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auch keine Narben nachzuweisen. Krankheiten, die zur Ent-
stehung des Geschwiirs hétten fiith1 en konnen, fehlten. Spontane
Entstehung durch thrombotischen oder embolischen Veischluss
von Blutgefassen ware moglich. Entsprechende Verénderungen
in anderen Organen, z. B. Infarkte in Lungen, Leber oder
Nieren, bestehen nicht. Am wahrscheinlichsten ist die Annahme,
dass das Geschwiir durch ein Trauma von aussen, einen Fuss-
tritt, entstanden ist. Der betreffende Besitzer teilt seinem Vieh
mit Vorliebe, wie mir Nachbarn versicherten, Fusstritte aus.
Fiir diese Annahme spricht auch die Lokalisation des Leid ens und
in gewissem Sinne die Entstehung der Fistel. Die hochgradig
gequetschte Magen- und Bauchwand wird viel leichter vom Ge-
schwiir angefressen und durchbrochen, als die gesunde. Da-
dwrch kommt auch leichter die Verklebung zwischen Magen
und Bauchwand ohne ausgedebntere peritonitische Erschei-
nungen zustande. Andererseits wird die Grosse des Geschwiirs
am besten verstindlich duich die Annahme, dass letzteres aus
einem vom Tirauma herrithrenden grossen submukoqen Haema-
tom des Magens hervorgegangen sei.

Beltrag zur Tetanus-Behandlung mit Magnesium
sulfuricum.
VYon Dr. F. Biirki, Stettlen.

Anamnese: Ein Schmied kupierte dem Pferd vor 16 Tagen
den Schweif, nur etwa vier Wirbel. Am 19. November hat das
Pferd noch den ganzen Tag im schweren Zug gearbeitet; am
20. November KEintiitt in meine Behandlung mit folgenden
Symptomen: Kriftiger, wohlgendhrter Wallach von 300 kg
Schlachtgewicht mit unvollstincig durchgebrochenen Ersatz-
zangen. Ausgeprigt typische Tetanus-Hals-, Kopf- und Ohren-
stellung. 48 P., 26! At., 38,3° T. Fresslust gut, Trismus aber
schon ziemlich weit vorgeschiitten, Maulspalte noch fir drel
Finger passierbar. Gliedmassen sehr Wemg affiziert.

Verlauf: Wohl infolge Transport im Viehwagen ver-
schlimmei-te sich der Zustand bis abends rasch, was sich durch
mehr oder weniger ancauerndes Schwitzen offenbarte. Die
Fiesslust war sehr gut; obwohl die Heuaufnahme schon ver-
langsamt und e schwert war, konnte der Hafer noch rasch und
das Wasser scheinbar ohne Miihe aufgenommen werden. Die
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Therapie bestund in Amputation des Schweifes (20 ¢cm) und
subkutaner Injektion von 200 ecm3 109, Magnes. sulfuric.-Losung
an der Vorderbrust rechterseits mittelst Trichter, Schlauch
und Hohlnadel. Am 21. November ebenfalls dieselbe Losung
linkerseits; rechterseits bestund ein etwas schmerzhaftes
Injektionsédem. Rauhfutter konnte nur miihsam, Hafer noch
ziemlich gut aufgenommen werden. 22. Nov.: 52, 60! 39,00,
Trismus und Halssteife hochgradig; weil die Krippe im Ver-
haltnis zu dem grossen Pferd etwas niedrig war, liess sich das
Pferd vorn in die Knie, um den gequetschten Hafer noch miih-
sam aufnehmen zukonnen; es war algo kein Abwartsbeugen mehr
moglich. 23. Nov.: Konstantes Schwitzen, Bauch und Rumpf
bhis zu 3/, Hohe immer mehr oder weniger nass. Trismus und Ptya-
lismus hochgradig; 52, 0! 40,2°! Durst gross, jegliche Futter-
aufnahme ausgeschlossen, Getrinkaufnahme (Haferschleim)
sehr erschwert. Die Magnes. sulfuric.-Losungen waren rauber
und restlos resor biert, weshalb eine frische Losung von 200 ¢m3
verabfolgt wuide. Das Schwitzen horte mittags auf. 60, 60,
40,39 25. Nov.: Getrinkaufnahme wieder besser. Das Pferd
konnte Hals und Kopf wieder ca. 20 ¢cm heben und senken,
wenig seitwirts biegen und sogar schiitteln. Dagegen griff der
Tetanus zusehends auf Vordergliedmassen und Nachhand iiber,
der Schweifstummel konnte nur wenig mehr bewegt werden,
wihrend vorher die Fliegen eine lebhafte Schweifbewegung
unterbalten hatten. . 2€. Nov.: 60, 72, 40,4°. Getrankaufnahme
besser, Zahneknirschen! Zunabme des Tetanus der Nach-
hand, wieder Schwitzen, iibelriechende Atemluft. Am
26. Nov. nachts starker diffuser Schweissausbiuch am ganzen
Korper; 60, 90, 40,5% Umstirzen und sofortiger Hxitus am
26./27. Nov.

