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SCHWEIZER ARCHIV
FUR TIERHEILKUNDE

Herausgegeben von der Gesellschaft Schwe:zer Tlerarzle

LXIIL. Bd. Januar 1921 - . Heﬁ

Rohserumbehandlung der Maul- und Klauenseuche
im Kanton Luzern. Herbst 1920.

Dr. W. Zschokke und Dr. H. Zwicky, Tlerarzte

Das iiberaus bosartige Auftreten der Maul- -und Klauen-
seuche in einigen Amtern des Kantons Luzern veranlasste die
verantwortlichen Behorden, insonderheit den Viehseuchen-
kommissar, jede Moglichkeit einer rationellen, aussichtsreichen
Krankheitsbekampfung zu iiberpriifen. Sobald die ersten giin-
stigen Ergebnisse der Serumbehandlung bekannt wurdén, liess
die Regierung einen Tierarzt die Ergebnisse an Ort und Stelle
besichtigen, um Ver- und Nachteile der Methode zu studieren
(in Murten, Belfaux, Miinchenbuchsee und Bern). Die Behand-
lungsart befand sich iiberall in einem dem Abschlusse nahen
Versuchsstadium, weshalb auch noch im Kanton Luzern vor-
erst etwelche abklirende Versuche gemacht wurden, so z. B.
in der Dosierung und in der Streckung des Serums mit Milch
und Milchserum. Letztere Versuche mussten alsbald wieder
abgebrochen werden, weil die Fieberkurve eine besorgnis-
erregende Hohe erreichte und zu haufig Abszesse in dle Erschel~
nung traten.

Was die Rohserumbehandlung als solche anbetrlfft war
vorerst ein ambulanter Betrieb vorgesehen, wie er im Ver-
such drei Wochen lang durchgefiihrt wurde.

Rohserum nennen wir die Impffliissigkeit, weil dem Blute nur
das Fibrin entzogen wurde, und ferner die Herstsllungsart immerhin
noch eine etwas ,,rohe‘’, d. h. mit einfachen technischen Hilfsmitteln
ausgefiihrte ist.

Dem Impftierarzt wurden die Bestinde angegeben in denen
die Seuche vor drei bis vier Wochen ausgebrochen war. Allerdings
hatte man sich noch zu iibcrzeugen, ob alle Tiere auch richtig durch-
geseucht hatten und nicht nachtriagliche Wieder- oder verspatete
Erkrankungen feststellbar waren. Im richtig durchseuchten Be-



stand wurde der Aderlass nach vorausgegangener Auswahl der Tiere
in, Begleitung des Besitzers vorgenommen. Eine genauere Unter-
suchung war in der kurz bemessenen Zeit nicht moglich, brauchte
man ohnehin oft den ganzen Vormittag, um geniigend Serum fiir
oine grossere Anzahl neuerkrankter Tiere zu gewinnen.

- Die Blutbeschaffung bildete die grosste Schwierigkeit des
ganzen Impfbetriebes. Oft litten es die Besitzer nicht, dass man
einem Tier mehr als 1 Liter Blut entnahm. So musste man, um
20 Liter Rohserum zu erhalten, 25 Tieren zu Ader lassen. Immer-
hin muss gesagt werden, dass solche Viehbesitzer die Ausnahme
waren. Doch stelle man sich die grosse Gefahrenquelle des ambu-
lanten Aderlasses vor. Einmal war es nicht mdglich, die Gefésse
und Instrumente steril genug zu erhalten. Man musste, um dem
Besitzer entgegenzukommen, Tieren Blut entnehmen, die nicht
schwer durchgeseucht hatten. Die kurze Untersuchung, unter-
stlitzt durch das Thermometer, konnte unmdoglich immer geniigen,
so dass wohl manchem Tier, das irgendeinen septischen Herd mehr
oder weniger verborgen im Korper beherbergte, Blut entnommen
wurde. Es gehiort dies zum Kapitel Impfschéden und soll dariiber
spiter referiert werden.

- Eine Besserung in gewissem Sinne brachte im ambulanten
Betrieb die Totalentblutung. Besitzer, die sich’s leisten
konnten, kauften ein durchseuchtes Tier und liessen es durch
den Tierarzt entbluten. Dieser besorgte Serumherstellung und
Impfung. Auch hier besteht ein grosser Nachteil. Wir haben
das Blut von nur einem Tier, kein Gemisch. Es ist ein Wagnis,
es kann gut kommen, kann aber auch fehlen. Immerhin ist eine
Fleischschau mdglich. In der Totalentblutung liess sich eine
Infektion des Blutes auch eher vermeiden als in einer Reihe von
Aderldassen, wo wohl , manches Haar im Blute schwamm®. Die
grosste Gefahr des Aderlassgemisches bilden aber doch die
septischen Herde des Tierkdrpers.

