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Endschenkel des M. supraspinatus und das vom M. pectoralis
profundus stammende Sehnenblatt diese nicht zugeben.

Mehr als es in der Regel geschieht, sollten wir bei der Be-
handlung erkrankter Spannbénder, so des Bizeps, des M. inter-
osseus medius, der Beugesehnen der Zehe, der Kniescheiben-
binder, des M. peroneus tertius und des Tibialis anterior, be-
strebt sein, diese zu entspannen, um die Heilungsvorgéinge in
ungestorter Weise sich vollziehen zu lassen. Freilich, die Mog-
lichkeiten dafiir sind bei uns sehr beschrinkte. Am ehesten
ldsst sich noch durch den Beschlag auf die Spannapparate der
Fussgelenke wirken.

Fiir den Bizeps und seine Bursa hat mir in frischen Fillen
folgendes Verfahren, wie ich meine, gute Dienste geleistet:
Hochstellen der Vorhand durch reiche feste Einstreu in die
vordere Standhilfte in der Absicht, die Korperlast auf die
Hintergliedmassen zu verlegen. Ein Stand mit starkem Gefalle
wiirde diese Massnahme unterstiitzen. Weiterhin Verbringen
in den Hingegurt und Hochbinden.

Die als Vertikaldruck auf die Gliedmassen wirkende Kérper-
last wird dadurch zum Teil paralvsiert und damit die Bizeps-
sehne entspannt.

Die librige Behandlung soll hier nicht besprochen werden,
sie ist bekannt genug. Doch sei beigefiigt, dass anfénglich
Kaltwasserdouchen oder Lehmanstriche den hier so beliebten
scharfen Einreibungen vorzuziehen sind.

Literarische Rundschanu.

Kriegschirurgische Erfahrungen. Von Stabsveterindr Dr. Ziirn.
Rerliner Tierdarztliche Wochenschrift, 1918, S. 341.

Nach Ziirn ist leitender Grundsatz fiir die Behandlung
von Geschossverletzungen die moglichst frithzeitige Ent-
fernung der Granatsplitter, weil eine wirkliche und dauerhafte
Einheilung oder ein oberflichenwiirts gerichtetes Wandern von
solchen ausserordentlich selten vorkommt. Mittels einer langen
und biegsamen Zinnsonde werden Tiefe und Richtung des
Kanals festgestellt und danach der Operationsplan entworfen.
Den Wundsekreten ist glatter, Abfluss zu verschaffen- durch
gleichmiissige Erweiterung des Wundkanals nach der Ober-
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fliche hin und Anbringung von Gegenéffnungen. Als Instru-
mente sind zwei gebogene Scheren zu verwenden.

Diese Behandlungsart steht in schroffem Gegensatz zu dem
von Prof. Eberlein empfohlenen konservativen Verfahren, wird
jedoch gestiitzt durch die iiberwiegende Mehrzahl der Pferde-
Lazarettleiter. . Das erste Erfordernis {iir den Erfolg der konser-
vativen Methode, die Ruhestellung des verwundeten Korper-
teiles, fallt in der veteriniren Kriegschirurgie weg; ausserdem
begiinstigen besondere Verhiltnisse des Pferdekorpers (lockeres,
saftreiches Perimysium, Reichtum an starken Faszien) die Ver-
schiebung des Fremdkérpers, und das Kindringen von behaarten
Hautteilen gibt zu Eiterungen Anlass. Die Folge ist meist eine
Heilungsverzégerung.

Nach Entfernung der Granatsplitter muss eine antisep-
tische Behandlung mit Natriumhypochloridlosung platzgreifen,
die Weichteilwunden sehr rasch reinigt und kriftige, gesunde
Granulationen hervorruft.

