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die Methode nicht geeignet, spéter Krkrankungen der Herz-
klappen auszuschliessen. Nach seiner Ansicht ist die Kutan-
methode mit allen Méngeln der frither geiibten reinen Kultur-
impfung behaftet. |

Es werden die Ergebnisse weiterer Untersuchungen abzu-
warten sein, bevor zu der Frage endgiiltig Stellung genommen
werden kann.

Aus dem veterindr-pathologischen Institut der Universitét Ziirich.
(Direktor: Prof. Dr. Walter Frei )

Struma diffusa parenchymatosa papillifera congenita
bei Steinbocken.
Dr. X. Seeberger, Assistent.

Mit Ausnahme der Katze wird Struma congenita wohl bel
allen Haustieren beobachtet (Joest*). Kropfige Veréinderungen
der Schilddriisen sind auch bei wilden Tieren nicht so selten.
Die Literatur erwihnt auch vereinzelte Fille von angeborenem
Kropf bei letztern Tieren. Eine neugeborene Giraffe des Zoo-
logischen Gartens in Dresden wies nach Johne einen 3600 g
schweren - Kropf auf (Str.parenchym.). Die Giraffenmutter
besass ebenfalls einer faustgrossen Kropf und hatte zwei Jahre
frither ein kropfiges Junges geboren. Auch die Nachkommen
eines kropfigen Kamelhengstes kamen immer mit Kropf behaftet
auf die Welt, wiahrend die ibrigen Kamele, Dromedare usw.,
die in demselben Gebaude gehalten wurden und fast alle Jahre
Junge brachten, nie Kropfe besassen.**) Bei einem Dromedar
konnte Johne einen 615 kg schweren Kropf feststellen.**¥) Mit
den Angaben dieser Fille scheint die Literatur iiber angeborenen
Kropf bei wilden Tieren erschopft zu sein. Angeborener Kropf
bei Steinbocken wurde anscheinend bisher noch nie beob-
achtet.

Im Frithjahr 1922 erhielten wir von Bezirkstierarzt Dr. F.
Kellyt) in St. Gallen iiber die dortige Steinbockkolonie Peter

*) Joest, Spez. path. Anat. d. Haust., Bd. III, 1. Hilfte, 1923.

**%) und ***) Kitt, Monatsh. f. prakt. Tierheilk., Bd. XXVII, 1916.

1) Herrn Dr. Kelly sei auch hier fir die giitige Zustellung des

Materials, wie auch fir die mehrfachen weitern Bemithungen bestens
gedankt.




565

und Paul folgende Mitteilung: ,,Seit Jahren verlieren wir aus der
Nachzucht unserer Steinbockkolonie immer schon in den ersten
Tagen den grossten Teil der jungen Tiere. Da diese stets mit
mehr oder weniger grossen Kropfen behaftet sind, so glauben
wir, in diesen die Ursache des Totgeborenseins oder des raschen
Abganges zu erblicken.”” Genannte Steinbockkolonie besitzt
zehn Zuchtgeissen. Von diesen bringen vier bis fiinf Tiere
kroptige Jungen zur Welt. Nur zwei Miitter haben sichtbare
kropfige Anschwellungen. Die Bocke sind kropffrei.

Diese Erscheinungen sind nach Kelly mit Recht um so inter-
essanter, als alle Tiere unter den gleichen Lebensbedingungen
stehen. Kretinische Erscheinungen wurden bei den iiberleben-
den jungen Steinbécken nie beobachtet. Diese gedeihen im
Gegenteil gut, sind intelligent und geistig rege. Anomalien des
Haarkleides wurden nie festgestellt. Kelly glaubte anfanglich,
das ursidchliche Agens der Kropfkrankheit in der Wasserversor-
gung suchen zu miissen. Bis 1921 erfolgte nédmlich diese durch
Sickerwasser einzelner Quellen der Umgebung, die aus stellen-
weise mit Moréne durchsetzter Molasse besteht. Es wurde daher
eine vollstandig neue Wasserversorgung erstellt. Nunmehr
erhialt der Park Bodenseewasser, gemischt mit Quellwasser
aus der Umgebung der Stadt St. Gallen. Wasseranalysen
scheinen nicht ausgefiithrt worden zu sein. Bei den Wiirfen des
folgenden Jahres (1922) wurden aber wiederum Tiere mit kropfi-
gen Schilddriisenverinderungen geboren. Kelly stellte uns nun
erstmalst) Schilddriisen zur histologischen Untersuchung zur
Verfiigung (Fall I), sodann Ende Mai die Schilddriisen eines
Ziwillingspaares. Der eine dieser Zwillinge hatte nur einige Stun-
den gelebt, der andere war einige Tage post partum gestorben
(Fall II und III). Anfangs Juli schliesslich wurde uns der
Kadaver eines totgeborenen Steinbockkitzes mit grossem Kropf
eingeliefert (Fall IV).

