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Beitrag zur Statistik iiber die Schmidt’sche Behandlung
des paralytischen Kalbefiebers.

Von A. Rusterholz, Dozent an der Tierarzneischule, Ziirich.

Anlésslich der Versammlung der Gesellschaft Ziircherischer
Tierarzte vom 11. Mai 1898, wurde nach einem voraus-
gegangenen Referate tiber Kalbeficber, speziell iiber Jodkalium-
Behandlung nach Schmidt-Kolding, die Anregung gemacht,
eine Statistik anzulegen, um den Wert der neuen Heilmethode
kennen zu lernen und namentlich auch, um allfillige Nachteile
der sonst so heilbringenden Therapie in Erfahrung zu bringen.
Mit diesem Mandat wurde der Referent beauftragt. Is ge-
langten nun an die ziircherischen Tierédrzte, sowie an Kollegen
der Central- und Ostschweiz Karten mit einem Frageschema
zum Versand, woraufhin mir im Verlaufe des Jahres von
35 Tierdrzten 197 Krankenberichte eingeliefert wurden, die
ich nachstehend, in einer Tabelle zusammengestellt, wiedergebe.

Allen denjenigen Herren Kollegen, die an der Statistik
beigetragen haben und ihre diesbeziiglichen Beobachtungen
und Erfahrungen auf so freundliche Weise mitteilten, sei
hiedurch der verbindlichste Dank ausgesprochen. Eine gemeinsame
Arbeit, bei welcher die Erfahrungen Vieler ihre Vertretung
finden, ist doch weit eher im stande, eine Frage von solcher
Bedeutung mit Erfolg aufzukliren, als dies einem Einzelnen
moglich wire, und darf einer Statistik, auf jener Basis angelegt,
volles Zutrauen entgegengebracht werden.

Nachstehende Tabelle zeigt die eingelaufenen Berichte
zusammengestellt :
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I 3 Tagen wegen nnekuosel
Mastitis. Tuberkulosis.

Hoehgradig erkrankt.

Be ecziiglichKalbe he! '
hla

wh(nl\ol

Schwer krank.

Beziiglich Kalbefieher giin-
stige  Abschly achtung er-
folgte wewen Mastitis.

Anfangsstadium.

slich Kalbefieber giin-
Abschlachtung wegen
tliegen am 4. Tage.

| Nichtabgang der Nachgeburt.

!

Milchsekretion, in 4 ersten
I'agen minim, nachher bald
22 Liter.