Die Sektionergab eine hochgradige gangrintse Pneumonie
der rechten L:ungenhilfte, im Kehlkopf war eine abgestossene
,, Pramolarkappe® stecken geblieben.

Ohne die ungliickliche Pneumonie infolge Verschluckens
wire der Patient vielleicht am Leben geblieben; denn das
ziemlich plotzliche und heftige Auftreten der Tetanussymptome
wies auf einen rasch schlimm verlaufenden Ausgang hin, der
aber trotz der schweren Pneumonie erst am 7./8. Tag erfolgte.
wihrend dhnlicke frithere Fille auch ohne irgendwelche Kompli-
kationen meistens am 4./5. Tage todlich verliefen. Jedenfalls
war der Tetanus des Halses und Kopfes deutlich im
Abnehmen begriffen, weshalk ich der Magnes. sulfuriec.-
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Therapie eine giinstige Wirkung beimesse, da ich ahnliche
Resultate friither weder mit kleinen noch grossen Tetanus-
Serumdosen (50 cm3 anf einmal) erbalten habe. Beziiglich
Injektion der Magnes. sulfuric.-Lésung halte ich grosse Dosen
weniger oft wiederholt fiir besser als umgekehit (Ruhe des
Patienten und Injektions-Komplikationen). Die Losung wird
blutwarm injiziert, wobei itber den Glastrichter ein umgekehrter
Papierhut, z. B. ein Filter, gestiilpt und die Injektionsstelle
vor dem Nadeleinstich mit Jod angestrichen wird. Durch
Kneifen und Abwirtsstreifen am ca. 50 ¢m langen Infusions-
schlduchlein wird die Losung in 10—15 Minuten sauber in-
fundiert, deren Rersorption in zwei Tagen restlos erfolgt.

Die mikroskopische Untersuchung der Kupier-
wunde. welche makroskopisch nichts Anormales aufwies
(leicht eiternde Wunde mit eingetrockneten Sekretkrusten),
ergab: Kolossale Bakterienflora von Kokken, Stabchen (Nekro-
phorus?) und gleichmissig dicken, langen grampositiven Stéb-
chen, welche ich fiir Tetanusbazillen ansprach. Der amputierte
Schweif wurde vierzehn Tage bei Zimmertemperatur aufbe-
wahrt, worauf im Strichpridparat aus den vielen Bakterien im
,,Gram‘’ die Tetanusbakterien ohne andere Bakterien bhervor-
traten, und zwar im typischen Stadium der Sporenbildung
(Stabchen mit teils nicht homogen gefirbtem, gekorneltem
Inbalt, ein:eitig wenig bis keulenf6rmig verdicktem, kis deutlich
sporentragendem Ende, typische Sporen mit diitnnem Stiel oder
blossen Stielspuren). Von diesem Material machte ich
nun folgend e Impfversuche: Von dem in sterilisiertem Wasser
gezupften und nachher {filtrierten Material verimpfte ich an
zwei Meerschweinchen A und B intramuskulir in den rechten
Hinterschenkel gleichzeitig 0,5 ¢cm3. A erhielt zugleich 5 ¢m?
109, Magnes. sulfuric.-Losung subkutan am Bauch. Der Ver-
lauf machte sich folgendermassen: Am folgenden Tag deutlich
schmerzhafte Schwellung der rechten Hinte;gliedmasse. All-
gemeinbefinden wenig getriibt, Fresslust gut. Am zweiten Tag
typische Streckstellung der Gliedmasse nach hinten und Nach-
ziehen derselben. wobei die Extension bei B intensiver. Am
dritten Tag ist die Extension noch heftiger, die Lahmung ist
aber bei B schon weiter vorgeschritten. so dass es einige Male
umfillt und sich nicht mehr selbst erheben kann. Die Fresslust
ist bei beiden sehr gut. Am vierten Tag liegt B oft auf dem
Riicken, kann sich, wenn aufgerichtet, noch ziemlich gut vor-
wirtsbewegen, aber nur wenn es sich mit der gesunden Seite
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lings einer Wand nach stiitzen kann, der Tetanus hat nidmlich
auch auf die vordere rechte Gliedmasse iibergegriffen,
welche nun ebenfalls in Streckstellung nach riickwirts get1 agen
wird, weshalb das Tierchen oft nach der gesunden Seite umf{illt.
A zeigt eine stirker geschwollene Hintergliec masse als B.
Fresslust bei beiden gut. A und B erhalten abends 10 ¢m?3
kérperwarme 109, Magnes. sulfwic.-Lésung subkutan an
rechter Bauchseite. Beide Tierchen waien nach der Injektion
ziemlich schwach, weil die Quantitit wahrscheinlich etwas zu
gross war. Am Morgen des fiinften Tages war B tot, aber noch
warm, die Totenstarre war noch nicht eingetreten, wihrend
die Tetanusstarre der rechten Seite stark ausgepriigt war. Die
Sektion ergab: Starke Extension der rechten Gliedmassen,
unter der Haut der rechten Bauchseite bis zur Symphyse wenig
klares Odem (der Rest der grosstenteils resorbierten einge-
spritzten Losung), an der rechten Hinte:glied masse ist ausser
der geringen Schwellung makroskopisch nur geringes Odem
sichtbar, saimtliche innern Organe sind normal, nur die Lungen
etwas vergiossert. I'm Strichpriaparat aus dem Herzblut finden
sich dicke gram-negative Doppelstabchen und wenig schlanke
grampositive Stdabchen, dhnlich denjenigen des fiwr Tetanus-
bazillen angesprochenen des Impfmateiials. Dieselben liessen
sich aunch in dem acht Tage alten Mateiial noch in ge; inger Zahl
nachweisen, Sporenbildung konnte aber nicht beobachtet wer-
den, da die Faulnis dem leicht zersetzbaien Material stark zu-
setzte. Nach dem pathologisch-anatomischen und bakte;io-
logischen Befund war keine Septikimie feststellbar, das Tier-
chen also doch dem Tetanus erlegen.

