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Der Frauenarzt und die Sterilitdt des Mannes:
Uber das Verhdltnis von Gyndkologie und Andrologie

in den 1950er Jahren

Hans-Georg Hofer

Ein bayerischer Gynadkologe, der Ende September
1959 an den Bodensee reiste, um in Lindau an der
alljahrlichen Gyndkologen-Tagung teilzunehmen,
mochte tiber den thematischen Auftakt der Ver-
anstaltung einigermafBen erstaunt sein. Denn am
ersten Tag des Treffens hatte eine neue Fachgesell-
schaft, die sich dem Studium der Fertilitdt und Ste-
rilitdt verschrieben hatte, zu einer ,Wissenschaftli-
chen Gemeinschaftssitzung“ eingeladen. Diese in
bayerisch-0sterreichischer Zusammenarbeit orga-
nisierte Sitzung war dem eigentlichen Programm
der gyndkologischen Tagung vorgelagert. Ein Blick
auf das Programm zeigte, dass die Sitzung von den
Prisidenten der Bayerischen bzw. Osterreichischen
Gesellschaft fiir Geburtshilfe und Frauenheilkunde,
Richard Fikentscher (Miinchen) und Tassilo Antoi-
ne (Wien), eréffnet wurde; diese beiden Gyndkolo-
gen firmierten auch als Griindungsprasidenten der
neuen, dem gyndkologischen Fachpublikum vorzu-
stellenden Gesellschaft. Nach dessen BegriiBung
sollte die Zusammenkunft mit fiinf Vortragen zum
Thema ,Madnnliche Sterilitdt“ eingeleitet werden.
Ein an der Fertilitdtsforschung interessierter Frau-
enarzt konnte somit neugierig zur Kenntnis neh-
men, dass ganz oben auf der Tagungsagenda die
Unfruchtbarkeit des Mannes stand. Das war ein No-
vum. Noch nie in der Tagungsgeschichte der Baye-
rischen Gesellschaft fiir Geburtshilfe und Frauen-
heilkunde war dem mdnnlichen Geschlecht eine ei-
gene Sektion gewidmet gewesen. Und nun, im
Jahre 1959, waren gleich fiinf Vortragsredner ein-
geladen worden, die an prominenter Stelle der Ta-
gung das Verhdltnis von Frauenheilkunde und Fer-
tilitdit neu und anders definiert haben wollten -
ndmlich unter Einbeziehung des Mannes.

Warum riickten Ende der 1950er Jahre Fertili-
tatsprobleme von Frauen und Mannern ins Blick-
feld der Gyndkologie? Was waren die wissenschaft-
lichen und gesellschaftlichen Bedingungen dafiir,

was die spezifischen Antriebsmomente, wer die
handelnden Akteure?

Auf diese Fragen sollen im folgenden Beitrag in
drei Schritten Antworten formuliert werden. Zu-
ndchst werden die Umstinde skizziert, die zur
Griindung der Deutschen Gesellschaft zum Studi-
um der Fertilitdit und Sterilitdit (DGSFS) fiihrten.
Hierbei kam der bayerischen Gyndkologie, insbe-
sondere dem Miinchener Gyndkologen Richard Fik-
entscher, eine Vorreiterrolle zu. Mit der Griindung
dieser Fachgesellschaft war ein neues, interdiszipli-
ndres Forum fiir die Fertilitdtsforschung geschaffen,
das (Un)Fruchtbarkeit als Problem beider Ge-
schlechter begriff. Diese Entwicklung, ndmlich die
Uberwindung der einseitigen gynikologischen Fi-
xierung auf den Korper der Frau und die Erweite-
rung der Fertilitatsforschung auf das mdnnliche Ge-
schlecht, soll in einem zweiten Punkt ausgefiihrt
werden. Im Fokus steht hierbei das Aufkommen
der Andrologie im Nachkriegsdeutschland, die sich
an mehreren Orten konstituierte und in der medi-
zinischen Fachéffentlichkeit zunehmend Aufmerk-
samkeit fand. SchlieBlich soll in einem dritten
Punkt der Frage nachgegangen werden, welche
konkreten Forschungsfragen in den Vortrigen zur
madnnlichen Sterilitit aufgeworfen wurden, und
welche gemeinsamen, aber auch unterschiedlichen
Positionen und Reaktionen von Seiten der Gyndko-
logie bzw. Andrologie zu erkennen sind. Im Blick
liegen hierbei die frithen Tagungen der Gesellschaft
fiir Fertilitat und Sterilitdt, die 1958 begonnen und
von 1959 an gemeinsam mit der BGGF veranstaltet
wurden.!

1 Ab 1959 erschienen die Vortrige der (parallel zu den
Kongressen der BGGF abgehaltenen) Tagungen der
Deutschen Gesellschaft fiir Fertilitit und Sterilitdt
auch in gedruckter Form, und zwar als Beilagenheft
zur ,,Zeitschrift fiir Geburtshilfe*.
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Ein neues Forum der
Fertilitatsforschung

1959 fiithrten die Deutsche Gesellschaft zum Studi-
um der Fertilitit und Sterilitit und die Osterrei-
chische Gesellschaft zum Studium der Sterilitdt
und Fertilitit?> zum ersten Mal eine gemeinsame
Tagung durch. Als Vorsitzender der deutschen
Fachgesellschaft firmierte Richard Fikentscher
(1903-1993), Direktor der II. Universitdtsfrauenkli-
nik Miinchen, als Vorsitzender der 6sterreichischen
Fachgesellschaft Tassilo Antoine (1895-1980), Vor-
stand der L. Universitdts-Frauenklinik in Wien und
zu diesem Zeitpunkt auch Rektor der Universitdt
Wien. Beide Fachgesellschaften hatten sich auf-
grund dulBerer Umstdnde gegriindet. 1953 war in
New York der 1.Weltkongress der International
Fertility Association (IFA) mit dem Ziel abgehalten
worden, der Fertilititsforschung neue Impulse zu
verleihen. Die geringe Beteiligung europdischer
Wissenschaftler fithrte dazu, dass man von Seiten
der IFA beschloss, den 2. Weltkongress in Europa
abzuhalten. Die Wahl fiel auf Neapel, wo 1956 der
Kongress unter Beteiligung moglichst vieler neuer
nationaler Fachgesellschaften angestrebt wurde.
Dies gelang nur zum Teil, da die Einladungen an
gyndkologische Fachgesellschaften verschickt wur-
den, die Satzungsbestimmungen der IFA allerdings
vorsahen, dass in der Fachgesellschaft neben der
Gyndkologie auch die Andrologie sowie die Vete-
rindrmedizin vertreten sein sollte; auf diesem
Wege sollte eine interdisziplindre Ausrichtung der
Fachgesellschaft sichergestellt sein. 1958 griindete
Richard Fikentscher mit seinem damaligen Mitar-
beiter Kurt Semm sowie mit dem Magdeburger Gy-
ndkologen Josef-Peter Emmrich, dem Dermatolo-
gen und Andrologen Paul Jordan (Miinster) und
dem Veterinirmediziner Harry Tillman (GieRen)
in Miinchen die Deutsche Gesellschaft zum Studi-
um der Fertilitit und Sterilitit.> Fikentscher und
Semm hatten auch am Kongress in Neapel 1956
teilgenommen und noch im selben Jahr mit der

