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W
karios erkrankt und verbreiten einen sehr widerlichen Gestank.
— Die Lungen enthalten keine Rotztuberkel.

Vielleicht hétte bei diesem Pferde die Mallein-Einimpfung
das Nichtbestehen des Rotzes dargezeigt, vielleicht auch nicht.
Allein auch beim Ausbleiben der bekannten thermischen und
ortlichen Reaktionssymptome hitte meinerseits das Tier nicht
ganz verdachtsfrei betrachtet werden kénnen. Die Trepanation
hitte tber die Natur der Krankheit Aufschluss gegeben;
heilbar wiire aber das Leiden nicht gewesen.

Zu den Sprunggelenkkrankheiten beim Rinde.
Von M. Strebel in Freiburg.

(Schluss.)

B. Entziindung des Schleimbeutels am Fersenbeinhocker
und der Achillessehne.

Wie beim Pferde ist auch beim Rinde die Entzlindung
des Schleimbeutels am Fersenbeinhiocker keine seltene Erschei-
nung. Minder hidufig ist die Entziindung der Achillessehne.

Die Entzlindung des Schleimbeutels ist immer die Folge
einer stattgefundenen Quetschung bezw. Verletzung desselben;
letzteres zwar dusserst selten. Die Quetschung kann von
einem harten, unebenen Lager, von einer rauhen Wand oder
von einer hinter dem Tiere stehenden rauhen, mit eingetrock-
netem Kote bedeckten, hockerigen Sidule herrithren. Sehr
selten bilden Schlige die Gelegenheitsursache.

Die Entziindung des Schleimbeutels am Fersenbeinhiocker
stellt eine rundliche, scharf begrenzte Geschwulst dar. Die
anfangs beschrankte Geschwulst nimmt bald zu und erreicht
nicht selten einen betrichtlichen Umfang. Dieselbe ist meist
stark empfindlich, vermehrt warm und ziemlich fest anzufiihlen.
Es stellt sich bald eine verschieden starke Ausschwitzung im
Schleimbeutel ein. Die Entziindung ergreift nicht selten auch
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die Scheide der Achillessehne. Bei hohergradiger Entzlindung
besteht Lahmgehen.

Diese Schleimbeutelentziindung nimmt gerne einen chron-
ischen Verlauf. In diesem Falle vermehrt und verdickt sich
das Exsudat. Schmerzen, Hitze und Geschwulst erreichen
zuweilen einen hohen Grad, es stellt sich eine Eiterung im
Schleimbeutel ein, was sich durch das Schwappen der Geschwulst
kundgiebt. In solchen Fillen hinken die Tiere stark.

Die Prognose ist eine fast ausnahmslos giinstige. Bei
richtiger und konsequenter Behandlung verschwindet das Ubel;
selbst bei starker Vereiterung tritt Ieilung ein.

Entziindung der Achillessehne. — Gleich der-
jenigen ‘des Schleimbeutels verdankt auch die Entziindung der
Achillessehne ihre Entstehung der Einwirkung eines mechan-
ischen Momentes. Die hauptsichlichsten Ursachen sind Schlige
und Stiche. Die Entziindung der Achillessehne kann gleich-
zeitig mit der DBursitis bestehen.

Die Achillessehnenentziindung charakterisiert sich durch
die dick strangformige, heisse und schmerzhafte Geschwulst im
Verlaufe der Sehne vom Fersenbein nach aufwirts. Das
Hinken ist immer betrdchtlich. War das ursichliche Moment
ein Stich, so besteht eine eindringende Wunde mit Ausfluss
von Synovia.

Bei nicht zu starker Verletzung der Sehne fillt auch hier
die Prognose giinstig aus; doch ist der Verlauf ein lang-
wicrigerer als bei der Schleimbeutelentziindung.