Anfangs

g Kalbefieber
heilte, \(!tm shlachtung er-
folgte mnach S Tagen in-
folg reners 1]15lutu Tu-
berkulosis,
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|
‘ Ausgang
S —=
E Nebenbehandlung i e | = g Bemerkungen
3 ERECE ]
176 5 1 100 wein. Aloe. Klystier., — | 1 ‘——- — Schon nach 1/2 Stunde ge-
i schlachtet. Lungenddem.
17712 2 | 100 wein Aloc. =i 1 | = | = | Trotsdem das Tier nach 34
| Stunden Besserung zeigte,
| wurde dasselbe geschlachtet
(zu friih).
178} 1 4 8.0 Aloe. |1 —  — | 3—4/|Sechr schwer krank.
-3 — 80 Tnmerlieh Wein, Dra- 18| 1| — |4 — 12| Bei 12 Fillen trat Behand-
stica, subcutan, lung im  Anfangsstadium
r~ Coffein. | ein. Bei 6 Kiithen war
e Krankheit weiter vorge-
| | riickt. 2 schwer krank.
& | Bei dem Patienten mit
= ‘ | [ letalem Ausgang liegs Ver-
™ | | dacht vor, der Melker habe
| | | die Jodkali-Solution gegen
| Yerordnung zu friithe aus-
| | gemolken.
No. 1-5. E. Bosshard, O.-Hittnau. [No. 90—95. A. Niiesch, Flawyl.
» 6—9. C. Eggmann, Amrisweil. »  96-97. Rathgeb, Meilen.
s 10—11. K. Gschwend, Waldkirch. » 98—100. D. Rehsteiner, Speicher.
" 12, J. Gsell, Romanshorn. | » 101—107. Reichenbach, Basel.
» 13—22.  A. Hohn, Richtersweil. ‘ - 108. J. Rich, Neuhausen.
» 23—28. R. Honegger, Hinweil. | » 109—118. C.A.Rosselet, Eschenbach.
» 29— R. Hottinger, Wadensweil. | ,, 119. J. Riiegg, Andelfingen.
» 33—36. M. Hiibscher, Brugg. » 120—121. Sidler, Ottenbach.
» 37—38. Hiibscher, Gossau, St. Gallen. , 122—124. Schnyder, Horgen.
» 39—42. -A. Kaspar, Adlisweil. ‘ » 125—130. Stucky,Pfiffikon(lrgenhausen).
P 43. Keller, Sulgen. I, 131—145. Tierarzneischule Ziirich
s 44—55. J. Keller, Wald. l (Rusterholz, Ambulatorische Klinik).
" 56. R. Keller, St. Gallen. | 146—151. A. Treichler, Oerlikon.
» 87—60. P. Kniisel, Luzern. | , 152—171. A. Weber, Uster.
» 61—63. E. Leuthold, Hiitten. |, 172—175. J. Weber, Gossau.
» 64—71. A. Merk, Pfyn. | » 176—177. E. Widmer, Roggweil.
» 12—80. F. Miiller, Malters. ‘ # 178. 'W. Wetli, Hombrechtikon.
» 81—89. R. Nif, Turbenthal. » 179—197. Hibscher, Hochdorf.
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Es erzeigt sich somit folgendes Gesamtergebnis:

Zakl dor Egll] "0 Kalbetieber
geheilt

geschlachtet | gestorben

197 154 = 78,1790 | 40 = 20,30 %0| 3 =1,529/0

—

43 = 21,8290

Von den 154 Krankheitsfillen, die in Heilung iibergingen,
mussten nach Verlauf von einigen Tagen bei 11 Kiihen Not-
schlachtungen erfolgen, obschon das eigentliche Kalbefieber
einen giinstigen Ausgang nahm. Die Tiere standen auf,
nahmen Futter zu sich, kurzum zeigten keine fiir Gebdrparese
sprechenden Symptome mehr; aber die Totung musste ange-
ordnet werden

bei 5 Kiithen wegen Einguss-Pneumonie,

2 ,»  hochgradiger Mastitis,

1 Kuh »  heftiger Indigestion,

1 % »  Durchfall,

1 » »  Muskelzerreissung,

I -5 »  generalisierter Tuberkulosis.

Diese 11 Fille figurieren in der Statistik deshalb unter den
Heilungen, weil in den beziiglichen Berichten ausdriicklich
bemerkt ist, dass bei sdmtlichen fraglichen Tieren die Er-
scheinungen des Milchfiebers beseitigt waren.

Unter den 40 DPatientinnen, bei denen Notschlachtung
eintreten musste, befinden sich neben denjenigen, die direkt
wegen Kalbefieber abgethan wurden, 18 Fille registriert, bei
denen der -eigentliche Krankheitsverlauf unentschieden ist,
indem die T6tung mehr wegen folgenden Begleiterkrankungen
angeordnet wurde:

Bei 9 Kiihen wegen Fremdkorper-Pneumonie.
1 Kuh »  Destliegen. .
1 »  Malignem Oedem.
. »  Uterusvorfall.
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Bei 1 Kuh wegen Léhmung.

1 »  Septicimie.

3 Kiihe wurden zu friih geschlachtet,

1 Kuh wurde zu frith gemolken.
Bei simtlichen 18 Krankheitsfillen ist der eigentliche Kalbe-
fieberverlauf nicht genau bekannt, doch musste z. B. beziiglich
der Pneumonien die Abschlachtung so bald nach dem Erkranken
eintreten, dass doch mit mehr Wahrscheinlichkeit der letale
Ausgang auf das Milchfieber direkt zuriickzufiihren ist; dies
um so mehr, da in den betreffenden Berichten nichts bemerkt
wurde, dass bei genannten Tieren Aufstehversuche oder Besse-
rung des komatosen Zustandes inzwischen eingetreten seien.