~ Es fragte sich nun, sollte die Impfung durch alle prakti-
zierenden Tierarzte ausgefuhrt werden. Missstimmungen waren
nicht zu vermeiden. KEinige Tierdrzte standen der Impfung
wenn nicht gerade feindlich, so doch skeptisch gegeniiber, denn
sie befand sich noch im Versuchsstadium, und schon traten da
und dort Impfschiden auf. Jetzt, nachdem iiber 9000 Stiick
geimpft sind, kann mit Sicherheit gesagt werden, dass die Gross-
zahl der Impfschiden auf Aderlassblut, das nur sehr kurze
Zeit haltbar ist, erfolgte, denn in letzter Zeit werden sehr
selten Schiaden gemeldet, da fast nur mit Rohserum des
Luzerner Etablissements geimpft wird. Indem nun einzelne



Tierdrzte noch mit Impfen zogerten, kamen ihnen andere
ins Gehege, was wieder zu Spannungen fiihrte. Wenn ein
Tierarzt im Anfang des Seuchenzuges seine Aufgaben als
Seuchentierarzt gewissenhaft erfiillen wollte, so blieb ihm iiber-
haupt fiir das Impfen keine Zeit. Dies alles, Blutbeschaffung,
gerechte Verteilung der Impfung, d. h. nicht nur bei Besitzern,
die Serumtiere kaufen konnten, die Impfschiden, die die
Impfung diskreditierten, Arbeitsiiberlastung der Seuchentier-
arzte, filhrten zu einer Zentralisation des ganzen Betriebes: Ein-
richtung einer Serumabteilung des kantonalen Viehseuchen-
kommissariates, Anstellung eines Ank&aufers von Serumtieren,
Installation einer besondern Stallung, einer Schlichterei, in der
das Rohserum zubereitet wird, und man suchte Impftierirzte.

Der Ank#iufer arbeitet unter Anleitung eines Tierarztes. Die
Serumtiere miissen abgeseucht haben und diirfen an keinen septi-
schen (chromsehan oder akuten) Infektionserkrankungen leiden.
Die Seuche soll in dem Bestand, aus dem das Tier gekauft, wird,
vor drei bis vier Wochen ausgebrochen sein und eher einen bés-
artigen Charakter gezeigt haben. Im allgemeinen, sollen keine Jung-
rinder angekauft werden, da diese nur wenig Blut liefern. Den
angekauften Tieren sollen die Klauen beschnitten werden. Des-
infektion. Transport in Camion. Eine Ohrmarke zeichnet die Serum -
tiere. Sie werden nun in die Stallung des Serumschlachthauses ein-
gestellt, das an die Stallung angebaut ist.

- Dem Provisorium gemiiss ist der Schlachtraum nur mit Brettern
eingeschalt, 7 m tief, 10 m lang und 5,5 m hoch. Zwei Decken-
lampen, eine transportable Gitterlampe und grosse Fenster spenden
Licht. Drei Winden sind installiert, sowie geniigend Haken und
Stangen zum Aufhingen des Fleisches. Zwei Wasserkranen mit
Fassern, zwei Tische. Guter Wasserabfluss. Der fast ebenso grosse
Nebenraum dient allein dex Serumbereltung Dazu gehort folgendes
Instrumentarium, das taglich im Autoklaven bei 120° 30 Minuten
lang sterilisiert erd 1 Metzgermesser, Bistouri, 2 grosse und 2 kleine
Arterienklemmen, 2 spitze Haken, Trokar, Schere, Instrumenten-
schiissel, Blutpfanne, Kello, Kessel mit Riihreinrichtung (25 1),
grosse Kessel & 30 und 40 1 mit Deckel, 1 Schopfer, 1 Kanne, 2 Haar-
siebe.