2 Sic! - Die osterreichische Gesellschaft hatte das Stu-
dium der Sterilitdt vor dasjenige der Fertilitdt gesetzt
und hielt auch in der Folge daran fest. Vgl. Reinold:
Jahre (1998), S. 41-43.

3 Vgl. Fikentscher: Aufgaben (1958), S.1497-1591;
Deutsche Gesellschaft fiir Reproduktionsmedizin:
Geschichte, www.repromedizin.de/dgrm-informa-
tionen/geschichte.html (04.09.2012); 1998 in Deut-
sche Gesellschaft fiir Reproduktionsmedizin umbe-
nannt.
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Vorbereitung der Griindung einer deutschen Fach-
gesellschaft begonnen. Die Miinchener Gyndkolo-
gie war damit impulsgebend fiir die Professionali-
sierung und Internationalisierung der deutschen
Fertilitdtsforschung unter dem Dach einer neuen
Fachgesellschaft, deren Arbeit im Einklang mit den
Zielsetzungen der IFA stehen sollte. Hierzu war
auch an einen intensiven Austausch mit der parallel
gegriindeten Osterreichischen Fachgesellschaft ge-
dacht4

Ziel der Fachgesellschaft war es, wie Fikentscher
in seiner Eréffnungsansprache in Lindau ausfiihrte,
die ,,wissenschaftliche Weiterarbeit in dem weitge-
spannten Gebiet der Fertilitdt und Sterilitdt* unter
Zusammenfiihrung der ,bislang zum Teil getrennt
arbeitenden Kreise der sogenannten Grundlagen-
forschung und angewandten Wissenschaft“.> Fik-
entscher benannte hierbei ausdriicklich ,die Kolle-
gen aus dem Gebiet der Entwicklungsgeschichte,
der Genetik, die Anatomen, die Veterindrmedizi-
ner, die Sozialhygieniker, die Andrologen und die
Gyndkologen*. Sie alle sollten zu einem koordinier-
ten Austausch zusammengefiihrt werden, um das
zweite, anwendungsbezogene Ziel verfolgen zu
koénnen, ndmlich ,die Férderung und Vertiefung
unserer drztlichen Arbeit bei der Beratung und Be-
handlung einer sterilen Ehe*.

Sowohl Fikentscher als auch Antoine galten als
fithrende Gyndkologen ihrer Zeit und waren als
Griindungsvorsitzende der deutschen bzw. Oster-
reichischen Fachgesellschaften sicherlich geeignet,
den Anliegen der Gesellschaft Gehor zu verschaf-
fen. Thr Nahverhdltnis zur Thematik der Sterilitdt
hatte jedoch insbesondere im Falle von Fikentscher
eine problematische Vorgeschichte. Fikentscher
hatte seine akademische Karriere als Gyndkologe
an der Universitdtsfrauenklinik in Halle begonnen,
wo er sich 1935 habilitierte. Dort nahm er von
1935 an im Rahmen des ,Gesetzes zur Verhiitung
erbkranken Nachwuchses* bei 179 Frauen eine
zwangsweise Unfruchtbarmachung vor.”

4 Zum Verhdltnis der beiden Fachgesellschaften vgl.
den nostalgischen Riickblick von Fikentscher: Traditi-
on (1989), S.5-10.

5 Fikentscher: Eroffnungsansprache (1959), S. 4.

6 Ebd,S.1f.

7 Von insgesamt 1398 Frauen, die bis 1945 an der Uni-
versitdtsfrauenklinik zwangssterilisiert worden wa-
ren, hatte Fikentscher jede achte Frau operiert. Vgl.
Grimm: Zwangssterilisationen (2004), S.29. Zum
,Gesetz zur Verhiitung erbkranken Nachwuchses®,
seiner Durchfithrung und zur Debatte um ein Sterili-
sationsgesetz in der Bundesrepublik vgl. den Beitrag
von Astrid Ley in diesem Band.
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1942 wechselte Fikentscher als auSerplanmadfi-
ger Professor fiir Gyndkologie nach Miinchen; 1950
wurde ihm die Leitung der II. Universitdtsfrauenkli-
nik iibertragen. Das Ordinariat fiir Gyndkologie er-
hielt Fikentscher erst 1959 - ein Jahr nachdem er
auch Griindungsprdsident der Deutschen Gesell-
schaft fiir Fertilitit und Sterilitit geworden war.?
Auch Tassilo Antoine war nach dem ,Anschluss*
Osterreichs an das nationalsozialistische Deutsch-
land in seiner Funktion als Primararzt am Kranken-
haus der Stadt Wien (Lainz) fiir die Durchfiihrung
von Zwangseingriffen zur ,,chirurgischen Unfrucht-
barmachung an Frauen“ ermdachtigt gewesen.® 1943
wurde er Ordinarius fiir Gynédkologie und Geburts-
medizin an der I. Universitdts-Frauenklinik in Wien
und hatte diese leitende Stellung bis 1967 inne.