Umitangreiche Splitterungen der Kieferknochen heilen, auch
bei Freilegung von Zahnalveolen, nach sorgféltiger Entfernung
der Knochensplitter, gut. Sind die Backenzihne zerschmettert,
so kann nach Ent{einung der Zahnstiimpfe und Aus{iillung der
Zahnfachhéhle mit Huflederkitt mitunter ebenfalls noch rasche
Heilung eintreten. Eei Verletzungen des Zungenbeines sind die
Tiere mittels Gummischlauch kiinstlich durch Maulhéhle oder
ventralen Nasengang zu ernihren (Haferschrotbiei), wobei im-
merhin zu beachten ist, dass der Schlauch nicht in die Luftréhre
gleitet (vorherige Probefiillung von 1 1 Wasser).

Bei Geschossverletzungen des Atlas und Nackenbandes sind
sehr ergiebige Spaltungen erforderlich. Bei Steckschiissen unter
dem Schulterblatt muss ebenfalls operativ vorgegangen werden.
Granatverletzungen des Widerristes unterliegen derselben Regel.
Nekrotische Dornfortsatzteile werden mit einer Drahtsige mit
diinnem Sigeblatt sehr vorteilhaft entfeint. Bei Rippenver-
letzungen sind alle Granat- und Knochensplitter stets zu ent-
fernen, da sonst Fisteln die IFolge sind. Verletzungen des Vorder-
fusswurzelgelenkes heilen mitunter unter Natriumhypochlorid-
verband recht schnell und vollstindig. Eei Geschossverletzungen
des Hufes ist die {rithzeitige Einlieferung und vollstindige Ent-
fernung von Sprengstiicken ebenfalls sehr wichtig.

Zur Betiubung der im Liegen zu operierenden Pferde
wurde intravendés Chloralhyvdratlésung verabreicht (125g
Chlorhydrat in 1000 ¢cem abgekochtem; warmem Wasser plus



0,4 g resp. 0,8 g salzsaures Morphium werden mittels Salvarsan-
apparat einverleibt). Nach Anlegen des Wurfzeuges wird mit
der Infusion begonnen. Sobald das Pferd in der Hinterhand zu
schwanken beginnt, wird der Einlauf unterbrochen. Einige Se-
kunden spiter taumelt das Pferd nieder, unterstiitzt durch
missigen Zug an Schulterseil und Schweif und ruhiges Zu-
sammenziehen des Fesselseiles.

Die im Durchschnitt erforderliche Flissigkeitsmenge betrug
342 cem = 43 g Chloralhydrat und 0,14 g Morphium. Oft ge-
niigten sckon 200—250 cem, einmal jedoch waren 450 cem nétig.
Bei einem Zusatz von 0,8 statt 0,4 g Morphium waren durch-
schnittlich bloss 323 cem der Losung erforderlich. Kaltbliiter
brauchten die grosste, Panjepferde die geringste Menge zur Be-
téubung. ,

Nie kamen weder Abszesse noch Gefiéssthrombose oder
Venenfisteln vor und eine schidliche Allgemeinwirkung trat
unter vielen hundert Fallen nur einmal ein (Tod in der Narkose),
doch war hier eine schwere Blutung vorausgegangen.

Die eigentliche Narkose dauert in der Regel eine halbe
Stunde und geniigt in Verbindung mit lokaler Anisthesie fir
fast alle vorkommenden Operationen; es folgt gewohnlich ein
Schlaf von 174 Stunden. Aufstehende Tiere miissen an Kopf,
Unterbrust und Schweif gut gestiitzt werden.

Zirn hilt diese Betiubungsmethode fiir die wertvollste,
weil damit auch die beim Niederlegen verbundene Gefahr der
Beschiadigung mit Sicherheit ausgeschaltet werden soll.

Wyssmann.

