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Querschnitt dnreh ein feines tIantgstchen des R. let. perf. yore N. 
intereost. IX Fall II. Firbung mit lprocentiger UeberosmilLmslure 
nnd Picroearmin. u 500. Erklirung im Text. 
Li~ngssehnitt dutch eir~ feines l~autisteheu des Ram. post. vom N. 
irttercost. IX Fall 1L FSxbnng mit lproeentiger Ueberosmiumslure 
und Pieroearmin. Vergr. 500. Erklimmg im Text. 
Regenerirte Nervenfaser aus dem Stamme des N. intereostalis IX in 
der Nihe des Ganglion J0~all II. Fiirbung mit lproeentiger Ueber- 
osmiumsiure. Vergr. 500. Erkliirung im Text. 

XII. 

Die Sterflitat des Weibes und ihre Behandlung. 
Nach eigenen Er~ahrungen. 

Von Professor Dr. A. R o e h r i g ,  
z. Z. p r a t t .  A_rzt in  Bad  K r e u z n a c h .  

Die Sterilit~itslehre hag wohl zu allen Zeiten, yon H i p p o -  
k r a t e s  his auf unsere Tage des Interesse yon Philosophen und 
Aerzten in Anspruch genommen; die einschl~;gigen Studien ge- 
winnen aber erst eine wissenschaftliehe Bedeutung mit der 
zweiten g~lfte des siebzehnten Jahrhunderts, wo Minner, wie 
H a r v e y ,  G r a a f  und L e e u w e n h o e k  zu der grkenntniss ge- 
langten, dass nur auf dem Wege eingehender entwicklungs- 
geschich{licher Forschung eine brauehbare Unterlage geschaffen 
werden k~nne~ welehe geeignet sei auf den bisher yon  allerlei 
abenteuerliehen und mystischen Phantasiegebilden umkleideten 
Oegenstand Licht zu werfen. Die neueste und wirksamste An- 
regung haben unsere Anschauungen yon der Befruehtung erfahren 
dutch die bahnbreehenden Arbeiten yon Mar ion  S ims ,  weleher 
in seinem Werke: ,,On uterine surgery" die Sterilit~tslehre auf 
einfachen, klaren Prineipien aufgebaut hag. Wenn den genannten 
Forscher auch der berechtigte Vorwurf trifft, dass er dabei mit 
einer gewissen Einseitigkeit vorgegangen ist, indem er zumal die 
mechanische Art und Weise, in der er die Conception auffasst, 
atlzusehr betonte, so erleidet dadurch sein Verdienst keinerlei 



235 

Einbusse; die Nfiehternheit seiner Beobachtungen und die Ge- 
schiekliehkeit seiner Untersuehungsme~hoden sind geradezu 
epoehemaehende Vorz/ige, welehe aueh die Thcrapie der Steri- 
lit~tt in ganz neue Bahnen gelenkt hubert. 

Immerhin aber stehen wir eilaer einwurfsfreien LSsung zahl- 
reicher und belangreieher Frageu noch fern genug und es wird 
daher immer sin dankenswerthes Bestreben bleiben, dutch Bei- 
trigs eigener Erfahrungen und Anschauungen seine Mitarbeiter- 
sehaft zu bethgtigen; diese Aufforderung ergeht vielmehr an 
jedeu C~yn~kologen um so mehr, als es sich dabei nicht alMn 
um sin rein wissenschaftliches Interesse handelt, soudern zu- 
gMch das Gift& der Familien auf's Lebhafteste betheiligt ist. 
Wit brauehen kaum darauf hinzuweisen, wie Tausende yon 
Frauen ihr lebelang yon des verzehrenden Sehnsueht naeh Fa- 
mille gequ'~It werden; aber ganz abgesehen yon dem gemiith- 
lichen Antheil durehkreuzt die Kinderlosigkeit aush die gauzen 
Plgne des Vererbung yon Namen and Verm6gen, und die Wohl- 
fahrt des Staates selbst ist auf die Erhaltung und Znnahme der 
Population gegrfindet. Wie fief die Thatsache des steri]en Ehe 
gelegentlich des Aussterbens yon Dynastien in die Goschicke der 
YSlkes einzugreifen vermag, das lehrt uns die Weltgeschichte in 
h/iufigen Beispielen.. Wenn abet die stetige Zunahme des nn- 
fruchtbaren Ehen eine Volkskrankheit wird, wie wit dies unter 
anderen in des beunruhigendsten Weise in Frankreich zu beob- 
aehten Oelegenheit hubert, dann erSffnet sish nieht nut Nr den 
NationalSeonomen, aueh f/is die ~irztl[chen Kreise die ernste 
Pflieht, mit in das Studium des hies coneurrirenden Bedingungen 
und ihrer Abstellung einzutreten. 

Bez/iglieh der a l lgemeinen  Ver the i lung  der s ter i len  
Ehen besitzen wit statistisehe Zusammenstellungen yon Duncan, 
welches zu dem Sehlass kommt, dass 15pCt. aller ehelichen 
Verbindungen unfruchtbar bleiben; schon ungtinstiger Iauten die 
Erhebungen yon Sims,  welsher ungeNhr die achte Ehe kinder- 
los fund, wghrend naeb Beigel  schon die sechste bis achteEhe 
als steril anzunehmen ist. Die Verschiedenheit der genannten 
Werthe daft durchaus nieht/iberrasshen; sprechen doeh hies eine 
Menge von Verhgltnissen mit, die nicht nut bei einzelnen Natio- 
nalitg.ten andere sind, sondern wieder bei Landbev51kerung nisht 
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genau mit StadtbevNkerung zu vergleichen sind, und zumeist 
nicht allein in pathologischen Zust'~nden, sondern auch in allerlei 
socialen MissstRnden begrfindet sind. Meine eigenen Unter- 
suehungen fiber die Verbreitung der Sterilit~t besehr~nken sich 
auf die actenmgssigen Anguben in den Kirchenbfichern zweier 
Thfiringen'seher DSrfer, auf die Fertilitgtsverh:~iltnisse yon 1738 
bis 1838. In diesem Jahrhundert waren 11,3 pCt. aller Ehen 
ohne Naohkommen geblieben. - -  

Bevor wir in unsere eigentliehe Abhandlung eintreten, 
miissen wir uns zur allgemeinen Verst~tndigu~ig noeh die Frage 
vorlegen, yon weleher  Grenze an wir das t~eeht haben,  
eine Ehe, die b isher  ohne N a c h k o m m e n s e h a f t  ge- 
wesen,  als u n f r u e h t b a r  zu bezeiehnen.  Odermitanderen 
Worten: Wie lange naeh der Ehesehliessung soil die grztliehe 
Untersuehung und Behandlung vorgesehlagen werden, wenn bei 
regelmgssiger ehelicher Gemeinsehaft der erwartete Kindersegen 
ausgeblieben ist? Diese Frage hat, wie dies in der Natur der 
Sachs liegt, Gelegenheit zur Aufstellung der willkfirliehsten und 
auseinandergehendsten Ansiehten gegeben. Die Einen meinen, 
dass bei Neuvermghlten erst zwei Jahre naeh der Verheirathung , 
und bei Frauen, die bersits geboren, erst ffinf Jahre naeh der 
letzten Niederkunft dis Sterilitgt zur Evidenz erwiesen sei. 
Sims dagegen behauptet, dass eine Frau mit normalen Sexual- 
organen im Verkehr mit einem gesunden Manne sehon drei his 
vier Monate naeh ihrer Yerheirathung eoncipiren mfisse. Man 
sieht, weiter als hier konnten wohl die Antworten nieht ausein- 
andergehen; vielleieht sind die Einen beider  Aufstellung zu 
gngstlieh und vorsiehtig vorgegangen, und Sims dagegen zu 
radical verfahren; bier aber vermittelnd aufzutreten, dfirfte sehr 
sehwierig werden und wir m/issen uns darein flnden, dass dis 
Diagnose auf Sterilit/~t nieht ffir alle Ehen gleiehmEssig naeh 
einem bestimmten Zeitraum ausgesproehen werden kann, sondern 
dass dazu jeweilig die genaue Untersuehung des individnellen 
Falles und die Ermittelung tier zu Grunde liegenden Ursaehen 
erforderlieh ist. 

Derlei eigenthfimliehen Definitionen haftet eben immer noeh 
die alto falsche Vorstellung an, welehe so |ange Zeit ffir das 
Studium der krankhaften Erscheinung verMngnissvoll geblieben 
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ist, als sei die Unfruehtbarkeit eine bestimmte Krankheit an 
sieh, w~hrend sie sich doch nur als das Resultat einer ganzen 
Reihe yon unter einander sehr verschiedenen Kl~,nkheitsbildern 
herausstellt. Die letztercn sind entweder Texturerkrankungen 
oder abnorme Bildungszust~nde; sie sind entweder angeboren 
oder erworben. Manehe Frauen bleiben veto Beginn der Ehe an 
kinderlos und haben keine Aussicht FamiIie zu bekommen, an- 
dere verlieren nach einer oder mehreren gl~icklichen Geburten, 
welche ihre friihere Fruchtbarkeit ausser Zweifel setzen, diese 
Bef~higung wieder unter der Einwirkung verschiedener Ursachen, 
lunge vor dem Eintritt der Menopause. 

Das g r o s s e G e h e i m n i s s  yon d e r B e f r u c h t u n g  gipfel t  
in dem Satz,  dass immer da, we gesunde m/innliche Samen- 
flfissigkeit dem reifen Ovulnm rechtzeitig in dem zur Brutstgtte 
bestimmten normalen Ahsehnitt des Genitalapparats begegnet, 
Conception mit derselben Zuverliissigkeit erfolgen muss, als alle 
jene Umst~inde, welehe geeignet sind den reehtzeitigen Contact 
der beiden im physiologisehen Zustand befindlichen Keimfactoren 
zu hindern, zar Sterilit~it f/ihren m/issen, Diese Nothwendigkeit 
der Bedingungen richter sich also ebenso gut an den }{ann wie 
an die weibliche EheMlfte, und, wenn wir uns auch diesmal aut 
die Abhandlung der weiblichen Unfruehtbarkeit beschr/inken 
miissen, so gedenken wit doch ein andermal noch ein Kapitel 
tiber die Sterilittit der Mitnner folgen zu lassen. 

Die einfaohste Art des BefrnchtungsvoNangs beobaohten wit 
hei den Fischen und FrSschen, we eine grosse Zahl yon Samen- 
fttden und Eiern nut auf eincr seichten Wasserfl/iehe mit ein- 
under in Berfihrung zu kommen braucht, um die Conception zu 
bewirken; ebenso wenig hat der weib!iche Theft mit der ferneren 
Entwicklung der befruchteten Zelle weiter etwas zu thun. Belm 
~{enschen aber gestalten sich die VerMltnisse ungMeh compli- 
cirter und zwar haup~sgehlich deshalb, weil den naturgemiissen 
0rt fiir die Befruchtung und Entwieklung des Eies ein Organ 
repr/isentirt, welches zwischen tier Productionsstelle des 0vulum 
und dem 0rt, an dem das Sperma abgelagert wird, eingeschaltet 
ist, sodass die beiden Keime, das eine nach seiner AbtSsung 
veto Eierstoek und alas andere nach der Ejaculation noeh einen 
verhgltnissmgssig langen und gefahrvollen Weg zudiekzulegen 



238 

haben, bevor sie den zu ihrer u bestimmten Raum zu 
erreichen vermSgen. Es muss normaler Weise der zeugungs- 
f~hige Semen im oberen Scheidentheil ejaculirt werden, yon hier 
aus dann dureh den Canalis cerviealis in die UterushShle oder 
selbst bis in die Tuben gelangen, andererseits aber auch gleich- 
zeitig das dem Ovarium entsprungene Ei seine Wanderung be- 
reits angetreten haben, um die befruehtende Verbindung zu er- 
mGgliehen. Des nunmehr befruahtete Ei gelangt in die Geb~r- 
mutterhGhle, urn, wenn die fibrigen VerMltnisse dies gestatten~ 
seine Einwurzelung in deren Schleimhaut und danach seine 
Wdterentwicklung durchzumachen, welehe wir als Sehwanger- 
seh~ft bezeichnen und welche bei genfigender Dauer mit der Ge- 
burr eines lebensfghigen Kindes eudet. 

Dies ist der gewGhnliche physiologisehe Vorgang bei tier 
mensehliehen Zeugung. Dagegen kommen gelegentlieh Ab- 
weiehungen vor, indem sich das befruchtete Ei in die Bauch- 
hShle verirrt, oder sieh sehon gleieh im Eileiter etablirt und so 
zu Baueh- oder Tubensehwangerschaft Anlass giebt. Es sind 
dies abet Entwieklungsformen, weldm mit dem Gang der physio- 
logisehen VerMltnisse nichts zu sehaffen haben. 

Nach diesen Ausffihrungen wird es uns leieht werden, die 
wesentliehen physiologisehen Einzelbedingungen ftir das Zustande- 
kommen der weibliehen Zeugungsfiihigkeit abzuleiten; sic kniipfe n 
sich im Wesentliehen an die normale Function der Drfisen, 
welehe das Ovulum ubsondern, ferner an die Wegsamkeit des 
6enitalsehlauehs fSr das freie Vorriieken des Ovulum yon oben, 
und des Sperma yon unten her. Sind diese Anforderungen er- 
fiillt, so steht der Befruehtung des Eies gewShnlich niehts mehr 
im Wege; aber die Fortptlanzungsfiihigkeit der Frau ist damit 
noeh nieht sieher gestellt; sic umfasst viel mehr, nehmlieh vor 
allen Dingen ausser dem ConeeptionsvermSgen noeh diejenige 
gerfassung der Uterussehleimhaut uud dieses Organs selbst, 
welehe die Itoffnung giebt, dass das befruehtete Ei in der Gebiir- 
mutterhShle das geeignete Terrain fiir seine Ernghrung und sein 
Waehsthum finde, um mit der Geburt eines lebenden und lebens- 
fiihigen Kindes abzusehliessen. Denn die Frau, welehe nur em- 
pfiingt, ohne es bis zum vollkommenen Austragen ihrer Friiehte 
zu bringen, bleibt immer noeh steril. 
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Man ersieht schon hieraus, dass die Rolle, welche dem 
Weibe bei dem FortpflanzungsgescMft zuf~llt, weit gewichtiger 
ist, als die des Mannes. Nicht nur, dass Jm weiblichen KSrper 
erst die Begegnung der beiderseitigen befruchtenden Elemente 
ermSglicht werden sell, so gestattet nut der physiologische Zu- 
stand der Sexualorgane der Frau allein die Erwartung der vSlli- 
gen Reifung der Frucht, und erhellt schon daraus der ]ogische 
Schluss, dass die Frau viel hSufiger die Schuld bei vorliegeuder 
SterilitS~t treffen diirfte. 

Geben wir nunmehr auf die drei Hauptbedingungen, welche 
wir f/Jr die im KSrper des Weibes begr/indete F~higkeit zur 
Fortpflanzung aafgestellt haben, usher ein, und besch/iftigen wir 
uns mit dem ersten Postulat: Das ers te  uner l~ss l iehe  Ele- 
ment  f/it die Concept ion b i lde t  e in  gesundes,  auf der 
W a n d e r u n g  begr i f fenes  Ovulum. 

Der angeborne Mangel beider Ovarien mag sehr selten seifl. 
Ist sein u durch zuverl~ssige Beobaehtungen verbiirgt, 
so braucht kaum besonders hervorgehoben zu werden, dass mit 
der Ovulation aueh die Conception ausgeschlossen ist, und zwar 
ran. so sicherer, als dieser g~nzliche Defect stets noch mit der 
mangelhaften Entwicklung der /ibrigen Geschlechtsorgane eompli- 
eirt ist. Aueh die angeborne, mangelhafte Entwicklung beider 
Ovarien, die schon h/iufiger beobaehtet wird, tritt hie ohne j e n e  
Verkiimmerung des Oenitalscblauchs als Begleiterscheinung auf, 
und hat darum, selbst wenn auch noeh mehrere Graaf'sche Fol- 
likel vorhanden sein sollten, dieselbe verh/~ngnissvolle Bedeutung 
f/it alas Conceptionsverm6gen. Viel allgemeiner sehon begegnen 
wir dem Mangel oder der unvollkommenen Ausbildung eines ein- 
zigen Ovariums in Folge fStaler Absehn/irung, nnd zwar diesmal 
bei sonst normaler Besehaffenheit des Uterus und seiner Anh/inge, 
ohne class dabei die geschlechtlicheu Functionen oder die Frucht- 
barkeit irgend welehe Beeintrgehtigung zu erleiden seheinen. 

Die vorzeitige Atrophic eines oder beider Ovarien, wie sic 
in Folge yon aeuter oder chroniseher Oophoritis, oder dutch 
Compression yon Seiten parametritiseher Prozesse und Becken- 
abscesse herbeigeffihrt wird, unterliegt denselben Gesetzen der 
Prognose; sic fiihr~, wenn paarig zur Erscheinung kommend, zur 
SterilitSt, w/~hrend ihr einseitiges Auftreten dieselbe nicht noth- 
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wendig ausl5st. Ebenso verhglt es sich nat[irlich auch mit dem 
Yerlust der EierstScke nach der Ovariotomie, indem die selten 
geiibte bilaterale Exstirpation der Ovarien selbstverstgndlich mit 
dem Verzicht gut Fortpflanzung gleichbedeutcnd ist, w/~hrend der 
nur einseitige Verlust des Eierstocks an sich kein Hinderniss 
daffir darbietet. Ich babe in meiner Praxis drei solcher F~lle 
beobachtet, in dcnen nach der operativen Entfernung des Einen 
Ovariums Empf/ingniss eingetretcn ist; zweimal da,~on kam es 
auch zur regelrechten Schwangerschaft und rechtzeitigenNieder- 
kunft; bei der dritten Frau kam gleich nach der Geburt eine 
allgemeine Peritonitis, die am dr~tten Tage des Wochenbetts 
t5dt]ich verlief. KSberle,  der alle drei Krank,e operirt, wird 
diese Thatsachen best~tigen kSnnen. 

Mit dem Herannahen des klimakterisehen Alters, welches 
wir zwischen dem 46.--50. Lebensjahre anzunehmen gewohnt 
sind, bilden sich (tie EierstScke zurii&, um eine Art natiirlicher 
Atrophic einzugehen and ihre Functionen einznstellen. Niemand 
wird dann noctt an die MSglichkeit einer Empfis denken, 
wenn auch mehr der Curiositiit wegen einige Fglle angefiihrt 
werden, we die geschlechtlichen Functionen spgter erlosehen und 
im Alter yon 52, ja 55 Jahren noeh Schwangerschaften, welche 
aber racist mit Abort geendet haben, beobachtet worden sin& 
Einen Fall yon normalem Schwangerschafts- und Oeburtsverlauf 
kann ich yon einer 54j~ihrigen angesehenen K61ner Dame berichten; 
der Mann war 69 Jahre alt; alas neugeborne Kind sehr schwgchlich. 