Mannliche Sterilitdt in der
ersten Halfte des 20. Jahrhunderts

In der historischen Riickschau von Gyndkologen
und Andrologen, wie etwa auf der Jubildumsveran-
staltung anldsslich des 25-jdhrigen Bestehens der
Gesellschaft im Jahr 1983, wurden die (zum Teil
von den eigenen Mitgliedern durchgefiihrten)
Zwangssterilisierungen im Nationalsozialismus
vollstdndig ausgeblendet. Zugleich wurde die Zeit
vor der Griindung der Gesellschaft als eine fiir die
Fertilititsforschung unergiebige und wenig innova-
tive Phase charakterisiert. In der Gyndkologie, so
stellte es etwa Boris Belonoschkin dar, sei noch in
den 1940er Jahren ,jeglicher Zweifel an der mann-
lichen Zeugungsfdhigkeit tabu“ gewesen; er selbst,
Belonoschkin, sei 1943, als er auf einer Gyndkolo-
gentagung zum Thema der mannlichen Sterilitdt
sprach, coram publico ,ausgelacht* worden.!®
Zweifelsohne war die Zeit des Nationalsozialismus

8 Vgl. Aigner: Frauenklinik (1988), S. 47.

9 Ob er diese auch tatsichlich durchfiihrte, ist aller-
dings nicht klar, da Antoine kurz nach Antritt der
Stelle in Lainz an die gyndkologische Universitatskli-
nik in Innsbruck wechselte (1940), bevor er drei Jahre
spdter nach Wien zuriickkehrte. Vgl. Spring: Krieg
(2009), S. 240 und Wolf: Vernunft (2008), S.558. Zur
osterreichischen Gyndkologie nach dem ,Anschluss*
an das Reich vgl. in diesem Band den Beitrag von Ga-
briele Czarnowski.

Belonoschkin: GruBwort (1983), S.29. Belonoschkin
hatte seit den 1930er Jahren zundchst in Wiirzburg
und dann an der Danziger Frauenklinik auf dem Ge-
biet der ,experimentellen Spermaforschung” gear-
beitet.

S)

von martialischen Mannlichkeitsvorstellungen ge-
kennzeichnet gewesen, gerade auch in der Medizin.
Dennoch kann - wie vor allem die Arbeiten der His-
torikerin Florence Vienne gezeigt haben — mit Blick
auf die NS-Zeit von einer einseitigen ,Ausblen-
dung” des Mannes in Fragen von Fertilitdt und (un-
ter Zwang vollzogener) Sterilitit keine Rede sein.!!

Madnnliche Zeugungsunfdhigkeit wurde auch
nicht erst in den 1950er Jahren zu einem For-
schungsgegenstand von Gyndkologie und Androlo-
gie; die Entwicklungslinien der Diskussion dariiber
konnen bis ins spdte 19.Jahrhundert zuriickver-
folgt werden. So machten etwa bereits um 1900
der Leipziger Sexualwissenschaftler Hermann Roh-
leder sowie der Berliner Anatom und Internist Paul
Fiirbringer darauf aufmerksam, dass das Problem
der mdnnlichen Sterilitdt entkoppelt von der sexu-
ellen Potenz verstanden werden miisse; die Anzahl
und die Qualitdt der Spermatozoen im Sperma sei-
en bei der Unfruchtbarkeit das Entscheidende -
und nicht so sehr das sexuelle Unvermdégen des
Mannes, den Beischlaf zu vollziehen.!? Die Diffe-
renzierung zwischen einer potentia coeundi und
der potentia generandi war eine der zentralen Ein-
sichten, die von der friihen Sterilititsforschung am
Beginn des 20. Jahrhunderts ermdglicht wurde.

In Erinnerung zu rufen ist weiterhin, dass das
um 1900 einsetzende Erkenntnisinteresse an der
madnnlichen Unfruchtbarkeit in einem Nahverhalt-
nis zu dem (in diesem Zeitraum ebenso aufkom-
menden) Gedankengut der Eugenik und Rassenhy-
giene zu sehen ist. So arbeitete etwa Alfred Ploetz,
der den Begriff der ,,Rassenhygiene* prégte, selbst
zu Fragen der Spermatogenese im Tierexperiment;
die Bedeutung madnnlicher Zeugungsunfdhigkeit
fiir die Fortpflanzung hatte Ploetz klar erkannt;
dementsprechend richtete er seine Leitsdtze fiir
eine zu schaffende Fortpflanzungshygiene nicht
nur an Frauen, sondern auch an Méanner.!?

Im Nationalsozialismus wurden nach Einfiih-
rung des ,Gesetzes zur Verhiitung erbkranken
Nachwuchses* etwa 200000 Mdnner (und damit
in derselben Groenordnung wie Frauen) zwangs-
operiert, um sie dauerhaft von der Fortpflanzung
auszuschlieRen.'* Gemdfl den rassenpolitischen
Zielsetzungen des Regimes wurde parallel dazu

1 Vgl. Vienne: Zeugungsvermdgen (2008); Vienne:
Mann (2006); Vienne: Geschichte (2005); jiingst
auch Heinitz; Roscher: Making (2010).

12 Vgl. Benninghaus: Beteiligte (2007), S.139-155;
Vienne: Zeugungsvermogen (2008), S.171-178.

13 Vgl. Vienne: Zeugungsvermogen (2008), S. 168.

14 vgl. ebd., S. 180.
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die Forschung zur mdnnlichen Sterilitdt intensi-
viert, um ,erbgesunden“, aber nicht fortpflan-
zungsfahigen Mdnnern zur Zeugungsfdhigkeit zu
verhelfen. Im Mittelpunkt standen hierbei physio-
logische und morphologische Studien des Spermas
sowie neue Moglichkeiten der Klassifizierung. Das
Spermiogramm wurde als neue Methode einge-
fithrt, um die Anzahl unbeweglicher oder patholo-
gisch verdnderter Spermien im Ejakulat genauer
erfassen zu kénnen. Auf diesem Wege hoffte man
zu einer aussagekraftigeren Diagnose {iber die Zeu-
gungsunfihigkeit zu kommen. Uber diese neuen
Moglichkeiten, mannliche Sterilitdt durch Sperma-
bestimmungen genauer eingrenzen zu kdnnen,
wurde zunehmend auch in gyndkologischen Fach-
zeitschriften publiziert."> Ein weiterer wichtiger
Schritt war die 1942 erfolgte Anerkennung der Un-
fruchtbarkeit beim Mann als Krankheit, deren Be-
handlung von den Krankenkassen zu {ibernehmen
war.

