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erst kalben zu lassen, wenn sie 23/+—3 Jahre alt wéiren. «In
der einten seiner Meiereien, in welcher er die Thiere im zweiten
Jahre kalben lasse, sagte der Referent, habe er verhiltniBmafBig
doppelt so viele Verwerfende und Unfruchtbare, als unter den-
jenigen der andern Meierei, die er nicht unter dem dritten Jahre
kalben lasse, obwohl mit der groiten Vorsicht gefiittert wiirde.»
7) Nach Roloff, Siebert und Andern soll zu nahe Ver-
wandtschaftszucht eine hiufige Ursache des Verwerfens
sein. So will Siebert beobachtet haben, dafl in vielen Stéllen
das Verwerfen aufhorte, als man einen Bullen von auswirts ein-
fithrte. Umgekehrt soll nach Andern die Kreuzung mit ver-
schiedenen Racen gerade eine der Ursachen des Verkalbens
bilden. Doch die Ansicht der Einen wie die der Andern er-
mangelt noch der hinreichenden konkluanten statistischen Belege.
"Im Greyerzerlande wenigstens, wo in hohem Grade Verwandt-
schaftszucht getrieben wird, konnen die daselbst vorkommenden
Abortusfille keineswegs diesem Umstande zugeschrieben werden.
8) Cruzel, Flandrin und Stockfloth sehen eine weitere U r-
sache des sporadischen Verkalbens in den grofen und zu
alten Zuchtstieren und soll die Ursache in dem Mifver-
haltni§ zwischen der Grofle des weiblichen und des méannlichen
Individuums liegen. So sah Moutonet 14 Kiihe, die von einem
sehr groflen und sehr langleibigen Bullen bedeckt worden,
simmtlich verwerfen. Bei solcher Zichtung soll die verhaltniB-
milig zu starke Entwicklung des Fotus dessen Verwerfen be-
dingen. Es mag dieser Abortiv-Ursache nicht alle Berechtigung
abgesprochen werden; doch sieht man auch tagtéiglich kleine
Kithe, z. B. Thiere der kleinen Braun- oder der kleinen Fleck-
race mit Bullen der grofien Fleckrace ziichten, ohne dall das
Verwerfen bei solchen Kiihen oder Rindern sich durch seine
Frequenz irgendwie bemerklich machte. (Fortsetz. folgt.)

Kleine Mittheilungen aus der Praxis.
Von G. Giovanoli in Soglio.

I. Pericarditis rheumatica beim Rindvieh.

Im Verlaufe des letzten Winters hatte ich Gelegenheit, zwei
Male eine rheumatische Herzbeutelentziindung bei einjahrigen,
fetten Rindern zu beobachten, und ich. glaube, es werde die
Wiedergabe meiner dieBbeziiglichen Beobachtungen in diesen
Blattern fir meine Kollegen nicht ohne einiges Interesse sein.
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In beiden Fillen lautete der Vorbericht: das Thier sei
schwach, falle hinten gerne um, hinke jedoch nicht, wohl aber
sei es schwer in Bewegung zu setzen und sei der Gang schwan-
kend; auch sei wenig Freflust vorhanden.

Ich fand beide Male als Patienten junge, fette Thiere vor;
deren Haar war glinzend, anliegend; die peripherische Tem-
peratur ungleich vertheilt, die sichtbaren Schleimhiute gerothet
und in’s Gelbliche spielend. Die Ausathmung geschah in zwei
Tempi. Puls unregelmifBig, hart, 120—130 Schlige in der
Minute. Arterie gespannt. Die Jugularvenen geschwollen, Venen-
puls an denselben deutlich sichtbar. Mastdarmtemperatur beim
einen Thier 40,2°, beim andern 39,6° C. Lungengeriusche
normal; Herzschlag linkerseits nicht fithlbar. In der Herzgegend
vernahm man ein pochendes, klatschendes Gerdusch; Herztone
nicht horbar. Die Palpation der Herzgegend verursachte den
Thieren Schmerzen. — Peristaltische Magen- und Darmbewegungen
unregelmifBig, nicht ganz unterdriickt.