Ebenso kann das nach tiberstandener Gebirparese zuriick-
gebliebene Festliegen, an dessen Folgen eine Kuh (Nr. 165)
nach 4 Tagen notgeschlachtet wurde, wie auch die unter
Nr. 150 bezeichnete Léhmung, die nach 8 Tagen das Abthun
bedingte, genau genommen, weder zu den Heilungen, noch
zum Gegenteil gerechnet werden; doch ist man diesfalls gewiss
eher zu der Annahme berechtigt, dass es sich hier wahr-
scheinlich um nicht komplette Heilungen handle, und dass die
paretischen Zustinde Residuen der urspriinglichen Krankheit
darstellen. |

Auch bei den Fillen kompliziert mit malignem Oedem
Nr. 153, Septicimie Nr. 63—66, Uterusvorfall Nr. 142 ete.
muss offenbar fiir den ungiinstigen Ausgang das Kalbefieber
ausschlaggebend gewesen sein, da in den beziiglichen Berichten
wiederum nichts von einer Besserung der typischen Kalbefieber-
erscheinungen bemerkt ist.

Dagegen hitte man vielleicht noch am ehesten einen
giinstigeren Verlauf erwarten konnen bei den Kiihen Nr. 144,
177,103, bei denen zu friihzeitige Abschlachtung vorgenommen,
und bei Kuh Nr. 197, der die infundierte Jodkaliumfliissigkeit
zu frith ausgemolken wurde.

Unter der Rubrik mit letalem Ausgang figuriert noch
ein Fall, wo die betreffende Kuh (Nr. 25) wihrend der In-
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jektion, resp. in dem Momente, als das Tier auf die andere
Seite gewilzt wurde, krepierte. Dieser ungliickliche Verlauf
sollte eigentlich in der Statistik nicht registriert werden, da
diesfalls von einer Jodkaliwirkung nicht die Rede sein darf.
(Zu weit vorgeschrittene Autointoxikation.)

Wollte man jene unentschiedenen Fille vollkommen
ausser acht lassen, (was jedoch nicht wohl angeht, da unter
den 18 Notschlachtungen sehr schwere Erkrankungsfille sich
befinden, die voraussichtlich mit Tod geendet hitten, und wo der
schlimme Ausgang mit mehr Berechtigung auf das Milchfieber
zurlickzufithren ist, als auf die Komplikationen), so wiirde
allerdings die Mortalitétsziffer wesentlich giinstiger gestellt,
indem diesfalls die Sterblichkeit nicht 21,82, sondern 14,02 %/o
betragen wiirde.

Wenn wir nun bei unserer Statistik auch den ungiinsti-
geren Prozentsatz herausgreifen, d. h. wenn auch alle genannten
zweifelhaften Ausgéinge in die Rubrik der Misserfolge gezéihlt
werden, so ist dennoch die Mortalitdtsziffer bei der Jodkali-
behandlung weitaus kleiner als bei allen andern bis jetzt
praktizierten Heilmethoden. Ich benutze zum Vergleich die
von Nevermann-Bremervdorde 1) zitierten Zahlen aus
der Zeit, wo noch nicht mit Jodkali behandelt wurde.

Die Sterblichkeit betrug nach:
Frank-Goring (721 Falle)?) . . . . . . . . 40,8 9%

Saint-Cyr (466 Fille)?). . . . . . . . . . 45 0
Stockfleth®). . . . . . . . . . . . . . B0 9
Statistik der bayrischen Tierdrzte3). . . . . . 48 0)p
Ehthardt®) . o + « «_ « = « % &+ « +« 2 &« 80 Yp
de Bruin® . . . . . . . . . . . . . . 66 09

1) Berliner Tieriéirztliche Wochenschrift. Jahrg. 1899, Nr. 1.

) Frank-Goring, Geburtshilfe. Seite 450.

3) Friedberger-Frohner. I, 8. 479.

4) Schweiz. Archiv fiir Tierheilkunde XXXVIII, S. 145.