Ebenso leuchtet ein, dass fiir das jnngfr~;uliehe Alter alas 
VermSgen tier Fortpflanzung an die Bedingung der vollstiindigen 
geschlechtlichen Entwicklung und tier normalen Ausbildung der 
Ovarien gebunden ist, welche bei uns gewShnlich gegen das 
13. Jahr hin erwartet wcrden daft; seltene Ausnahmen, we 
Schwangerschaften noch fdiher, selbst mit dem 10. Lebensjahre 
aufgetreten sind, kSnnen diesen Satz nicht umstossen, sic be- 
weisen nur einen iiberraschend friihen Beginn tier Ovulationszeit, 
die auch fast immer durch gleichzeitiges fr/ihes Auftreten der 
Menses eingeleitet wird. Noch friihere Erscheinungen yon Bln- 
tungen aus den Oenitalien haben mit der Geschlechtsthgtigkeit 
nichts zu than, sondern sind ant allgemeine pathologisehe Zu- 
st~nde des K5rpers zuriickzuffihren. 
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Die Bl/ithe der Conceptionsperiode f~llt in die zwanziger 
Jahre und noch einige Jahre weiter nach vor- und dickwtirts; 
gegen die Mitte der dreissiger Jahre nimmt die Zeuguugsfi~hig- 
keit des Weibes erheblich ab und nur relativ wenige Geburten 
kommen auf das sp~ttere Alter bis gegen die Mitre der vierziger 
Jahre. Auch im Beginn der Pubert/itsjahre zeigt sieh eine ge- 
ringere Beanlagung zur Empfi~ngniss. 

Die Beobachtung, dass die periodische Blutausscheidung aus 
den Geschlechtstheilen hie und da auch noeh naeh dem Terrain, 
welchen wir fiir das ErlSsehen der Sexualfunetionen anzunehmen 
gewohnt sind, liingere oder ktirzere Zeit fortdauert, kann natfir- 
lich an dem sterilen Zustand ebenso wenig etwas ~ndern, als ja 
derartige typische, mit allen charakteristisehen Zeiehen tier 
Menstruation auftretende Blutungen aueh nach jener oben er- 
wghnten frfihzeitigen paarigen Atrophic, und selbst nach beider- 
seitiger Ovariotomie yon uns und Anderen mehrfach gesehen 
worden sin& Wit wissen heute, da~s es sich in diesen Fiillen 
nur um einen gewohnheitsmgssigen Blutverlust handelt, welcher 
nicht nothwendig an den Ovulationsvorgang gebunden ist. Dass 
es nieht bei jeder Menstruation zur Ovulation kommt, ist auch 
f/ir das geschlechtsreife Alter erwiesen; und umgekehrt braucht 
die Ovulation bei habitueller oder zeitweiliger Amenorrhoe kei- 
nerlei Unterbreehung zu erleiden, wont die yon uns mehrfach 
beobachtete Thatsache, dass Frauen zu concipiren vermSgen, 
ohne dass sic jemals eine sogenannte Periode gehabt, oder ob- 
wohl dieselbe Jahre lang ausgeblieben war, den Beweis liefert. 
Wit kSnnen es also kfihnlieh ansspreehen, dass die Menstruation 
eigentlich von sehr untergeordneter Bedeutung f/it Ovulation und 
Empfiingniss ist. Es scheint auch ziemlich gleichgiiltig, ob die 
Regeln sparsam, oder reichlich fliessen, Conception kann in bei- 
den F/illen erfolgen, sofern diese Erscheinungen sieh nicht auf 
andere Complicationen zuriickffihren lassen, die geeignet sind, an 
sich f6rderlich oder nachtheilig auf die Befruchtung einzuwirken. 
Gerade so verhiilt es sich nach unserer Ueberzeugung auch mit 
tier schmerzhaften Menstruation, mit der Dysmenorrhoe, obwohl 
die Vertreter der mechanischen Conceptionstheorie dar/iber an- 
deter Meinung sind. Die dysmenorrhoischen Schmerzen haben 
im Grunde mit den Zusti~nden des Ovariums gar nichts zu tlmn, 

&rchiv  f. pathol,  Anat.  Bd. XOgI .  Hft. 2. 16 
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indem sie auf einer Obstruction des Cervleulkanals dureh die 
versehiedenartigsten anatomisehen Veritnderungen im Uterus be- 
ruben, und in der Ersehwerung des BIutausflusses aus dem 
letzteren ihre Erkl/irung finden. Da wir abet einmal das Gebiet 
der mens~ruellen St/~rungen berfihrt haben, so wollen wit nur 
das Eine wiederlegen: Sims nennt die Dysmenorrhe die aller- 
gewbhnliehste Begleiterseheinung der Sterilit/it, ja es giibe selten 
eine Frau, welehe seinen Ruth ffir ihren unfruehtbaren Zustand 
gesueht, und nicht fiber mehr oder weniger hoehgradige Sehmer- 
zen bei den Regeln Klage zu f/ihren gehabt h~tte; dass abet der 
Anlass zu den Sehmerzen aueh gleichzeitig die Ursaehe und 
zwar die einzige Ursaehe fiir die Sterilitgt abgegeben h~itte, 
dfirfte er nieht ebenso sicher ausspreehen, gs st'~nde jedenfalts 
sehlimm um das Fortbestehen des Mensehengesehlechts: wenn 
einmal alle Fraueu, welehe Sehmerzen bei tier PeHode empfin- 
den, zur Unfruehtbarkeit verurtheilt w~ren. Wir werden auf 
dieses Thema bei Er5rterung der meehanisehen Abweiehungen 
des Geb/~rmutterkanals noeh zur//ekzukommen haben. Kehren 
wir jetzt zu der in den Anomalien tier Eierstbeke begrfindeten 
Sterilits zuriick. 

Die Krankheiten tier Ovarien, welehe am h~ufigsten in den 
Ovulationsprozess stbrend einwirken und damit Sterilit~t im Ge- 
folge haben kbnnen, vorausgesetzt, dass sie in beiden Organen 
zusammen Wurzel geschlagen haben, sind Entz/indungen und 
Neubildungen in diesen Organen. 

Was die chronisehe Ovarialentziindung anbetrifft, so will es 
uns erseheinen, dass man ihre Bedeutung im Allgemeinen tiber- 
seh//tzt hat; sie spielt abet aueh im Besonderen rfieksiehtlieh 
ihres Einttusses auf die Fortpflanzung durehaus nicht die Rolle, 
welehe man ihr zuzuweisen bestrebt gewesen ist. Die idiopathi- 
seheu Eierstoeksentzfindungen sind iiusserst seltene Vorkomm- 
nisse; indem wit fast ausuahmslos nut seeund//re Formeu vet 
uns haben, welehe sich als Folgen und Ausstrahlungen yon peri- 
und parametritischen Prozessen erkl~ren lassen. Nichtsdesto- 
weniger kana das einmal in die Entziindung hineingezogene Or- 
gan dutch Eingehen yon Verwaehsungen mit den Naehbarorganeu 
naeh den ~ersehiedensten Riehtungen verzogen werden und so 
seiner nattMichen Stellung zur Tube ~erlustig gehend, die Ur- 



243 

sache ffir Sterilit~t werden; odor dasselbe Schieksal bereitet sioh 
vor, worm der entz/indliche Prozoss mit einor abnormen Ver- 
diekung dot Albuginoa odor schwartenfSrmigen oxsudativenAuf- 
lagerungen auf der Peripherio dos Eierstocks endot, wodureh dot 
AblSsung dos Eies nicht zu bowiiltigendo Schwierigkeiteu dar- 
geboten werdon. Odor die Entz/indung nimmt don Ausgang in 
Retraction des s/immtliehon Drfisonstromas, womit die Follikol 
zn Grunde gehon und nat/irlioh abermals jede Aussieht auf Em- 
pf'iingniss schwinden muss; immer unter der Voraussotzung frei- 
lieh, dass die entzfindlieho grkrankung paarig auftritt. 

Zu den Krankheiten der Ovation, welehe die ungostSrte 
Reifung des Eios behindern, gehSrt auch die cystisohe Entartung 
der Follikel. Namentlieh scheinen die grosson Eierstockscysten 
sehliesslich dos Gewebe der Driise mit den Graaf'sehen Follikeln 
g/~nzlich zu verdr//ngon odor zur Degeneration zu bringon, w/~h- 
rend manchmal ein Thoil des Driisenfleisehes der YerSdung 
widorsteht, ohne indessen durum seine Bestimmung besser er- 
Nllon zu kSnnen, weil andorseits wieder das Gewicht gr6sserer 
Gesehwfilste eine Axendrehung des ganzen Organs veranlasst, 
welohe die normale Verbindung mit dem Eileiter aufhebt. Wenn 
trotzdem Frauon bald mit kleineren, bald mit grSsseren Ovarial- 
goschw/ilston nieht gar zu selten schwangor zu werdon pflegen, 
so kommt dos eben daher, class nut hSchst ausnahmsweise beide 
Ovation in dersetben Weise erkranken; die yon dot Erkrankung 
versehont gebliebenon Rudimente kommen dabei nieht in Be- 
traeht. Conceptionen, die im dritten oder vierten Mount der 
Oraviditgt wegon der Complication mit Ovariencysten zum Abort 
Nhrten, hobo ich achtmal boobachtet; daboi handelte es sich 
seehsmal um grSssere Gosehwfilste, zweimal war der Tumor nicht 
grSsser als ein Apfel. Bei drei anderon Frauon, wolche mit bis 
zu faustgrosson Tumoron des Eiorstoeks eoncipirt hatten, wurdon 
Schwangersehaft und Goburt ohno Sehaden f/it Mutter und Kind 
zu Ende geffihrt. Im orsten der lotzteren F/ille war die Nieder- 
kunft bereits regelreeht verlaufen, als ieh dureh die gebammo, 
welohe bei tier Untersuchnng gefundon, dass hior otwas nieht in 
Ordnung sein mfisste, hinzugezogen wurdo und eino ggnseeigrosse, 
im Douglt~s'sehen Raume golegene beweglieho Cyste entdeekte; 
im zweiten Falle war die Diagnose auf Hydrops ovariis bereits 

16" 
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vor der Empf~ingniss festgestellt worden, und wnrde deshalb bei der 
ErSffnung der ersten Geburtswehen die Punetion der faustgrossen 
Cyste, welehe in tier zwisehen Uterus und Uan~blase befindliehen 
Bauchfelltasche gelegen war, vorgenommen. Das dritte Mal hat 
Chrobak bei einer mir bekannten Dame eine Ovarialgesehwulst 
yon .Xhnlieher GrSsse kurz vor der Geburt zu punetiren Gelegenheit 
gehabt, und damit alle St5rungen des Geburtsacts ferngehalten. 

Es liegt auf der Hand, dass aueh die krebsige und tuber- 
eulSse Entartung der Ovarien d~ren Funetionen beeintdtchtigen 
muss und wenn der Krankheitsprozess die beiden Drfisen in ihrer 
ganzen Ausdehnung ergriffen haben sollte, absolute Sterilit/it her- 
beifiihren wird. Nur mSge man sieh stets erinnern, dass dabei 
die allgemeinen Blutmisehungsverhgltnisse in keiner Weise in 
Betracht kommen, und nur die loealen ZerstSrungen an den Eier- 
st6eken selbst ffir die Behinderung der Fertilitg;t verantwort|ieh 
gemaeht werden kSnnen. Dass das Ovulum im Verlaufe der 
earcinomatSsen oder tubereulSsen Allgemeinerkrankung gewisse 
histologisohe Ver~nderungen erleide, welehe es zur Befruchtung 
untiichtig maehen, hat his jetzt nooh Niemand behaupten kSn- 
hen; ja die allgemeine Erfahrung lehrt uns, dass phthisische 
Frauen ohne Anstand empfangen, und aush die Fdichte his zur 
Reife austragen, so lange das Ovarium versehout geblieben. 
Dasselbe babe ieh bei Carcinoma mammae und einmal bei einem 
grossen Driisensarcom am ttalse bewahrheitet gefunden. 

Man hat sieh aueh bemfiht, sehweren fieberhaften Krank- 
heiten es naehzusagen, dass sie Sterilitgt naeh sich zu ziehen 
pfiegten und hat sieh dabei mit der Erkl'~rung geholfen, class die 
dutch die Krankheit bewirkte Ern'~.hrungsstgrung die Follikel zur 
Atrophie bringe; und niehts scheint natfirlieher, als dass unter 
dem Einfluss ersehSpfender Krankenlager ftir deren Dauer und 
die Zeit der Reeonvaleseenz wie die Leistungen aller iibrigen 
Funetionen des Organismus so auch die Drfisenth~itigkeit der 
Eierst8eke herabgesetzt werden dtirfte; insofern muss eine zeit- 
weilige Herabsetzung der Fortpflanzungsfg.higkeit im Anschluss 
an sehwere Fieber gewiss zugestanden werden; nut mfissen wit 
aueh auf Grund unserer Erf~hrungen bestreiten, dass die dauernde 
Unfithigkeit zur Zeugung aus solehea allgemeinen Ursachen ab- 
geleitet werden kSnnen. Und, wenn manehe Autoren angeben, 
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dass nieht selten die A~rophie als Beglelterschelnung der Chlorose, 
Serophulose und Rachitis gefunden werde, so handelt es sigh bei 
diesen Beobaohtungen wohl weniger am vorwnrfsfreie, verb~irgt6 
Erfahrungen, als um die einmal eingewurzelte, aber ganz irr- 
thtimliche Ans&aunng yon der Identitiit der A m e n o r r h o e  mit 
StSrungen in der Function der EierstS&e. Wir haben aber nie- 
derzulegen, dass die Amenorrhoe wohl zuweilen mit Sterilitgt 
einhergehen kann, dass sie aber ebenso gut unbesehadet der 
Fertilitgt bestehen kann, wie ja aueh im Gegensatz dazu die mit 
allen physiologisehen Zeiehe~ auftretende Menstruation nioht 
nothwendig die Abstossung eines reifen Eies zu verbiirgen 
braueht. Leider fehlen uns noch f/it den Act der thats5ehliehen 
EiablSsung bisher alle sieheren Anzeiehen. Zwar lassen sieh die 
origen physiologischen Beziehungen der Menses zu den Eierst6cken 
nieht in Abrede stellen; ja es gewinnt fur uns ganz den An- 
sehein, dass wir den Menstruationsprozess als einen refleetori- 
sehen Act, weleher yon dem Nervensystem des Ovariums aus- 
geht, anzusehen haben. Nut maeht es den Eindruck, als ob das 
Resultat, dass die reflee~orisehe Reizung yon Seiten der eentri- 
petalen 0varialnervon wirklieh in dem Eintreten des Monats- 
flusses ihre Wirkung ausl6st, noeh ailsserdem yon der Erregbar- 
keit des refleetorisehen Nerveneentrums abh~ngig sei. Wit denken 
nns demnaeh, dass da, we sich der vom Eierstoek ausgehende 
Reiz und die Irritabilitgt des Reflexeentrums alas 61eiohgewieht 
halten, die Reifung und AblSsung des Eies auoh yon einer men- 
struellen Blut.ung begleitet sein werde; ist dagegen die eentrale 
Erregbarkeit sehr abgestumpft, so kann denkbarer Weise selbst 
der dutch den Ovulationsvorgang gesetzte Reiz, ohne Blutaus- 
scheidung aus der Uterinsehleimhaut verlaufen, wghrend ein sehr 
erregbares Nerveneentrum sehon auf einen Reiz veto Ovarium 
her antwortet, der noeh nieht zu dem 5laasse yon Congestion 
gesteigert ist, bei welehem eine Follikelreifung und -ablSsung 
sonst vor sieh zu gehen pflegt. Diese unsere Auseinander- 
setzungen tiber die refleetorisehen Beziehungen gewisser eentri- 
petalleitender Ovarialnerven zur Einleitung des Menstruations- 
prozesses beruhen durehaus nieht auf einer ktihnen theoretisehen 
Construction; sie haben durch unsere') experimentellen Unter- 

1) i~oehrig,  Dieses Archly Bd, 76, 1879, 
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suchungen eine zuverls Stiitze gewonnen, seitdem wir den 
grossen Reiehthum yon centripetalleitenden Fssern in den OvarM- 
herren u~chgewiesen und d~rgethan, dass dieseiben, anstatt der 
Sensibilit~t zu dienen, direct in die vasomotorischen Centren des 
Lendenmarks einmfinden, und bei ihrer electrischen Erregung 
ebenso sicher den Blutdruck zu steigern im Stande sind, wie 
ihre Section denselben gewaltig her~bzusetgen pflegt. 

Danach wird es uns ganz unmSglieh den Ausspruch yon 
Sims zu unterschreibeu, dass wir die normalc Menstruation ganz 
getrost als ein Zeichen der normalen Ovulation betrachten d/irfen. 
Zudem lehrt uns noch die t~igliche Erfahrung, dass Typus, Maass 
und Schmerzhaftigkeit der Regeln weit mehr dureh die anatomi- 
schen VerhSltnisse des Uterus als durch solche im Eierstoek pa- 
thologische Abiinderungen erfahren. 

Etwas besser als mit der Behauptung yon sohgdliehen Ein- 
fltissen der anderen altgemeinen Krankheitszustg.nde auf die Ovu- 
lation steht es vielleicht mit der Zuverl~ssigkeit der Annahme, 
dass eine stark ausgebildete Fettentwicklung des Organismus die 
Reifung und Abstossung des Follikels ungSnstig beeinflussen 
kiJnne, und so der weiblichen Fertilitiit Eintrag thue. Es scheint 
nehmlich erwiesen, dass da, wo sieh diese Verirrung in der ErnSh- 
rung zeigt, nicht nut hiiufig Sterilitiit vorkommt, sondern aueh 
entsprechende diStetische und medicamentSse Entziehungscuren 
die Productivitiit wiederherstellen kSnnen. Die Neigung zur 
Fettbildung tritt bekanntlieh bei dem weiblichen Gesehleeht fast 
ausnahmslos in auff/illiger Weise in den klimakterischen Jahren 
auf und ist dann eine absolut physiologische Erseheinung, an- 
dererseits weiss Jedermann, class sich die Viehz~ehter der Ova- 
rialexstirpation und Castration bedienen, um bei der M'astung 
der Thiere eine raschere und intensivere Fettbildung zu erzielen. 
Vielleicht l'Ssst sich auch umgekehrt yon verfrtihter Fettbildung 
auf ein fdiheres ErlSschen der Ovarialth~ttigkeit, welches zugleieh 
die Fertilitgt aufhebt, schliessen. 

Ueber die Erfahrung endlich, dass die syphilitische Erkran- 
kung der Frauen eine hiiufige Quelle der Sterilitiit sei, herrseht 
unter den Praetikern eine grosse Uebereinstimmung; uncl man 
wird wohl nicht irre gehen, wenn man die Ursaehe der Unfrueht- 
barkeit schon in dem inficirten Ei sueht. Es ist in der That 
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nicht unwahrscheinlich, dass in dieser ttinsicht bei der Frau ganz 
~/hnliche VerMltnisse obwalten, wie wit sie beim Manne mit Zu- 
verliissigkeit naehweisen kSnnen. Indessen wird es wohi kaum 
einen Arzt geben, der nicht die Erfahrung gemaeht, dass syphi- 
litische Frauen ohne Anstand concipiren und rechtzeitig geb~ren 
kSnnen. Wir wissen eben leider fiber die Krankheiten des Eies 
und dessen morphologische Yeriinderungea so gut wie nichts, so 
wahrscheinlich es uns auch bedfinken muss, dass nicht alle sioh 
vom Eierstock ablSsende Eier zugleich befruchtungsf~hig sein 
dtirften, sondern dass auoh ihre Tauglichkeit fiir die Frage der 
Fortpflanzung yon Wiohtigkeit, an ihre vollkommene Reife und 
Entwicklung gebunden ist. 