A verhielt sich immer ziemlich gleich, ein Weitergreifen
des Tetanus nicht sichtbar, Fiesslust ziemlich gut, schlechter
zehn bis vierzehn Tage nach der Impfung, dann wieder gut.
Die Schwellung der Gliedmasse hat abgenommen, die Vorwéats-
bewegung wurde wieder rascher, am 23. Tage nach der Impfung
habe ich das erste Mal beobachtet, dass das Tieichen die Glied-
masse in der kurzen Wendung wieder unter den Korper stellte,
beim Gehen dieselbe aber immer noch nachzog mit sichtbayer
Plantarfliche. Finf Wochen nach der Impfung hat die Glied-
masse ihre normale Funktion wiedererlangt. Tris mus konnte
bei keinem Impftier beobachtet werden.

Der beschriebene Tetanusfall beim Pferd und
die Impfversuche lassen beziiglich Magnes. sulfuric.-
Therapie kein gicheres Urteil zu, letztere scheint
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aber immerhin zu grosseren Hoffnungen zu be-
rechtigen als die Serum-Therapie, weshalb ich der
Sache weiterhin die grosste Aufmerksamkeit schen-
ken werde.

Literarische Rundschau.

Kliinische Untersuchungen iiber die infektiose Aniimie der Pferde.
Von Geh. Reg.-Rat Professor Dr. E. Frohner, Mit zwei
farbigen Abbildungen und einer Kurve. Monatshefte fiir
praktische Tierheilkunde, 29. Bd., S. 385.

In vorliegender Arbeit berichtet Frohner iiber das Re-
sultat der auf Veranlassung des preuss. Landwirtschafts-
ministeriums in der Berliner medizinischen < Klinik vorge-
nommenen Untersuchungen iiber eine infektiose Aniamie, die
in den Jahren 1917 und 1918 in vereinzelten Pferdebestinder

(Zivil und Militér) Preussens — Posen, Schlesien und Ost-
preussen — auftrat. Danach handelte es sich um eine durch

Blutimpfung auf gesunde Pferde iibertragbare Infektions-
krankheit (Septikidmie) sui generis,

Klinischer Befund. Die Animie der Lidbindehiute
bildete kein pathognostisches Symptom, denn sehr haufig
waren die Schleimhiute gar nicht andmisch, sondern normal
gefiirbt oder sogar hoher gerdtet. Fieber konnte in der Regel
nachgewiezen werden, trat meist ohne nachweisbare Ursache
auf und zeigte einen atypischen, unregelmissig remittierenden
und intermittierenden Verlauf. Es bildete jedoch ebensowenig
wie die Anémie der Schleimh#dute ein pathognostisches Symptom
fiir infektiose Anidmie, da auch bei sekunddren Inanitions-
animien, sodann auch bei Rotz und Piroplasmose Fieber ohne
nachweisbare Ursache beobachtet werden kann, In jedem
Verdachtsfall von infektioser Andamie sollte daher nach Frohner
eine Malleinprobe und eine Blutuntersuchung auf Piroplasmen
vorgenommen werden. Ks scheint iibrigens, dass auch Fille
von infektioser Animie ohne Fieber vorkommen, wenigstens
verlief die Impfform der inf. Andmie nicht immer mit Fieber.,
Die Diagnose dieser Krankheit wird dadurch ausserordentlich
erschwert, und es kann nach Frohner einzig die Blutimpfung
dieselbe sichern, — Herzklopfen stellte ebenfalls keine kon-
stante oder pathognostische Erscheinung der Anéamie dar. Der
Nihrzustand war bei einzelnen Pferden auffallend gut, andere
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