Zur Herstellung von Dauerserum wird die Drosselrinne im
obern Drittel rasiert und mit 59 iger Jodtinktur bestrichen. Kleiner
Hautschnitt nach Stauung mit Strick. Trokar mit Hahn wird in
die Jugularis eingefiihrt und das Blut in Sterilisierglas aufgefangen.
3 X je 2 Liter. Decken des Glases. 24 Stunden bei 10° imDunkeln
stehen lassen. Blutkuchen im Glas unter Pression. Serum abgiesson

und Phenol zusetzen, 0, 5% Nach weitern 24 Stunden nochmals
abgiessen.,
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, Nach dem Aderlass wird das Tier so gestelll, dass es im Falle
nach dem Schuss auf die rechte Seite zu liegen kommt. Liegt, es,
so werden sofort die Beine gefesselt und die Stricke an senkrechten
Balken fixiert. Der Ope.ierende macht nun in der vorher des-
infizierten (mit warmer desinfizierender Losung) Drosselrinne links
einen langen Hautschnitt mit dem Metzgermesser vom Hinger-
kieferrand bis zum Sternum. Der obere Hautlappen wird soweit
-abprépariert, dass die Jugularis schon frei liegt. Mit spitzen Haken
fixiert man den obern Hautlappen, um die Wunde weit offen zu
‘halten. Zwischen mitilerem und unterstem Halsdrittel operiert man
-mit dem Bistouri ventral derJugularis in die Tiefe und gelangt zur
Carotis, die losgelost, kranial soweit oben wie moglich, a.bgeschnitten
‘wird. Der Strahl wird in der Blutpfeanne aufgefangen, in der der
Assistent mit der Kello riihrt, wahrend der Operierende die Carotis
wie einen Schlauch hilt., Ist die Pfanne voll, so wird diese in den
oben erwahnten Riithrkessel entleert, wihrend der Operierende die
Carotis zuh&lt. Es ist auch vorteilhaft, gleichzeitig die Jugularis
mit Arterienpincette zu stauen und im Bereich der Blutpfanne
mit der Schere einen Einschnitt zu machen.

Bei Grossbetrieb liess man vor der Totalentblutung den Ader-
lass weg. Ein etwas hoch angesetzter Schuss verbiirgt eine ge-
niigende Betaubung, und dabei filhrt das Tier der Entblutung
forderliche Bewegungen aus. Ansonst muss gegen ‘Schluss der
Herztétigkeit dic bei Metzgern iibliche ,,Storung‘® mit dem oben
liegenden linken Vorderbein durch rhythm1sches Zlehen bewerk~
stelligt werden.

Kiihe im Alter von 7—8 Jahren liefern verhzltnisméssig am
meisten Blut, besonders gute Milchkithe (15—22 1). Rinder am
wenigsten (8— 15 1) Stiere und Ochsen nur 10— 22 1. Eine Maximal-
leistung lieferte eine sechsjahrige, schwere Kuh, ngmlich 26 1, leider
war sie tuberkulés. Das Blut wurde nicht zu Serum Verwendet

Im Riihrkessel wird nun das Blut defibriniert, das gewonnene
Rohqerum durch ein Haarsieb in den Serumbeha,l‘*pr gegossen. Dis
Ausbeute betragt ca. vier Fiinftel oder etwas mehr. Es kann be-
obachtet werden, dass Tiere im Fieberstadium oder bald nachher
verhéltnismissig viel Fibrin im Blute aufweisen. Dies wurde be-
obachteot bei unseren Impfungen mit Fieberblut, indem einer Kuh
im ersten hohen Fieberstadium ein Aderlass von 3—4 1 gemacht,
das Blut in ausgebrithten CGefissen rasch im Stalle selbst defibri-
niert und das Rokserum sogleich noch nicht erkrankten Tieren
subkutan (200—300 cecm) injiziert wurde. Diese Methode hat be-
friedigende Ergebnisse gezeitigt, doch hat sie auch den. Nachteil,
dass wir beim Q‘rerumtlﬂ punkto Tuberkulose Fehlgriffe machen
konnen. :

Das Rohserum wird na,eh Messung des Quantums zu 5% pheno—“
lisiert (mit 109 iger Losung) und, nachdem das Sezum von meistens



drei Tieren gemischt ist, in Sterilisierglidser gegossen, zugedeckt und
in besonders verfertigte Kisten, die vier Glaser fassen und zum
Transport sehr praktisch sind, gestellt. Das Mischen des Serums
hat den Zweck, die individuellen Abweichungen der Antlkorper-
bﬂdung a.uszuglemhen