Wichtige Impulse zur mannlichen Sterilitdtsfor-
schung kamen in den 1940er Jahren aus der Frau-
enklinik der Universitdt Basel. Dort hatte Charles
A. Joél 1942 eine Monographie mit dem Titel ,,Stu-
dien am menschlichen Sperma“ vorgelegt. Zusam-
men mit der zwei Jahre spdter von dem Chirurgen
Hans Stiasny publizierten Monographie iiber die
LUnfruchtbarkeit beim Manne* war dies die zu die-
sem Zeitpunkt umfassendste Abhandlung zur Ste-
rilititsforschung beim Mann.'® Ahnlich wie Stiasny,
der zu seinen Forschungen durch die Praxis der
Zwangssterilisation beim Mann angeregt worden
war, argumentierte auch Joél, dass die Frage der
Fertilitit des Mannes ,vom eugenischen Stand-
punkt* erheblich an Bedeutung gewonnen habe.
Eine Besonderheit bei Joél lag aber darin, dass erst-
mals ein Gyndkologe die Thematik der mdnnlichen
Sterilitdt explizit zu seinem Forschungsthema ge-
macht hatte. Joél lieferte in seinem Werk nicht nur
einen ausfiihrlichen historischen Abriss {iber die
neuzeitliche Spermaforschung, sondern auch eine
umfangliche Bibliographie, die tiber 500 Veroffent-
lichungen umfasste. Seine eigenen Ejakulatsunter-
suchungen an der Basler Frauenklinik, die er an
rund 300 Mdnnern, deren Ehe mindestens zwei
Jahre kinderlos geblieben war, durchgefiihrt hatte,
brachten folgendes Ergebnis: In rund 20% aller Fal-
le habe der Mann eine ,,sichere Schuld“ an der ,,ste-
rilen Ehe“; in rund 50% aller Falle sei ,die Schuld

15 Vgl. Stiasny: Untersuchungsmethode (1941), S. 1246~
1257.

16 Vgl. Joél: Studien (1942); Stiasny: Unfruchtbarkeit
(1944).
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des Mannes sicher oder zumindest dufSerst wahr-
scheinlich.“” Damit stellte der Basler Frauenarzt
klar, dass die Thematik der Sterilitit beide Ge-
schlechter betraf: Nicht nur der weibliche, sondern
auch der mdnnliche Korper konnte zeugungsunfa-
hig sein.

Andrologie und Aufbaugesellschaft

Am Ende des Zweiten Weltkriegs schien Joél die Er-
forschung der Unfruchtbarkeit des Mannes und
ihre therapeutische Beeinflussung aktueller denn
je.In der ,,Monatsschrift fiir Geburtshilfe und Gyna-
kologie*“ forderte er 1945, dass nach dem ,morde-
rischen Volkerringen“ nun auch von Seiten der Me-
dizin alles Notwendige fiir den ,Wiederaufbau*
einzuleiten sei. Hierbei sei eine verstirkte Ausei-
nandersetzung mit allen Fragen von Fertilitdit und
Sterilitdt unerldsslich. Durch gemeinsame Anstren-
gung von Frauendrzten und Spezialisten unter-
schiedlicher Fachprovenienz miisse ein neues Ar-
beitsgebiet mit dem Namen ,Andrologie* geformt
werden: ,In unseren Zeiten des verheerenden Aus-
falls mannlicher Partner“, begriindete Joél diese
Forderung, komme diesem Gebiet zukiinftig grof3e
Bedeutung zu.'® Joéls Ruf zur Einfiihrung der An-
drologie verhallte in der unmittelbaren Nach-
kriegszeit zundchst. Andrologisches Wissen war zu
diesem Zeitpunkt erratisches Wissen, ohne klare
disziplindre Anbindung und institutionelle Zuord-
nung, personifiziert in den Forschungsanliegen
einzelner Arzte.

1951 unternahm der Bonner Ordinarius fiir
Frauenheilkunde, Harald Siebke, einen erneuten
Versuch, andrologische Positionen zu starken. In ei-
nem viel beachteten Aufsatz forderte Siebke die Zu-
sammenarbeit von Gyndkologen und Andrologen,
um die Behandlung der Kinderlosigkeit in Ehen
von einem Standpunkt aus zu erforschen, der prin-
zipiell beide Geschlechter einschliee. Nicht nur
Frauen, sondern auch Mdnner sollten sich in diesen
Fdllen einer facharztlichen Untersuchung unterzie-
hen. Siebke tat dies mit explizitem Hinweis auf die
saltbekannte Tatsache, daR Mdnner den Grund der
Kinderlosigkeit einer Ehe beharrlich auch dann nur
bei der Frau suchen und vom Arzt nur bei der Frau
suchen lassen, wenn sie allen Grund hdtten, ihn bei
sich selbst zu vermuten*.’®

17 Joél: Studien (1942), S.133.
18 Jogl: Sterilitdt (1945), S. 247.
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Siebke wollte einen Bewusstseinswandel da-
durch hervorrufen, dass von Seiten der Medizin
dem Gyndkologen ein Androloge gegeniibergestellt
werde, der sich auf die Priifung der Zeugungsfahig-
keit des Mannes spezialisiert hatte. Die Ursache fiir
die Kinderlosigkeit von Ehen sah er in erster Linie
beim Manne, dessen Sexualitit und Fortpflan-
zungsfahigkeit durch Krieg und Gefangenschaft ge-
litten habe: ,Mdnner, die eine Dystrophie, Hunge-
rodeme, Typhus, Malaria, ldngeres Fieber unklarer
Atiologie hatten, kommen erst ganz allméhlich
wieder zum normalen Befund, oft ebenso langsam
zum Impetus in der vita sexualis tiberhaupt. Wie
oft waren Manner und Frauen von den aus der Ge-
fangenschaft zuriickkehrenden Mannern auf die-
sem Gebiet enttduscht, weil sie von dem auch im
Umgang mit Frauen ausgehungerten Mann mehr
oder anderes erwartet hatten, als er gab und geben
konnte. Wie viel konnen Gyndkologe und Andro-
loge bei guter Zusammenarbeit in solchen Féllen
mit einigen verstindnisvollen Worten helfen.“2°
Siebkes Aufruf zur systematischen Erforschung der
Fertilitit des Mannes auf dem Wege der Zusam-
menarbeit mit Andrologen stiefd Anfang der 1950er
Jahre auf mehr Resonanz. Dies mochte nicht nur
mit der einflussreichen Position zu tun haben, die
Siebke in der Gyndkologie Nachkriegsdeutschlands
hatte. Sein vor allem an der Figur des Kriegsheim-
kehrers entwickeltes Argument, dass auch der
madnnliche Korper in seiner Fortpflanzungsfahig-
keit beeintrdchtigt sei, betraf ein vieldiskutiertes
Problem der westdeutschen Nachkriegsgesell-
schaft. 1956 etwa hatte die Deutsche Gesellschaft
fiir Sexualforschung einen Kongress in Erlangen ab-
gehalten, der eigens der Thematik der Sexualitdt
des Heimkehrers gewidmet war.?!

