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in den Stall znriickgefiihrt worden. Dort erst musste ich zu
meinem grossen Schrecken einen michtigen Riss der Gebir-
mutter konstatieren. Er ist ohne Zweifel beim Niederschniiren
der Kuh entstanden. Unter der Pression des Seiles auf die
Bauchwandung und zugleich der Ausdehnung des im Becken
eingekeilten, sehr grossen Foetus ist die Uteruswandung
zum Bersten gebracht worden. Eine Stunde mehr Geduld,
bis sich die Kuh von selbst niederlegte, und der ungliickliche
Zufall wére vielleicht nicht eingetreten! Besagter Fall konnte
vielleicht als Warnung dienen.

Mitteilung aus der Praxis.
Von M. Strebel, Freiburg.

Aderlass am Schweife einer Kuh mit nachfolgender
ausgebreiteter Yerjauchung und letalem Ausgang.

Eine von starkem Schwindel befallene jingere Kuh
stiirzte zu Boden. Der geingstigte Eigentiimer wollte der-
selben am Halse zu Ader lassen, was ihm aber infolge der
ungestiimen Halsbewegungen des Tieres nicht gelang. Doch
sein hinzugeeilter Nachbar wusste rasch Rat und That.
Derselbe durchschnitt in kithnem Zuge mit seinem Sackmesser
in der Hohe des Steisses die Haut und die linksseitigen und
unteren Schweifarterien und -venen. Das Messer drang auf
den Knochen. Die michtig erfolgende Blutung entsprach
dem Wunsche des Operators. Da aber dieselbe zu lange
dauern wollte, wurde sie von demselben durch Anlegung
eines nichts weniger als Lege-artis-Verbandes gestillt. Der
schlecht bereitete und schlecht applizierte Verband blieb 6
Tage liegen. Wéhrend dieser Zeit ging das in der Wunde
gebliebene und am Verbande klebende Blut in Féulnis iiber
und iibte sodann in weitem Umfange seine verheerende
Wirkung aus, die sich dem FEigentiimer im Auftreten einer
starken Anschwellung der linken Kruppengegend offenbarte.
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Nun wurde ich zur Untersuchung und Behandlung der
Patientin hergerufen.

Die Untersuchung ergab folgendes: Der Schwanz hangt
bewegungslos hinunter; derselbe ist, von fast der Hohe der
Sitzbeinhocker hinab, kalt und empfindungslos, somit tot. In
besagter Hohe ist die linke und die innere (vordere) Schwanz-
fliche mit einem stinkenden Schorfe belegt. Nach dessen
Entfernung fiihlt man den kalten, kahlen entsprechenden
Schweifwirbel, den man umgreifen kann. Auch aufwiirts kann
der Finger 5 cm weit zwischen Haut und Knochen dringen.
Der oberhalb dieser Stelle liegende Schweifteil ist betrichtlich
geschwollen. Die ganze linke Kruppen- und Lendengegend
ist sehr stark geschwollen. In der Kreuzregion dehnt sich
die heisse und stark empfindsame Geschwulst auf die
rechte Seite aus. Nirgends ldsst die Geschwulst eine
fluktuierende Stelle entdecken. Das Tier lahmt betrdchtlich
mit der linken Hintergliedmasse, die nur schwach gehoben
und auffillig nachgezogen wird. Das Allgemeinbefinden des
Tieres ist nicht merklich getriibt.

Behandlung. Ich amputierte sofort den Schwanz in
der Hohe der beginnenden warmen und empfindsamen Stelle.
Die Nachbehandlung bestand in der téglich viermaligen
Waschung des Endes des kurzen Stummels mit Kreolinwasser
und Belegung der Kruppen-Lendenfliche mit einem mit der-
selben Kliissigkeit getrinkten Tuche.

Nach zwei Tagen fand ich den 8 em langen Schweif-
stiimmel in befriedigendem Zustande; anders verhielt es sich
mit der in der Kruppen-Lendengegend bestehenden Geschwulst.
Dieselbe hatte wohl nicht zugenommen, allein ich konstatierte
in derselben in der Kruppenhohe eine umfangreiche Fluktu-
ation. Das Beklopfen der fluktuierenden Stelle mit dem
Finger erzeugte einen lauten tympanitischen Ton. Iis hatte
sich ein ausgebreiteter Jaucheherd mit Gasentwicklung ge-
bildet. Einem an der am ausgepriigtesten fluktuierenden Stelle
mit einer breiten Lanzette gemachten Einstiche entwichen



Gase und ein wenig einer schmutzig-rotlichen, schaumigen
Fliissigkeit. Ich spaltete hierauf die Haut in einer Linge
von 4 cm und presste sodann die Geschwulst von ihrer
Peripherie aus, worauf sich eine grosse Menge einer dicklichen,
graurdtlichen mit etwas Blut gemischten, sehr fotiden Jauche
entleerte. Der hierauf in den grossen Jauchesack eingefiihrte
Mittelfinger fiihlte die freiliegenden Dorn- und Querfortsitze
des Kreuzbeines und des letzten Lendenwirbels. Der linke
mediale Darmbeinwinkel lag in einer Weite von 6 cm vdllig
nackt und frei, so dass ich fast den ganzen Finger anstands-
los unter denselben hinfilhren konnte. Ich fiihlte ferner ein
flottierendes, noch nicht entfernbares grisseres Muskel-Aponeu-
rosen-Bindegewebsstiick. Die Jauchehéhle mass gut 16 cm
in der Lénge und 13 em in der Breite. Von der Jauchehohle
ging ein Fistelkanal bis ans Schweifstummelende. Bei dicser
Sachlage war ein Fortschreiten des Verjauchungsprozesses auf
die umliegenden Muskel-Bindegewebsteile und auf die Wirbel-
binder, Jaucheversenkungen und sohin ein {ibler Ausgang
sehr zu befiirchten.