Dureh Granatsplitter verursachte Wunden und ihre Behandlung
mit 10prozentiger Chlornatriumlosung. Von Veterinir d. Res.
Dr. Richard Middeldorf. Berliner Tierirztliche Wochen-
schrift, 1918, S. 312, ) '

Middeldorf ist eifriger Anhinger der offenen antisep-
tischen Wundbehandlung und befiirwortet demzufolge die so-
fortige Offnung der Granatverletzungen und Entfernung der
darin befindlichen Fremdkérper, die Freilegung aller Taschen,

Ecken und Buchten sowie das Spalten von Faszien, um auf diese

Weise eine richtige Drainage zu erzielen und damit das Fort-

schreiten einer Infektion zu verhiiten. Durch nachfolgende

griilndliche Desinfektion wird dem geschidigten Gewebe die Ab-
wehr der Infektion und die Regeneration sebr wesentlich er-
leichtert. Dazu dienen 3—5%jige Wasserstoffsuperoxydlosung
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und die Dakinsche Fliissigkeit (Natriumhypochloridlésung);
letztere ist jedoch infolge ihrer raschen Zersetzlichkeit und
schweren Beschaffung vielfach verlassen worden. Eine Reihe
anderer Antiseptika musste wegen reizender, ja toxischer Kigen-
schaften ausscheiden, und so griff Middeldorf zur 10 prozent.
Chlornatriumlésung und behandelte damit 37 meist schwere
Granatschussverletzungen der Kopf-, Nacken-, Riicken-,
Kruppenmuskulatur - und der Extremititen. In allen Féllen
wirkte dieselbe als keimtotendes resp. das Wachstum der
Bakterien hemmendes Antiseptikum. Die Wundsekretion wird
anfangs vermehrt, und es tritt eine schnelle Reinigung und De-
sodorierung der Wunden sowie eine rasche Abstossung der ne-
krotischen Teile ein. Die Eitersekretion sistiert bald, eitrig-
fibringse, schmierige Auflagerungen verschwinden, es folgt
eine lebhafte aktive Hyperamie und eine glatte, feste und grob-
gekornte rote Granulation, Muskeldefekte werden iiberraschend
schnell ausgefiillt, und bald tritt auch deutliche Epithelbildung
der Wundriander ein. Die Schmerzhaftigkeit der Wunden und
das Fieber gehen zuriick und damit hebt sich das Allgemein-
befinden rasch.

Die Applikation geschieht zunichst in Form von Aus-
spritzungen mit nachfolgendem Kinlegen von mit der warmen
Loésung durchtréinkten Gazetampons., Die Herstellung der un-
begrenzt haltbaren Lésung ist einfach und billig; dieselbe ist
zudem ungiftig und reizlos.

Vier Fille von infizierten und mittels Chlornatriumlésung
zur Heilung gebrachten Granatsplitterverletzungen werden ge-
nauer beschrieben, . W yssmann.

Yuzinbehandlung der Granatsplittersechussverletzungen in der
Veteriniirchirurgic. Von Oberveterinir der Reserve Dr. Reh -
bock. (Mit zwei Abbildungen.) Deutsche Tieriirztliche
Wochenschrift 1918, S. 331.

Vuzin (Isoktylhydrokuprein) ist ein von Morgenroth und
Tugendreich nach emgehenden Veisuchen elhaltenes Chinin-
derivat (ein weissliches, in Wasser leicht losliches Pulver) von
starker Desinfekt.ionskraft, das zuerst in der Humanmedizin
durch Klapp und Anel in Feldlazaretten zur Tiefenantisepsis
mit glinzenden Erfolgen verwendet worden ist. 1 g Vuzin wird
mit 10 g Alkohol angerieben und die dabei entstehende Losung
beim Eintreten einer schwachen Triibung filtriert. Die auf diese
Weise erhaltene klare alkoholische Vuzinlosung wird 5000 g
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0,8% physiologische: Kochsalzlosung zugesetzt, wobel man
eine gebrauchsfertige Losung mit einer Haltbarkeit von 14 Tagen
erhilt. '