Diagnose: Traumatische Herzbeutelentziindung.

In Ritcksicht des guten Ern&hrungszustandes der beiden
Thiere rieth ich deren sofortige Schlachtung an, welchem Rathe
auch sogleich nachgekommen wurde.

Obduktionsresultat: AuBer dem Herzen erzeigten sich
alle Organe normal. Die minutidse Untersuchung auf fremde
Korper im Herzen und dessen Umgebung ergab ein negatives
Resultat. — Der Herzbeutel glich einer das Herz umgebenden
Wasserblase. Beim Durchschneiden desselben flof !/4 Liter einer
klaren, mit kleinen gelblichen Flocken gemischten Flissigkeit
aus. Die ganze innere Oberfliche des Herzbeutels war mit einer
gelbrothlichen, netzartigen, leicht abziehbaren Auflagerung be-
deckt. Die Gefille auf der dullern Herzfliche waren in ihrem
Verlaufe von einer weillen, triiben Linie umgeben und die Herz-
oberfliche selbst leicht getriibt.

In diesen beiden Fillen hatte ich es offenbar mit einer
rheumatischen Herzbeutelentztindung zu thun, und ich glaube,
dall diese Krankheit beim Jungvieh héufiger vorkomme, als
man es sich denkt. |

II. Wassersucht der Eihdute bei einer Kuh.

Den 22. Oktober 1882 requirirte mich der Bauer P. in
M. zu einer Kuh, itber welche er mir folgenden Vorbericht gab:
Die Kuh fresse seit lingerer Zeit immer weniger und sei trotz-
dem immer voll, ja fast aufgetrieben. Sie sei jetzt sehr schwach
und seit 7 Monaten trichtig. Er habe derselben Leinsamen-
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schleim verabfolgt, allein dieser sei talis qualis mit dem Koth
abgesetzt worden. Ich fand als Patienten eine 4jihrige, braune,
gut genihrte Kuh vor; Haar glatt, glinzend, anliegend. Die
auf der Streue liegende Kuh schaute mit freiem Blicke umher,
doch gelang es uns nur mit grofer Miihe, dieselbe zum. Auf-
stehen zu bringen. Der Puls war kraftlos, 80 Schlige in der
Minute. Die Athmung war beschleunigt, die Ausathmung ge-
schah in zwei Tempi; 28 Athemzige i. d. M. Mastdarm-
temperatur 38,2° C. Die sichtbaren Schleimhiute am Kopfe
blaly; die Cornea leicht injicirt, mit schwacher ikterischer Far-
bung. Perkussion und Auskultation des Brustkorbes ergaben
nichts Abnormes. Pansengeriusche ginzlich verschwunden. Die
Befithlung der Flanken liel3 eine ganz deutliche Fluktuation im
Bauche konstatiren. Bei der Rectaluntersuchung hatte ich das
Gefithl, tberall unter meiner Hand eine grofle, mit Wasser
gefiillte Blase zu haben, deren vorderes Ende ich mit der Hand
nicht erreichen konnte. Nach hinten kam dieser Sack zwischen
Mastdarm und Gebdrmutterhals hinaus, so daf letzterer fiir
meine Hand nicht erreichbar war. Den Pansen konnte ich vom
Rectum aus nirgends finden. Bei der Vagmalexploratmn fand
ich den Muttermund geschlossen.

In Gegenwart dieser Symptome diagnostizirte ich eine
starKe Wasseransammlung in der Gebdrmutter.

In Betracht des guten Ernihrungszustandes, der grofen
Schwiche und der geringen Freflust des Thieres rieth ich dessen
sofortige Schlachtung an.