%) de Bruin, Geburtshilfe beim Rind, S. 364 (Chirurgie von Bayer
und Frohner).
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1 o[ Nevermann-Bremervorde (358 Fille)!) . . . 17,3290/

E’é Jensen-Kopenhagen (1774 Fille)?) . . . 17 9

E% n. 6. Landes-Veterinar-Abt. Wien (60 Falle)3) 21 %o
=

Gesellschaft ziircherischer Tierdrzte (197 Fille) 21,s29/0
Ahnlich giinstige Berichte der Jodkalibehandlung bei
Gebdrparese wurden in den Fachzeitschriften noch von andern
Tierdrzten verdffentlicht.

In Bezug auf den Zeitpunkt des Auftretens der Krank-
heitserscheinungen sind mir bei 178 Fillen genauere Angaben

eingegangen.
Es entfallen auf den 1. Tag 37 = 20,79 %o
2. , 103 = Bz Yo
3. , 29 — 16,29 %o
4, 6 == 881 Y
B. 3 = 1,68 %o

Es stimmen demgemiss die obigen Beobachtungen iiberein
mit andern diesbeziiglichen Statistiken. So erwéhnen namentlich
Jensen, Nevermann, die n. 6. Landes-Veterindr-Abteilung etc.,
dass reichlich 3/, aller Erkrankungen am zweiten und dritten
Tage nach dem Kalben eintreten. Ks ist unstreitbar der zweite
Tag derjenige, an welchem das Leiden am héufigsten einsetzt.

Ebenso herrscht im allgemeinen auch die Ansicht, dass
der Krankheitszustand um so geféhrlicher zu taxieren sei, je
bilder Gebidrparese nach der Geburt beginnt. Unter den
43 Fillen mit letalem Ausgang erkrankten:

14 Kiihe am 1. Tag nach d. Geburt (Mortalitdtsziffer — 37,s3)

19 2 — 18,44
5 8 5 = 17,24
2 4.

1 Kuh By 4
Wenn auch diese Zahlen nicht als Beweis gelten konnen,
dass Kalbeﬁeberfalle, die am ersten Tag nach dem Kalben
1) Berliner Tieriirztliche Wochenschrift. Jahrg. 1899, Nr. 1.

2) Zeitschrift fiir Tiermedizin. III, 1.
%) Tieréirztliches Centralblatt. XXII. Jahrg., Nr. 11.



auftreten, doppelt so ungiinstig sind wie spitere Erkrankungen,
so zeigen sie doch wenigstens, dass bei friihzeitigem Einsetzen
des Leidens {iberhaupt héaufiger todlicher Ausgang vorzu-
kommen pflegt.

Obschon weiterhin als unstreitbare Thatsache anerkannt
werden muss, dass ein giinstigerer Erfolg um so eher eintreten
wird, je bdlder nach Beginn der Krankheit die entsprechende
Therapie eingeleitet wird, so geht doch aus obiger Statistik
hervor, dass dennoch Tiere an Gebirparese verenden konnen,
wenn auch die Applikation der Jodkali-Solution sofort, un-
mittelbar nach dem Auftreten der Vorboten des Leidens,
geschieht.

Bei den zitierten 43 Fillen mit letalem Ausgang wurde
die Injektion

4 mal sofort gemacht, 3 mal nach 5 Stunden,
5 , nach 1 Stunde, b 5 5 B8 "
T, » 2 Stunden, 3 , -, 8 ”
2 » . 3 4, » 10
4 n n 4: n 8 n n 12 n

Die Zeit bis zum Eintritt der Heilung ist verschieden. Von
der Einverleibung des Mittels bis zum Wiederaufstehen der
Kiihe wurden folgende Termine notiert:

In 123 Fillen, bei welchen nihere diesbeziigliche An-
gaben vorliegen, haben sich erhoben:

14 Kithe nach 1— 3 Stunden

44 5 4— 6,
29 4 —9

21 , 10—12

8 5 , 13—18

9 » 19— mehr Stdn.