In einer "~hnlichen peinliohen Lage wie fiir die Erkennung 
tier pathologischen Verhiiltnisse des Eies befinden wir uns eigent- 
lich gegenfiber den meisten bier in Betracht kommenden Krank- 
heiten und Anomalien der EierstScke, obwohl dieselben Uns nun- 
mehr durch ihre genauere Betastung mit der Mastdarmunter- 
suehung halber oder ganzer Hand unter Ch]oroformnarkose yon 
Simon zugi~nglicher gemacht worden sin& Was man fiir die 
Diagnostik an ~tusseren Symptomen angef~hrt hat, wie dass der 
Mangel oder die Unth'~tigkeit dieser Drfisen bemerkenswerthe 
Ver~ndernngen in den Formen {rod dem /~usseren Habitus der 
Frau erkennen lasse, oder eine verminderte Lust und selbst Ab- 
neigung zum Gesehleehtstrieb zur Folge babe, sind eben nur un- 
zuverl~ssige Nothbehelfe. Und so steht leider die Saehe so, 
dass uns unsere ~rztliehe Wissensehaft verhS&nissm~issig nur 
selten dazu erm/iehtigt, da wo die Sehuld der Frau an der Steri- 
lit~it der Ehe festgestellt erseheint, damit auch in bestimmter 
Weise auf gewisse Anomalien in den EierstSeken, als auf das 
5~tiologische Moment hinweisen zu kSnnen. Diese Krankheiten 
lassen sieh bei Lebzeiten mehr vermuthen, als bestimmt be- 
haupten und der einzige exaete Weg ihrer Feststellung bleibt 
vorlgufig doeh nur fiir die meisten F~lle die Methode der Aus- 
sehliessung, d. h. der Naehweis, dass die weiter unten gelegenen 
Partien der Sexualdrgane mit Sieherheit als intact anzunehmen 
seien. Das ist ftirwahr ein bedauerliehes Eingests Zum 
Glfiek kSnnen wir uns sagen, class die Eierstoekskrankheiten im 
Ganzen selten die Ursaehe f/ir die Sterilit~it abzugeben pflegen~ 
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indem ~Tiel hgufiger das Hinderniss ffir die Befruehtung im Uterus 
anzutreffen ist. Dazu kommt noeh der weitere gl/ickliche Urn- 
stand, dass die Sch6pfung ftir die paarige Anlage der EierstSeke 
gesorgt hat, welche in ihren Functionen volls~gndig unabhgngig 
yon einander, sehr selten beide auf einmal yon dem gleichen 
SchieksaI der Entartung befallen werden. 

Hat das reife Ei nach dem Bersten des Follikels die Driise 
glfieklich verlassen, so wird es zungchst vom Fundibulum tubae 
empfangen, um in den Eileiter fiberzutreten, we es unter nor- 
malen Umsti~nden dutch die veto Fransenende gegen die GebSr- 
mutter hin geriehtete Flimmerbewegung der innersten Tubenaus- 
k]eidung, vielleieht auch noch unter Mitwirkung einer gewissen 
peristaltisehen Thiitigkeit yon Seiten der Muskelsehicht nach dem 
Ostinm uterinum und dureh dieses hindureh in die Geb~irmutter- 
h5hle geleitet wird. Dieser Meehanismus scheint so einfach, dass 
StSrungen gar nieht anzunehmen seien dfirften; und doch ist 
das Ei auf seiner kurzen Wanderung an den verschiedensten 
Punkten yon den manniehfaltigsten Oefahren bedroht. 

Die B i ldungsanomal i en  der Tuben  haben nnr selten 
eine praetische Bedentung fiir die Sterilit'at, und sind da, we 
sic vorkommen, fast ausnahmslos mit gleichzeitiger Verkiimme- 
rung des Uterus und der Ovarien eomplieirt, wodureh ohnehin 
die Coneeptionsfithigkeit aufgehoben wird; ihre mangelhafte Ent- 
wieklung auf einer Seite ist ohne Bedeutung. Es kann abet 
dutch ein Deplacement des Abdominalendes der Tube, sei dies 
nun die meehanische Folge einer mit dem Eierstoek oder mit 
dem Ligamentum latum in Verbindung stehenden Oesehwulst 
oder Nenbildung, einer Hernie oder entzfindlieher Pseudomem- 
brauen, die normale Verbindung der Tube mit dem Ovarium auf- 
gehoben und dem Eiehen der Eintritt in den Fransentriehter des 
Eileiters verwehrt werden, so dass das Ovulum in der Baueh- 
hShle zu Grunde gehen muss, oder nach bereits vollzogener Be- 
fl'uchtung zur BauchhShlenschwangerschaft Veranlassung geben 
kann. Bliebe diese Lageveriinderung gew5hnlich auf die eine 
Seite besehrgnkt, so ktinnte immer noch die andere Tube die 
BefSrderung des Eies yon dem anderen Eierstoek fibernehmen, 
abet gewShnlich wird aueh noch das andere Tubenende sammt 
dem gierstoek mit in die Dislocation der krs, nken Seite fortge- 
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rissen und die Sterili'~gt~ welehe daraus resultirt, ist eine abso- 
lute. Dasselbe Verhgngniss ist mSglieh bei Entartung und Ver- 
sehluss des Pavilions und bei Vorkommen yon aceessorischen 
Oeffnungen an den Tuben. - -  Nehmen wit abet an, dass das 
Ei wirklieh in den Eileiter gelangt ist, so findet sein Vorr/ieken 
gelegentlieh noeh in der Tube selbst die mannichfaltigsten Wi- 
derst~inde, nnd zwar sind es zu allermeist chronische katarrha- 
lisehe Erseheinungen der auskleidenden Schleimhaut und deren 
Folgen, welehe bier hindered einwirken. Zu den letzteren ge- 
hgrt die Abstossung des Flimmerepithels auf einer demn/iehst 
yon dem Ei zu passirenden Schleimhautstreeke oder die Beein- 
trfiehtigung tier anderen treibenden Kraft f[ir da~ auswandernde 
Ovulum, dutch Ersehlaffung des Museularis, weiter die Aufloeke- 
rung der Mucosa oder massenhafte AnhSufung des eitrigen Se- 
crets, welehe den Tubenkanal zu verstopfen geeignet, oder doeh 
weuigstens das in den katarrhaliseheu Prozess mit hineingezo- 
gene Ostium uterinum zu obliteriren im Stande sin& Seltener 
kommt die der Sterilit~it zu Grunde liegende Unwegsamkeit der 
Tuben auf meehanisehem Wege dureh Gesehwiilste oder Exsu- 
date zu Stande, welehe dutch ihr Oewieht oder dureh AnlSthung 
die Compression oder Kniekung des Eileiters zur Folge haben, 
und so die Ber/ihrung yon Ovulmn und Sperma verbieten. 2~{aneh- 
real tritt naeh langen Jahren unverbesserlieher Sterilitgt bei die- 
sen pathologisehen Zustiinden ganz unerwartet Naturheilung und 
damit jene fiberrasehende Empf~ngniss ein, welehe der Laie als 
Wunderwirkung zu deuten geneigt ist, welehe abet thatsiiehlieh 
auf dem spontanen Zur/iektreten der katarrhalisehen Erschei- 
nungen in der Tubensehleimhaut oder in tier Resorption alter 
Exsudatreste im t~eekenraum beruht. Solehe Fiille d/irfte wohl 
jeder Frauenarzt zu beobaehten Gelegenheit gehabt haben. Ieh 
bin wenigstens h~iufig genug naeh Aussehliessung aller anderen 
EventualitSten zu der einzig mSgliehen Deutung gekommen, dass 
es damit eine derartige Bewandtniss haben diirfte. Die Veran- 
lassungen zu den Entzfindungen empf/ingt die Tube als das na- 
turgemiisse Mittelglied zwisehen Eierstoek und Uterus aueh yon 
beiden Seiten her, ebensowohl yon Congestionszust~inden, des 
einen wie des anderen Organs , und wahrseheinlich viel h~iufiger, 
als dies ffir gewShnlieh angenommen wird. 



250 

Ilaben wir oben in der Duplicit~t der Ovarien eine Art 
Gegengewicht fiir die Folgensehwere der Eierstockskrankheiten 
erblickt, so mfissten wir eigentlich auch der paarigen Anordnung 
der Eileiter dieselbe Concession maehen und durum die Bedeu- 
tung der einseitigen Tubenaffectionen f/it die FortpflanzungsN- 
higkeit geringer zu achten geneigt sein. Leider nur gehfren die 
einseitigen Erkrankungen der Tuben zu den grossen Seltenheiten, 
w~hrend die Ovarialleiden getade dadurch ausgezeiehnet sind, 
dass sic gewfhnlieh unilateral vorkommen oder doeh erst die 
beiden Seiten naeh einander befallen. 

Was nun unsere diagnostisehen Hfilfsmittel anlangt, so sind 
sie aueh dieser Krankheitsgruppe gegen~ber ziemlieh unzul/ing- 
lieh; ihr Werth reieht wenigstens fiir die bei der Sterilitgtsfrage 
so sehr in Betraeht kommenden katarrhalischen Tubenaffectionen 
nicht fiber das Bereieh der mehr weniger wahrscheinliehen Ver- 
muthungen hinaus. Die zur diagnostisehen Verwendung empfoh- 
lene Sondirung der Tuben kann einstweilen wenigstens .noch 
nieht reeht ernst genommen werden. 

Es w~re fiir die Sterilit~;tslehre yon einem gewissen Inter- 
esse zu wissen, wie lunge Zeit alas menschliehe Ei, naehdem es 
den Eierstock verlassen hat, braucht, um den Eileiter zu passiren 
und in den Uterus einzuriieken, sowie ferner, wie lunge naeh 
seiner Abstossung seine Lebens- resp. Befruchtungsfghigkeit er- 
halten bleibt. Die Entseheidung dieser Fragen ist yon Wesen- 
her  fiir die in der Praxis oft genug erhobene Erfrterung, wel- 
chef Zeitpunkt in tier intermenstruellen Zeit die beaten Chaneen 

fiir die Befruehtung gew~hre, oder ob es eine Epoehe in dem 
Geschlechtsleben der Frau gebe, we eine Schwangerschaft naeh 
der Begattung ausgesehlossen sei. Die Antwort darauf ist sehr 
schwierig undis t  von Seiten der verschiedenen Autoren in ver- 
sehiedenem Sinne ausgefallen~ und zwar aus dem Gruude, well 
die Vorfragen nicht ersehfpfend erfrtert sind. Wir besitzen nut 
Schlfisse naeh Analogien yon Thieren, bei denen naeh Bischoff  
8--12 Tage dazu gehfren, um die Wanderung veto Ovarium his 
zum Uterus zuriickzulegen; und so wird man wohl nicht sehr 
irre gehen, wean. man aueh ffir die physiologisehe Lebensdauer 
des mensehliehen Ovulnms denselben Zeitraum in Ansprueh 
nimmt. Sims nimmt an, dass das Ei 2--10 Tage nach start- 
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gehabter Menstruation die Gebgrmutterh6hle erreiohe; und in 
dieser Zeit auf seinem Wege befruohtet werden kSnne. Wenn 
sieh des Alles so verh~tlt, dann w~re die beste Zeit ftir die Be- 
fi'uehtung die ersten zehn Tage nach der Menstruation, und dies 
scheint auch mit der allgemeinen Erfahrung sehr tibereinzustim- 
men. Dieser Annahme liegt die Voraussetzung zu @runde, dass 
der Ovulationsprozess zeitlich mit dem Beginn der Menstruation 
zusammenfalle, was dureh zahlreiehe Seetionsbefunde schon sehr 
wahrseheinlich geworden isL Wir sehliessen uns gerne der Ent- 
seheidung an, dass die ersten Tage nach der Menstruation der 
Empfgngniss am gfinstigsten seien, well wir fast ausnahmslos 
da, wo wit" in der Praxis dieser Frage unsere Aufmerksamkeit 
zuwandten, diesen zeitlichen Zusammenhang best/itigt fanden; 
ja bei einigen zwanzig Fraueu, wo sieh auftretende Sehwanger- 
sehaften mit Sieherheit auf einen bestimmten Anfangstermin zu- 
rii&ffihren liessen, schien die Cohabitation zwischen dem vierten 
und aehten Tag naeh beendeter Regel wirksam geworden zu sein. 
Solehe Bestimmnngen sind im Privatleben gewiss fiberaus schwie- 
rig; sic gelingen aber bei einiger Auflnerksamkeit unsohwer wgh- 
rend der l)auer einer 1/ingeren gyn~kologisehen oder bade~irztli- 
then Behandlung, wo die Strohwittwe nur ausnahmsweise dureh 
kiirzere Besuche mit ihrem Gatten in Beriihrung tritt. Damit 
wollen wir uns aber nieht verhehlen, dass dieser Satz nicht 
allerlei Ausnahmen erleiden kSnne. Wir k6nnen aueh einige 
F~lle bezeichnen, wo die Conception kurz vor dem Eintritt der 
~lenses erfolgt war, und wit wollen die MSgliehkeit derselben 
Nr keinen Zeitpunkt der intermenstruellen Epoche bestreiten, 
nur niederlegen, dass hier nicht die Ausnahmen die Regel 
maohen. Wenn wit uns /iberhaupt in den versehiedenen An- 
gaben und Beobachtungen zurecht flnden wollen, so m/issen wit 
bedenken, dass das Tempo Nr die,Fortbewegung des Eies im 
Eileiter ein versehiedenes sein muss im physiologisehen Zustand 
tier Tuba, and bei ihrem pathologisehen Verhalten. Es ist leieht 
einzusehen, dass die meisten hindernden Momente, welehe wit 
ftir die Wanderung des Ovulum in den Eileitern nachgewiesen 
haben, nut bei ihrer hoehgradigen Entwieklung die Bewegung 
des Eies g~inzlieh unterbreehen, w~ihrend sic in den weniger aus- 
gepr/~gten Erkrankungsformen oder bei nut vorfibergehender st6- 
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render Einwirkung nur die Geschwindigkeit des Vorrfickens ver- 
zSgern, und mfissen demnach unsere Berechnungen h~ufig eine 
belangreiehe Ab's erfahren. Es wird alsdann die MSg- 
lichkeit tier Befruehtung ganz besonders yon der Lebensdauer 
des Eies abh~ngen, nehmlich yon der Frage, ob dasselbe seine 
Lebensf'~higkeit noeh insoweit conservirt haben wird, um bei 
dem Contact mit dem ihm entgegenstrebenden Sperma noch be- 
fruchtungsfs angetroffen zu werden. 

Bei diesen Erw~gungen dr~ngt sich uns die weitere Frago 
auf, ob die Befruehtung des Eies seine Ankunft in der Uterus- 
hShle zur Vorbedingung babe, odor we wii" sonst den eigentli- 
chen Befruehtungsort des Ovulum dutch die Spermatozoon zu 
suchen haben. Dass die Befruchtung durehaus nicht ausschliess- 
]ieh in der Geb~rmutter stattfindet, sondern sich auch sehon in 
den Tuben vollziehen kann, wird dutch das Vorkommen yon 
Tubensehwangerschaften genugsam best~ttigt. Es scheint mir 
abet auch nicht minder wahrscheinlich, dass das Sperma, nach- 
demes  seinen Weg dutch die feinen Tubenostien einmal ange- 
treten, s e i e s  non durch die Flimmerbewegung, odor was ein- 
]euchtender ist, dutch die den Spermatozoon eigenthfimliehe 
selbst/~ndige Bewegung, ebensowohl den ganzen Eileiter dureh- 
wandern k6nne, um bis zu den Fimbrien and selbst bis zum 
Ovarium vorzuriieken. Denn es ist gar nieht zu begreifen, we 
sieh ibm in dieser Riehtung ein Widerstand entgegensetzen solle, 
da sieh bekanntlieh die Fimbrien bei der Ovulation fest an den 
Eierstock anlegen, um das Ei nach den Tuben zu geleiten. Wa- 
rum sollte derselbe Meehanismus nieht auch dem Sperms dienen 
k5nnen, urn sich dem Ovarium zu n~hern. Wir kommen also 
zu dem Sehluss und mfissen daran auf das Bestimmteste fest- 
halten, dass auf jede4n Punkt dieser Reise die Befruchtung des 
Eies erfolgen kann, ja im Ovarinm selbst, wie wir dies ftir das 
Zustandekommen der Ovarialschwangerschaften fordern m~issen; 
die Grenzlinien des ffir den Befruehtungsprozess verfiigbaren 
Raumes reichen veto Ovarium his zum inneren Muttermund der 
Geb~trmutter. 