Die Behandlung der Bursitis ist eine rasch und kriftig
ableitende. Man macht sofort eine ergiebige, wenn nitig nach
24 Stunden wiederholte Einreibung von mit etwas Euphorbium
verstirkter Iantharidensalbe. Auch eine einmalige tiichtige
Einreibung von Senfspiritus (1:2) bewirkt eine rasche und
gute Ableitung. Zum Schutze des Euters wird nach der Ein-
reibung das Grelenk gut umwickelt. Sehr wirksam erweist sich
ferner eine, wenn nétig wiederholte Einreibung von Croton-
ather. Die Formel dieses Mittels ist:
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Rp. Ol croton. ... ... ... p. L
Spirit. vini
Aeth. sulf. aa ... ... p. VIL

Bei sich eingestellter Eiterung wird der Beutel gedffnet,
seines Inhaltes entleert, die Eiterungshéhle gut ausgespiilt und
antiseptisch behandelt.

In den Fillen, wo sich aus dieser oder jener Ursache
eine Verhidrtung der Geschwulstmasse eingestellt hat, erweist
sich das Strichfeuer als das beste Schmelzungs- und Resorp-
tionsmittel.

Bei der Entziindung der Achillessehne ist dieselbe
Behandlung wie bei der Bursitis angezeigt. Bei einer statt-
gefundenen Verletzung der Sehne darf, um einer Eiteransamm-
lung in der Tiefe vorzubeugen, die Hautwunde nicht zu rasch
geschlossen werden. Furlanetto ) behandelte einen Ochsen
an einer Stichwunde der Achillessehne. Die Vernarbung der
Hautwunde vollzog sich in 20 Tagen; es trat aber von neuem
cine sehr heftige Entziindung ein; unter der Haut hatte sich
eine betrdchtliche Eiterbildung eingestellt.

C. Zerreissung und Durchschneidung der Achillessehne.

Die Zerreissung wie die Durchschneidung dieser Sehne
sind dusserst gefihrliche, aber glicklicherweise sehr seltene
Zufdlle. Wihrend ich beim Rinde mehrere Fille von Durch-
schneidung der Sehne des Kronbeinbeugers einer hinteren oder
vorderen Gliedmasse zu beobachten und zu behandeln Gelegen-
heit hatte, bin ich bislang noch keinem Falle von Zerreissung
oder Durchschneidung der Achillessehne begegnet. Barcley,
Schrader und Furlanetto haben ihrerseits jeder einen Fall von
Durchschneidung dieser Sehne bekannt gegeben.

Diese Verletzung ist wohl stets nur die Folge eines von
einem rohen Menschen gegen die Gliedmasse geworfenen
schneidenden Instrumentes (Beil, Spaten, Faschinenmesser).

1) Le Progrés vétérinaire No. 5, 1892,
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Symptome. Ausser der stark klaffenden Haut- und
Sehnenwunde besteht ein hochstgradiges Lahmgehen. Bei jedem
Schritte, bei jedem Belastungsversuche des Sprunggelenkes
knickt das Tier in demselben ein; das Sprunggelenk beschreibt
dabei eine horizontale Linie und beriihrt beim Versuche, sich
auf die Gliedmasse zu stiitzen, den Boden.

Da weder durch einen Gips-, Dextrin-, Leim- oder einen
andern Verband die nétige Ruhe — Unbeweglichkeit — der
kranken Gliedmasse herzustellen ist, noch von einer Sehnen-
naht die Rede sein kann, so ist selbstverstindlich an eine
erfolgreiche Behandlung einer Achillessehnendurchschneidung
oder -Zerreissung nicht zu denken. Furlanetto!) seinerseits
versuchte die Behandlung der entzwei geschnittenen Achilles-
sehne bei einer Kuh. Er vereinigte am aufrechtstehenden
Tiere mittelst zwei starken Seidenndhten die beiden Sehnen-
enden und hierauf die Hautwundrinder durch Knopfnihte,
wonach eine moglichst zweckmissig hergestellte Eisenschiene
vor dem Sprunggelenke und zwei Holzschienen auf den Seiten-
flichen angebracht und dariiber ein festsitzender Verband
angelegt wurde. Allein das Tier musste infolge einer einge-
tretenen ausgebreiteten Sehnennekrose geschlachtet werder.

D. Bruch der Sprunggelenkknochen.

Briiche der Sprunggelenkknochen erfolgen beim Rinde
dusserst selten, was neben der Lage und der Konstruktion
des Gelenkes dem ruhigen Temperamente und dem Arbeits-
gebrauche dieser Tiergattung zuzuschreiben ist.