Die von Siebke angeregte Zusammenarbeit des
Gyndkologen mit dem Andrologen fiihrte in den
1950er Jahren hdufig in (und tiber) Universitdts-
hautkliniken. Neben Gyndkologie, Anatomie, Phy-
siologie und Chirurgie war es insbesondere die
Dermatologie, die sich in der ersten Halfte des
20.Jahrhunderts als Ort der medizinischen For-
schung zu Fragen der madnnlichen Sterilitdt er-
wies.?? Dies hat seinen Grund darin, dass Dermato-

19 Sjebke: Gynikologe (1951), S.635. Zu Siebke, an des-
sen Frauenklinik in Bonn wdhrend der NS-Zeit eine
grofRe Zahl von Zwangssterilisierungen durchgefiihrt
wurde, vgl. Forsbach: Fakultét (2006), S. 238-247.

20 Siebke: Gyndkologe (1951), S. 636.

21 Vgl. Gesellschaft fiir Sexualforschung: Sexualitdt
(1957). Zu den medizinischen Debatten iiber Kriegs-
heimkehrer vgl. Goltermann: Gesellschaft (2009).

logen auch venerologisch arbeiteten und somit mit
Geschlechtskrankheiten befasst waren, die bei ih-
ren mdnnlichen Patienten immer wieder zu Un-
fruchtbarkeit fithrten. Besonders gefiirchtet war in
diesem Zusammenhang die Gonorrhoe, die hdufig
zu Nebenhoden- und Hodenentziindungen - und
in weiterer Folge zu verminderter Fertilitit oder
gar irreversibler Sterilitdt - fiihren konnte.

In der Nachkriegszeit gingen dann gleich von
mehreren westdeutschen Universitdtshautkliniken
wichtige Impulse aus: In Miinster war es der Der-
matologe Paul Jordan, der als Griindungsmitglied
der Deutschen Gesellschaft zum Studium der Ferti-
litdit und Sterilitdit andrologische Anliegen ein-
brachte. An der Hamburger Hautklinik férderte Jo-
seph Kimmig die andrologischen Ambitionen sei-
ner Assistenten Wolfgang Nikolowski und Carl
Schirren. Insbesondere Schirren forcierte in den
1960er Jahren den Aufbau der Andrologie als neues
Spezialgebiet.?? In GieBen wurde die Andrologie
von dem dortigen Leiter der Hautklinik, Rudolf M.
Bohnstedt, und seinem Mitarbeiter Ernst Heinke
unterstiitzt.>4 In Wiirzburg war es Hans Schuer-
mann, der von 1948 an als Leiter der Universitats-
hautklinik andrologische Themen foérderte und
selbst auch bearbeitete.?> 1958 wechselte Schuer-
mann auf den Lehrstuhl fiir Dermatologie an der
Universitdt Bonn, wo er mit seinem Mitarbeiter Ru-
dolf Doepfmer weitere Forschungen zur mannli-
chen Sterilitit initiierte.26 Von Seiten der Gynékolo-
gie war es neben der Bonner Universitatsfrauenkli-
nik auch Géttingen, das sich als Ort fruchtbarer
andrologischer Forschung erwies: 1956 habilitierte
sich dort der Gyndkologe Hans-Werner Vasterling
mit einer Arbeit, die einige Jahre spdter auch als
Monographie unter dem Titel ,,Praktische Sperma-
tologie“ (1960) erschien.?”

22 Vgl. Schirren: Geschichte (1989), S.17-22.

23 1969 griindete Schirren die deutschsprachige andro-
logische Fachzeitschrift ,,Andrologia“.

24 Vgl. Schirren: Geschichte (1989), S.17.

25 Vgl. Schuermann: Zunahme (1949), S. 366.

26 Doepfmer und Heinke verfassten zusammen mit dem
Miinchener Dermatologen Siegfried Borelli den Band
JFertilitatsstorungen beim Manne“, der 1960 im Er-
ganzungswerk zu dem von Josef Jadassohn herausge-
gebenen ,Handbuch der Haut- und Geschlechts-
krankheiten* erschien: Heinke; Doepfmer; Borelli:
Fertilitdtsstorungen (1960). Vertiefte anatomische
Kenntnisse lieferte das von dem zundchst in Gief3en
(und ab 1958 in Tiibingen) wirkenden Anatomen
Emil Tonutti und Mitarbeitern verfasste Gemein-
schaftswerk ,Die mannliche Keimdriise*.

27 Vgl. Vasterling: Spermatologie (1960).
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Diese Beispiele zeigen, dass in den 1950er Jah-
ren an mehreren Standorten eine intensive andro-
logische Forschung eingesetzt hatte, die sich am
Ende des Jahrzehnts in einer Reihe von Veroffentli-
chungen manifestierte. Diese Entwicklung wurde
zunehmend auch von Seiten der Gynikologie be-
achtet und anerkannt. Der einflussreiche Tiibinger
Gyndkologe August Mayer etwa hielt 1958 die
»Spermaforschung” fiir eine ,eigene verantwor-
tungsvolle Wissenschaft®, die im ,,Kampf gegen die
Unfruchtbarkeit* auch fiir die Frauenheilkunde un-
verzichtbar geworden sei.?8 Es war daher nur folge-
richtig, dass zu diesem Zeitpunkt auf gyndkologi-
schen Fachtagungen auch andrologische Vortrdge
zugelassen und neue Wege der Kooperation ge-
sucht wurden. Mit der Griindung der Deutschen
Gesellschaft zum Studium der Fertilitdt und Sterili-
tat wurde ein solches Forum geschaffen, das Gyna-
kologen und Andrologen in Austausch miteinander
brachte.