In tier Vagina h5rt.selbstverst~indlich die Befruchtung auf, 
dieses Organ dient ausschliesslieh dora Act der Bega t tung ,  
welchem wit, soweit er dutch Abweichungen in der Form nnd 
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Entwicklung der Seheide und der ~usseren Geschleehtstheile StS- 
rungen zu erleiden pflegt, und die Veranlassung zur weiblichen 
Sterilitg~ werden kann, nunmehr n'~ber treten wollen. Wir 
m~issen, nachdem wir das reife Ovulum auf seinen [rrwegen bis 
in den Uterinkanal begleitet hgben, nun ebenso die Verh~iltnisse 
studiren, welche dem Contact mit dem anderen ffir eine gedeih- 
liehe Befruchtung nothwendigen Factor, der gesunden m~nnliehen 
Samenfliissigkeit von der Vagina her hindernd in den Weg treten, 
and beginnen mit den zuni~ehst in Betracht kommenden Ano- 
malien and Krankheiten der gusseren Gesehlechtstheile and der 
Scheide; and zwar sind es vorzugsweise mechanische die Aus- 
iibung der Cohabitation erschwerende oder verbietende Hinder- 
nisse, welche uns hier interessiren. Diese sind entweder ange- 
boren oder erworben; ihre Wirkung eine absolute oder nur un- 
vollkommene Veranlassung zur Steriliti~t. Zu den gewShnlichen 
Bildungshemmungen gehSrt die Atresie der Vulva oder des Ori- 
ficium vaginale, ungewSbnliche Rigidit~t oder Imperforabilit~t 
des Hymen, das Fehlen der Scheide oder Strieturen derselben. 
Von den erworbenen Hindernissen interessirt uns zumeist der 
Vaginismus, d. h. die Hyper~sthesie des Hymenalen Seheideu- 
einganges mit spastischen, schmerzhaften Contraetionen des 
Sphincter vaginae. Die Fi/lle yon vollst~ndigem Mangel der 
Scheide mSgen sehr selten sein, und sind wohl kaum mit nor- 
maler Entwieklung des Uterus zusammengefunden worden. Sic 
bilden nat/irlieh ebensogut wie die vollkommene Atresie der 
Seheide ein absolutes Hinderniss Nr den Beisehlaf und somit ffir 
die Befruehtung. Daneben werden aber auch noeh unvollstgndige 
Formen yon Verschliessung des Scheidenrohrs beobaehtet, we!ehe 
als Stenosen und Stricturen bezeichnet werden und an den ver- 
sehiedensten Stellen in der ganzen Ausdehnung der Vagina auf- 
treten k~nnen, hie und da angeboren sind, abet noch viel hgu- 
tiger in Folge yon adh'~siver Entzfindung und Ulceration erworben 
werden. Sic kiinnen die geschlechtlichen Functionen wohl mehr 
oder weniger erschweren, ohne jedoch weder sie noch die Conception 
auszuschliessen. Ganz genau so verh~lt es sieh mit der Wir- 
kung des Hymen imperforatum: Wenn es so stark entwickelt 
ist, dass es den gewShnlichen wiederholten Anstrengungen der 
Begattung nachhaltigen Widerstand leistet, und Retentio men- 
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sium veranlasst, so ist ohne Kunsthfilfe die Conception undenk- 
bar. Doch will es uns erscheinen, als gehSre das Vorkommen 
eines so festen and completen Verschlusses durch die hymenale 
Membran zu den allergrSssten Seltenheiten, indem gewShnlich 
eine kleine Oeffnung in dem Diuphragma zu erkennen ist, die 
wenn sic auch nicht gross genug, um die Penetration des Gliedes 
zu gestatten, doeh mehrfach hinreiehte, urn so viel Sperma bis 
zmn Uterus vm'dringen zu lassen, als zur Befruchtung nothwen- 
dig war. An der Zuverli~ssigkeit derartiger Vorkommnisse zu 
zweifeln, ist heute nicht mehr zul~.ssig, nachdem die Thatsache 
yon Sims and Anderen mit Sicherheit festgestellt worden ist. 
So geftthrlich auch die saure Beschaffenheit des Scheidenschleims 
dem Leben der Samenf~den soust ist, so scheint doch unter 
gewissen giinstigen u anch dann noch eine kleine 
Anzahl derselben sich bis zum Cervix uteri durcharbeiten zu 
kSnnen, ohne ihre Zeugungskraft unterwegs eingebiisst zu haben. 
Ungleieh Mufiger aber begegnen wit tier Thatsache, dass das 
Anfangs undurchdringlich erscheinende Hymen endlich doch noch 
den eonsequenten Begattungsversuchen gewichen ist. Dass munch- 
real das unversehrte, jungfr~uliche Hymen der Impotenz des 
Mannes als imperforirbar f~lsehlieh imponiren kann, mSchten wir 
ganz besonders hervorheben; denn uns sind sehr h~ufig derartige 
Verwechslungen, welche sogar Aerzten zu diagnostischen Irrthti- 
mern Anlass gegeben haben, vorgekommen, anderen Theils be- 
gegnet man noch der T~uschung, dass vorliegender Vaginismus 
fiir Imperforation des Hymens genommen wird, und der Wider- 
stand bei der Begattung mit Unrecht in der Derbheit der Mere- 
bran gesucht wird, w~hrend er in deren excessiv gesteigerter 
Irritabilitgt und den reflectorischen Zusammenziehungen des 
musculSsen Scheideneingangs beruht. Ein absolutes Hinderniss 
sind aber die spasmodischen Contractionen des Sphincter vaginae 
ffir die Conception nicht; die dabei h~iufig beobachtete Sterilit~t 
ist nur eine relative, indem doch hie und da entweder bei ge- 
ringeren Graden der Coitus forcirt wird, oder trotz der unvoll- 
kommenen Ausiibung des sexuellen Acres doch Empf/~ngniss zu 
Stande kommt. Beide F/ille sind sogar naeh meinen Erfahrungen 
gar nicht selten. Immer aber persistirt der Vaginismus w:~thrend 
der Schwangerschaft und kehrt selbst nach der Entbindung zu- 



255 

rfick, sodass damit die Frage ffir die weitere Fruchtbarkeit der 
Frau yon Neuem auftaucht. Von ~tiologiseher Wieht[gkeit er- 
seheint es mir hervorzuheben, dass wir die Veranlassung dieses 
schmerzhaften und beide Gatten aufs Tiefste betr/ibenden Lei- 
dens nicht selten in den unzureiehenden Begattungsversuehen 
yen Seiten junger Ehem~inner zu suehen haben, deren Begat- 
tungsvermSgen momentan oder dauernd nicht die nSthige Ener- 
gie und Leistungsf~i, higkeit darbietet. 

Von anderen erworbenen Feh]ern, welche die Begattung 
wesentlich beeintrSchtigen kSnnen, mfissen noeh die Gesehw(ilste 
der Vagina unser Augenmerk auf sieh ziehen. Unter ihnen er- 
reiehen wohl die Schleimpolypen selten eine GrSsse, in der sie 
der Cohabitation hinderlieh werden kSnnten, wohl aber kann die 
letztere dutch die sehr vie] entwicklungsfghigeren Fibrome eine 
wesentliehe Beeintr~;ehtigung er]eiden; nut kommen sie se]ten 
isolirt daselbst vor, ohne gleichzeitig aueh an der Geb~rmutter 
gefunden zu werden, wodureh die FertilitSt aueh yen dieser Seite 
her sehon in Frage geste]lt ist. Dasselbe gilt aueh yon den 
Cystomen und Carcinomen der Seheide. Die Caruncula urethrae 
bedingt zuweilen, well der Beisch]af ungewShnlieh grosse Sehmer- 
zen verursacht, dadureh Sterilitgt. 

Noeh andere Krankheiten der Seheide seheinen ffir die Con- 
ception ohne Be(leutung zu sein. Dies mfisse~ wit auch yon 
der Vaginitis behaupten und der sie begleitenden Hypersecretion, 
so lange diese]be wirklich auf die Scheidenschleimhaut beschr~/nkt 
ist. Wer das bestreiten wollte, wie wollte er sieh mit der un- 
bestreitbaren Thatsache abfinden, dass der Fluor albus eine weit 
h/iuflger verbreitete Unrege]m~issigkeit darstellt, als die SterilitSt? 
Denn die idiopathisehe Form des Seheidenkatarrhs ist eine sel- 
tene Erseheinung im u zu dem fast die Regel bildenden 
Katarrhen, we]the auf StSrungen der Blutmisehung beruhen und 
bei fast allen ehloretischen und lymphatischen weiblichen Indi- 
viduen uns entgegentreten. Wir kSnnen aber aueh tier idiopa- 
thisehen Yaginitis die Eigenschaft einer sch/idliehen Wirkung f[ir 
den Fortpflanzungsprezess nieht zuerkennen, gleichvie] oh sie 
spontanen oder speeifischen Ursprungs ist. Anders freilich liegt 
die Saehe, wenn sich der katarrhalisehe Prozess naeh dem Cer- 
viealkanal ausbreitet~ oder wenn derselbe als eine seeundiire 
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Loealaffection einer irritirenden Oeb/irmutteraffection aufzufassen 
ist. Nur haben wir im letzteren Fall die Schuld an der Steri- 
litgt ausschliesslich dem prim~ren Leiden beizumessen and die 
An- odor Abwesenheit des Fluor albus kann auch bier an dem 
Effolg tier Begattung absolut niehts ~ndern. Diese Sgtze k~nnen 
nicht genug hervorgehoben werden, namentlich den Mufigen uns 
begegnenden Aeusserungen gegen/iber, we]che den gonorrhoischen 
Scheidenkatarrh schlechtweg als ein Moment hinstellen, welches 
die Befruchtung durchaus ausschliesse. Dass in der Infection 
mit dem specifisehen Trippergift eine sehr gewShnliche Veran- 
lassung zur Sterilitgt gelegen ist, wollen aueh wir im vollen 
Maasse gelten lassen, nur mfissen wir, so lange der specifische 
Prozess auf die Scheide besehr~ukt ist, die MSglichkeit einer 
Behindernng der Fertilit~t in Abrede stellen; diese Gefahr be- 
ginnt erst mit der nachtr~glichen Verbreitung des Ka.tarrhs auf die 
h5her gelegenen Sexualpartien, auf den Uterus und die Tuben. 

Endlich werden nun noch zu den Ursachen tier Sterilit~t, 
welche in der Scheide gefunden werden, yon Sims und Be ige l  
gewisse Gestaltsverh/iltnisse dieses Organs, ihre unzureichende 
Tiefe odor eine iibertriebene Ausdehnung des hinteren cul de 
sac gerechnet, and beschrieben. Beide Missverh~ltnisse sollen 
die Retention des Samens im hinteren Seheidengrund verhindern, 
seine Ueberfiihrung in den Cervicalkanal durch zu frfihes Ab- 
iliessen unmSglich machen, and so immer Sterilit~t zur Folge 
haben. Soviel ist gewiss, dass sich unter gewShnlichen Um- 
sthndon im hinteren Scheidengrund, in welchen die Vaginal- 
portion hineinragt, naeh der Begattung stets eine grassere Quan- 
tit~t Samenflfissigkeit ansammelt, welche durch ihre best/indige 
Berfihrung mit dem Os externum uteri das nachtr~gliche Ein- 
dringen der Spermatozoiden in den Cerviealkanal entschieden 
begfinstigen muss. Wenn es uns nun ein Leichtes is~, diesen 
Sachverhalt dutch eine einfache Spiegeluntersuchung nach der 
Cohabitation jedesmal festzustellen, und wir hinwiederum bei 
gewissen eigenthfimlichen Scheidenconfigurationen steriler Frauen 
jene Samenlaehe vermissen, so liegt es wohl nahe genug den 
/itiologischen Zusammenhang ftir die Unfruchtbarkeit in der oben 
ausgeffihrten Weise zu deuten, zumal wenn sich in dem fibrigen 
Verhalten des Sexualapparats durch die Untersuchung eine andere 
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Erkl/irung nieht aufflnden l/isst. Ich muss gestehen, dass mir 
die erw/~hnten Eigenth/imliehkeiten in dem Baa der Seheide bei 
unfruehtbaren Frauen oft vorgekommen sind; ich babe sic aber 
aueh bei mit Kindern reich gesegneten Frauen gesehen, ebenso- 
wohl die zu kurze, als zu lunge Seheide. Ebenso habe leg 
die Klage, dass gleich nach tier Begattung der kaum penetrirte 
Same in grosser 5~enge wieder ausfliesse h/~ufig yon unfrucht- 
baren weiblichen ]ndividuen wiederholen hSren, und zwar yon 
solchen, welche sonst den Eindruek der Sterilit~it dutch keine 
andere Erscheinung rege machten. Endlieh ist mir die Be- 
gr[indung dieser _Art yon Sterilit~t aueh noch yon Thierzfiehtern 
vielfach wiederholt worden, and ich habe selbst gesehen, class 
K/ihe, welche die Samentliissigkeit nicht bei sieh behalten 
konnten, hernaeh nieht tiqiehtig warden. Dieselbe UnNhigkeit 
der Retentio Seminis wird zwar aueh zuweilen bei normalen Di- 
mensionen der Seheide des Weibes gefunden, jedoch liegt dann 
immer eine Retroversion des Uterus vor, welche bei ihrer ge- 
ntigenden Entwiekiung im Stande ist den hinteren Vaginalraum 
g~nzlieh verstreichen zu lassen. Mir ist es ~brigens nicht un- 
wahrseheinlieh, dass das unwillk/ir]iche Auspressen des Samens 
ebenso gut die Folge einer Hyper/~sthesie der tieferen Seheiden- 
partien sein diirfte, welehe die ungewohnte Erffillung mit der 
plStzlich hereingestauteu Fliissigkeit nieht ertr~igt und darauf mit 
jenen reflectorischen spastisehen Contraetionen antwortet, welche 
das Abtliessen des Samens zum Zweek haben. 

Be ige l  hat sich bem[iht f/Jr das Verbleiben des Samens 
in der Vagina ausser dem hinteren Cul de Sac noeh die An- 
wesenheit einer besonderen Seheidenfalte als sogenanntes Recep- 
taeulum Seminis zu postnliren. Doch scheint dessert anatomische 
Existenz weder unzweideutig /iberall naehgewiesen, noch f/it 
uusere Begriffe recht belangreich. 

Dag egen abet dr•ngt sich uns die Frage auf: Wie 1/~sst 
sieh diese ganze Theorie yon der gweekm/~ssigkeit eines retro- 
vaginalen Reservoirs f/ir die mgnnliehe Samenfl~issigkeit mit der 
physiologisehen Beobachtung yon der Seh/idliehkeit des Seheiden- 
secrets f/it die Vitalitgt der Spermatozoen vereinigen? Es ist 
nehmlieh ausgemacht, dass alle S/~uren, selbst noch in grossen 
Verd/innungen, vielleieht in Folge einer Art coagulirender Wirkung 
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einen delet.~ren Einfluss auf die befruchtenden Elements des 
Samens ausiiben, w'~hrend dagegen alkalisehe Fliissigkeiten die 
Lebensth's der Spermatozoan nicht nut zu conserviren, 
sondern auch zu erhShen und sogar die bereits erstorbenen 
Bewegungen in denselben auf's Neue wieder wash zu rufen im 
Stande sind. Nun bietet allerdings der Uterinschleim sine sehwaeh 
alkalische Reaction dar, das Scheidenseeret aber reagirt, wie 
sieh Jeder leieht fiberzeugen kann, unter normalen Verh'~ltnissen 
stets sauer; and es is~ in der That ebenso leieht za constatiren, 
dass die Spermatozoen w~ihrend'ihres Aufenthalts in der Seheide 
ihre Aetivit~it mehr oder weniger raseh einbtissen : Ein grosser Theil 
geht fast unmittelbar nach der Ejaculation zu Grunde, andere 
wieder vermSgen lgnger Stand zu halten, ja sine gewisse An- 
zahl bewahrt selbst his 12 Stunden nach der Deposition in dem 
Seheidenrohr noeh seine yells Vitalitgt. Dieses versehiedene 
Verhalten, welches die Samenfgden der giftigen Wirkung des 
Scheidensehleimes entgegensetzen, ist nicht ohne Bedeutung Nr 
unsere-demn~chst aufzustellende Theorie yon der MSglichkeit 
der naehtdigliehen Auswanderung der Sameuzellen in den Cer- 
vicalkanal. Es ergiebt sieh, dass dieselben aueh dann noch sine 
Befruehtung als ang/tngig erseheinen lassen, wenn maneherlei 
ungtinstige meehanisehe Umst/inde ihr Eindringen in den mit 
alkalischem Schleimseeret ausgekleideten Cervicalkanal im Mo- 
ments der Copulation unwahrscheinlich maehen. Die "~erschie- 
dens Lebensdauer der einzelnen befruchtendeu Elements hat 
durehaus niehts Ueberraschendes, wenn wir bedenken, dass yon 
der vergiftenden Wirkung des Scheidenschleims zungehst ja nur 
die "~ussersten Samenpartikeln ber/ihrt warden; und dass mSg- 
licher Weiss dnrch die Vermisehung derselben mit dem saurea 
Nedium sine Verdiinnung des letzteren zu Stands kommen 
kSnne, welche bei ihrem weiteren Vordringen naeh dem inneren 
Samenkern mit dem theilweisen gerlust ihrer Aeiditgt aueh 
ihre delet~re Wirkung wesentlich abstumpfeu muss. 

Wit wissen weiter, class der sehgdliehe Einfluss der Sehei- 
denfeuehtigkeit versehwindet dureh ihre Vermischung mit dem 
Menstrualblut. Es wird also an der Wirksamkeit des Begattung 
bei aussehliesslieher Ablagerung des Samens in den hinteren 
Seheidengrund aueh dann nicht zu zweifeln sein~ wenn sic in 
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einem Zeitpunkt stattgefunden hat, we die Katamenien eben 
begonnen haben, oder noch nieht vellsti~ndig beendet sind, oder 
bei Gelegenheit einer ausserkatamenialen Blutung. Dieselbe 
sehonsnde Einwirkung auf das Leben der Spermatozoiden ge-  
wahren wir bei der Anwesenheit yon jauchigen Absonderungen. 

Und nun noch sine Hypothese, wslehe allsnfalls geeignet 
erseheinen kSnnte der Meinung, als ob alle in der Vagina depo- 
nirtsn Befruchtungselemente unrettbar far die Conception vsr- 
loren gehen m/issen, noch welter abzuschwi~chen. Wenn alka- 
lische Flfissigksiten die Activit/i~ dsr Samenzellen nicht nut 
conserviren, sondern auch die eben erlosehens Bewegung wieder 
herstellen kSnnsn, so w/ire eigsntlich nieht einzusehen, warum 
nicht aueh anscheinend bewegungslose, absr doeh vielleicht 
ihrsr Befruehtungsf/il~igkeit nicht vollst/indig beraubte Samen- 
f/iden, nachdem sic dutch den Aspirationsact oder irgend eins 
andere bewegende Kraft dem Cervicalkanal zugefiihrt worden, 
noeh l~ngere Zeit naeh der Cohabitation die Conception herbsi- 
fiihren kSnnten. 

Es kommt nm" darauf an, ob wir einen derartigen Mecha- 
nismus, welcher aueh den unbeweglichen Samenzellen das Auf- 
riicken dureh den Cervicalkanal gestattet~ festhalten kiinnen. 
Diese Erwggung nSthigt uns etwas grfindlicher in die ErSrterung 
der Frage sinzutreten, durch welehc  Kr~fte  das Sperma 
naeh der E jacu la t ion  in den Cervix und wel te r  h inauf  
in den Uterus  und nach den Tuben  befSrder t  wird. Es 
ist dies ein Gsgenstand, weleher schon lange Zsit der Mittel- 
punkt mannichfaeher Controversen war und zum Theil heute 
noeh ist. 

Der kiirzeste und sinfaehste Weg, auf dem die Samenfgden 
ihrem Zie] zustreben kSnn~en~ wgrs ss jedsnfalls, wenn dsr saute 
Vaginalsehlsim ganz umgangsn werden k6nnte und die Samen- 
flfissigkeit direct auf den gusseren Muttermund ergossen wfirds, 
um sich mit dsm dort schon alkaliseh reagirenden Uterinsehleim 
zu vermischen. Freilich w/ire damit die Art und Weise des 
Sameneintritts in den Cerviealkanal und weiter nach oben noeh 
um keinen Schritt welt begreiflieher gsmacht. Andere Autoren 
freilieh, wie Hols t ,  haben sieh die Saehe viel bequemer ge- 
maeht, indem sis sieh tier Vorstellung hingaben, dass die Eja- 
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eulation nicht allein direct in den Cervicalkanal selbst erfolge, 
sondern womSglieh sogleieh bis in die Uterinh6hle vordringe. 
Abet so einfach gehen die I)inge gcwiss nicht vet sieh, wenn 
sieh der Uterus in normaler Lage befindet, we er in einen 
stumpfen Winkel zur hinteren Vaginalwand geneigt ist, und tier 
gussere Muttermund die Neigung nach riiekw~irts darbietet. Bei 
einem solehen physiologischen Stand der Dinge kann folgeriehtig 
die Ergiessung doeh nut die gussere Wand der vorderen, oder 
die inhere Fl~iche der hinteren Muttermundslippe treffen. Wie 
da wirklich Sperma direct in die GebgrmutterhShle gelangen sell, 
ist mir in tier That unbegreiflieh. 