Furlanetto beschrieb einen von ihm behandelten Bruch
des Rollbeines, den sich eine Kuh beim Sturze in einen
Graben zugezogen hatte. Patientin stiitzte sich nur auf drei
Fisse; auf der #usseren wie auf der inneren Sprunggelenk-
fliche bestand eine betrichtliche, weiche, fluktuierende, dusserst
schmerzhafte Geschwulst. Bei Ausfilhrung von Seitenbeweg-

1) Le Progrés vétérinaire No. 5, 1892.
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ungen des Gelenkes konnte man ein deutliches knackendes
Grerdusche in demselben vernehmen. F. legte sofort einen
unbeweglichen, durch zwei Holzschienen befestigten Verband
an. Die Fraktur heilte, das Tier aber blieb tiber ein Jahr
lang lahm, genas dann insoweit, dass eine zwei faustgrosse
Knochengeschwalst zuriickblieb.

Bruch des Fersenbeines. Dieser Knochenbruch ist
beim Rinde ein sehr seltenes KEreignis. Die Biicher- wie die
periodische Veterindr-Litteratur ist soviel als vollig stumm iiber
diesen Zufall. Ich meinerseits habe trotz einer ausgedehnten
Rinderpraxis, namentlich einer friiheren, langjahrigen, sogen.
Bergpraxis, nie noch einen Bruch des Fersenbeines zu Gesicht
bekommen.

Bréuer beschrieb im ,Séchsischen Jahresbericht® (1871)
einen Iall des I'ersenbeinbruches bei einem Ochsen und hatte
in vier Wochen dessen Heilung erzweckt.

Am meisten ist der Hocker des Fersenbeines einem Brechen
infolge eines Hufschlages oder eines Sturzes ausgesetzt. Die
Diagnose dieser Fraktur ist eine leichte. Die KErschlaffung
der Achillessehne, die zwischen dem Fersenbeine und dem
abgebrochenen Stiicke bestehende Liicke; die Unmdoglichkeit
der .Belastung des Fusses, die starke Beugung und starke
Formverinderung des Gtelenkes sind untriigliche diagnostische
Symptome.

E. Sprunggelenkswunden.

Die Sprunggelenkswunden sind beim Rinde ein sehr
seltenes Vorkommnis. Ich begegnete denselben ausschliesslich
beim Bergweidevieh. Der Verwundungsfaktor war immer ein,
auf meist steiler Trifte von betrachtlicher Hohe herabrollender,
spitziger oder scharfkantiger, das Sprunggelenk treffender, Haut
und Gelenkkapsel verletzender Stein. Die so entstandene
Gelenkquetschwunde lag fast ausnahmslos auf der #usseren
Seite. Sprunggelenkswunden durch Stiche mit Mistgabeln oder
durch Hufschlige sah ich keine.
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Symptome. Aus der Hautwunde fliesst verschieden
reichlich Synovia. Das Gelenk schwillt bald stark an; die
Tiere dussern sehr heftige Schmerzen, schonen das Glied und
konnen kaum auf dem Fusse stehen; sie fiebern verschieden
stark, fressen schlecht und magern rasch ab. Infolge der
starken Beleidigung der Beinhaut und des oder der Knochen
entwickelt sich bald eine heftige Osteoperiostitis. Mildern sich
die Entziindungssymptome nicht bald auf die eingeleitete
Behandlung, ja steigern sie sich noch mehr und erhilt sich
die Gelenkwunde offen, so tritt Eiterung im Gelenke, Ver-
jauchung desselben und Caries ein.

Die Prognose ist bei den Sprunggelenkswunden wegen
der so gerne sich einstellenden Eiterung und Verjauchung des
Gelenkes stets mit grésster Zuriickhaltung zu stellen. Kleine
und zeitig behandelte Sprunggelenkswunden sind heilbar; bei
grosseren ist die Vorhersage schon vom Anfange eine ungiinstige.
Bei schweren Verletzungen des Gelenkes, sowie bei rascher
und starker Steigerung der Entziindungssymptome und Anhalten
des Ausflusses der Synovia ist es im Interesse des Eigentiimers,
das Tier zu toten.