Erste Bedingung bleibt bei der Behandlung von Weichteil-
wanden darch Granatsplitter die Abtragung des nekrotischen
Gewebes und wenn immer moglich die Entfernung der Splitter.
Dann wird mit einer grossen Rekordspritze und feiner, mog-
lichst langer Nadel das die Wande umgebende gesunde Gewebe
umstochen und intrasubkutan und intramuskulir mit Vuzin-
16sung infiltriect. Ausserdem ist die Wundhohle mit Vuzin-
losung auszuspritzen and mit Vwuzingazestieifen locke. zu
tamponieren. Bei blassen Granualationen muss spiter eine Be-
handlung der Wundflichen mit Terpentin, Lugolscher Losung.
Jod oder Kamphe,wein platzgreifen.

Gelenkschiisse mit Knochenve:letzungen und Gelenk-
wunden mit ausgebieiteter Infektion sind piognostisch un-
giinstig zu beurteilen. Am empfindlichsten sind der Reihe nach:
das Knie-, Ellenbogen-, Spiung-, Schulter-, Karpal-, Kiefer-,
Fessel- und Hufgelenk. Von 42 Gelenkwunden und -schiissen
wurden 26 vollkommen gebrauchsfihig. Gelenksteckschiisse
ohne Knochenvesletzung und Temperatursteigerung erfordern
die Freilegung des Schusskanals, die Resektion jeglicken nekro-
tischen Materials mit schlaffer Granulation, die Entfernung der
Granatsplitter, die Infilt:ation der Nachbarscha{t mit Vuzin.
ausgiebige Ausspiilung mit Vazinlésung, Vereinigung der Haut
tiber dem offenen Gelenk dorch dichte Knopfnihte und An-
legung eines gut gepolstesten Verbandes. Liegt bereits eine
Infektion des Gelenkes vor, so greift man zur Wundtamponade
mit Vuzinstreifen, Vuzin-Infilt:ation der Nachbarschaft der
Wunde und Verband, der diei Tage liegen bleibt. Bei Verband-
wechsel wird die Wande mit Athe: geveinigt und das Gelenk
mit Vuzin- oder 3%iger Karbolsiurelosung gespiilt (event. auch
Phenolkampfer). Huf-, Fessel- und FKllenbogengelenke heiler
nach 3 —6, Sprunggelenke nach 6 —8 Wochen.  Wyssmann.

Kriegserfahrungen iiber dic Beziehungen des Gashrands des
Menschen zum Rauschbrand der Tiere. Von Kreistierarzt
Dr. Steinbrick, Stabsveterindr, Berliner Tierarztliche
Wochenschrift, 1918, S, 441.

Vorliegende Abhandlung befasst sich mit den im Kiiege
gemachten Erfahrungen iiber den Gasbrand beim Menschen,
um im Anschluss daran einen Vergleich mit dem Rauschbrand
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des Rindes zu ziehen. Die Erreger zeigen nach Conradi und
Bieling nahezu vollige Formgleichheit und lassen sich in zwei
Typen unterscheiden: einen Typus humanus (Gasbrandbazillus)
und einen Typus bovinus (Rauschbrandbazillus), mit einem
vegetativen und sporogenen Formenkreis. Ubereinstimmung
besteht auch im pathogenen Verhalten des Erregers, im Ent-
wicklungsablauf der Erkrankung, in der Mannigfaltigkeit des
Krankheitsbildes, im Auftreten von Odembildung, in den
klinischen Symptomen und in dem an gewisse Bezirke ge-
bundenen Vorkommen.