Ebensowenig hat die zuerst yon J o h a n n e s  ~Iiiller her- 
stammende Theorie far sich, dass bei der Penetration des 
Samens das Olied naeh Art eines Stempels wirke, und so die 
befruehtende Fltissigkeit zwisehen die Muttermundslippen hineiu- 
stosse. Sims riimmt an, dass tier Constrictor Cunni die Rolle 
spiele dutch seine Zusammenziehung beim Begattungsact die 
Penisspitze als das entgegengesetzte Hebelende auf die Vaginal- 
portion zu geleiten, yon we der Uterus gleichzeitig vermittelst 
einer Art yon Saugkraft die Fl/issigkeit in sich aufnehme. Wie 
aber Sims zu dieser complicirten Hypothese kommt, hat er uns 
nicht verrathen. Andere nehmen fiir das Eindringen des Sperma 
eine gewisse Capillarit~t der aneinanderliegenden W~nde des 
Cervix, wieder Andere, abet immer ohne a]le Beweise, gewisse 
peristaltische Contraetionen yon Seiten der Vagina und des 
Uterus zu Hfilfe. Die auffallendste Erkl~rung endIieh giebt 
Kr i s t e l l e r ,  indem er behauptet, class der aus dem Cervical- 
kanal heransh~ngende z~he Sehleimfaden dem Eintritt der 
Spermatozoen als Leitfaden diene, und so den Weg in's Innere 
vermittele, w~hrend wir doeh bisher gerade umgekehrt das Vor- 
handensein yon SchIeim in der Cervicalhghle~ als ein Hinderniss 
f[ir das Gelingen der Conception anzusehen gewohnt waren. 

Alle diese Hypothesen stehen als reine theoretische Con- 
structionen einstweilen giinzlich solange in der Luft, als ihnen 
die Stfitze vorwurfsfreier Beobaehtung nicht zur Seite steht; und 
kSnnen daher der LSsung unserer Frage wenig dienen; sic fallen 
aber vet allen Dingen haltlos in sich zusammen gegenfber der 
Thatsache crwlesenermaassen erfolgter Coneeptionen wghrend 
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des Tragens eines Intrauterinpessarinms und bei Entartungen 
des Uterus und Cervix, welehe, wie das Careinom oder umfang- 
reiche Versehw~rungen der Vaginalportion jede dieser eompli- 
cirten Saug- und Contraetionsbewegungen unmSglieh maehen 
mfissen; sie werden ebenso die Segel streiehen mfissen vor den 
vielfaeh best~tigten Beobachtungen yon Sehwangersehaft bei un- 
vollkommenem Versehluss der Vagina dureh das Hymen oder 
dutch den Vaginismus, wo doeh an eiue Immissio Penis gar 
nieht gedacht werclen konnte. Insbesondere abet sind es die 
letzteren Erfahrungen, welehe uns die bestimmte Ansieht als die 
allein riehtige Erklgrnng aufdr~ngen, class uns niehts Anderes 
fibrig bleibt als die Eigenbewegung der Spermatozoen als das 
wesentliehste Agens ftir ihr Vorr~cken im weibliehen Sexual- 
apparat anzusehen. Wir wissen in der That, dass diese 6ebilde 
sich ira Mittel mit einer Sehnelligkeit yon 1 Millimeter per 
Minute bewegen kSnnen. Wet diese Bewegungen einmal unter 
dem Mikroskop genauer verfolgt hat, der muss in denselben, da 
sic immer nach einer bestimmten Riehtung hin erfolgen, sogar 
eine gewisse Zweckm'~ssigkeit erkennen. Nun ist es ja wohl 
mSglieb, dass diese freie Bewegliehkeit der SamenNden nieht 
die einzige Ursaehe ist f/it ihr Eintre~en in den Uterus, sie 
bleibt abet sicherlieh die allerriehtigste Ursaehe, ohne welche 
an die Befruehtung des Eies nieht zu denken ist. 

Abet, miissen wit uns fragen, wenn es die Locomotion der 
Spermatozoeu ist, welehe die Wege vermittelt, um eine An- 
ngherung an das Ovulum zu bewirken, warum lnissgltiekt denn 
die Copulation doeh so h':iufig? Und da mfissen wir uns denn 
sagen, dass f iberaus h~ufig in tier Geb/~rmut~erhShle 
eine ganze Reihe  yon pa tho log i sehen  F o r m v e r g n -  
derungen und K r a n k h e i t e n  ge legen  ist ,  we lehe  die 
weibl iehe F e r t i l i t g t  n icht  zur Erseheinung kommen 
lg s s t  oder untergr~ibt. Diese Anomalien sind gerade die 
allerh~uflgsten und wieh'tigsten Momente, welehe die Sterilitiit 
versehulden, wiehtig nieht allein, weft sie in den meisten Fs 
jede Empfgngniss verhindern, sondern auch, well sie den nor- 
malen VerIauf tier Sehwangersehaft vorzeitig zu unterbreehen 
geeignet sind. Denn wit hubert die Gebiirmutter ausser ihrer 
Bedeutung als Coneeptionsorgan aueh als die normale Brutstgtte 
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des bereits befruehteten Eies ~nzusehen, an deren physiologisehe 
u der regelm~ssige Verlauf der Graviditiit und das 
Sehieksal der Frucht gebunden ist. 

Wenden wit uns zun~chst zur Betrachtung der Bedingungen, 
welche yon Seiten der Gestalt, Lage und Struetur der Geb~r- 
mutter postulirt werden mfissen, um die befruchtenden Samen- 
gebilde dem bereits vorgerfickten Ovulum entgegenzufiihren: 
Wir werden uns dabei vorwiegend mit meehanisehen Zustiinden 
des Uterus zu befassen haben, yon deren normaler Wirkung die 
Fertilit~t abhSngt; dieselben betreffen wiederum zu allermeist die 
6es t a l tve rh '~ l tn i s se  des Cervix. Sehon M a e i n t o s h h a t  es 
bestimmt ausgesprochen~ class bei denmeisten seiner unfl'uehtbaren 
Patientinnen Os und Cervix uteri verengt oder versehlosseu ge- 
funden wurden, undes ist kein Zweife], dass eine Versehliessung 
oder aueh nut eine Verstopfung des Muttermundes Bin sicheres 
ttinderniss flit die Fortbewegung der Spermatozoen darstellt und 
durum mit Sicherheit Sterilit~t bedingt. Naeh den Erfahrungen 
yon Sims fund sich bei 100 sterilen Frauen 85real der Cer- 
viealkanal verengt. I t a u s s m a n n  kommt bei seinen Unter- 
suchungen fiber das Leben der Spermatozoen zu dem Re- 
sultat, dass er fast immer da einige Stunden naeh dem Coitus 
Spermatozoen im Cervicalsehleim entdeeken konnte, wo das 
Orificium normal war, abet niema]s~ wenn seine Dimensionen 
verengt oder verkiirzt waren. Alle diese Beobachtungen sprechen 
also laut genug fiir die Bedeutung der Lumensver~nderungeu im 
Cerviealkanal. 

Die Versehliessung des Cervicalkanals ist entweder eine 
angeborene oder eine erworbene. Es handelt sich dabei ent- 
weder nm eine complete Impermeabilitiit, mn eine Obliteration 
oder Atresie, oder nut um eine Verengerung oder Stenose. Die 
angeborene Obliteration ist selten, jedenfaIls viel seltener, als 
die aequirirte Form; die letztere tritt racist am ~;usseren Mutter- 
round auf und rfihrt gew5hnlieh yon einer narbigen Zusammen- 
ziehung des Gewebes her, herbeigeftihrt durch unverst~indige 
Aetzungen oder Verletzungen des Muttermundes in Folge des 
Geburtsaets. Dass einfaehe oder speeifische Orifieialgesehwfire 
oder GangrSn der gaginalportion allein aueh dieselbe Wirkung 
haben kSnnen, ist mSglieh, obwohl die Wahrseheinliehkeit dafiir 
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spri&t, dass au& hier die dieser Krankheit halber eingeleitete 
Aetzbehandlung Mufiger die 8chuld an der Obliteration treffen 
diirfte, als die primgren krankhaften Prozesse sdbst. Diesdbe 
Bewandtniss dtirfte es an& oft beztiglich der gntstehung der 
theilweisen Verengerung des Cervicalkanals haben, soweit diese 
nicht angeboren ist; doch ist zu bedenken~ dass sic daneben 
noch in vielen F/illen ihre erste Entwioklung der entzfindlichen 
Schwellung der Cervicalschleimhant verdankt, oder sic gr/indet 
sich auf die Anwesenheit eines Polypen, oder einer fibr/Ssen Ge- 
schwulst, welche den inneren Muttermund oder das Lumen tier 
ganzen KanalhShle ventilartig ausf/illt und verlegt. Zu den 
wei{eren Veranlassungen theilweiser Verschliessung tragen endlieh 
bei die hochgradigen Knickungen des Colluln uteri, weil dutch 
sic die Wandungen der sonst normalen HShle an der Flexions- 
stelle so fest aneinander gepresst werden, class sic einen ann/ihern- 
den Versehluss zu bilden scheinen. Das Vorkommen dieser Art 
yon Stenose ist ein fiberaus h/iufiges und wird unser Interesse 
noch mehrfach in Anspruch nehmen. Sims hat 218 Frauen 
auf die Durehggngigkeit des Cervicalkanals untersueht und dabei 
gefunden, dass darnnter 71, also der dritte Theft, die Erseheinung 
des fleetirten Cervix darboten, und dieser nur bei den /ibrigen 
147 F/illen seinen normalen geraden Verlauf hatte. Die Flexionen 
des Cervix fallen mit den sogenannten Kniekungen des Uterus 
zusammen; letztere miissen nothwendig an irgend einer Stelle 
des Cerviealkanals zwischen innerem und /~usserem Muttermund 
das Lumen verengern. 

W/ihrend die aequirirte Form der vollst/indigen Obliteration 
gewShnlieh am /iusseren 3'Iuttermund gefunden wird, trifft die 
angeborene Verengerung gewShnlich den ganzen Verlauf der 
CervicalhShle; die erworbene Species der Stenose kann auf den 
versehiedensten Pankten des Kanals vorkommen, bald den gusseren, 
bald den inneren 5Iuttermund treffen, bald beide zugleieh. 
Freilieh ist die Verengerung des Orificium externum bei Weitem 
die hgufigste. Es braucht kanm noeh hervorgehoben zu werden, 
dass bei der Atresie des Cervix die Aufhebung der Fertilit/it 
eine absolute ist; aueh die F/file yon Stenosirung der Ostien 
crier des Lumens der Cervicalhghle verlaufen racist mit Sterili- 
t/it, ohne jedoeh die MSgliehkeit der Conception durehaus aus- 
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zusehliessen. Ja es ist sogar rneine feste Ueberzeugung, dass 
die Bedeutung der cervicalen Verengerungen fiir die Sterilit~t 
bedeutend fibertrieben und iibersch~tzt wird. Ich halte zwar 
den Schluss nicht f~ir ganz correct und logisch, dass da, wo ein 
Blutk5rperchen passiren kSnne, auch eine Sperrnatozoe durch- 
dringen d~irfte; denn Jeder weiss, dass den menstruellen Blut- 
ergiessungen stets eine gewisse ~,is a tergo zu Hfilfe komrnt, 
welche insbesondere da am rn:~chtigsten wirkt und uns dureh 
intensive schrnerzhafte Muskelcontractionen imponirt, wo der 
Ausfluss in der Stenose einem grSsseren Widerstand begegnet 
und zwar pflegt der Krampf genau proportional mit der GrSsse 
der Verengerung zu wachsen. Abet ich bin der Meinung, dass 
die Knickungen auch nur in ~usserst seltenen Fgllen eine so 
hochgradige Verengerung bedingen: dass diese allein irn Stande 
w~ire die Samenf/iden an ihrern Eindringen zu verhindern. Solien 
die Stenosen diese Wirkung ~iussern, so muss dazu noch eine 
weitere Complication treten; es gehSrt dazu noch die gleich- 
zeitige Anwesenheit von jenem z~hen katarrhalischen Cervical- 
schleim. Nach meiner sicheren Ueberzeugung ist erst diese im 
Stande die Verengerung in die Form der Obliteration fiberzu- 
fiihren. Diese Ansieht hat sich mir aus einer grossen Reihe 
yon Erfahrungen ergeben, welche mir unzweideutig darthaten, 
dass die einfachen uncornplicirten Knickungen in der Regel nicht 
yon Sterilit~t begleitet sind; sic erlangen erst diese ungliickliche 
Wirkung yon dem Augenblick ab, we die katarrha]ische Er- 
krankung der Schleimhaut hinzutritt, was gewShnlich bei l~ngerer 
Dauer der Lagever~inderung zu erfolgen pflegt. Die Richtigkeit 
dieser Anschauung wird gelegentlieh auch noch dutch jene Art 
~on Wunderkuren nahe gelegt, wo das einrnalige Kathetrisiren 
oftrnals schon hinreicht, urn die Befruchtung zu errn6glichen, 
indern durch die Sonde der eingedickte Cervicalschleirn entfemt 
und so f[ir eine kurze Zeit die Wegsamkeit des Kanals wieder 
hergestellt wird. 

Die angeborenen Verengerungen gehen zuweilen rnit einer 
Verkiimmerung der Geb~rrnutter, hie und da sogar rnit belang- 
reichen Bildungshernrnungen irn Uterus und in den Ovarien ein- 
her, was f[ir die Prognose r/icksichtlich der Sterilit~t wohl zu 
beherzigen ist. 
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Neben diesen anatomisch begr/indeten Stenosen beobachtet 
man bei manehen Frauen noeh die sogenannte spasmodische 
Form in Folge yon Contraction des inneren oder gusseren Mutter- 
mundes; ihre kralnpfhafte Natur ist mit der Sonde leicht fest- 
zustellen. Ueberhaupt muss uns die Sonde fiber die genaueren 
Verh~iltnisse des Muttermundes, sowie fiber die Dimensionen und 
die Richtung des Cervicalkanals jeder Zeit die gewfinschte Auf- 
klgrung gebeh. Der normale Cerviealkanal muss einen geraden 
Verlauf hagen und daft hSchstens eine leichte Biegung nach 
vorn maehen. Was nun die Wirkung der krampfhaften Stenose 
anbetrifft, so vermag sie schr wohl ebenfalls Sterilit/~t zu ver- 
anlassen, wenn auch nut eine bedingte, gelegentliehe und zeit- 
weilige, keine absolute. 

Der Erfahrung, dass eine relative Verschliessung des Cervix 
dutch seine Verstopfung mit dem katarrhalisch vermehrten Pro- 
duct der zahlreichen Schleimfollikel, mit jenem z~ihflfissigem, 
klebrigem Schleim entstehen kSnne, haben wir schon gedaeht, 
Wit m/issen hinzuffigen, dass wit den ehronischen Cervical- 
katarrh sowie den Katarrh der Geb//rmutterhShle ffir eine der 
allerwiehtigsten und allerh~iufigsten Quellen der weiblichen Ste- 
rilitgt ansehen. Wenn man sagt, class der ziihe SehMmpfropf 
alas Aufklettern tier Spermatozoen in die UterinhShle ersehweren 
kSnne, so trifft man das Richtige nieht; man muss sagen, dass 
er jede Bewegung derselben in diesem Medium l~hmt und un- 
mSglieh macht. Wie man in diesen dieken Sehleime?qindern 
sogar ein Erleichterungsmittel f/ir die Conception sich vorzustellen 
vermocht hat, ist mir einstweilen unerfindlich. 

Die cerviealen gerengerungen sind gewShnlich yon mehr crier 
weniger heftigen dysmenorrhoisehen Zust~nden begleitet, ja man 
kann es wohl ausspreehen, dass wohl allc sehmerzhaften Er- 
scheinungen der Menstruation auf Verengerung des Cervicalkanals 
und StSrung des Blutabflnsses an irgend einer stenosirten Stelle 
hinweisen; eine eonstitntionelle Dysmenorrhoe giebt es nieht. 
Es ist aber nicht correct nun nmgekehrt die menstruellen 
Sehmerzen als ein absolat sieheres Indicium ffir die relative crier 
absolute Sterilit/it zu bezeiehnen; letztere wird ja selbstvcrst~ind'- 
lieh nur yon der Art und dem Grad der Stenose bedingt, welche 
tier Dysmenorrhoe zu Grunde liegt. Von der Intensit~t der 
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Schmerzen aber auf die Gr5sse des mechanisehen Hindernisses 
sehliessen zu wollen, w'~re schou deshalb unrecht~ weil das 
Sehmerzgeffihl individuell and snbjectiv stgrker oder sehwgeher 
empfunden zu werden pflegt, wie dies ja auch mit allen anderen 
Arten yon Sehmerzen der Fall ist. Anders steht es freilieh um 
die Dysmenorrhoea m embranacea; sic fiihrt wohl immer zur 
weiblichen Unfruchtbarkeit, freilieh in einem ganz anderen Sinne, 
indem sic die Conception an sieh nicht aussehliesst, wohl abet 
der Einwurzelung und Ern~hrung des befruchteten Eies uniiber- 
windliche Sehwierigkeiten in den Weg legt. Wir werden auf 
diese Verhgltnisse am geeigneten Oft zudickkommen. 

Von Mayrhofer  ist nun die fiberrasehende Ansicht aus- 
gesprochen worden, dass die Engigkeit des Cervicalkanals nicht 
dadurch Sterilitgt bewirke, dass sic den Spermatozoen den Ein- 
tritt in die Geb~rmutterhShle erschwere oder verwehre, sondern 
dadureh, dass sic den regelm'gssigen Abfluss der yon der Uterin- 
sehleimhaut abgesonderten Sehleimmassen nicht zulasse, welche 
in Folge dessen einen irritirenden Einfluss auf alas Endometrium 
auslSsen. Danaeh seheint also die MSgllchkeit der Ei-Ein- 

�9 wanderung und -Befruchtung nicht bestritten zu werden, sondern 
nur die Erschwerung oder absolute Behindemng der Einwurzelung 
des befruehteten Eies in Folge des Uterinkatarrhs wird ange- 
nommen. Diese Auslegung der die Knickungen h~nfig beglel- 
tenden Sterilit/tt dfirfte sehwer zu beweisen seln, insbesondere 
diirfte es misslieh um die Belege dafiir stehen, dass die Sper- 
matozoen wirklieh den mit Schleim erf/illten Cerviealkanal dureh- 
drungen haben. Wit haben aber aueh noch einzuwenden, class die 
Blenorrhoe, welehe zwischen den Menstruationsperioden auftritt, 
durehaus nieht die Regel bildet bei allen Flexionen, und class 
die I~etention des katarrhalisehen Secrets hinter dem verengerten 
Orificium internum ebenso wenig ausnahmslos beobaehtet wird, 
weil ein nennenswerthes Anwachsen des Geb~rmuttersecrets 
dutch die in dem Tonus der Uterusmusculatur beruhende v i sa  
tergo gewShnlich verhindert wird wie j~ aueh die Menses in 
vielen Fiillen yon Ante- und Retro-Flexionen ohne alle Beschwerde 
fliessen. Dass der chronische Geb~trmutterkatarrh einen ver- 
nichtenden Einfluss auf die Sterilitgt fibt, das ist auch unsere 
Meinnng, wir kgnnen uns nut der Ansieht nieht anschliessen, 
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dass das ttinderniss in der UnmSgliehkeit der Einbettung des 
Eiehens gelegen sei, sondern wit machen daf/ir schon die me- 
chaniseh undenkbare Befruchtung desselben verantwortlieh, in- 
dem wir uns nieht vorstellen kSnnen, dass die Samenzelle durch 
den z~hen Schleimpfropfen die stenosirte Stel]e fiberhaupt passire. 