Die Behandlung erheischt vor allem strengste Ruhe
der kranken Gliedmasse, sodann rasche Schliessung der Gelenk-
wunde, Bekampfung der sich einstellenden Entziindung, Ver-
hinderung der Eiterung, Caries und Gelenkverjauchung. Leider
bleibt die Erfiillung der ersten Forderung ein frommer Wunsch.
Die gut gercinigte Wunde wird mit einem mit schwacher
wiisseriger Eisenchloridlgsung getrinkten Wergbiduschchen oder
mit Karbol-Baumwolle bedeckt, das Gelenk hierauf ziemlich
dick mit Leinwand oder Packtuch umwickelt und der Verband
befestigt. Derselbe wird durch fleissiges Begiessen mit kaltem
Wasser, dem etwas Eisenvitriol, auch Bleiessig und Karbolsdure
zugesetzt ist, feucht und kalt erhalten. Ich gebe dem Eisen-
vitriol als mehr adstringierendem und etwas desinficierendem
Mittel den Vorzug. Statt dieser Behandlung kann man sofort
eine tiichtige Einreibung von Kantharidensalbe auf die ganze
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betreffende Gelenkfliche machen, welche Einreibung nach
Bedarf wiederholt wird. Leider wird man, besonders in der
»Bergpraxis“, gewdhnlich erst gerufen, wenn der Eigentiimer
oder der Hirt sein Latein d. h. sein Wissen und Konnen
erfolglos erschdpft hat und das Tier sich in einem sehr des-
paraten Zustand befindet. Bei einmal eingetretener Gelenks-
eiterung ist jeder Heilversuch ein eitles Unterfangen.

F. Piephacke und Achillessehnenscheiden-Galle.

1. Die Piephacke, Capelet, bildet beim Rinde keinen
seltenen Schonheitsfehler. Sie besteht bald in einer Anschwel-
lung und Verdickung der Haut auf der Sprunggelenkspitze,
bald in einer bedeutenden serdsen Infiltration und Sklerosierung
des subkutanen Bindegewebes, dann wieder in einer Hyper-
trophie des da gelegenen Schleimbeutels, sehr héufig in einem
Hygrom des letzteren, sowie auch wieder in einer gering-
gradigen, chronischen Entziindung des Endteiles der Achilles-
sehnenscheide mit serésem Ergusse in dieselbe. Die Piephacke
ist die Folge einer nicht vollstdndig geheilten Entziindung der
besagten Teile. Sie verdankt ihre Entstehung fast ausschliesslich
mechanischen Einwirkungen. |

Die Piephacke stellt eine verschieden grosse, rundliche,
weiche, meist fluktuierende, fast immer indolente Geschwulst
dar. Die Piephacke thut der Bewegungsfihigkeit keinen
Eintrag.

Frische Piephacken sind nicht schwer zu heilen, dagegen
trotzen veraltete, schwammige, verhirtete Piephacken, sowie
grossere Hygrome einer auch moglichst richtigen Behandlung.

2. Die Achillessehnenscheiden-Galle ist beim
Rinde ein ziemlich viel seltener Schonheitsfehler als die Piep-
hacke und ist fast ausnahmslos die Folge einer vorherigen
nicht zerteilten Entzlindung der Achillessehne oder deren
Scheide.

Diese Sehnenscheidenwassersucht bildet eine linglichrunde,
wulstformige, leicht nachgiebige, schwappende Geschwulst im
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Verlaufe der Achillessehne. Diese Galle ist fast ausnahmslos
unschmerzhaft und beeintrichtigt nicht die Bewegung der
(Gliedmasse. Sie bildet immer einen schwer heilbaren, meist
einen unheilbaren Schonheitsfehler.

Die Behandlung der Piephacke und der Achillessehnen.
scheiden-Galle ist dieselbe. Sind diese morbiden Zustinde
nicht veraltet und erst wenig in Verhirtung iibergegangen, so
lisst man die geschorene korrespondierende Haut téglich zwei-
oder dreimal mit Jodtinktur gut bepinseln und diese Bepinsel-
ungen fortsetzen, bis die Hautoberfliche rétlich und schmerzhaft
(entzlindet) wird. Bewirkt diese Behandlung ein deutliches
Abnehmen der Geschwiilste, so wird mit derselben nach Ver-
schwinden der ziemlich fliichtigen Dermatitis fortgefahren.
Bleibt jedoch dieselbe soviel als wirkungslos, dann bei alten
Piephacken mit starker Sklerosierung der infiltrierten Gewebs-
teile oder bei Bestehen eines betrichtlichen Hygroms, sowie
bei der hohergradigen Achillessehnenscheiden-Galle erweisen
sich Einreibungen von Kantharidensalbe wirksamer als die
Jodbehandlung. Noch viel wirksamer, die Schmelzung und
Resorption des verhirteten Infiltrates oder des Ausschwitzungs-
produktes in der Sehnenscheide weit mehr férdernder, als die
scharfen Einreibungen fand ich das auf die Piephacke oder
Galle applicierte Strichfeuer.