Die mit der Schutz- und Heilimpfung bei Rauschbrand
gemachten giinstigen Erfahrungen bildeten die Veranlassung
zur Vornahme von Impfungen im Kriege Verwundeter mit
Rauschbrand-Sero-Vakzinen I (Hochster). Der KErfolg war
wechselnd.  Bessere Resultate ergab die prophylaktische
Impfung mit Rauschbrandserum. Ferner wurde von den
Hochster Farbwerken ein vorbeugendes, antiinfektioses, poly-
valentes ,,Schutzserum gegen die Gastdemerkrankung® lher-
gestellt, das ausser Stimmen des Gasbrandes auch solche des
malignen Odems und Rauschbrandes enthilt, Es gelang mit
diesem Schutzserum 259, der Erkrankten zu retten (auf 356 Be-
cbachtungen), und dieses Iirgebnis berechtigt nach Stein-
briick zu der Annahme, dass der Weg zu einer erfolgreichen
Bekimpfung dieser #tiologisch verwandten, gefdhrlichen Er-
krankungen gebahnt worden ist. — Wer sich fiir Einzelheiten
interessiert, verweise ich auf das Original, Wyssmann.

Bemerkungen zur Gasbehandlung der Pferderiiude. Von Dy, phil.
et med. vet. P. J. du Toit, Berlin. '

Ueber den Bau von Gaszellen zur Behandlung riudekranker
Pterde. Von Dr. Schock, Oberveterinir d. Res. und Leiter
eines Divisionspferdelazaretts.

Erfahrungen mit der Gasbehandlung der Riude. Von Hajt-
nack. Berlinetr Tieriirztliche Wochenschrift 1918, Ni. 37.

Du Toit verweist auf die von No6ller in Deutschland
und Viget und Chollet in Frankieich fast gleichzeitig vor-
genommenen vielversprechenden Versuche mit Schwefeldioxyd
bei Pferderdude, die in den letaten zwei Jahren mehy Opfer
fordeste als iigendeine andeie Kiankheit. Von Nevermann
und Bauer sind die giinstigen E.gebnisse mit dieser Methode
bei Armeepferden bestitigt worden.
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In Frankreich ist ein Zellsystem von 10 Zellen und die
Anwendung von verbranntem Schwefel gebriiuchlich, wibrend
in Deutschland stets nur Einzelzellen zur Verwendung gelangen,
die mit verfliissigtem Gas aus Stahlflaschen gespeist werden.
Die franzésischen Autoren wenden eine 5145 —69%ige Gaskonzen-
tration wihrend zwei Stunden an, Noller bloss eine 39,ige bel
14 —Istiindiger Einwirtkungszeit. Vor der Behandlung werden
die Tiere geschoren, Kopf und Hals in Deutschland mit Petro-
leum, in Frankreich mit Kresolol 1 : 10 eingerieben und ausser-
dem einige Tage vor und nach der Vergasung mit einer Losung
von Soda und griiner Seife sorgfiltig gewaschen und gebiirstet.

Heilung wird nach franzosischen Meldungen mit einer Ver-
gasung erzielt, wihrend die deutsche Methode zwei Vergasungen
erfordert. Der Kopf des Pferdes muss aussechalb der Zelle
gelassen und durch eine gasdichte Tuchmanschette abge-
schlossen werden.

Schock beschreibt und empfiehlt den Bau von aus Tekton
hergestellten transportablen Gaszellen und hilt iiberdies die
Anwendung eires Hangegurts (mit Brustblatt und Umgang)
und das Auflegen einer Kette oder eines Gurtes vor dem Wider-
rist fir zweckmaissig.

Hartnack behandelte iiber 400 Pferde mit der Nollerschen
Gaszelle und erzielte im ganzen befriedigende Erfolge. Drei
Tiere starben jedoch an Erstickung resp. Erschoépfung und
einzelne Tiere zeigten Hautverdtaungen wie bei iibertriebener
Petroleumbehandlung. Hartnack ecklart sich diese Schadi-
gungen aus einer zu intensiven Bestrahlung der Gaszelle, die
durch kein Dach geschiitzt war. Er verweist sodann auf die
Tatsache, dass in England die Gasbehandlung nach einer Mit-
teilung in ,, The veterinary journal*“ wieder verlassen ist und
dass dort Biader von Kalziumsulfat angewendet werden. Dabei
verdient besonders hervorgehoben zu werden, dass in England
ausser den seucheverdichtigen auch alle ansteckungsver-
diachtigen Tiere der Behandlung unterzogen werden (was wohl
das einzige rationelle Bekimpfungsverfahren sein diirfte. Ref.).