Ausser der Durchgingigkeit kommt aber aueh noch die 
totale oder partielle Deformit~t des Cervix ffir die Sterilitgts- 
lehre in Betracht, und kann die Vaginalportion dnrch Anomalien 
ihrer GrSsse und Gestalt dem entgegenstrSmenden Sperma den 
Weg verlegen. Um hiertiber ein Urtheil zu gewinnen, mfissen 
die Verh/~ltnisse des normalen Cervix bekannt sein, welehe wit 
jetzt kurz rceapituliren wollen. Die gesunde Vagina]portion 
muss eine abgerundete, stumpfe Form haben und sich beim 
Touchiren elastisch anffihlen, sie ist im physiologischen Zustand 
halb solang, als die Oeb~rmutter, und darf nach Sims nut der 
f/infte Theil oder hSchstens ein Viertel ihrer L~nge, also etwa 
1/4 bis 1/s Zoll ihrer vorderen, und etwas mehr von ihrer hin- 
teren Fl~che in die Seheide hineinragen. Diese Normen erleiden 
nun abet sgmmfl{'ch zahlreiehe, krankhafte Ab~nderungen in der 
Praxis. Da treffen wir neben dem Fehlen der Vaginalportion 
deren hypertrophische Verl~ngerung; am hgufigsten im sterilen 
Zustand begegnet uns ihre eonische, zugespitzte Form, fast immer 
in Begleitung mit einem contrahirten Muttermund und verengerten 
Kanal. Sonst erzeugen noch die Verschwgrung der Lippen oder 
Ectropien derselben, ihre schfirzenfSrmige Ver!gngerung hgufig 
genug belangreiche Ver~nderungen in tier Form des Scheiden- 
grundes, welche meis t  dahin aus]aufen, die Conception dadurch 
in Frage zu ste]len, dass der Same nicht mehr eine passende 
Ablagerungsstelle in dem hinteren cul de sac finder and so f~r 
die Befruchtung verloren geht. Ebenso erblicken wir in der 
Induration des Cervix, als Folge ehronischer Entzfindung h~uage 
Begleiter der Sterilit/~t. Andere Veranlassungen zur Unfruchtbar- 
keit beruhen auf der fa]sehen Stellung der Yaginalportion. Bald 
ragt sie zn tier in die Scheide hinein, bald gar nicht. In dem 
einen Fall wird der hintere Scheidengrund viel zu lang, als 
class der Same sieh fiber den verl~ingerten Zapfen des Cervix 
herfiber zu dem Os Tincae durcharbeiten kSnnte, ohne nicht 
zuvor der Verniehtung durch das saure Scheidenseeret zum 
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0pfer gefallen zu sein; im anderen Fall ist ein Reservoir ftir 
den Samen gar nieht einmal angedeutet. Der Flexion des Cervix 
haben wir schon ausfiihrlich gedaeht. 

Wir haben nun noch einen Augenblick bei den zahlreichen 
Bi ldungsanomal i en  des Ute rus ,  welehe die damit behaf- 
teten Frauen in den  Zustand yon SteriliSit versetzen, zu ver- 
weilen. Vollst~indige Abwesenheit des Uterus mag ausserordent- 
lich selten sein; in den meisten des davon beschriebenen F~ille 
mag es sieh wohl haupts/ichlieh um seine rudiment~re Entwick- 
lung handeln, bei tier immerhin mindestens gewisse fibromuseu- 
lgre Str~inge angedeutet sind. I-Igufiger begegnen wir dem voll- 
sts nnentwickelteu Zustand des Organs, obwohl das Alter 
der Geschleehtsreife l~ngst angetreten ist, dem sogenannten 
Uterus infantilis, dessen nothwendige Folge die Sterilit~it ist. 
Es giebt abet noch eine andere weniger verkiimmerte Form 
mangelhafter Entwicklung, welehe yon dem Uterus infantilis 
untersehieden werden muss, und die wit als Uterus pubeseens 
bezeichnen wolleu. Die Gebgrmutter ist dabei auf einem Sta- 
dium der Ausbildung stehen geblieben, welcher zwischen tier 
Form des kindliehen Alters und tier einer bereits gereiften Jung- 
frau gelegen ist. Bei n~herer Untersuchung finder man Uterus 
und Seheide in allen Dimensionen verkMnert und den Cervical: 
kanal entsprechend eng, die Menstruation fehlt entweder ganz, 
oder ist nut schwach, unbedeutend und unregelmgssig. Was 
die Prognose dieser letzteren Entwicklungsstufe anlangt, so ist 
wohl zuzugeben, dass auch sie in der Regel Sterilitgt naeh sich 
zieht; abet die MSglichkeit einer Befruchtung ist doch nieht 
ganz in Abrede zu stellen, wenn aueh das Ziel des Austragens 
einer reifen Frucht selten erreieht zu werden pflegt, Ueber die 
Aetiologie dieser Bildungshemmungen sind wit nut wenig unter- 
richter, man meint, dass diese unentwiekelten Formen auf Rech- 
nung eines Sehwgehezustandes oder einer auffallenden allgemeinen 
Aniimie zu setzen wSxen, welche gerade um die Zeit der ge- 
schlechtlichen Entwicklung vorgelegen hgtten. ])as kann wohl 
mSglich sein; bewiesen aber ist es nieht. 

Von anderen Missbilduugen gehSrt hierher der Uterus uni- 
cornis und die verschiedenen Formen des Uterus duplex. Ist 
bei dem Uterus unieornis das eine Horn wenigstens vollsti~ndig 
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entwiekelt, so erleiden Conception und Sehwangersehaft gewShn- 
lieh keinerlei Beein~diehtigung. Aueh bei dem doppelten Uterus 
ist die Befruehtung eigentlich nicht in Frage gestellt, nut fiir 
den normalen Sehwangersehaftsverlauf wird sich die Prognose 
dana& richten miissen, ob beide Hglften gleichm~issig ausgebildet 
sind, womit der nat/irlichen Reifung der Frueht keinerlei Be- 
denken entgegens~ehen; ist aber die Entwicklung des uterinen 
Paares beiderseitig unzul~inglich, so ist der Ausgang der Gravi- 
ditgt in Abort, racist gegen den dritten his seehsten Monat hin 
(lie Regel, und nieht selten droht dabei der Mutter der Ted in 
Folge yon Ruptur des Uterus. Dasselbe Oesehick flit Mutter und 
Fdtus wird sich bei ungMeher Besehaffenheit der HSrner er- 
f/illen, wenn sieh das befruchtete Ei im rudiment~ren Horn 
etablirt, w~hrend seiner gedeihlichen Bestimmung im normalen 
Horn Niehts im Wege steht. 

Die Personen, welche Entwieklungsfehler an sieh tragen, die 
wit unter dem Namen des Hermaphrodismus zusammenfassen, 
sind fast immer unfruchtbar. 

Die Tumoren  spielen bei der Frage nach den Ursaehen 
der Sterilit~it, welehe in Krankheiten der Geb'~rmutter begrfindet 
sind, eine sehr wiehtige Rolle, dabei hat ihr histologischer Bau 
nur eine sehr untergeordnete Bedeutung. Die Wirkung auf die 
Fertilitgt des Individuums wird weit mehr dureh die OrSssen- 
und Gestaltenverhgltnisse und zumal dureh den Sitz der Oe- 
sehw[ilste bestimmt. Von allen Tumoren tier Gebgrmutter sind 
sieher die Fibromyome als eine h'~ufige Quelle der vernichteten 
ConeeptionsfS.higkeit oder doch wenigstens des UnvermSgens die 
Frfichte his zum richtigen Terrain auszutragen anzusehen. Da- 
mit soil freilieh nieht gesagt werden, class die Fglle normaler 
EmpNngniss und Niederkunft bei dieser Complication zu den 
Seltenheiten gehSren. Ieh konnte unter den mir zur Behand- 
lung gekommenen 570 mit fibromyomatgsen Tumoren behafteten 
Frauen nieht weniger als 147 Coneeptionen zusammenstellen. 
W~ihrend der Gravidit~t selbst habe ieh davon nut 30 Fglle 
lgngere Zeit zu beobaehten Oelegenheit gehabt und gefunden, 
dass mit Ausnahme yon Zweien, die bei der knwesenheit yon 
kleineren interstitiellen Tumoren Sehwangerschaft anfwiesen, Mle 
fibrigen Complieationen mit subserSsen Neubildungen betrafen; 
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submucSse Geschwfilste befanden sich darunter gar nicht. Diese 
grosse Zahl yon Schwangerschaften unter so ungiinstigen Be- 
dingungen hat in der That etwas Ueberraschendes, und doch 
k5nnte dieselbe noeh welt grSsser sein; k~me bei dieser Zu- 
sammenstellung selbstversts nicht auch ein ansehnlicher 
Procentsatz yon unverheiratheten weiblichen Individuen in Be- 
tracht, welche nach meinen Erfahrungen ein Sechstel sgmmt- 
licher mit Tumoren behafteter Frauen ausmachen. Demnaeh 
miissten wir unsere obige Zusammenstellung dahin corrigiren, 
dass bei reichlieh zwei Drittheilen der verheiratheten Frauen 
durch die Existenz yon Fibromyomen im Gebgrorgan die Dis- 
position zu fernerer Fruchtbarkeit aufgehoben wird. Wir haben 
aber allen Grund diesen Zusammenhang als einen glficklichen 
zu bezeiehnen, nicht allein, well die Schwangerschaft das Wachs- 
thmn der Tumoren enorm beschleunigt, sondern, well vielmehr, 
wenn wirklich eine Befruchtung stattgefunden, die Schwanger- 
schaft doch selten ohue St6rung ihrem normalen Ende zustrebt, 
sondern in der t~egel durch Abort odor Fr~hgeburt unterbroehen 
wird. Dieser Vorgang ist sogar so hiiufig, dass er nahezu als 
die Regel des gewShnlichen Sehwangerschaftsverlaufs angesehen 
werden kann. Mir wenigstens ist von den 147 Fgllen bei 
Fibromyom-Kranken erfolgter Conceptionen allein 129real dieser 
ungliickliche Ausgang berichtet worden, obwohl ich nur eine 
verhgltnissmiissig kleine Anzahl, nehmlieh 17 davon bei dem 
Unfall se]bst beobaehten konnte. ZwSlf Mal sah ieh die Ent- 
bindnng rechtzeitig eintreten, worunter zweimal der Tod der 
Mutter dureh Yerletzungen des Uterus und consecutive al]ge- 
racine Peritonitis zu bek]agen war. 

Das h~ufige Vorkommen der Sterilitgt mit fibrSsen Tumoren 
zusammen finder seine Erkl~rung in den mannichfaehen Ver~nde- 
rungen, welche die CerviealhShle entweder direct durch Obstruction 
yon Seiten der intrauterinen Neubi]dungen, odor indirect dutch 
die verschiedenen Lagevergnderungen des Uterus zu den Tuben 
und dieser zu den Ovarien erf~hrt, zu ihnen tritt dann noeh eine 
Reihe yon Hindernissen f(ir die Fortpilanzung, welehe tier Nei- 
gung der Geschwiilste entsprechen, die Sexualorgane in entziind- 
liche Reizung zu versetzen. Dahin gehSren die conseeutiven 
Entziindungsprozesse in den Ovarien, der entz[indliche u 
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der Tuben und der katarrhalische Zustand der Geb~irmutter- 
sehleimhaut, welehe durch ihr Secret den Cervicalkanal verlegt. 
Dass die meisten dieser Anomalien gerade bei der Anwesenheit 
yon submueSsen Tmnoren zusammentreffen, wird nieht Wunder 
nehmen. 

kuf die fehlerhafte Sehlussfolgerung, dass die Sterilit/it es 
sei, welehe die Entwicklung yon Fibroiden verschulde, will ieh 
mich bier nieht welter einlassen; diese Frage ist in meiner Ar- 
beit ~) fiber die Aetiologie der Uterusfibromyome gr/indlieh erSrtert 
und kann dort naehgelesen werden. Nicht die Sterilitgt ffihrt 
zur Bildung yon Fibromyomen, sondern gerade diese ptlegen ein 
h~tufiges ttinderniss f/it die Empfiingniss abzugeben. Die friihere 
Angabe, dass diese Tumoren bei ledigen Individuen 5fter vor- 
kommen, als bei verheiratheten Frauen ist durehaus nicht zu- 
treffend. 

Nahezu dieselben Gesiehtspnnkte seheinen uns Nr die Be- 
urtheilung der Wirkung des Uteruskrebses auf die Fortpftanzungs- 
Nhigkeit maassgebend, wie wir sic fiir die Fibromyome hinge- 
stellt haben. Ein speeifischer Zusammenhang finder dabei in 
keiner Weise start. Die Conception bei eareinomatSser Entartung 
des Uterus ist ein seltenes Vorkommniss, sehon, weil die Krank- 
belt racist in ein Lebensalter der Frau zu fallen pflegt, in wel- 
ehem diese die Grenze der grSssten Fertilit:& l~ingst/ibersehritte~l 
hat,; demungeachtet sind Schwangerschaften unter diesen Bedin- 
gungen versehiedent,lieh eonstatirt worden. Dieselben wurden 
hiiutlger friihzeitig unterbroehen; es sind aber aueh einige Fglle 
normalen 6eburtsverlaufs verzeiehnet. Alles kommt eben neben 
der kusdehnung der ZerstSrung auf den Sitz der Wuehe'rung an. 

Fast alle Gyngkologen, welehe sieh mit der Aetiologie der 
Sterilit~it beseh~ftigt haben, insbesondere Hevit,t, West ,  Sims 
und Beigel  sind zu dem Sehluss gekommen, dass die u ter inen 
Lagever 'anderungen,  wenn nieht die hervorragendste, doeh 
eine hoehwiehtige Bedeutung unter allen fibrigen sexualen kno- 
malien bei der Beurtheilung dieser Frage haben dfirften, aa 
Beigel  findet, bei jeder dritten sterilen Frau den Grund in einer 
Deviation der Geb/irmutter und Sims geht sogar soweit zu be- 

~) i%oehrig; Berl. klin. Wochensehr. 1877. No. 30 und Zeitsebr. f. Ge- 
bnrtsh/ilfe u. GynS~kologie. Bd. V. Hft. ~9. 
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haupten, dass selbst zwei Drittel allot sterilen Frauen an irgend 
einer Lageveritndernng dos Uterus leiden, etwa die Hiilfte an 
Anteversionen, die andere an Retroversionen. Diese Aeusserung 
kann nicht goring gesehiitzt werden; denn das zum Beweis daffir 
herangezogene Beobaehtungsmaterial dieses Autors beliiuft sieh 
auf 255 Fglle. Trotzdem k6nnen wir uns der Ueberzeugung 
nieht verschliessen, class die Rolle, welche hier den Deplace- 
ments zugewiesen wird, fibertrieben angenommen ist. Wit 
miissen, ohne die ,yon den genannten Forsehern angezogenen 
Thatsaehen anfeehten zu wollen, hier niederlegen, dass wit eine 
grosse Anzahl yon jungen Frauen beobachtet haben, bei denen 
an der Diagnosee yon Versionen nnd namentlieh Flexionon kein 
Zweifel war, und we diese Abweichungen yon der normalen Lage 
dem Fortpflanzungsgesehgft nieht den mindesten Eintrag gethan 
habon. Aber meine Einwendungen richten sich vornehmlieh 
gegen die 6rnndansehauung yon der meehanisehen und zwar 
aussehliesslieh moehanisehen Wirkung der Kniekungsstelle als 
Coneeptionshinderniss, welehe stets nur betont wird. Der An- 
theil, welehen hie und da der zu "kleine Uterus odor die fast 
nie fehlende tIyportrophie desselben, kleine Fibroide in der vor- 
deren odor hinteren Wand endometritisehe, metritische und peri- 
metritisehe Prozesse, ligamentSse Adhgsionen und die Verk/irzung 
der uterosaeralen Ligamente, an der Flexion haben, diese Com- 
plieationen, welehe der Kniekung vorangehen odor aus ihr her- 
vorgehen, werden gew6hnlieh goring geaehtet, w~ihrend wir uns 
doeh sagen mtissen, dass gerade sic als einleitende odor conse- 
cutive Symptome eine weir grSssere 6efahr Nr die Fortpflanzung, 
insbesondere aueh Nr die Implantirung und Reifung des Eies 
repriisentiren. Wenn man nun einfaeh sagt, class jede Kniekung 
des Uterus nothwendig eine Biegung des Cervix an irgend einem 
Punkt zwischen ~tusserem und innerem Muttermund auslSse, so 
ist dagegen niehts einzuwenden; raisonirt man aber welter, dass 
diese Kniekangsstelle einem absoluten gersehluss flit das Ein- 
treten des Sperma in die Uterush/Shle gleich zu achten sei und 
so die Conception auf einfache meehanisehe Art verhindert 
werde, so geht man damit zu welt. 5Ianehe verfahren bei der 
Beurtheilung der in Redo stehenden Frage etwas Vorsiehtiger, 
indem sic yon der riehtigen Beobachtung ausgehend, class nieht 
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jede Malposition die Fertilitiit in Frage stelle, die Reserve zu 
ttiilfe nehmen, es k':ime darauf an, in welehern Grad die Weg- 
sarnkeit des Uterinkanals dutch die Kniekung beeintr~chtigt 
werde. Nehrne die letztere eine Dimension an, in welcher die 
inneren Uteruswgnde arn Flexionspunkte einander so welt ge- 
n'~hert wiirden, dass sie einen vollkommenen Yersehluss bilden, 
so sei tier Contact zwischen Sperrna und Ovulurn in das Bereieh 
der UnrnSgliehkei{ verwiesen. Dagegen !~sst sich nieht viel 
sagen, sofern tier Vordersatz den praetisehen Verh5ltnissen wirk- 
lieh entspricht. Es fragt sieh eben, kann eine Knickung der 
starren rnusculSsen UteruswSnde in der That so leieht zur voll- 
st~ndigen Obliteration des Kanales ffihren, dass sie aueh den 
mikroskopisehen befrnchtenden Elementen des rngnnlichen Samens 
nieht rnehr Raurn genug darbietet, urn ihrer Bestimmung ent- 
gegenzugehen? Wit wollen uns allenfalls f/it einige wenige Fglle, 
in denen die gekniekte Wand rnit tier Zeit atrophiseh geworden 
und sieh ganz verdfinnt hat, diese Erkl':irung gefallen lassen; 
abet for gewShnlich und f~r verhgltnissmiissig frisehere F~lle will 
uns jener Vergleich der gebogenen Gelr~rrnutter mit einern diin- 
nen Gumrniscblaueh, dessen Lumen dutch einfaehe Abknickung 
zum Verschluss gebraeht wird, nieht reeht passen. Es handelt 
sich doeh vorerst in den rneisten F/~llen nut urn eine Biegung 
des Lumens, welehe der Fortbewegung des Spermas nicht hin- 
derlieh sein kann. Deshalb verstehe ieh die Aeusserung Beigel's 
gar nieht, wenn er sagt, es bed/irfe kaurn der Erwggung, dass 
da, we es der Sonde kaurn oder gar nieht ohne vorherige Re- 
position gelinge in die UterinhShle vorzudringen, aueh keine Aus- 
sieht auf die normale Fortbewegung des Samens bleibe. Als ob 
f/it jeden gewundenen Gang darnit, dass man ihn nieht sondiren 
kunn, seine Undurchg~ngigkeit erwiesen sei. Und brauchen denn 
in der That ein paar Spermatozoen zu ihrern Aufsteigen irn 
Cerviealkanal ebenso viel Platz, als der denselben Weg zurfiek- 
legende Sondenknopf? Es diirfte sehwer halten Nr die Zukunf~ 
derartlge 6runds~itze gelten zu lassen. Sie werden auch dutch 
die Praxis fast tagt~glich widerlegt. Wir haben wiederholt bei 
Frauen, welehe an den ausgesprochensten Kniekungen litten, und 
alle jene schrnerzhaften Symp~ome darboten, welehe dazu ge- 
hSren, sehwanger werden sehen, und selbst einigernale in den 