G. Sprunggelenkswassersucht.

Die Sprunggelenks-Gallen sind beim Rinde weit seltener
als beim Pferde, was seinen Grund teils in der Art der Arbeits-
leistung, namentlich in dem langsamen Gange, teils in dem
kriftigen und beweglicheren Sprunggelenke des ersteren seinen
Grund hat. Die Sprunggelenkswassersucht ist meist die Folge
einer chronischen, seltener akuten Arthritis; dann wieder die
Folge einer Uberanstrengung des Gelenkes und Distorsion der
Gelenkbénder. So beobachtete ich die Sprunggelenks-Gallen
nicht selten bei jungen Zuchtstieren, die zu oft zur Begattung
grosser Kiihe verwendet wurden. Eine ganz besondere Anlage
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zu Gelenksgallen haben Bullen, Ochsen und Kiithe mit zu
gerader Stellung des fast immer zugleich auch rundlichen und
verhiltnisméissig schwachen Sprunggelenkes. Ich sah diesen
Schonheitsfehler frither sehr hédufig, als noch unsere Viehziichter
in der wunderlichen Meinung, eine steile Stellung des Sprung-
gelenkes bilde eine schone exterieure Eigenschaft, darauf hielten,
die Ziichtung nach diesem Punkte zu richten!

Die Sprunggelenks-Gallen sitzen bald in dem zwischen
dem Fersen- und dem Unterschenkelbeine gelegenen Raume
bald an der vorderen Gelenksfliche an der medianen oder
lateralen Seite des Schienbeinbeugers und Zehenstreckers.

Die zwischen der Achillessehne und der Tibia bestehende
(Grelenks-Galle stellt einen verschieden grossen, ldnglich-runden,
eiférmigen, weichen, schwappenden, genau begrenzten Wulst dar.
Bald und zwar meist dussert sich die Galle an beiden Seiten,
bald an der inncren, bald an der dusseren Fliche des Gelenkes.
Die Galle ist meist eine durchgehende und kommt in der
Regel stirker auf der Innen- als auf der Aussenfliche zum
Ausdruck.

Die Beuge- oder Pfannen-Galle tritt gewdhnlich zweiteilig,
median und lateral, auf. Der median vom Schienbeinbeuger
und Zehenstrecker liegende Galleteil ist fast immer grésser
als der laterale.

In der Regel bestehen die geschilderten Gallen gleich-
zeitig und bilden den Ausdruck des gemeinsamen Ubels — der
Gelenkswassersucht und der Ausbuchtung der Gelenkbinder.
Die Sprunggelenks-Gallen sind — die als Begleiterscheinung der
Gelenkentziindung bestehenden Gallen fallen hier ausser Be-
tracht — schmerzlos und bedingen daher auch kein Lahmgehen.

Die Prognose ist im allgemeinen keine giinstige. Die
grossen durchgehenden und veralteten Gallen, besonders bei
steiler Sprunggelenksstellung, widerstehen allen Mitteln und
lassen sich bloss teilweise vertreiben. Frische, nicht sehr
grosse (tallen, namentlich die hinteren Sprunggelenks-Gallen,
konnen beseitigt werden.
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Behandlung Frische und nicht zu grosse Sprung-
gelenks-Gallen kann man durch Bepinselungen mit Jodtinktur
zu beseitigen suchen. Die gleichzeitige Massage ist von wenig
Belang. Erfolgreicher als die Jodbehandlung erweisen sich
scharfe, vesikatorische Einreibungen, die nach Bedarf wieder-
holt werden. Furlanetto!) empfiehlt die Anwendung der
doppelchromsauren Kalisalbe, die jedoch, um nicht damit einen
noch grosseren Schonheitsfehler zu erzeugen, mit grosser Vor-
sicht zu gebrauchen ist. Man kann auch mit Vorsicht Ein-
reibungen von Krotondldther oder von Senfspiritus machen.