Makroskopischer Befund der Schilddriisen: Samtliche
Schilddriisen stark vergrossert.

Die bei einem spétern Falle (V) gefundenen Masse, die als
normal gelten diirften, betrugen:
linker Lappen 1,7 :0,5:1,0 cm,
Isthmus 1.5 : 0,2 : V.3 om;
rechter Lappen 1,6 : 0,6 : 1,0 cm.

Die Grossenmasse obiger Schilddriisen aber waren fir die
beiden Lappen folgende: 4—7,2 : 2—4 : 2—3,3 ¢m. Die Lange
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betrug somit das Zweieinhalb- bis Viereinhalbfache des als nor-
mal angenommenen rechten Lappens von Fall V. In der Breite
massen sie rund dreieinhalb bis sogar gut sechseinhalbmal mehr
und waren zwei- bis dreieindrittelmal dicker. Die beiden Lappen
ein und desselben Tieres wiesen nur unwesentliche Grossen-
unterschiede auf. Oberfliche glatt. Konsistenz ziemlich fest.
Schnittflachen graurot. Keine Lappchenzeichnung. Die Sek-
tion des einen Tieres (Fall IV) ergab vollstindige Atelektase der
Lunge und Vergrosserung der Schilddriisen. Weitere path.-
anat. Verdnderungen waren makroskopisch nicht feststellbar.

Histol. Befund: Es wurde jede einzelne Schilddriise histo-
logisch-mikroskopisch untersucht (Formalinhartung, Paraffin-
schnitte, Farbung: Hématoxylin-Kosin, van Gieson).

Das mikroskopische Bild war bei allen ziemlich {iiberein-
stimmend. Fibrose Kapsel ohne Besonderheiten. Weder deut-
liche Léappchenzeichnung, noch normal geformte Driisen-
blaschen vorhanden. An Stelle rundlicher Follikel zahlreiche,
unregelmiissig geformte, verzweigte, teils lange, m. o. w. weit-
lumige Hohlrdume. Auskleidung derselben mit meist ein-
schichtigem, sehr hohem Zylinderepithel. Dieses vielfach
kuppenartige oder hohe papillentérmige Verwolbungen bildend.
Eosintinktion der feingekérnt erscheinenden KEpithelzellen nur
schwach. Kerne ziemlich intensiv blau gefarbt, meist nahe der
freien Oberflache oder in der Mitte der Zellen liegend. Fast
nirgends gefiillte Hohlrdume. Homogenes Kolloid mit Aus-
nahme mehrerer Follikel bei Préaparat 8 (linker Schilddriisen-
lappen von Fall 1V) in den Hohlrdumen sich nicht vorfindend.
Bei manchen Stellen Epithel total oder partiell abgehoben,
Zellen einzeln oder in kleinen Gruppen im Lumen, liegend. Die
freiliegenden, wie teilweise die noch auf der Basis stehenden
Zellen, Schrumpfungserscheinungen, mangelhafte Farbbarkeit
des Protoplasmas und des Kerns und Keérnschrumpfungen oder
gar Kernverlust zeigend. In den Lumina vielfach eine kérnige,
schwach eosintingierte Masse. In dieser kleinere und grossere,
ebenfalls sich mit Eosin schwach fiarbende Kiigelchen (wahr-
scheinlich Sekretkiigelchen). In vielen Hohlrdumen genannte
Inhaltselemente nur spéarlich vorhanden. Bei Préaparat 8
mehrere Driisenhohlriume mit homogenem Kolloid gefiillt.
In gewissen Partien aller Driisen Querschnitte durch Stringe
von Zellen, die den Eindruck von Alveolareepithel ohne Hohl-
raumbildung machen. TUberaus zahlreiche kapillare, meist
enorm erweiterte Blutgefdsse. In der Achse der Epithelpapillen
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oft mehrere Kapillargefasse direkt nebeneinander liegend.
In den Praparaten 1 bis 6 ebenfalls, wenn auch weniger auf-
fallender, Geféssreichtum, aber darin differierend, dass keine
auffallend erweiterte venose Gefisse sich vorfinden, oder nur
ganz vereinzelte, wihrend in den Praparaten 7 und 8 die Zahl
und der Grad der Erweiterung der venosen Gefasse betrachtlich
sind. Groéssere arterielle Gefisse nur vereinzelt in den peri-
pheren Driisenpartien, meist direkt unter der Kapsel. In einer
Arterie bei Prapa,rat 8 die Media lockern, schwammigen Bau
zeigend, mit einigen vakuolenartigen, blasigen Liicken: an-
scheinend d&dematose Verquellung der Media. Stellenweise
Ablagerung von rétlich-braunen, kérnigen Massen. Diese nicht
an. bestimmte Zellelemente gebunden scheinend, da die Kérn-
chen sowohl in- wie extrazellulir in den Epithelzellen, der
Zwischensubstanz, den Follikeln und Gefiassen aufzutreten
pflegen. In den Prap&ra,ten 1 und 2, sowie 5 und 6 diese Korn-
chen nur spérlich, in den Sohmtten 3 und 4 nicht vorhanden.