Wyssmann.

Eigenartige Erkrankungen bei Milehkiihen, bedingt durch Ver-
fiitterung frischer Brennereitreber. Von Prof. Dr. Opper-
mann, Hannover. Deutsche Tierdrztliche Wochenschritt,
1918, S. -357.
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In einer grosseren Gutswirtschaft in Westfalen mit Korn-
brennerei und Presshefefabrik verendeten in der Zeit vom
29, Dezember 1916 bis Ende Marz 1918 insgesamt 14 in héchster
Laktation befindliche Milchkithe unter folgenden Symptomen:
Wihrend oder nach der Futterung plotzlich auftretendes
Muskelzittern, Zihneknirschen, Hin- und Herschwanken, Nieder-
stiirzen, Krimpfe, Stéhnen und Tod innerhalb weniger Minuten
bis 15, Stunde. Pathologisch-anatomisch liessen sich nur eine
auffallend grosse Futtermenge in den Migen und eine leichte
Rotung des Diinndarms nachweisen. Das Ergebnis der bakterio-
logischen und chemischen Untersuchung war negativ. Als
Ursache konnte von Oppermann die zu reichliche Verfutte-
rung (60—70 Pfund pro Tag) frischer und zu heisser Brennerei-
treber nachgewiesen werden, die zu einer Lahmung der Magen-
winde und zur Bildung von Giftstoffen (Autointoxikation)
Anlass gaben, ' Wyssmann,

Milchversorgung.

Der Betriebsleiter der Vereinigten Ziircher Molkereien, Herr
Tierarzt O. Felix, hat in der Schweiz. Milchzeitung 1918 zwei
Abhandlungen verdéffentlicht, welche aktuelles Interesse bieten
und auf die daber kurz hingewiesen sei.

In dem Aufsatz ,,Zur Konsummilchversorgung® wer-
den behandelt: Die Fernmilchlieferung, die Einschaltung dex
Milchlieferung nur ab geeigneten Kasereien, die bestmoglichste
Behandlung der Milch am Produktionsort und in de: Sammel-
stelle, die Beniitzung der vorteilbaftesten Transportgelegenheit.
Ausserdem ist ein Reglement fiir die Annahme von Konsum-
milch angeschlossen, das folgende Abschnitte enthalt: Allge-
meine Bestimmungen, Annahme und Kontrolle der Milch, Be-
handlung der Milch, Milchannahmelokal, Ausschluss von Milch-
annahme und Anzeige bei ansteckenden Krankheiten.

In der anderen Abhandlung wird erértert die , Mileh -
rationierung wihrend des Winterhalbjahres 1918/19%,
die folgende Schlussiitze enthilt: 1. Die Milchproduktion reicht
im nachsten Winter kaum fiir eine durchgehende Aufrecht-
erhaltung der gegenwirtigen Versorgung. 2. Die knappe Zu-
teilung aller rationierten Nahrungsmittel und die sehr schwierig
gewordene Deckung des vorhandenen Ausfalles erfordern die
Festsetzung der Milchration innerhalb der weitesten Grenze der
Produktionsmoglichkeit. 3. Die bisherige Grundration von
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0,5 Liter kann bei gleichmissiger Rationierung aller nicht
Mileh produzierenden Konsumenten, unter Ausschaltung der
Doppelversorgung durch strengere Rationierung des Gewerbes,
sowie durch intensivere KErfassung der Produktion und Aus-
dehnung des Einzagsgebietes von Fernmilch, bzw. Einschaltung
ganzer Milchen an Stelle der bisherigen Teillieferungen, voraus-
sichtlich wihrend der grossten Zeit des Winters verabfolgt
werden. E. W,

Atiologie und Pathogenese der Gebirparese. Von Tierarzt Dr. F.
Krogpe-Petersen, Hobro (Dissertation Leipzig).