Fertilitat und Sterilitdat im Fokus
von Gyndkologie und Andrologie

Uberblickt man die Vortrige der seit 1912 abgehal-
tenen Bayerischen Gyndkologentagungen, so zeich-
net sich die Ende der 1950er Jahre einsetzende gy-
ndkologische Aufmerksamkeit fiir Fertilititsproble-
me des Mannes deutlich ab. Was waren nun die
konkreten andrologischen Themen, die auf den Ta-
gungen der neuen Fachgesellschaft in Vortragen
behandelt wurden? Wer waren die Vortragenden?
Tabelle 10.1 gibt einen Uberblick iiber Anzahl und
thematische Ausrichtung jener Vortrdge zur mann-
lichen Sterilitdt, die auf den ersten drei Tagungen
der DGSFS gehalten und publiziert worden sind:
Insbesondere forschungsmethodische Fragen
standen im Mittelpunkt der andrologischen Vor-
trage und Diskussionsbemerkungen: Auf welchem
Wege liefd sich eine vermutete Sterilitit beim
Mann einwandfrei feststellen? Welche Methoden
sollten hierbei zur Anwendung kommen? Und wel-
che anderen Faktoren waren in Betracht zu ziehen,
wenn die Untersuchung des Ejakulats im Labor kei-
ne eindeutige Schlussfolgerung erlaubte? Auf der
Griindungstagung der Gesellschaft in Miinchen
hatte Rudolf Doepfmer die Bedeutung der Infekti-
onskrankheiten fiir die mannliche Infertilitat skiz-
ziert; ein Jahr spdter erdffnete er in Lindau erneut

28 Mayer: Bemerkungen (1959), S. 68.
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die Sektion mit einem Vortrag zu andrologischen
Untersuchungstechniken. Neben Vortrigen zu
neueren Ergebnissen biochemischer Samenunter-
suchungen (Baier, Schéldgen) bildeten Vortrage,
die sich mit der Morphologie und Motilitdt der
Spermien (Sillo) beschiftigen, einen zweiten
Schwerpunkt. Zudem wurden Erkenntnismoglich-
keiten der Hodenbiopsie thematisiert (Niermann
und Hornstein).2? Auch die 1960 erneut in Miin-
chen stattfindende Tagung setzte mit Vortrdgen zu
morphologischen und biochemischen Analysen des
Spermas dhnliche Schwerpunkte (Schirren, Doepf-
mer, Hornstein, Niermann).

Leitgedanke war hierbei, das Ejakulat des Man-
nes nicht nur physikalisch und mikroskopisch auf
eine vermutete Aspermie oder Oligospermie zu un-
tersuchen, sondern dariiber hinaus auch Kenntnis-
se iiber dessen biochemische Eigenschaften zu ge-
winnen. Bestimmte Substanzen im Ejakulat, so die
Annahme der Andrologen, hatten auf die Qualitét
der Spermien (und somit auf die Zeugungsfahig-
keit) unmittelbaren Einfluss. lhre Bestimmung
konnte die Befunde des Spermiogramms ergdanzen
und prdzisieren.

Als wichtigste Substanz der andrologischen Un-
tersuchung galt zu diesem Zeitpunkt die Fruktose.
In den 1940er Jahren hatte der englische Biochemi-
ker Thaddeus Mann mit seinen Mitarbeitern im
Tierexperiment demonstriert, dass zwischen der
Fruktosekonzentration im Spermaplasma und der
Motilitit der Spermatozoen ein Zusammenhang
besteht. 1954 legte Mann zur biochemischen Ana-
lyse des Spermaplasmas eine umfangreiche Unter-
suchung vor, die auch von westdeutschen Androlo-
gen rasch rezipiert und in ihre forschungsprakti-
sche Arbeit integriert wurde3° Die Analyse der
Fruktosekonzentration, so die Argumentation der
Andrologen, habe fiir die Fertilititsuntersuchung
des Mannes zweierlei Bedeutung: Zum einen erlau-
be diese Methode genauere Riickschliisse auf die
Bewegungsfahigkeit und Dichte der Spermatozoen;
so konne etwa bei einem Fehlen von Spermatozoen
(Azoospermie) auch kein Fruktoseabbau festge-
stellt werden. Zum anderen konne ein niedriger
Fruktosegehalt auch mit der (defizienten) hormo-
nalen Situation des Mannes in Zusammenhang
gebracht werden. Niedrige Fruktosewerte im mitt-

29 Bei dieser Methode wurde mit Hilfe eines operativen
Eingriffs ein kleines Stiick vom Hoden entfernt, um es
mikroskopisch auf das Vorhandensein von Spermien
untersuchen zu koénnen. Vgl. Schirren: Einfithrung
(1977), S.38-42.

30 Vgl. Mann: Biochemistry (1954).
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Tabelle 10.1 Deutsche Gesellschaft zum Studium der Fertilitdt und Sterilitit: Vortrage/Beitrdge zur Thematik der

mannlichen Sterilitdt (1958-1960/61).

Griindungstagung der Deutschen
Gesellschaft zum Studium der Fertilitdt
und Sterilitat (DGSFS) in Miinchen

am 17./18.5.1958

Herausgeber: Prof. Dr. R. Fikentscher
Beilageheft zur , Zeitschrift fiir Geburtshilfe“ Bd. 152
(Stuttgart: Ferdinand Enke Verlag; 1959)

Doepfmer, R. Bonn Die Bedeutung der Infektionskrankheiten fiir die mannliche Infertilitat

Heinke, E. GieRen Die Behandlung mannlicher Infertilitdt an Hand mehrjahriger
Beobachtungen (rebound-Phdanomen)

Tillmann, H. GieRen Mannliche Infertilitat (mit Filmvorfiihrung)

Vasterling, H. W. Gottingen Fruktose und Fruktolyse im menschlichen Sperma

Winzeler, H. Ztirich Zur Frage des Rebound-Phdanomens beim Mann

Gemeinschaftssitzung der Deutschen
Gesellschaft zum Studium der Fertilitat
und Sterilitit und der Osterreichischen
Gesellschaft zum Studium der Sterilitat
und Fertilitat in Lindau am 30.9. 1959

Herausgeber: Prof. Dr. R. Fikentscher
Beilageheft zur ,, Zeitschrift fiir Geburtshilfe* Bd. 152
(Stuttgart: Ferdinand Enke Verlag; 1960)

Baier, W. Miinchen Vergleichende Betrachtung iiber die ménnliche Sterilitdt

Doepfmer, R. Bonn Aktuelle Fragen der Stérungen der mannlichen Fertilitat

Hornstein, O. Bonn Uber Leydigzell-Hyperplasie bei primaren Hodenparenchymschiden