Das Tier lahmte noch etwas stirker, dusserte aber kein
Symptom einer allgemeinen Krankung.

Ieh liess Jauchehohle und Fistelkanal tiglich dreimal mit
Kreolinwasser reichlich ausspiilen.

Nach Ablauf von 6 Tagen konstatierte ich eine be-
trachtliche Besserung. Die bestandene Geschwulst war ver-
schwunden, der Eitersack gut um zwei Drittel verkleinert und
die nackt gewesenen Kreuz-Lendenwirbelteile wieder etwas
mit Neugewebe bekleidet. Der mediale Darmbeinwinkel bot
sich in beschrinkterem Umfange nackt dar. Statt der be-
standenen Jauche konstatierte ich einen fast geruchlosen Eiter
in relativ bescheidener Menge. Der Fistelgang bestand noch.
Einen noch von der Nekrosis befallenen Schweifwirbel entfernte
ich. Die besagte medikamentose Behandlung wurde fortgesetzt.

Statt der gehofften fortschreitenden Besserung fand ich
nach Umfluss von 7 Tagen den Zustand des Tieres stark
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verschlimmert. Der Verjauchungsprozess hatte sich von neuem
eingestellt und starke Verwiistungen angerichtet. Die Jauche-
hohle hatte sich in jeder Richtung betréchtlich erweitert.
Behufs Ermoglichung einer griindlichen Untersuchung des
Krankheitsfeldes verlingerte ich die Offnung so weit, dass
ich bequem meine (kleine) Hand in den Verschwirungssack
einfiihren konnte. Der innere Darmbeinwinkel lag in grisserem
Umfange als zuvor frei in der IHohle. Auch der rechte
mediale Darmbeinwinkel fand sich génzlich vom Kreuzbein
abgetrennt. Die untere Fliche fiihlte sich in einer Weite
von 10 cm ganz kahl an. Die Dorn- und Querfortsitze der
Kreuzbein- und zwei letzten Lendwirbel, sowie die obere
Fliche der zwei ersten Schweifwirbel liegen nackt. Diese
Wirbel lassen sich ziemlich nach links und nach rechts drehen.
Man fiihlt die blossliegenden Wirbelbdnder. Es kann ein
lingeres, abgestorbenes Stiick des Seitenkreuz-Darmbeinbandes
herausgezogen werden. Bei dieser Sachlage war eine jauchige
Zerstorung der Wirbelbdnder sehr zu befiirchten. |

Das Tier stiitzte sich nur sehr schwach auf die im
Sprung- und im Xesselgelenke stark gebeugte linke Hinter-
gliedmasse. Es war bereits etwelche Léihmung derselben
eingetreten. Patient hatte bedeutend abgemagert.

Trotz meiner angesichts dieses Zustandes ganz ungiinstig
lautenden Prognose wollte dennoch der Eigentiimer die Be-
handlung fortgesetzt wissen, da jetzt, wie er meinte, die Sache
gut ,Luft“ habe!

In der Absicht, auf die Geschwiirsgriinde umstimmend
einzuwirken und dadurch eine bessere und minder starke
Absonderung zu erwirken liess ich die Jauchhohle téglich
dreimal mit einer schwachen Zinkvitriollosung, mit einem
missigen Beisatze von Karbolsiure, gut ausspiilen und behufs
Absorption des Absonderungsproduktes Watte in die Hdohle
einlegen. Vergebliche Behandlung. Der Zerstérungsprozess
liess sich nicht Einhalt thun; das Tier musste nach wenigen
Tagen abgethan werden. KEs war mir nicht vergonnt, die



Sektion desselben vorzunehmen und kann sohin die vor-
citierten Verwiistungen nicht vervollstéindigen.

Litterarische Rundschanu.

Aus den Verhandlungen des IV. Kongresses fiir das Studium
der Tuberkulose.

Der vom 27. Juli bis 2. August in Paris tagende Kon-
gress zihlte viele Teilnehmer Wir geben in folgendem die
Quintessenz der gebaltenen Vortriige sowie die vom Kongresse
ausgesprochenen Wiinsche.

Die Bekimpfung der Tuberkulose durch die Prophylaxis.

Bang (Kopenhagen): Das beste Mittel, den Menschen
vor der Ansteckung sicher zu stellen, wire, die Unterdriickung
der Rindertuberkulose zu erzielen, was jedoch nicht verwirk-
licht werden kann. Nach Bang wiren die zur radikalen
Bekéimpfung der Rindertuberkulose anzuwendenden idealen
prophylaktischen Massnahmen die folgenden:

@) Anerkennung aller an Tuberkulose erkrankten Tiere
und die Anzeigepflicht, gefolgt von der Untersuchung aller der
Ansteckung ausgesetzt gewesenen Tiere;

b) Austilgung aller hinreichend erkrankten Tiere, welche
die Krankheit iibertragen kénnen;

¢) vollstindige Absonderung der leicht erkrankten Tiere,
die, sobald sich die Krankheit zu entwickeln beginnt, zu
schlachten sind.

Allein die Ausfiilhrung dieses Programmes bietet grosse
Schwierigkeiten, und wire dasselbe selbst anwendbar, so wiirde
der Gebrauch des Tuberkulins, das kein unfehlbares diagno-
stisches Mittel ist, noch einigen tuberkuldsen Tieren gestatten,
unter die gesunden hineinzudringen. Wiirden, was ja nicht
zu verwirklichen ist, .alle Tiere, die mit den tuberkulésen
zusammengewohnt haben, abgethan, so hiitte man immer noch
mit der moglichen Infektion des Viehes durch die Menschen-
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