Nach dem histologischen Bilde handelt es sich um eine
Struma diffusa parenchymatosa papillifera conge-
nita. Diffura, weil das ganze Organ betreffend und nicht nur
in herdférmigen Veranderungen. Parenchymatosa, weil sich
um KErscheinungen des charakteristischen Epithels handelnd.
Papillifera zufolge der papillenférmigen Hervorwdélbungen des
Epithels in die Follikelhohlriume. Congenita, weil die Tiere
mit dieser Abnormitit geboren wurden. Das ganze Bild dhnelt
sehr der Struma diffusa basedowiana, wie sie bei Trautmann®)
und Kaufmann*¥) abgebildet und von Wegelin®***) geschildert
wird.

Nach der Vorgeschichte und dem histologischen Befunde
haben wir es hier mit Fillen von endemischem Kropf bei
Steinbécken zu tun. Nach Wegelint) ist beim Menschen als
das Anfangsstadium des endemischen Kropfes auf alle Fille
die diffuse Struma, welche pathologisch-anatomisch eine gleich-
méssige Hyperplasie darstellt, zu betrachten. Es haben dies
sowohl die vergleichenden Untersuchungen an menschlichen
Schilddriisen aus kropffreien und kropfbehafteten Gegenden,

*) Trautmann, aus Joest, Spez. path. Anat. d. Haust., Bd. III,
1. Halfte, 1928.
#¥) Kaufmann, Lehrb. d. spez. path. Anat. f. Stud. und Arzte,
Bd. 1, 1922.
***) Wegelin, Die Einteilung der Kropfe. Ref. a. d. Sitz. d. Schweiz.
Kropfkommlssmn in Bern, 1922.
1) Wegelin, Ebenda.
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wie die zahlreichen, an Ratten angestellten KExperimente er-
geben. Ausschlaggebend ist die Epithelwucherung, welche zu
einer vermehrten Bildung von kleinen Bléschen fiihrt, wahrend
die Sekretspeicherung gering ist. Bekanntlich ist in Kropf-
gegenden schon zur Zeit der Geburt die Schilddriise sehr héaufig
vergrossert. Wegelin setzt einen Teil dieser Vergrosserung auf
Rechnung der meist anzutreffenden Hyperamie, findet aber
doch anderseits die Epithelwucherung schon ‘deutlich aus-
gesprochen. Wegelin kommt zur Schlussfolgerung, dass in
Gegenden mit starker Endemie man mit prophylaktischen
Massnahmen in der Regel zu spat komme und die Verabreichung
von Jod wahrend des Kindesalters fast ausnahmslos schon eine
Therapie bedeute. ,,Denn zur wirksamen Verhiitung des Kropfes
miisste das Jod der schwangeren Mutter zugefiihrt werden, womit
wohl eine Einwirkung auf die Schilddriise zur Zeit ihres ersten
Wachstums erreicht werden kénnte. Dies wire dann die eigent-
liche Prophylaxe des Kropfes.” Von derselben Uberlegung
ausgehend, dass eine wirksame Bekémpfung des kongenitalen
Kropfes nur durch eine frithzeitige Behandlung der Muttertiere
zu erwarten sei, empfahlen wir, die Steinbockmuttertiere einer
Jodbehandlung zu unterwerfen, was Kelly auch schon in Aus-
sicht genommen hatte. Seit Mitte 1922 erhielten nun sémtliche
Tiere der Steinbockkolonie das offizinelle, jodierte Vollsalz
und seit der Brunstperiode ein verstirktes Jodkochsalz in den
gewohnlichen Mengen. Und nun das Resultat dieser Massnah-
men! Von 7 Geissen wurden 1923 5 lebende und
3 tote Junge geworfen, alle ohne Krépfe. Von den
angeblich totgeborenen wurde uns ein Kadaver eingeliefert.
Die Sektion dieses Kadavers ergab, dass die Lunge mit Luft
erfiillt war, dass also das Tier bei, beziehungsweise nach der
Geburt, wenn auch nur kurze Zeit, gelebt hat. Die Schilddriise
erwies sich kaum vergrossert (die als mormal angenommenen
Grossenverhaltnisse sind bereits erwihnt worden). Der rechte
Lappen hatte eine 5 ¢m lange und 3 ecm breite Beischild-
driise.