Niermann, H. Mdinster Samenfadenzahl und Hodenbiopsie im Vergleich

Leeb, H. Wien Zur Interpretation des Penetrationstestes

Scholdgen, W. Diisseldorf Uber die wechselnde Aktivitit glykolytischer Fermente im
Seminalplasma

Sillo, G. Frankfurt/M. Geschwindigkeit und Zeugungsféahigkeit der menschlichen

Gemeinschaftstagung der Deutschen
Gesellschaft zum Studium der Fertilitat
und Sterilitit und der Osterreichischen

Gesellschaft zum Studium der Sterilitat und
Fertilitat in Miinchen am 15./16.10.1960

Samenfaden

Herausgeber: Prof. Dr. R. Fikentscher
Beilageheft zur , Zeitschrift fiir Geburtshilfe* Bd. 157
(Stuttgart: Ferdinand Enke Verlag; 1961)

Bohnstedt, R. M. GieRen Fertilitatsstorungen bei Varikozelen und nach Hodendystopien und
Leistenbruchoperationen

Meyhofer, W. GieRen Untersuchungen an menschlichen Hodenzellen mittels Ultraviolett-
Spektrometrie

Schirren, C. Hamburg- Die Bedeutung biochemischer Untersuchungen fiir die moderne

Eppendorf Fertilitatsdiagnostik beim Manne
Doepfmer, R. Bonn Die Bedeutung des Spermaliquors fiir die Befruchtung
Hornstein, O. Bonn Uber das Vorkommen von Glukose im menschlichen Sperma

Niermann, H./ Mdinster Chromatinbestimmung bei Fertilitatsstorungen

Kosenow, W.

Heise, G.W. Magdeburg Rontgenologisch gesicherte Veranderungen an Samenleitern
und Samenblasen

Kiessling, W. Heidelberg Katamnesen bei sterilen Ehen
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scher, Eréffnungsansprache 1959).

leren Lebensalter des Mannes wiirden auf diesem
indirekten Wege eine - krankheits- oder altersbe-
dingte - geringere Ausschiittung oder Wirksamkeit
der mdnnlichen Sexualhormone anzeigen. Dadurch
konnten bislang umstrittene Konzepte, wie etwa
dasjenige von ,Wechseljahren“ beim Mann, in ein
neues Licht geriickt werden.?!

Allerdings waren von Beginn an auch kritische
Stimmen zu horen, die die Aussagekraft der andro-
logischen Laboruntersuchungen anzweifelten und
um Kklinische Forschungskriterien ergdnzt haben
wollten. Bereits 1957 hatte der Wiener Gyndkologe
H. Tulzer auf der Bayerisch-Schweizerisch-Oster-
reichischen Gyndkologentagung in Wien einen
Vortrag ,,Uber den Wert der Laboratoriumsmetho-
den zur Beurteilung der mdnnlichen Fertilitat” ge-

31 Zu den Kontroversen {iber die ,Wechseljahre des
Mannes* vgl. Hofer: Medizin (2007).

Richard Fikentscher: Gesichtspunkte einer Sterilitdtsberatung im modernen Sinn (Quelle: Fikent-

halten. Tulzer zog darin eine kritische Bilanz. Die
bislang durchgefiihrten Untersuchungen und Stu-
dien seien hinter den Erwartungen zuriickgeblie-
ben. Auch die Bestimmung des Fruktosegehalts
des Spermas sowie Hodenbiopsien und Hormon-
analysen hdtten fiir sich genommen keine wesent-
lichen Fortschritte gebracht.3?

Diese Kritik kam nicht zufallig aus der Gyndko-
logie, die das Problem der Sterilitit bei den Ge-
schlechtern umfassender betrachtet haben wollte.
Hier kiindigten sich grundsatzliche Auffassungs-
unterschiede an: Wadhrend die aufstrebenden
Andrologen ihre Forschungsarbeit vor allem in der
Differenzierung und Weiterentwicklung der mor-
phologisch-biochemischen Untersuchungsmetho-
den sahen und sich solcherart als unverzichtbare
Spezialisten definierten, wollten die Gyndkologen

32 vgl. Tulzer: Wert (1957), S. 1056 f.
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eine moglichst breite und vielfiltige Herangehens-
weise ermoglichen, die neben labordiagnostischen
Methoden klinische Erfahrungen und Befunde in-
tegrierte sowie dariiber hinaus auch die psychoso-
zialen und gesellschaftlichen Aspekte der Proble-
matik berticksichtigte. Richard Fikentscher hatte
dies 1958 in seiner programmatischen Eréffnungs-
rede zur Griindung der Gesellschaft in Miinchen
wie folgt ausgedriickt: Nicht allein die moglichst
objektive Ermittlung von Laborwerten von Frauen
und Mdnnern konne Aufgabe der Fertilitatsfor-
schung sein, sondern auch die Beriicksichtigung
der bei einem kinderlosen Ehepaar ,,gegebenen Ge-
samtsituation”. Fikentscher meinte damit nicht nur
die ,Storfaktoren der vita sexualis“, sondern auch
alle Ursachen einer ,,gesundheitsschadigenden Le-
bensfithrung®, die sich direkt oder indirekt negativ
auf das Zusammenleben von Frau und Mann in der
ehelichen Gemeinschaft auswirkten.?

Der neue Blick von Gyndkologen auf Frauen und
Madnner als Subjekte einer kinderlos gebliebenen
Ehe versuchte somit eine Vielzahl von Faktoren
und Sichtweisen zu integrieren. Zu dieser Gesamt-
schau (Abbildung 10.1) gehorten nicht zuletzt Er-
klarungsansdtze, die tiber unmittelbare gyndkolo-
gische und andrologische Belange hinausgingen
und allgemeine soziale und gesellschaftliche Ver-
hdltnisse sowie die dadurch verdnderten Ge-
schlechterbeziehungen ansprachen. Wiederholt
etwa wurde auf den Tagungen das Problem der Ste-
rilitdt als zeittypisches Phdnomen der westdeut-
schen Aufbaugesellschaft diskutiert. Der Gyndkolo-
ge H.-J. Kithnelt etwa sah 1959 die Hauptursache
von kinderlos gebliebenen Ehen ,,in der rapide an-
steigenden Zahl berufstitiger Frauen®, die ,durch
die Uberforderung in Beruf und Familie die Gren-
zen der Anpassungsfdhigkeit tiberschritten* hdtten.
Kiithnelt machte hierfiir den ,,Comfortismus* der
deutschen Wirtschaftswundergesellschaft verant-
wortlich; dieser habe zu , iibersteigerten Anforde-
rungen” sowie zu einer ,,Gier nach Luxus* gefiihrt,
die bei der Frau zu einer ,,gespannten und ungesun-
den Familiensituation mit gyndkologischen Folgen*
gefiihrt habe.