Archiv f, palhol. Anal  Bd. XCVL Hft. 2. ] ~  
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hSchsten 6raden de~jenigen Form, welche fast allgemein als steril 
erachtet wird, bei vollstiindigem Umklappen des Organs. Frei- 
lich sind aueh andererseits die F'//lle nicht selten, we bei an- 
scheinend geringfagigen Lagever~tnderunget ! die ersehnte Befrneh- 
tung ausbleibt. Deshalb ist versehiedentlieh die Frage aufge- 
worfen worden: Wenn wit doeh einen sehiidlichen Eintluss yon 
Seiten dot Flexionen auf die Conception nioht in Abrede stellen 
k~nnen, andererseits abet die Unterbreehnng des Lumens an der 
Kniekungsstelle allem Anseheine naeh nieht ffir die Sterilit'~t ver- 
antwortlich gemaeht werden kann, wio. haben wit uns den ur- 
sgehliehen gusammenhang zwisehen Nalposition und Sterilit~tt 
vorzustellen? Und da hat vor Allem Nayrhofe r  daranf hinge- 
wiesen, dass die jedenfalls stets stenosirte Stelle des Cervical- 
kanals wohl das Eindringen dee Samenfl~issigkeit in das Cavum 
uteri zulasse; sir hindere aber das Abfliessen der Uterinseerete, 
welehe dann dutch die Stagnation zur Decomposition veranlasst 
wiirden und damit krankhafte Veriinderungen auf der Uterin- 
sehleimhaut hervorriefen, so dass Implantirung und Ern/ihrnng 
des allenfalls noeh eingewurzelten befruehteten Eies nniiberwind- 
lichen Sehwierigkeiten zu begegnen pflegten. Das mug gewiss 
manniehfaeh der Fall sein. Wir selbst abet hubert anf Grund 
unserer Erfahrungen noeh eine andere Ansehauung gewonnen 
fiber die bier obwaltenden Verh'altnisse: Es ist eine Thatsaehe, 
dass bet Weitem die meisten Franen mit wirkliehen Flexionen 
des Uterus gleiehzeitig an Katarrhen der Gebgrmntter leiden, 
sei es in Folge der Retention des normalen Secrets dutch die 
vorausgegangene Stenose, oder dass der katarrhalisehe Zustand 
frfiher bestanden als die Flexion. Immer sehen wir dann den 
Cerviealkanal yon jenem zghen, klnmpigen Sehleimpfropfen aus- 
gef/illt, weleher den vorher nur stenosirten Kanal nunmelar znm 
vSlligen Versehluss bringt, und nunmehr das Aufsteigen der 
Samenfgden absolut nieht mehr erlanbt, wie wit dies sehon 
frfiher ausgefiihrt hubert. I)er klebrige Sehleimpfropfen wirkt wie 
die als Fliegenfalle benutzte Leimruthe. Meine zahlreiehen naeh 
dieser Riehtung hin angestellten Beobaehtungen bereehtigen reich 
entsehieden zu dem Aussprueh: die Flexionen des Uterus be- 
wirken erst Sterilit~it dnreh ihre Complication mit OeMrmutter- 
katarrh, welcher ihnen bei einiger Zeitdauer gew/Shnlieh naehzu- 
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folgen pftegt, und die Prognose rti&sichtlich der Sterilitgt richtet 
sich danach, ob die naehtrggliche Begleiterseheinung berei~s ein- 
getreten ist, und wenn dies gesehehen, ob sie vielleicht gelegent- 
lieh einmal wieder versehwunden war. Dass letzteres bisweilen 
passiren kann, ist keine Frage und erklgrt namentlieh die hgufige, 
sonst iiberrasehende Beobachtung, dass nach langj~hriger Sterilit'gt, 
welehe die Folge einer Kniekung war, auf einmal wieder eine 
Schwangersehaft zu Stande kommt, auf einfaehe Weise. 

Die Versionen des Uterus sind gewiss nut in den hoeh- 
gradigsten Formen der Conception gef'~hrlieh und auch dann 
noeh nieht immer, wenn dabei die Gebgrmutter einen hohen 
Grad yon Bewegliehkeit darbietet. Dagegen liegt as auf der 
Hand, dass, wenn die Lgngsaxe des Uterus sieh einer mehr und 
mehr parallelen Stellung zur Vaginalaxe n~ihert, also bei sehr 
ausgesproehenen Ante- uud Retroversionen, die Gestalt der 
Seheide so gewaltige Abgaderungen erleidet, dass von einem 
lgngeren Verweilen des Samens in ihr keine Retie mehr sein 
kann, oder die Spermatozoen, wollten sie sieh fiberhaupt noeh 
dem '~usseren Muttermund nghern, zu grosse Strecken dnreh den 
sauern Vaginalsehleim zur/iekzulegen h~tten, um noeh lebend 
dort anzukommen. 

Der Prolapsus uteri hindert die Empf~ngniss nieht, er kann 
aber die Sehwangersehaft vor der Zeit beenden, wenn die Ge- 
Mrmutter nieht zuvor in ihre normale Lage zurfiekgebraeht und 
darin dauernd festgehalten wird. 

Nit der Inversion des Uterus haben wit uns kaum zu be- 
sehgftigen; Niemand wird Bedenken tragen sie den absoluten 
Veranlassungen zur Sterilitgt beizuzghlen; zndem wird unser ~rzt- 
liehes Interesse bei diesem gliieklicher Weise seltenen Leiden 
sehon genugsam dutch die Schwere der /ibrigen Symptome des- 
selben in Ansprueh genommen, als dass wit noeh fiber den 
Mangel tier Fruehtbarkeit und seine Bek/~mpfung naehzudenken 
h~tten. 

Die wiehtigste unter den fibrigen aequirirten Uternskrank- 
heiten, welehe noeh als Hindernisse ffir das Fortpflanznngs- 
gesehgft in Frage kommen, ist die ehronisehe ~[etritis.  Sie 
bildet f f i r  das Haupteontingent kinderloser Ehen die gel'~ufige 
Ursaehe, zumal die ebronisehe Gebs weir 

18" 



276 

hiiufiger als man dies gemeinhin anzunehmen gewohnt ist, schon 
in den ersten Jahren der Gesehlechtsreife bei jungen M~dchen 
gefunden wird. Ihre Wirkung ist fiir die nulliparen Frauen weir 
verh/ingnissvoller, als fiir die multiparen. Denn, w~hrend die 
ersteren nach tier Acquisition eines chronisehen Infarcts moist 
gar nieht mehr dahin gelangen k6nnen fiberhaupt noeh zu con- 
cipiren, erleidet bei den letzteren gew6hnlieh das Coneeptionsver- 
mSgen keinerlei Unterbrechung, wenu auch ein gutes Theil der 
Schwangerschaften durch Abort illusoriseh gemacht wird. Geheu 
wir auf die versehiedenen Arten der Geb~irmutterentziindung 
etwas niiher ein, so kommen .jedenfalls die ehronisehen entziind- 
lichen Prozesse des Endometriums in erster Linie in Betraeht. 
Der begleitende Katarrh verstopft den Cervix und schneidet da- 
mit der m~tnnlichen 8amenfliissigkeit den Weg nach oben ab, 
w'~hrend die entzfindliche Sehwellung tier Mueosa bei ihrer Fort- 
pflanzung nach don Tuben den Durehtritt des Ovulum durch 
das verengte Ostium nieht mehr gestattet. Veraltete FglIe der 
chronischen Endometritis pflegen mit eiuer abnormen Ausdehnung 
des UteruskSrpers und Atrophic der Schleimhaut zu enden; die 
entartete Schleimhaut verliert ihre T/iehtigkeit das befruchtete 
Ei zu fixiren und in normaler Weise zu erniihren. Was die 
Prognose der nieht zu inveterirten Fiille chroniseher Metritis be- 
trifft, so mSge man sich vorsichtig ausdriicken und bevor man 
alle Aussicht auf Naehkommensehaft den Kranken abspricht stets 
bedenken, dass das spontane Schwinden deljenigen patho]ogisehen 
Bedingungen und Symptome, welehe die n'~chste Ursaehe der 
Sterilits darstellten, gar nicht zu den grossen Seltenheiten ge- 
hSrt, und dass so manehe kinderlose Ehe noch naeh Jahren des 
Kindersegens ohne unser Zuthun theilhaftig wird, naehdem un- 
sere Kunsth~ilfe vergeblieh alles aufgeboten hatte, das Hinderniss 
zu beseitigen. 

Die Wirkung der para- und pe r ime t r i t i s chen  Prozesse  
wird zuniichst dadurch verh~ngnissvoll ffir die weibliche Frucht- 
barkeit, dass die Lage der weiblichen Fortpflanzungsorgane zu 
einander durch Verschiebung oder AnlSthung in ung~instiger 
Weise abge~indert wird. So gewahren wir, dass sieh die Tuben 
yon den Ovarien oder diese yon den Eileitern entfernen, und 
damit der physio|ogische Vorgang der Eiabstossung gestSrt wird, 
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oder die Exsudate treten dutch Compression der Eileiter der 
Fortbewegung des Eies in deren Lumen hemmend entgegen, oder 
alas l~i~ngere Zeit eomprimirte Ovarium verfgllt dem atrophisehen 
Untergang; der gelegentlichen Einhfillung des Eierstoeks mit ex- 
sudativen Sehwarten, welehe die Berstung des Follikels nieht 
mehr zulassen ist oben seh0n ausf/ihrlieher gedaeht worden. 
Endlieh geben die pelviperitonitischen Entziindungen und Ent- 
z/indungsproduete zu Versehiebungen und Verdrgngungen des 
Uterus Anlass und bedingen dadureh gerade die verhgngniss- 
vollsten Deviationen dieses Organs , weil sie dasselbe in der pa- 
thologischen Lage zugleieh dutch bindegewebige selerotische 
Strange festhalten. Kann dann iiberhaupt noeh yon Conception 
die Rede sein, so lauert fast regelm~ssig Abort im Hintergrunde, 
weil die Fixation der Geb~irmutter deren naturgem~sse Ausdeh- 
nung im Sehwangersehaftsverlaufe nieht zuliisst. Es fgllt daher 
im Allgemeinen die GrSsse der Exsudate Nr die Prognos e r/iek- 
siehtlieh der Fertilit~t weit weniger in's Gewieht als ihr Sitz 
und ihr Alter; aueh die kMnsten organisirten Bindegewebsf~den 
genfigen, um alle tIoffnnngen auf Familie zu zerstSren, und 
mtissen daher alle F~ille pelviperitonitiseher Exsudatreste pro- 
gnostiseh und therapeutiseh um so ernster genommen werden, 
als sieh deren Vorkommen und naehtrS,gliehe Sterilitgt fast 
immer znsammenfinden. 

Unsere bisherige Betraehtung hat zugleieh den Naehweis 
erbraeht, dass kein Absehnitt in dem verh~ltnissmSssig langen 
und eomplieirten Genitalsehlaueh des Weibes bedeutungslos ffir 
den Proereationsprozess ist, dass vielmehr fast jede ernstliehe 
sexuelle Erkrankung, wenn sie eine gewisse Entwieklung erlangt 
hat, insbesondere die ConeeptionsNhigkeit des Weibes erheblieh 
zu alteriren im Stande ist. Aber tier Gesundheitszustand des 
Uterus gewinnt allen anderen Absehnitten des Sexualapparats 
voraus eine ganz besondere Bedeutung dadureh, dass er nieht 
allein das Coneeptionsorgan, sondern vor allen Dingen das nor- 
male Nutritionsorgan f/it das befruehtete Ei darstellt. Dasselbe 
muss in der 6eb~irmutterhShle und tier sie auskleidenden Sehleim- 
haut alle diejenigen Bedingungen flnden, welehe es beNhigen 
darin Wurzel zu sehlagen und eine Placenta zu bilden, welche 
sie in den Ern~lirnngs- und Oxydationskreislanf der Mutter ein- 
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reihf. Wir hubert demnach zum Sehluss unserer Abhandlung 
fiber die Sterilit/~t des Weibes, naehdem wit der Potentia eon- 
cipiendi ein 1/~ngeres Kapitel gewidmet hubert, noeh diejenigen 
krankhaften ,Ab/~nderungen yon dem Gesundheitszustand des 
Uterus und seiner Mueosa zu resumiren, welehe der ginpfian- 
zung des Eies und seiner Weiterentwicklung stSrend entgegen- 
tretend dutch Abort odor unzeitige Geburt die Sehwangersehaft 
unterbreehen. Es kann nieht fehlen, dass wir bei der Prtifung 
der Anforderungen ffir diese sogenannte Po ten t i a  ges tandi  
eine gauze Reihe Uterinaffeetionen beriihren, deren Sehgdliehkeit 
wir bereits fiir die Potentia eoncipiendi ausf[ihrlieher abgehandelt 
haben. 

Es ist kein Zweifol, dass der Uterus vor alien Dingen seine 
voile Reife und Ausbildung erlangt hubert muss, soll dem Waehs- 
thum cles Eies keine Gefahr drohen. Die eheliehen Hoffnungen 
werden also wahrscheinlich so lange get~useht werden, so lunge 
nicht des ffir des Zeugungsgeseh/ift erforderliehe Alter erreieht 
ist; sie werden hingegen fiir immer auf Erfiillung verziehten 
miissen, wenn wit den permanenten Zustand tier niedrigen Ent- 
wicklungsstufe des Uterus infantilis vor uns haben. Abet die 
grSsste Pr/idisposition zum Abort verleiht unstreitig die ehronisehe 
Entztindung der Geb~irmutter, namenflieh die Endometritis, well 
sie bei l~ngerem Bestehen zur Verkfimmerung der Sehleimhaut 
fiihrt; die mueSse Nembran nimmt unter dem Einfiuss des an- 
haltenden Katarrhs eine mehr serSse Stmetur an und verliert 
damit des YermSgen eine normale Decidua zu bilden. In be- 
sonders hohem Grade ist ferner der Untergang des Eies zu or- 
warren bei der.Dysmenorrhoea membranaeea, welehe mit belang- 
reiehen Destruetionen der Uterinsehleimhaut eomplicirt ist und 
daher fast ausnahmslos mit Sterilitgt einhergeht. Indessen kSn- 
non aueh die Texturerkraukungen des uterinen Muskelfleisehes 
odor entziindliehe Prozesse der Geb~rmutter an ihrer Peripherie, 
welehe durch Zug odor Compression irreparable Lagever~nde- 
rungen sehaffen und so die normale Ausdehnung und das Wachs- 
thum tier sehwangeren Geb~rmutter beeintr~iehtigen, odor eine 
VerSdung der GeNsse bewirken zur Impotentia gestandi Nhren. 
Endlieh verm~igen noeh uneomplicirte Deviationen des Uterus 
polypSse und fibromyomat6se Neubildungen innerhalb odor ausser- 
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halb der GebgrmutterhShle dureh mechanisohe Beeinflussung, 
dutch Raumbehinderung oder Druok, denen das befruehtete Ei 
ausgesetzt wird, tier Sohwangersohaft ein nnglfiekliehes, vorzei- 
tiges Ende zu bereiten. Nut dfirfen wit nicht behaupten, dass 
dieser pathologische Ausgang ausnahmslos auftritt, da hie und 
da das Ei sdbst unter den anschdnend ung{instigsten Bedin- 
gungen seine physiologische Entwioklung durchzusetzen vermag. 

Man hat auch gewisse allgemeine Schwgehezustgnde be- 
schnldigt die Oraviditgt unzeitig zu stSren, und wir wollen es 
nicht in Abrede stellen, dass derartige F~ille vorkommen m5gen. 
Indessen mtissen wit betonen, dass fiir gewShnlich der Einfluss 
der Erniihrungsverhgltnisse der Frau ftir das Fortleben und Ge- 
deihen der Frucht weit weniger erkenntlich ist, als dies yon 
vornherein den Anschein hat, indem letztere, man m5ehte sagen, 
egoistisoh genug, unbek{immert um das Sol~ioksa] der Mutter 
alles verf/igbare Bildungsmaterial r/it ihre gxistenz und f/ir ihr 
Waohsthum aufzehrt. In dieser Beziehung lehrt die allgemeine 
Erfahrung, dass viel 5fter die Mutter an den Folgen der consu- 
mirenden 8ohwangersehaft zu Orunde geht, als dass das Leben 
des FStus bedroht wfirde. Nur die syphilitisehe Erkrankung der 
Frau soheint der Lebensdauer der Frueht gef/ihrlich zu werden , 
obwohl auoh diese Regel dutch keineswegs seltene Ausnahmen 
durehbrochen wird, und die Vergntwortung an dem ungliickliohen 
Ausgang der Sohwangersehaft in der Mehrzahl der Fiille auf 
Rechnung des erkrankten m~tnnlichen TheilS der ghegatten zu 
setzen sein d/irfte. Immerhin wird man stets bei dem habi- 
tuellen Absterben der Fr/ichte, besonders in den spgteren 8chwan- 
gersehaftsmonaten, wenn in den anatomisohen VerMltnisse,n der 
weibliehen Sexualorgane eine ersehSpfende Erklgrung f{ir die 
Thatsache nieht zu finden ist, zuniiehst dem Verdacht auf sy- 
philitische Infection der Frau Raum geben und dutch Untersu- 
chung und Examen Rechnung tragen, soll~en aueh ansehdnend 
alle soeialen und moralisehen VerMltnisse der Vermuthung tIohn 
spreehen. 

Zum Schlusse wollen wir noch tier hgufiger erwghnten Be- 
obaehtung gedenken, dass Exeesse im Geschleehtsgenuss w~thrend 
der Dauer der Graviditgt eine geliiufige Ursaehe ffir Abort oder 
Friihgeburt abgeben kSnnen. Dass die Cohabitation das ganze 
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Sexualsystem in den Zustand einer lebhaften Congestion zu ver- 
setzen pflegt, ist ausgemaeht, und d~mit aueh unsehwer zu wr- 
stehen, dass dureh h~ufige Wiederholung des Aetes zumal, wenn 
er in stfirmischer Weise geiibt wird, schliesslich miter dem Ein- 
fiuss habitueller Congestivzust~inde die fi'fihzeitige Geburt einge- 
leitet werden kSnne. 