Wenn an ein und demselben Morgen mehrere Entblutungen
vorgenommen werden, was die Regel ist (bis zu 7 wurden gemacht),
so werden die Gefidsse zur Serumbereitung nicht vor jeder Ent-
blutung neuerdings sterilisiert, sondern mit Wasserstrahl gesidubert,
es wire denn ein Tier entblutet worden, dessen Blut seiner Infek-
tiositdt wegen nicht verwendet wurde. : :

In letzter Zeit haben wir auch mit Herstellung von elgent—
lichem, bernsteingelbem Serum begonnen, konnen dariiber je-
doch noch nicht naher berichten. Das Defibrinieren haben wir
vor dem Citrieren mit Natriumcitrat als das Zuverlissigere ge-
wihlt, weil es bei letzterer Methode ab und zu vorkommt, dass
das Blut dennoch dick wird oder sich Coagula darin beflnden
die die Kaniilen verstopfen. -

Eine Bemerkung iiber die Farbe des Blutes sei hier beigefiigt.
Auch das arterielle Blut der Serumtiere ist meist dunkelrot, dunkel-
braunrot, ja selbst mit etwas violettem Emschlag. Finden Wd,hrend
-der Entblutung noch Inspirationen statt, so wird wenige Sekunden
spater der Blutstrahl wesentlich heller.

Ein wichtiges Kapitel, das dem Serumbetrieb eine grosse
Garantie verleiht, ist die Fleischschau. In erster Linie richtet
sich das Augenmerk auf Tuberkulose. Bei frischen Blutinfek-
tionen, und sei die Ausdehnung der Neuerkrankung auch klein,
gibt es kein Besinnen. Chronische Tuberkulose begleitet mit
Abmagerung, wenn sie auch auf Konto der Seuche gerechnet
‘werden konnte, macht das Serum fiir uns wertlos. Nur bei gut
abgekapselten Rinzelherden lidsst man das Blut passieren.
Andere infektitse Zustinde wie Panaritien, Pyometra, Retentio
placentarum, Mastitis, ausgedehnte Vagm1t1s follicularis,
Haubenabszesse u. 4. veranlassten uns, das Blut zu beanstanden.

- Das von uns hergestellte Rohserum wurde stets innert den
ersten 40 Stunden verimptt, spiter ohne Nachteile 10 Tage
lang verwendet (Jahreszeit!) Aufbewahrung im dunkeln Kiihl-
raum bei 4 ¢ C. Der Mangel eines Tisches verunméglichte eine
Totalentblutung mittels Kaniile aus der Carotis. Das Tier liegt
zu tief, der Blutdruck reicht nicht lange hin, den Strom in ein
hoheres Gefiss unter Luftabsohluss'zu leiten, sonst hitten wir
nur Dauerserum hergestellt.

Bei der Impfung ist mit moglichster Sauberkeit. vorzugehen
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denn die meisten Impfschdden entstehen nach mangelhafter
Impftechnik: keine oder ungeniigende Desinfektion der Impf-
stelle, Unsauberkeit des Instrumentariums, besonders des
Schlauches und der Kaniile; dann, indem an einer Impfstelle zu
grosse Quanta injiziert werden; durch Injizieren in die Musku-
latur mit Zerreissen der Muskelfibrillen; durch schlechte Resorp-
tion (das Serum war zu kalt, oder es wurde nicht wegmassiert
nach dem Kinspritzen). Andere Schiden kommen auf das
Konto des Impfstoffes. Doch ist es uns heute noch nicht még-
lich, dariiber N#éheres zu berichten.

Zu Beginn der Impfkampagne impften wir fast nur Tiere,
die noch keine Krankheitszeichen aufwiesen. Jetzt werden alle
geimpft, und so konnte namentlich im Bezirk Kiissnacht fest-
gestellt werden, dass die Impfung oft auch schwerkranken Tieren
wieder auf die Beine zu helfen vermochte.