Bei alten und bei grossen Sprunggelenks-Gallen erzielte
ich den besten Erfolg mit dem Strichfeuer. Furlanetto seiner-
seits empfiehlt das Punktfeuer. Dasselbe ist jedoch bei den
(allen weniger wirksam als das Strichfeuer. Brennstriche
bilden bei ihrer ziemlich lange wihrenden Vernarbung einen
kriftigen, sehr heilsamen Druckverband.

H. Luxation oder Abgleitung des Kronbeinbeugers vom
Fersenbeinhocker.

Die Abgleitung der Sehne des Kronbeinbeugers vom
Fersenbeinhdcker nach innen oder nach aussen ist e¢in ungemein
seltenes Ereignis, noch seltener beim Rinde als beim Pferde.
Soviel mir bekannt, schweigen sich die Lehrbiicher der tier-
drztlichen Chirurgie tiber diesen Zufall vollig aus. Mir ist
wihrend einer sehr langen Praxis gleichfalls kein solcher Fall
zu (tesicht gekommen,

Pflug bespricht in der Koch’schen ,Encyklopiddie der
gesamten Tierheilkunde“, IX. Band, in Kirze die Luxation
des Kronbeinbeugers der Hintergliedmasse beim Pferde.
Diese Sehne gleitet, sagt Pflug, zuweilen vom Fersenbeinhocker
herunter, was natiirlich nur bei gleichzeitiger Zerreissung eines
Haftbandes moglich ist. Die Symptome sind: Nichtauftreten
mit dem Fusse, starkes Durchtreten mit dem Sprunggelenke,
im Umfange des Sprunggelenkes eine sehr schmerzhafte An-

——

1) Le Progrés vétérinaire, No. 18, 1892.
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schwellung, die sich an der Achillessehne hinaufziehen kann;
beim stehenden Patienten fiihlt man die Sehne des Kronbein-
beugers vom unteren Teile der Achillessehne getrennt und
gewohnlich an der 4usseren Seite des Sprunggelenkes liegend.
Bei Beugung des Gelenkes wird die Sehne mit einem Rucke
in ihre normale Lage auf den Hocker heraufgezogen.

Crouzel beschreibt im ,Le Progrés vétérinaire“ Nr. 34,
1894, einen von ihm jlingsthin bei einem 2!/2 Monate alten
Stierkalbe beobachteten Fall von Luxation der (wohl vermeint-
lichen) Achillessehne. Die konstatierten Symptome waren:
Sehr starkes Lahmgehen der linken Gliedmasse, unmdgliche
Streckung des Fusses, sehr geringe Beugung der Gliedmasse.
Das Sprunggelenk ist der Sitz einer ziemlich starken, heissen
und sehr schmerzhaften Geschwulst. Das Leiden war anfangs
fir Crouzel undiagnosticierbar. Spiter bemerkte er an der
inneren Gelenkfliche einen hervorragenden daumengrossen
Strang, der vom inneren Ende des Zwillingsmuskels senkrecht
abwirts bis zur Mitte des Sprunggelenkes sich erstreckte und
in seiner ganzen Ausdehnung beweglich war. Angesichts dieser
Symptome schloss Crouzel auf Luxation der Achillessehne.
Im Zustande der Ruhe war die luxierte Sehne leicht zuriick-
fihrbar, glitt aber beim Gehen von neuem vom Hécker her-
unter. Da im vorliegenden Falle der konstatierte Strang
— die Sehne — sich senkrecht bis zur Mitte des Sprung-
gelenkes hinab erstreckte, die Achillessehne aber am Fersen-
beinhécker befestigt ist, mithin nicht von demselben (abwiirts)
abweichen kann und tiberdies die Sehne im Zustande der Ruhe
leicht auf den Fersenbeinhdcker zuriickfiihrbar war, so wird
es sich wohl um eine Luxation des Kronbeinbeugers
gehandelt haben. — Crouzel sagt nichts iiber den Verlauf des
von ihm beobachteten sehr interessanten Falles.
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