Allerdings erfasste der zeitdiagnostische Blick
des Gyndkologen auch die ,,schddliche Lebensfiih-
rung“ des Mannes. Fiir die Zunahme mdnnlicher
Unfruchtbarkeit machte Kiihnelt ein Biindel an psy-
chosozialen Belastungsmomenten aus, die er unter
dem Schlagwort des ,modernen Managertums*
zusammenfasste. Kaum aus Krieg und Gefangen-

33 Fikentscher: Eréffnungsansprache (1959), S.2f.

schaft heimgekehrt, sei der Mann mit beruflichem
Erfolgsdruck sowie mit permanenter Zeitnot kon-
frontiert, die sich in seiner psychosexuellen Biogra-
phie negativ auswirkten.>* Andrologen und Gyna-
kologen, dies zeigt sich bei einer Durchsicht der
ersten drei Tagungsbinde der DGSFS deutlich,
brachten somit recht unterschiedliche Sichtweisen
auf das Problem der Sterilitdt bei Frauen und Man-
nern in die Arbeit der Fachgesellschaft ein. Koope-
ration, Abgrenzung und Autonomie waren daher
auch die Begriffe, die in der Folge das Verhdltnis
von Gyndkologie und Andrologie bestimmten.

Fazit und Ausblick

Auf die Griindung der neuen Fachgesellschaft, so
erinnerte sich Richard Fikentscher ein Vierteljahr-
hundert spdter, habe die akademische Gyndkologie
mit abwartender Distanz reagiert; man sei als Mit-
glied dieser Sozietdt ,manchem Mitrauen“ begeg-
net und habe mit der Position, eine moderne, beide
Geschlechter integrierende Sterilitdtsberatung zu
ermoglichen, auch in der Deutschen Gesellschaft
fiir Gyndkologie ,keine wesentliche Unterstiit-
zung” gefunden.? Aus Sicht der Andrologie wertete
Carl Schirren die Griindung der Fachgesellschaft
deutlich giinstiger, ndmlich als bedeutenden Pro-
fessionalisierungsschritt einer aufstrebenden Spe-
zialdisziplin. Mit der Aufnahme der Andrologie in
eine von Gyndkologen begriindete Fachgesellschaft
sei es fortan weitaus besser gelungen, mannliche
Zeugungsunfahigkeit ins Bewusstsein der Medizin
zu rufen.3® Dies war ein nachvollziehbares Argu-
ment: Denn im Unterschied zur Gynédkologie und
Veterindrmedizin, den beiden anderen Griindungs-
disziplinen der Fachgesellschaft, stand die Androlo-
gie noch am Beginn ihrer Entwicklung; sie war als
Spezialdisziplin an einzelnen Standorten innerhalb
von Gyndkologie oder Dermatologie vertreten, hat-
te aber noch keinen eigenstdndigen Lehrstuhl mit
der damit verbundenen Leitung eines Instituts
oder gar einer Klinik aufzuweisen. Wohl nahm in
den darauffolgenden Jahren die Zahl andrologi-
scher Vortrdage zu, und auch innerhalb der Fachge-
sellschaft konnte sich das Anliegen der Andrologen
Gewicht und Gehor verschaffen, als 1963 Paul
Jordan als Prdsident der Gesellschaft auf Richard
Fikentscher folgte (und 1970 erneut ein Androloge,

34 Vgl. Kiihnelt: Moglichkeiten (1959), S. 29-31.
35> Fikentscher: GruBwort (1984), S. 21.
36 Vgl. Schirren: Betrachtungen (1984), S.41.
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Carl Schirren, die Prasidentschaft ibernahm). Die
ungekldrte Stellung der Andrologie an den medizi-
nischen Fakultdten sowie ihre anhaltenden Bemii-
hungen um die Verselbststindigung des Faches
blieben jedoch fiir die weitere Entwicklung charak-
teristisch. Diesen Entwicklungslinien in einem ge-
sonderten Beitrag nachzugehen, wdre ein lohnen-
des Unternehmen.

Hier bleibt abschlieRend festzuhalten, dass um
1960 in der Geschichte der (west)deutschen Gyna-
kologie und Andrologie ein neues Kapitel aufge-
schlagen wurde: Mit der von Miinchener Gyndko-
logen betriebenen Griindung der Deutschen Ge-
sellschaft zum Studium der Fertilitdt und Sterilitat
wurde 1958 ein neues Forum fiir eine interdiszipli-
ndr ausgerichtete Fertilitdtsforschung und eine Ste-
rilitdtsberatung geschaffen, die beide Geschlechter
in den Blick nehmen sollte. Ein Jahr spdter wurden
Vortrdge zur Thematik der mdnnlichen Sterilitdt
auf die Agenda einer Gyndkologentagung gesetzt.
Die damit verbundene Botschaft fiir Frauendrzte
war klar: Nicht allein Frauen, sondern gerade auch
Mdnner waren fiir Reproduktionsprobleme
(mit)verantwortlich. Wer nach Ursachen und The-
rapiemdglichkeiten einer kinderlos gebliebenen
Ehe suchte, hatte den weiblichen und den mannli-
chen Partner in Betracht zu ziehen. Dies machte die
Zusammenarbeit mit der Andrologie notwendig,
die ihrerseits einen bemerkenswerten Aufstieg
vollzogen hatte. Mdnnliche Sterilitdt war seit Ende
des 19. Jahrhunderts sowohl als medizinisches wie
auch als gesellschaftliches Problem erkannt wor-
den. Die im Nationalsozialismus bei beiden Ge-
schlechtern durchgefiihrten Zwangssterilisationen
brachten eine Intensivierung der Forschung {iber
Fertilitdt und Sterilitdt, die sich nach 1945 fortsetz-
te. Gleichwohl zeigt das Entstehen einer neuen
Spezialdisziplin, die institutionell an Universitats-
hautkliniken verankert war, auch eine fiir die Nach-
kriegszeit spezifische Entwicklung, die sich Ende
der 1950er Jahre - mit dem Zusammentreffen von
Gyndkologen und Andrologen in einer neuen Fach-
gesellschaft - verdichtete.
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