Fast zwei Jahrzehnte lang hat sich Krogpe - Petersen
mit dieser sehr umfangreichen Arbeit befasst. Die zahl-
reichen Theorien (27!) iiber die Atiologie des Milcbfiebers mach-
ten ibn misstrauisch, keine vermochte ihn zu iiberzeugen. Sein
Kollege Andersen teilte die Beobachtung mit, dass die Heilungs-
prozente des Milchfiebers bei gleichzeitig steigendem Barometer-
stand hohere seien als bei gleichbleibendem oder sogar sinken-
dem, Dieses nahm der Autor als Grundlage weiterer Arbeit.
Eine wichtige Rolle spielte natiirlicherweise bei den Feststellun-
gen die Heilmethode nachSchmidt-Colding, d. b. deren vervoll-
kommnetes Prinzip. Die lange Reihe der Theorien unterzieht
der Autor einer eingehenden Kritik, die im Original nachgelesen
werden muss, denn sie bedeutet ja wie meistens bei Verfech-
tungen neuer Theorien eine Nichtigkeitserklirung der alten.
Die ausserordentlich weitgehende Reweisfliibrung kann hier nur
andeutungsweise gebracht werden. Gem#ss der Annahme, dass
die Verminderung des Lultdruckes die Ursache der Parese sei,
fusst die Beweisfithrung auf physiologischen Grundsitzen, die
sehr an diejenigen der Bergkrankheit erinnern, Der Atmo-
sphirendruck wird vom Kdérper nicht emp{unden, weil er nicht
nur auf seine Oberfliche, sondern auch auf das Kérperinnere
wirkt. Bei raschem Sinken des dusseren Druckes kann sich
der Blutdruck derart verdndern, dass die kleinen Gefisse der
peripheren Schleimhiute bersten, und dann tritt Schwindel-
anfall ein auf Grund von Gehirnanimie. Ebenso tiihrt vermin-
derter Luttdruck Dilatation der Hautblutgefisse und der Ge-
fisse der peripheren Koérperteile herbei. Die jederzeit im Korper
zirkulierende Blutmenge vermag nicht simtliche Gefiisse aus-
zufiillen, wenn diese ganz erweitert sind. Wird also an irgend-
einer Korperstelle eine Hyperimie hervorgerufen, so muss
darauf an anderer Stelle eine Anéimie eintreten, und je deutlicher
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die Hyperimie, desto ausgesprochener die Anamie. Besonders

eine Erweiterung des grossen Kreislaufs verursacht eine passive

Verschniirung in andern Gebieten des Korpers, aber dadurch

wird eine Kompensation nicht erreicht, und der Widerstand im

Kreislauf sinkt, Das Herz wiirde die Blutmenge nicht fassen

kénnen, die auszutreiben notwendig wire, um den Blutdruck

aufrecht zu erhalten, und das Blut wird in den kleinen Gefassen
stehen bleiben. Eine Luftdruckverminderung hat eine posi-
tive Einwirkung auf den tierischen Organismus, was sich be-
sonders in der Blutzirkulation zu erkennen gibt und die Sto-
rungen dieser Einwirkung stehen in direktem Verh#ltnis zur

Storung der Entwicklung der kleinen Hautarterien und Haut-

kapillaren. Die positive Einwirkung der Luftdruckverminde-

rung auf den Organismus macht sich besonders dadurch geltend,
dass gleichzeitig durch die Geburt Verhiltnisse eintreten, die
zu einer Dilatation des Pfortadersystems fiihren, denn bei der