Obduktionsergebnisse: Beim Oeffnen der Bauchhohle
dringte sich ein grofer Sack heraus, welcher nach vornen an
der rechten Seite bis zur Leber reichte und linkerseits dieselbe
ebenfalls berihrte. Andere Baucheingeweide waren nicht sicht-
bar. Nach Herausnahme der kolossal ausgedehnten Gebdrmutter
sah man, wie Méigen und Darme formlich zwischen beiden
Uterushérnern eingeschlossen und sehr klein waren. Ueber dem
Mutterhalse stalpte sich die Gebarmutter zwischen Scheide und
Mastdarm etwa 6 cm lang nach hinten.

Ich wollte die im Uterus enthaltene Flussigkeit messen,
allein wahrenddem ich ein Gefals zu holen ging, schnitt der eil-
fertige Metzger die Gebarmutter auf. Im rechten Horne fand
sich ein gut enftwickelter -ménnlicher Fotus vor. Die Uterus-
schleimhaut war mit vielen Ecchymosen besiet; die Eihdute
dicker und resistenter als gewohnlich. — Die Kingeweide hatten
kaum ein Drittel ihrer normalen Gréfle und enthielten einen
bla3gelblichen Schleim. Im Pansen und Loser fanden sich noch
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Spuren von Heu vor. Die Dicke ihrer Wandungen normal; die
Schleimhaut durchweg blaf. Die Migen und Gedirme waren
derart atrophirt, dal sie alle in einem gewdhnlichen Stalleimer
Platz hatten.

Literarische Umschau.

Zur Behandlung des Kalbefiebers.
Von N. Lefebre.

Obschon zur Schilderung simmtlicher Ansichten iber das
Kalbefieber, zur Prakonisirung der so zahlreichen Heilmethoden
und dieses oder jenes ganz besonders wirksam sein sollenden
Mittels schon eine grofle Masse Dinte verbraucht und viele
Federnspitzen stumpf gemacht worden, so kénnen wir uns trotz-
dem nicht enthalten, die Behandlung des Luxemburger Thier-
arztes Lefebre, die er im Juli-Hefte 1883 der Amnnales de
médecine vétérinaire beschreibt, in vollstindiger Uebersetzung
den Lesern dieser Blitter bekannt zu geben.

« Bei meiner Behandlung, sagt L., gehe ich von dem Grund-
satze aus: gleichzeitig die Funktionen des Nervensystems und
der Migen zu erregen, zu bethitigen. Zu diesem Zwecke lasse
ich sogleich nach Konstatirung des Leidens die Wirbelsiaule vom
Widerrist bis zum Schweifansatze mit Terpentintl einreiben und
die Einreibungen bis zum Eintritte von Besserung tédglich 3 Mal
wiederholen. :

Wihrend der ersten Friktion lasse ich der Patientin zwei
Liter einer Infusion von gleichen Theilen Pfeffermiinze- und
Wermuthblitter und Kamillenbliithen einschiitten und sodann
dieselbe gut bedecken. Bald darauf stellt sich ein gutes Schwitzén
ein, das mitunter 48 Stunden lang anhidlt. Man sorgt fiir an-
davernde gute Bedeckung.

Hierauf lasse ich 15 bis 20 Liter einer Leinsamenabkochung
bereiten und dem filtrirten Dekokte, je nach der Grofie des
Thieres, 150-—200 Gramm pulverisirte Aloe und 800—1000
Gramm Glaubersalz beisetzen. Von dieser abfiihrenden Mischung
lasse ich alle zwei Stunden beildufig zwei Liter und, um die
Magenerregung zu unterhalten, je alle fiinf Stunden einen Liter
der zuerst verabfolgten Infusion einschiitten.

Bei dieser Behandlung, wenn sie im Anfange der Krank-
heit in’s Werk gesetzt wird, erhebt sich die Kranke den zweiten
Tag; im Falle sie aber schon seit 24 Stunden erkrankt wire,
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