Somit waren beinahe °/i0 der Fille nach den 12 ersten
Stunden soweit genesen, dass die Tiere wieder aufstehen konnten.
Yon den 197 an Milchfieber leidenden Kiihen wurden
bei 61 Fillen neben den intramamméiren Jodkaliuminfusionen
auch Arzneien per os eingegeben. Es gelangten namentlich
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Aloe, Tart. stibiat., Wein, bitter-aromat. Infuse zur An-
wendung. Gewiss ist es nicht unwahrscheinlich, dass einige
von den 14 Fremdkérper-Pneamonien aus dem bekannten
Grunde, dem EKEinschiitten, entstanden sind. Jedoch ist eben-
falls zur Geniige der Beweis erbracht, wie dies wiederum-auch
aus obiger Statistik (Nr. 28, 30, 77, 80, 123, 132) hervor-
geht, dass diese Lungenentziindungen auch zu stande kommen
konnen durch Aspiration von Speichel oder aufgeriilpsten
Futtermassen.

Da nun hinreichend bewiesen ist, dass durch die inner-
liche Anwendung von Medikamenten bei Gebéirparese der
Erfolg nicht glinstiger gestellt wird, was aus den meisten
Kalbefieber-Statistiken zu ersehen ist, so liegt keine Veranlassung
vor, die grosse Gefahr herbei zu fiihren und durch eine iiber-
fliissige Arbeit Komplikationen zu schaffen, die den sonst so
glinstigen Ausgang vereiteln. Ein derartiger unniitzer Kunst-
griff wird namentlich in den Fillen iibel empfunden, wenn die
Abschlachtung erst nach mehreren Tagen erfolgen muss und
inzwischen eine bedeutende Abmagerung des Tieres, oder gar
Ungeniessbarkeit des Fleisches eingetreten ist.

Am hiufigsten werden allerdings die Ilingiisse seitens
der Tierbesitzer oder von Laien verabfolgt, bevor der Tierarzt
konsultiert wird. Gewiss sind nun gerade diese die gefihr-
lichsten, weil hier zu Lande das Eingeben beim Rinde immer
noch in sehr unvorsichtiger Weise geschieht; denn mancher-
orts wird mit dem sog. Steinfutter (Gefiss fiir den Wetzstein
der Mider) oder einem sonstigen, eigens konstruierten, un-
richtigen, weithalsigen Gefiiss eingeschiittet. Wohl kann auf
diese Weise die sonst hdufig etwas miihevolle Manipulation
leichter ausgefiihrt werden; aber mit jenem uniiberlegten Ver-
fahren gelangt die ganze Menge der Arznei auf einmal in den
Rachen und somit besteht selbstverstindlich grosse Gefahr fiir
Uberschlucken, selbst bei gesunden Tieren, verschweige denn
bei Patienten in halb komatésem Zustand.

12

Fai]
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Das Eingeben wird noch doppelt gefdhrliche sein, wenn
das Medikament zudem auch feste Bestandteile enthilt, was
ebenfalls zu héufig vorkommt, denn es giebt ja noch Leute
genug, die gerade nur dem ,Dicken* ihr Zutrauen entgegen-
bringen.

Wohl wiirden die Fremdkorper-Pneumonien weniger be-
obachtet, wenn das Eingeben immer von den Tierdrzten selber
besorgt wiirde, weil nur fliissige, durchgeseihte Arzneien zur
Anwendung gelangten, die dann auch sachverstindig, nur so-
zusagen loffelweise, appliziert wiirden.

So unscheinbar Einem derartige Verstésse vorkommen
und so wenig Bedeutung ihnen vielerorts zugemessen wird, so
gross sind die daraus resultierenden Nachteile. Gewiss wire
es von gutem, wenn hieriiber die Viehbesitzer noch mehr Auf-
klirung erhielten und ihnen die Tragweite ihres unvorsichti-
gen Handelns vor Augen gefiihrt wiirde.