Makroskopischer Befund: Oberfliche glatt, keine deutliche
Lappchenzeichnung, Konsistenz ziemlich fest, Schnittflichen
graurot.

Da auch bei diesem Falle nicht normale histologische Ver-
hiltnisse vorlagen, seien diese ebenfalls kurz erwahnt.

Linker Lappen ( Querschnitt Prap. 9): Kapsel ohne Besonder-
heiten. Keine Driisenblaschen. Meist solide, rundliche, durch
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lockeres Bindegewebe miteinander verbundene Zellhaufen.
Diese in Mehrzahl gebildet von Zellen mit rundlichem, intensiv
blau tingiertem, keine Struktur erkennen lassenden Kern,
untermengt mit groésseren Zellen, deren Kern blaschenformig,
gross, nur blass gefarbt, mit sichtbarer Kernstruktur. Kosin-
tinktion schwach. Konturen beider Zellarten kaum erkennbar,
Zellen unregelméissig nebeneinander liegend. An vereinzelten
Stellen genannte Zellen mit blischenférmigem Kern in Mehr-
zahl in dichten Gruppen. In vereinzelten Partien Andeutungen
einer reihenartigen Zellanordnung. Gefésse in méssiger Zahl,
keine Hyperamie. |

Im rechten Lappen (Langsschnitt Prép. 10) scheint die
beginnende Follikelbildung etwas vorgeschrittener zu sein.
Zellhaufen von deutlichen Bindegewebsziigen umgeben. Nebst
soliden Zellhaufen stellenweise Driisenblischenbildung vorhan-
den, das Epithel ein und desselben Blaschens aber bald mehr-
schichtig, bald ganz fehlend. Gefasse ebenfalls in méssiger Zahl,
ohne Hyperdmie. Kolloidsekret in beiden Praparaten nicht zu
beobachten. -

Ob bei den Fallen I bis III die vergrosserten Schilddriisen
eventuell einen Druck auf die Trachea ausgeiibt haben, vermdgen
wir nicht zu sagen. Bei Fall IV trifft dies nach dem Sektions-
befunde nicht zu. Ein Erstickungstod, wenigstens fiir letzteren
Fall, muss ausgeschlossen werden. Bei Fall V wurde das Tier
lebend geboren und zeigte keine strumdse Verdnderungen.
Ks scheint, dass in diesem Falle die Schilddriise auf dem friihe-
sten embryonalen Entwicklungszustand stehen geblieben ist,
bei dem es nicht zur Hohlraumbildung gekommen ist, wie das
in diesem Stadium der Fetalentwicklung sein sollte, voraus-
gesetzt, dass die Histogenese der Schilddriisen bei den Stein-
bocken analog verlauft, wie bei unseren Haustieren. Ks miisste
dies allerdings noch durch weitere Untersuchungen festgestellt
werden.

Wir sind geneigt, auch in letzterem Falle, wie bei den fri-
hern Fillen den Tod der Tiere auf Stoérungen der inneren
Sekretion, namentlich der Schilddriise und der verschiedenen
mit ihr in Konnex stehenden Inkretionsorgane in Zusammenhang
zu bringen.




	Struma diffusa parenchymatosa papillifera congenita bei Steinböcken