Geburt wird der innere Druck in der Bauchhshle plotzlich be-

deutend vermindert und hierauf tritt eben diese Dilatation im

Pfortadersystem mit Fallen des Blutdruckes ein. Aus diesen

dussern und innern Druckverinderungen und deren Folgen soll

nun verstindlich werden, dass:

1. nur Kiihe erkranken, die viel Milch liefern,

2. Jungvieh nicht erkranken kann,

3. die Krankheit meist withrend oder gleich nach der Geburt

einsetzt, '

4, Falle im Anschluss an die Geburt bésartigen Charakter
haben und um so schwieriger sind, je rascher sie aut die
Geburt folgen,

Kiihe, die leicht und rasch kalben, vorzugsweise erkranken,

Kiihe, die unabhingig von der Geburt erkranken, ganz

prima Milchkiihe sind,

7. die Erkrankung nichsthiufigst auftritt einige Tage vor
der Geburt, wenn die Blutzustromung und Gefasserweite-
rung in der Haut beginnt,

. Milchfieber nie bei Kiihen in der Galtperiode eintritt,

9. der Anfall meist ein pl6tzlicher ist und nach Einleitung der
Heilmethode rasch verschwindet, ohne Rekonvaleszenz zu
hinterlassen,

10. eine Pression (durch Aufpumpen mit Luft) auf einé grosse

gefassreiche Hautpartie (Euter) augenblickliche Besserung
des Leidens hervorruft und bald Heilung folgt,
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11. je besser aufgepumpt wird, die Heilung um so rascher ein-
tritt,

12, eine subkutane Injektion von Adrenalin den gleichen Er-
folg zeitigt, '

13. das Steigen des Barometers resp. Luftdruckvermehrung
allein zirka dieselben Heilungspiozente ergibt,

14. hohe Aussentemperatur durch Dilatation der Hautgefiisse
auf die angeiithrten Verhaltnisse grossen Einltluss hat und
ausnahmsweise allein ohne Luftdruckverminderung, aber
in Verbindung mit der Geburt eine krankheitauslésende
Anderung der Blutzirkulation verursacht,

15 Tiere, die an Entziindungen innerer Organe leiden, nie von
der Gebidrparese beiallen werden,

Sei nun die Erkrankung nicht, oder im Anschluss an die
Geburt eingetreten, so bringt eine Luftinfusion (oder deren Va-
riationen) in das Kuter Heilung (nach dem Prinzip der Gefiiss-
kompression in Haut und Driise) durch Abfluss grosser Blut.
mengen aus dem KEuter,

Krogpe-Petersen konnte die Beobachtungen Andersens be-
stitigen; bei fallendem Barometer machte er sich auf Fille von
Gebirparese gefasst und meist wurde er oder ein Kollege e.nes
Nachbardistriktes zu einer milchfieberkranken Kuh gerufen.
Das Barometer konnte an und fiir sich hoch stehen, aber immer-
hin etwas fallen, oder es konnte in andern Fiillen feststehen oder
sogar steigen, doch war es in solchen Fillen stets sshr tief
stehend.  Der Autor hat bei allen vorkommenden Fillen den
Barometerstand aufgezeichnet und die Ergebnisse in Tabellen
zusammengestellt (Bezirke: Hobro, Aalestrup, Klejtrup,
Mariager, Hadsund). Aus diesen Tabellen ist ersichtlich, dass
viele Fille von Gebirparese bei fallendem Barometer, Nieder-
schligen, an Sturmtagen und bei besonders hoher Temperatur
vorkommen, doch sind leider die Ausnahmen so hiufig,
dass es jedenfalls notwendig ist, eine weit grossere
Zahl von Fillen zu registrieren, um daraus die
Regel abzuleiten und damit tberhaupt die ganze
Theorie zu stitzen,

(Aus : Monatsschrift fiir Tierdrate, Band 30, Heft 9, Kopen-
hagen. ) Zwicky.
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