Trotzdem eigentlich schon ldngstens bekannt war, dass
der Nutzen des innerlichen Medizinierens bei Gebérparese cin
kleiner sei, hat sich doch jene Heilmethode immer noch auf-
recht erhalten konnen; weil man bei dem geféhrlichen Leiden
eben alles aufbieten und anwenden will, was zur Genesung
mutmasslich beitragen konnte. Insbesondere will auch der
Eigentiimer, der die mit dem Tode ringende Kuh bewachen
muss, nicht unthétig sein und veranlasst den Tierarzt geradezu
manchmal, dem Tier noch einen Trank zu verordnen.

Diesfalls wiirde man sicherlich besser thun, die Leute
anderswie und auf unschddlichere Weise zu beschiftigen, so
dass sich ein Warter dennoch die ganze Zeit mit dem Patienten
abgeben kann. So verdienen vor allem aus die vortrefflichen
Ratschlige von de Bruin ihre Wiirdigung; denn eminent ist
der Einfluss einer guten Lagerung fiir die an Gebirparese
leidende Kuh, namentlich zur Verhiitung der bdsen Kompli-
kation, einer Lungenentziindung.

Die Kuh muss gerade liegen auf den unterschlagenen
Vorderknieen und Sprunggelenken und ein wenig auf der
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rechten Seite. Der Kopf soll moglichst so plaziert werden,
dass der Speichel aus dem Maule abfliessen kann, was durch
Anlehnen an die Brustwand oder Unterschieben eines Stroh-
biindels unter den Hals unschwer zu erreichen ist.

Wenn es wegen der Unruhe des Tieres schwer ist, dic
gerade ILage beizubehalten, so stiitzt man den Koérper mit
festen Biindeln Stroh. Die dazugestellte Wache hat diese
Lage nach Bewegungen des Tieres immer wieder herzustellen.

Beziiglich Lagerung giebt Weber in Uster noch prak-
tische Winke. Um namentlich Knochenbriiche, Muskelzerreis-
sungen, Distorsionen etc., Komplikationen, die bei Kalbefieber
nicht selten beobachtet werden, zu verhiiten, sollen derartige
Patienten immer ein dusserst reichliches Strohlager erhalten.
Namentlich ist dies zu beriicksichtigen, wenn sie auf Cementbdden
plaziert sind, auf welchen die Tiere ohnehin gerne ausgleiten;
was natiirlich um so leichter geschieht, wenn sich die Kiihe in
einem halb komat6sen Zustande befinden. Es ist deshalb zu
empfehlen, solchen Patienten eine Schicht Mist und dariiber
eine Strohlage zu streuen, wodurch bei den Aufstehversuchen
ein sicherer Boden geschaffen wird.

Nach den eingesandten Berichten liessen fast alle Kollegen
die Patienten frottieren, eindecken, mit einem hautreizenden
Liniment einreiben oder mit Priessnitz’schen Umschligen ein-
wickeln. Klystiere mit Ol, Kochsalz oder Seifenwasser
kamen mehrmals zur Applikation. In verschiedenen Fillen
wurden subkutane Injektionen von Coffeinum natrio-salicylicum zur
Hebung der Herzkraft angewendet. Mit Ausnahme von wenigen
Fillen wurden allen Patienten 10.0 Jodkali infundiert. 3 mal
wurde Lugol’sche Losung verwendet. Nach mehreren Kranken-
berichten kamen auch hohere Dosen zum Gebrauch, oder es
wurden kleinere, z. B. 5.0 oder 7.0, wiederholt.

In andern Statistiken (Nevermann) wird laut verschiede-
nen Berichten wiederholt hervorgehoben, dass bei Erhéhung der
Dosis, oder Wiederholung der Infusion bedeutend bessere Kr-
folge erreicht werden. N. empfiehlt deshalb bei hochgradigen
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Fillen gleich von Anfang an die Dosis zu erhéhen oder die
Infusion nach einigen Stunden zu wiederholen. Gewiss darf
man ohne Gefahr zu grossern Gaben schreiten, denn selten
sind Jodkalivergiftungserscheinungen beobachtet worden. Aller-
dings konstatierte N. bei mehreren Féllen profusen Durchfall,
auch bisweilen einen schleimigen Nasenausfluss (Jodschnuppen).
In der Regel heilten genannte Komplikationen binnen kurzer
Zeit und ohne Behandlung aus. Nach Jensen wurde bei einer
Kuh eine todlich verlaufende Jodvergiftung beobachtet.