Die Serumgliser werden, um das Rohserum besser resorbierbar
zu machen, in lauwarmes Wasser gestellt, In einem Gefiss steht
eine Desinfektionslosung mit Wattebausch bereit. Die vorher aus-
gekochten Impfspritzen zu 100—150—200 cem samt Kaniilen mit.
hartem Schlauchansatz werden auf ein frisches Handtuch gelegt.
Desinfektionsfliissigkeit in besonderem Gefdss dient zum Spiilén
der Spritzen und Kaniilen. Die Imptung soll méglichst ausserhalb
des Stalles geschehen. An der Impfstelle, am besien hinter der
Schulter, werden die Haare kurz geschoren, die Stelle mit Des-
infektionsfliissigkeit vollgetrinkter Watte gewaschen und hierauf
mit Jodtinktur begossen, indem man dis offene Flasche auf der
Impfstelle rasch auf den Kopf stellt. Einen kleinen Moment zu
warten, schadet nichts, da die Jodtinktur besser wirkt (leichte Der-
matitis). Man impfe beidseitig, d. h. hinter beiden Schultern, da
grosse Serummengen, die nicht rasch resorbierli werden, sinen
Druck ausiiben (Nekrosen). Die méglichst weite, kurze Impfkantile,
an welcher der kurze (10— 15 cm lange) harte Schlauch (ca. 1 em
Durchmesser) bleibt, soll stets im Momeni des Nichtgebrauchs in
der Desinfektionsfliissigkeit liegen, die Kaniile vor und nach dem
Einstich, wie beim Thermometer iiblich, ausgeschlenkert werden.
Den Einstich nimmt man flach zum Rippengewdlbe vor, am besten,
indem man mit der linken Hand eine kleine Hautfalte zieht, die
réchte, mit der Kaniile bewaffnete Hand mit dem kleinen Finger
auflegt, und die Kaniile nur aus dem Handgelenk nicht in die Haut-
falte, sondern an ihrem Ubergang auf die Rippenwand, also z. B.rechts
neben dem Daumen der linken Hand, flach schrig abwirts einstosst.
Die Spritze fiille man am besten direkt aus den Transportgefassen.

Bei ca. 3500 S‘t-iiek hiclten wir die Dosen ziemlich hoch, sahen
jedoch in der Reduktion keinen Nachteil. Diese schisn namentlich



im Hinblick auf aktive Immunitit geraten, da viele mit hohen
Dosen geimpfte Tiere iiberhaupt nicht sichtbar erkrankten, und
wir Rezidive befiirchteten. Solche sind jedoch bis heute nicht ge-
meldet worden (bei ca. 9000 Stiick). | _

Dosen: Grossvieh: 300—450 cem. Junge Rinder und Kilber:
100—200 cem. Schweine: 50 cem. Ferkel: 10—20 cem. Ziegen
und Schafe: 80—150 cem. :

Nach der Einspritzung wird zur Vertm]ung eine Hautfalte tiber
die Impfgeschwulst gezogen. Allen geimpften Tieren wird Schleim
von, erkrankten Tieren in das Maul gestrichen. Alle Vorsichtsmass-
regeln sind deshalb angebracht, weil sonst die Besitzer bei jeder
event. Komplikation der Seuche die Impfung beschuldigen und
somit den Tierarzt, wenn er nicht mit grosster Sauberkeit arbeitete.

Es ist iibberaus wichtig, dem Viehbesitzer trotz der Impfung
genaue Verhaltungsmassregeln, besonders punkto Diat, zu
geben. Und wichtig ist es, ihm nicht trotz, sondern eben der
Impfung wegen die Beachtung der seuchenpolizeilichen Vor-
schriften dringend zu gebieten. |

In vielen Stéllen, wo ein zuverlidssiger Besitzer damit be-
auftragt werden konnte, haben wir genaue Aufzeichnungen iiber
Milchertrag, Rektaltemperatur und besondere Beobachtungen
machen lassen. Doch wird dieses Material anderweitig bear-
beitet. Ebenfalls wird eine Zusammenstellung und Beurteilung
der Impfschiden, sowie der Zeugnisse der Landwirte, deren Be-
stinde geimpft wurden, in Angriff genommen.

- Die Technik der Serumbereitung und ihrer Adnexe, sowie
die Impfmethode selbst wurde sukzessive verbessert, so dass
schon viele der Anfangsfehler ausgemerzt werden konnten.
Demnach sind die bisherigen Impferfolge im Bezirk Kiissnacht
a. R. als sehr befriedigend zu bezeichnen.

Uber Kribbelmiicken und Gnitzen.

Zusammenfassende Darstellung fiir Tierdrzte, mit eigenen
Beobachtungen :

von Dr. Karl Friederichs,
 Privatdozent fiir angewandte Zoologie an der Universitit Rostock.

So wenig hat sich die Aufmerksamkeit der Tierarzte und der
Zoologen im mittleren Kuropa den Kribbelmiicken zugewendet,
dass man glaubte, die Verheerungen, die diese Miicken im Banat,
in Serbien, in Rumé&nien und anderswo in Siidosteuropa unter
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