Wenn sich Aborte h/iufiger einander folgen, so gewahren 
wir gewShnlich die eigenthfimliche Erseheinung, dass sie meist 
genau urn dieselbe Schwangersehaftsperiode einzutreten pflegen. 
Diese Erscheinung bietet abet durchaus nichts Auffallendes mehr 
dar, sobald wir erw~gen, dass der der Unterbrechung zu Grunde 
liegende Krankheitsprozess gew5hnlich derselbe bleibt. Die pa- 
thologischen Zust/~nde im Sexualapparat gestatten Wachsthum 
und Ausbildung tier Frucht jedesmal genau his zu einem ge- 
wissen Umfang; dartiber hinaus abet setzen sie der Weiterent- 
wicklung des FStus aus denselben Gdinden, welche schon das 
erstema] ffir die Abkiirzung der Schwangerschaft maassgebend 
gewesen waren, ein bestimmtes Ziel. 

Die S ter i l i t~ t  der beiden Geschlech te r  in ihren gegen- 
se i t igen  Beziehunge n. 

Nachdeln uns bisher die Er5rterung der Bedingungen be- 
schgftigt, welche wir ffir die Fruehtbarkeit des Weibes zu postu- 
liren haben, wollen wir noch einen Augenblick der Frage ngher 
treten: giebt es eine sogenannte relative Sterilit~t der beiden 
Gatten mit einander, oder einen Zustand von Unfruehtbarkeit, 
welcher, ungeachtet der vollen geschlechtliehen Leistungsf/~higkeit 
yon Seiten der beiden Ehegatten ffir sich, einzig und allein in 
tier ungeeigneten zufs Verbindung der beiden dutch die 
Ehe verbundenen Individuen ihren Grund und ihre Erk]/~rung 
finder? l)iese Frage ist bisher, so oft sie aufgeworfen wurde, 
auch stets in verschiedenem Sinne beantwortet worden. Und 
doch scheint zun'~chst die unzweideutige Erfahrung, dass Mann 
und Frau, welche viele Jahre hindurch in kinder]oser Ehe lebten, 
naeh ihrer Trennung yon einander und beiderseitiger Wieder- 
verheirathung beide Naehkommenschaft erlangten, yon vornherein 
darzuthun, class alas Vorkommen dieser Art yon relativer Steri- 
lit/~t fiber jeden Zweifel erhaben ist. Freilich ist jene eben an- 
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gegihrte Thatsaehe, auch ohne diese Annahme zu erkl~ren, 
mehrfacher Deutung fghig. Denn wie schwer ist zungchst der 
Bowels zu erbringen, dass die beiden durch die Ehe verbandenen 
Gatten aueh eine geschlechtliche Gemeinschaft gepflogen haben; 
wie oft stellt sich bet Geschiedenen zuletzt die jahrelange, ge- 
genseitige Abneignng als iiberzeugender Seheidungsgrund heraus! 
Auf der anderen Seite goht ja aueh aus unseren bisherigen Aus- 
ffihrungen genugsam hervor, dass eine ganze Reihe yon Local- 
affeetionen, insbesondere im Gebiete der weiblichen Sexualsph/tre 
dazu angethan sind zun~tchst nut eine bedingungsweise, gele- 
gentliche Sterilitgt zur Wirkung zu laaben, so dass bet dem Zu- 
sammentreffen gewisser Eventualit'~ten und gfinstiger Umst/inde 
doch nooh Schwangerschaft eintreten kann. Endlich miissen wir 
wohl bedenken, dass unsere auf Sterilit~t lautende Prognose 
immer nut auf die im Moment der Untersuehung vorliegenden 
krankhafton Abweiehungen aufgebaut ist, deren endliehes Sehick- 
sal niemals mit apodiotischer Gewissheit sich voraussagen l~tsst, 
die sieh im Laufe der Zeit aueh da noeh zur~ickbilden, wo gar 
keine Wahrscheinlichkeit daffir vorzuliegen schien, nnd damit 
unser frtiheres Gutaehten fiber den Haufen werfen. Solche be- 
langreiehe Wandlungen vollziehen sich viol h~tuflger, als d i e s  
sonst angenommen wird, namentlich bet pelviperitonitisehen Pro- 
zessen mit ihren Adh~sionen und Exsudatresten, welche bisher 
der Befruohtung hinderlich im Wege standen, aber endlich, set 
es in Folge einer geeigneten Local- odes Allgemeinbehandlung, 
oder unter dem Wechsel gusserer Lebensbedingungen zurfick- 
gehen und verschwinden. Wee h~tte nieht derlei iiberraschende 
Wendungen beobachtet? h'amentlich nnter dem Einfluss ether 
gut geleiteten antisyphilitischen Cur beider Ehegatten oder nach 
erfolgreichen Bemfihungen, welche auf die Aenderung gewisser 
Constitutionsanomalien bet dem einen oder anderen Theil ge- 
richter waren, sehen wir zuweilen zu unserem eigenen night ge- 
ringen Erstaunen da noeh Familie nachkommen, wo der jahre- 
lang ausgebliebene Kindersegen und das Alter der Krankheit 
uns hatte schon die Diagnose auf absolute Sterilitat stellen lassen. 
Dazu kommt nun noch die verschiedene Bedeutung, welehe wir 
der mannlichen und zum Theil auch der weiblichen Impotenz 
f~r die Befruchtung beimessen. Daher kann dem Practiker, will 
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er nicht das Verbauen des Publicums verscherzen gar nicht genug 
Vorsicht in tier Abgabe seines Urthdls bet der Sterilitgtsfrage, 
anempfohlen werden. 

Und doeh verm/3gen wit uns nicht zu entschliessen, die An- 
schauung~ dass bet der Befl'u&tung ausser dem physiologisehen 
Yerhalten der Zengungsapparate noch andere entfernter gelegene 
allgemeine Momente mitspreehen k5nnen, fallen zu lassen. 

So ist es eine bekannte Thatsaehe, dass sieh f/it den Be- 
gattungsaot alle 8inne, insbesondere der des Geruehs und Oe- 
sichts th~itig erweisen, um zun'achst den Oeschlechtsreiz im Manne 
wachzurufen oder zu beleben, und damit den Erectionsvorgang 
zu unterstiitzen, wie denn tiberhaupt gewisse Vorstellungen un- 
serer Einbildnngskraft den Gesehlechtsgenuss zu erhShen oder 
herabzusetzen im Stande gind. Es kann danach gar keine Frage 
seth, class gewisse widerw/irtige Eindrtieke, welche unserem Vor- 
stellungsvermSgen dutch unsere Sinnesorgane zugeleitet werden, 
der vollkommenen Ausfibung des Coitus gtntraeht zu thun, ja 
sogar im Falle regelmir StSrnng einen gewissen Widerwillen 
gegen den gesehleehtlichen Umgang mit der betreffenden Person 
auszul{Ssen vermSgen, wie dies ja an& durch die geliufige Be- 
grtindung yon Ehescheidungs-Klagen mit Poetor ex ore, iibelrie- 
chenden Scheidenausfl{issen, Exanthemen etc. practiseh bestgtigt 
wird. Es ist daher nicht zu leugnen, dass die Potenz des Nannes 
dureh gewisse Reize der einen Frau besonders angefaeht werden 
kann, wghrend hinwiedernm andere Frauen durch die Einwirkung 
verschiedener unsympathiseher Eindrtieke auf die m'annliehe Phan- 
tasie die sexuelle grregba.rkeit im Nomente der Copulation her- 
abzustimmen oder zu ertSdten vermSgen. Der betreffende Mann 
wird sieh der letzteren Kategorie yon Frauen gegeniiber im Zu- 
stand tier relativen Sterilit[it befinden, wghrend er im Umgang 
mit anderen Frauen sein ZeugungsvermSgen im vollen Umfang 
zur Enffattung bringen kann. Ftir die Prau sind freilieh diese 
Bedingungen nicht maassgebend, sic bedarf ftir die erfolgreiche 
Aus~bung des Copnlationsaets weder jener die Sinneslust anre- 
genden Vorstellungen, noeh effiihrL die Begattnng unter dem gin- 
fluss widerwSrtiger sinnlicher Regungen irgend welche Einbusse 
ffir das Gelingen der Conception; sic kanu den Coitus ausfiihren, 
ohne daffir durch jene Art refleetorischer Vorggnge, wie wit sic 



283 

flit die Erection annehmen, besonders vorbereitet zu sein. Und 
damit schwinden denn folgerichtig auch alle jene volksth/imli- 
then Annahmen, dass in der Kglte des Weibes  bei der Co- 
habitation eine h~uiige Quelle der Kinderlosigkeit der Ehen zu 
erblicken sei, oder dass die Ejaculation beim Manne mit dem 
HShepunkt des Geschlechtsgenusses yon Seiten der Frau zusam- 
mentreffen mfisse, um erfolgreich zu sein, dass mithin eine ge- 
wisee Uebereinstimmung in den Temperamenten der beiden Ehe- 
gatten fiir eine gedeihliche Conception gefordert werden mfisse. 
Gegen diese auch noch yon manchen Aerzten festgehaltene Theorie 
spricht auch die allgemeine Erfahrung, dass Frauen empfangen, 
welche wghrend des Begattungsactes nicht nur nicht erregt, wie 
im Zustande der Trunkenhcit und in demjenigen der Narcose, 
oder wcnn sic denselben nur aus PflichtgeNhl mit 61eiehg/iltig- 
keit austiben, sondern auch da, wo tie dem Coitus einen ent- 
schiedenen Widerwillcn entgegensetzen, wie bei Nothzucht, oder 
wo tie dabei die grSssten Schmerzen erleiden, beim Vaginismus. 
Die schlagendste Widerlegung endlich erfs jene in's Fabelreich 
zu verweisende Ansieht dutch die yon Marion Sims mit Er- 
folg ausgef/ihrte k/instliche Befruchtung. 

Dem Verfasser sind togut wie vielen anderen Gyn.~kologen 
zahlreiche F/ille bekannt, wo Frauen die Ehe eingingen und 
mehrere Kinder geboren haben, ohne dass cs bei ihnen jemals 
zum Erwachen erotiseher Empfindungen gekommen w'gre. Die 
andere Beobachtung, dass die sexuelle Erregbarkeit, welche man 
vielleicht mit einiger Willkfirlichkeit an die Vaginalportion ver- 
legt, erst im Verlaufe der Ehe in Folge einer sp~ter erworbenen 
Localerkrankung im Genitalsyttem abhanden gekommen itt, ohne 
dass damit Sterilit~t verbunden war, wird noch viel h/~ufiger 
gemacht. 

Man hat nun zum Gegenbeweis die Erfahrung verwertben 
wollen, dass die Prostituirten se]ten Kinder zu bekommen pflegen, 
well ihnen mit der professione]len Pflege des geschlechtliehen 
Umganges zuletzt die Passion daffir abgehen miisse. Undes ist 
in der That nicht in Abrede zu stellen, dass diese Personen 
eine weir geringere Fertilitg~ aufweisen. Denn wghrend nach 
der Statistik hundert verheirathete Frauen znsammen 341 Kin- 
dcrn das Leben schenken, kamen auf hundert Prostituirte nur 
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sechzig Kinder, also fast nur der seehste Theil des normalen 
])urchsehnitts. Wie steht es nun aber um die Beweiskraft dieser 
Thatsache und um die obige Begrfindung derselben? Wer 
wiisste nicht, dass diese Kategorie yon Frauen in Folge der 
sexuellen Excesse ~,usserst hi~ufig an den versehiedensten fiir das 
FortpflanzungsgescMft belangreichen chronisehen Affeetionen des 
Sexualapparats zu leiden hat, worunter als die gewShnlichsten 
metritische und pelviperitonitische Prozesse zu bezeiehnen sind, 
der syphilitisehen Infection gar nieht zu gedenken! Dazu kommt 
noch, dass jene Personen, um nicht dureh intercurrente Sehwan- 
gersehaften einer Unterbrechung ihres Metiers ausgesetzt zu sein, 
allerlei mehr oder weniger wirksame Mittelchen in Anwendung 
ziehen, die entweder dahinzielen, tier Wirkung der eben stattge- 
habten Begattung zuvorzukommen, oder die bereits eingetretenen 
Folgen derselben dureh Einleitung des Abort abzuwenden. Wir 
kSnnen also nioht anders als uns gegenfiber der Frage nach 
dem sinnliehen Antheil der Frau ffir den Erfolg der Begattung 
giinzlieh ablehnend verhalten. 

, Gdnz adders steht es fl.eilieh um unsere Ansiehten fiber den 
folgenden Gegenstand, fiber die Steri]itgt, we]che fiir die Ehen 
yon B l u t s v e r w a n d t e n  unter einander angenommen wird. Aueh 
diese Frage hat his auf den heutigen Tag die versehiedenste 
Beantw0rtung erfahren, w~ihrend reich meine vielfaehen Be- 
miihungen, der Wahrheit auf dan Orund zu kommen, entschieden 
zu dem Aussprueh berechtigen, dass in vielen F'~llen die Be- 
stgtigung eines derartigen sehgdliehen Einflusses nieht von der 
Hand zu weisen ist. Und wer hgtte nicht die Erfahrung ge- 
macht, dass, we es einmal zur Gewohnheit geworden, dass die 
Familien immer wieder unter einander heirathen, diese endlich 
zum Aussterben kommen? Diese Wahrheit offenbart sich unter 
Anderem in dem verhgltnissmgssig hgufigerem Aussterben der 
Fiirstengeschlechter, denen eine verhgltnissm~ssig geringere Aus- 
wahl unter den ebenb[irtigen It~insern zur Verf~gung steht, als 
dies beim Volke der Fall ist. Wet abet am besten den gfiek- 
gang der Fertilitgt studiren will, der sehe  sieh in den Ort- 
sehaften urn, welche abgeschlossen von den grossen Verkehrs- 
wegen bei der Ehesehliessnng yon vornherein immer wieder auf 
dieselben Familien angewiesen sind. Kommt es aueh in einer 



285 

grSsseren Anzahl yon Familien zur Conception, so tritt h/iufig 
Abort ein, oder die Kinder hubert nut eine geringe Vitalit~it 
aufzuweisen, odor es macht sich der Einltuss tier Blutsverwandt- 
sehaft dureh eine allm/ilige Degeneration tier Rasse, durch aller- 
lei angeborene Krankheiten bei den Naehkommen geltend, unter 
denen namentlich psyehische StSrungen und Affeetionen tier 
hSheren Sinnesorgane die gewShnliehsteu Folgen sind, wie Geistes- 
krankheiten (Idiotic und Cretinismus), Nervenkrankheiten (Epi- 
lepsie, Chorea), Taubstummheit, Albinismus und andere Seh- 
stSrungen. Wir besitzen fiber diese Verh//ltnisse sehr seh/~tzens- 
werthe Erfahrungen yon t~illiet (Presse todd. 23, 1856), (Gaz. 
de Paris, 21, 1856). Derselbe beobachtete, class in Genf, wo 
das Schliessen yon Ehebfindnissen zwisehen Verwandten ein 
h'~ufiges Vorkommon ist, die Kinderlosigkeit immer grSssere 
Dimensionen annahm, da Aborte sehr gewShnlich die Frueht- 
barkeit tier Ehen herabsetzten, oder ein grosser Theil tier diesen 
Familien entspringenden Kinder nicht lebensfiihig war. Ausser- 
dem kamen dort oft epileptische oder idiotische Kinder zur Welt. 
R i l l i e t  ffigt hinzu, dass, wenn auch dieso nachtheiligen Folgen 
hie und da nieht, odor nur in geringerem Grade hervortr'~ten, 
doch zu bef/irchten s~ehe, class sie sieh bei sp/~teren Generationen 
noeh geltend machen kSnnten. In demselben Sinne gussern sich 
Chazara in  und B ondin und die in New-York zur Priifung der 
Frage eingesetzte Commission. Soll ieh racine eigenen Wahr- 
nehmungen fiber den Gegenstand mittheilen, so muss ieh her- 
vorheben, dass dieselben nieht minder deutlich zu Gunsteu der 
obigen Autoren sprechen; so wenig zahlreieh sie aueh sind. 
Ieh habe 32 Ehen, in denen Blutsverwandte unter einander ge- 
heirathet fatten, gekannt; in denselben kamen nur 56 Kinder 
zur Welt und diese vertheilten sieh wieder auf 18 Mfitter; die 
eine gebar zum ersten }Ial nur 7, die andere 12 Jahre naeh 
ihrer Verheirathung. Vierzehn Ehefrauen blieben kinderlos, well 
zweien die Kinder in den ersten Lebensmonaten gestorben 
waren, und die /ibrigen zehn /iberhaupt hie geboren fatten, 
w/ihrend zwei in zweiter Ehe, welehe mit einem Niehtanver- 
wandten vollzogen wurde, noeh sp/~ter geboren hubert. Drei 
Frauen abor~irten in meiner Behandlung in dem dritten his 
vierten Monat, ohne dass sieh daffir irgend ein anatomiseher 
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Grund zur Erkl'~rung in dem Zustand der Sexualorgane auffinden 
liess, und ohne jede s Veranlassung. 

Die Zahlen reden wohl deutlieh genug zu Gunsten der Un- 
zweckmgssigkeit der ghen unter Blutsverwandten. Die That- 
sachen haben abet durehaus nichts Auffallendes, sie wiederholen 
sieh ganz gleichmgssig in dem gesammten organischen Natur- 
reich. Das Saatkorn gedeiht nicht, oder nur ungern auf dem 
Boden, dem es selbst entsprossen, und die Landwirthe, welehen 
dies sehr w0hl bekannt ist, wissen sieh dagegen zu schfitzen, 
indem sic yon Zeit zu Zeit ihr Getreide mit den benachbarten 
Ortschaften austausehen. Ebensogut wissen es auch die Vieh- 
z[ichter, dass die fortgesetzte Paarung blutsverwandter Thiere 
in den folgenden Generationen eine tlerabsetznng der Fruchtbar- 
keit nach sich zieht und sic ffihlen daher das Bed/irfniss yon 
Zeit zu Zeit dureh Importirung fremder mgnnlicher Zuchtthiere 
ihre Rasse aufzufrischen, indem sic sich ebensowohl zur Kreuzung 
ihres Rindviehstandes die Bu/len yon ausw'~rts zu verschaffen 
suchen, a]s sic, in der Besorgnlss, dass ihre SehS.ferei herunter- 
kommen mSchte, sich niemals ]ange der in der Iteerde selbst 
gezogenen BS&e bedienen, sondern dieselben yon welt her be- 
ziehen. Es gilt im Thierreich, wie bei dem Mensehen tier Satz, 
dass es gerade die Kreuzung der Rassen ist, welche die gfinstigsten 
Bedingungen flit die Fortpflanzung und f~r die Widerstands- 
Nhigkeit der Nachkommen abgiebt. 

Endlieh fallen auch noeh gewisse extreme k l ima t i sche  
Einf lgsse  flit alas FortpflanzungsgesehSft und seine Resultate 
ins Gewieht. Man weiss z. B., dass sich die Europg~er in tlin- 
dostan nicht acclimatisiren kSnnen. Europ'~er, die sich nun dort 
ansiedeln und unter ein~nder verheirathen, erleiden gleich in der 
ersten Generation eine grosse Einbusse in ihrer Fruchtbarkeit; 
die Ehen werden aber fast absolut steril in der zweiten Des- 
cendenz. 

(Sehluss folgt.) 