‘Wohl habe ich nach miindlichen Angaben erfahren miissen,
dass die Durchfiihrung der Heilmethode erschwert, ja manch-
mal verunmdglichtwerde wegen Euterentziindungen. In unsern
TFillen sind nur 9 leichtere katarrhalische Entziindungen
in 1 oder 2 Vierteln beobachtet worden, zweimal jedoch
intensiver, so dass Notschlachtung erfolgen musste. Doch
haben die gemachten KErfahrungen gezeigt, dass alle Euter-
leiden vermieden werden konnen, wenn besondere Sorgfalt auf
die Desinfektion der Instrumente und des Euters verlegt wird
und dass zur Benutzung der Jodkalilosung immer durchge-
kochtes und auf 409 C. abgekiihltes Wasser zur Verwendung
kommt. Peinlichste Sorgfalt und Reinlichkeit sind absolut
notwendig, will man auf guten Erfolg rechnen. Empfehlens-
wert ist nach der Reinigung und Desinfektion des Euters,
dasselbe auf ein desinfiziertes Wachstuch zu legen oder durch
einen Wirter so halten zu lassen, dass die Zitzen bis zur
Beendigung der Infusion mit dem Boden nie mehr in Beriih-
rung kommen. ‘

Was die Zeit des Wiedermelkens anbetrifft, so kann
dies geschehen, sobald sich die Tiere wieder erheben, oder
die wesentlichsten Krankheitserscheinungen gewichen sind. Die
Milch zeigt gleich von Anfang an keine wesentlichen Ab-
weichungen, schon beim erstmaligen Ausziehen soll der Ge-
schmack wenig differieren.

Erwidhnenswert ist, dass einigemal Riickfille beobachtet
wurden (Nr. 18, 54, 73, 80), so dass in einem Falle drei-
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mal die Infusion notwendig wurde; schliesslich trat aber doch
Heilung ein.

Jensen beobachtete, dass nach dem Verschwinden der
Krankheitssymptome noch Lahmbheit zuriickblieb, die sich
bisweilen auf ein Hinterbein, manchmal iiber die ganze Krup-
penmuskulatur ausdehnte; selten schien die Léhmung vorzu-
kommen an den Vorderfiissen, Angesichts- oder Augenlid-
muskeln.

Die s. Z. erwidhnten Vorteile des Einfliessens von Luft
in das Kuter haben sich durch die statischen Erfahrungen
Jensens nicht bewiesen.

In Bezug auf den Fleischgenuss iibt die Jodkaliinfusion
keinen nachteiligen Einfluss aus. Nur ein einziger Bericht

meldet, dass das Fleisch einen widerlichen Geschmack gezeigt
haben soll.

Diphtherie, oder was sonst? bei einer |7 Monate

alten Firse,
Yon M. Strebel, Freiburg.

Am 26. November abhin holte mich der Landwirt J. W.
in R. zur Untersuchung eines Jungrindes, das ihm der Maul-
und Klauenseuche verddchtig erscheine. Die bald erfolgte
Untersuchung des Tieres, Freiburger Rotfleckschlag, 17 Monate
alt, ergab folgendes: Auf dem Nasenspiegel sitzt ein stark ein
Zwanzigcentimestiick grosser, fast rundlicher, rétlicher, rissiger,
diinner, leicht ndssender Schorf. Am Gaumenrande bestehen
neun leicht sickernde, rundliche, gut umschriebene, nekrotische
Schleimhautstellen, umgeben von einem leicht rotlichen Hofe.
Drei Geschwiirsstellen sind erbsengross, die anderen haben die
Grosse eines Fiinfcentimestiickes. Der geschwiirig-nekrotische
Prozess geht meist auf den Grund der Schleimhaut. Der die
Geschwiire bedeckende, ziemlich weiche, grauweisse, zum Teil
gelbweisse, zerkliiftete, filzartige Schorf iiberragt nur wenig
die gesunde Schleimhaut und haftet sehr fest an, so dass er
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