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SCHWEIZER ARCHIV
FUR TIERHEILKUNDE,

Herausgegeben von der Gesellschaft Schweizerischer Tierédrzte

LXVII. Bd. 25. Dezember 1025 23./24. Heft

134 Falle von Zuriickbleiben der Nachgeburt
beim Rind. 1)
Von O. Schnyder, Zurich.

In der Tierheilkunde ist in den letzten Jahren sowohl in Lehr-
biichern als auch in Zeitschriften eine reiche Menge von Beob-
achtungen und Erfahrungen iiber den Gegenstand, Retentio pla-
centarum, niedergelegt. Man scheint im grossen und ganzen einer
Meinung dariiber zu sein, dass das Ablosen der zuriickgehal-
tenen Eih#ute von grossem Vorteil sei. Weniger Uberein-
stimmung herrscht dagegen in den Ansichten, welche Art von
Therapie der Retention nachzufolgen habe, ob spiilen oder nicht
spiilen. t

Angesichts der Notwendigkeit, den Beitrag zur Festschrift
meines verehrten Lehrers in bestimmtem &dusserem Rahmen
zu halten, muss ich im allgemeinen auf Literaturangaben ver-
zichten.

In unserer Gegend, wo intensive Milchwirtschaft getricben
wird, bildet beim Rinde das Zuriickhalten der Nachgeburt iiber
die normale Zeit hinaus ein recht hiufiges Vorkommnis. Es hatte
die ambulatorische Klinik im Zeitraume von drei Jahren, April
1922 bis Mai 1925, 134 Patienten mit genanntem Leiden zu be-
handeln, also bemahe einen Fall pro Woche.

In allen unseren 134 Fallen wurde versucht, die Sekﬂndmae
manuell méglichst ganz zu entfernen. Dabei gelang es in 81 Fal-
len, dieselbe in toto, in 35 bis auf einen kleinen Rest im ent-
ferntest gelegenen Teil des Gebérmutterhorns und in 17 Féllen
nur zu einem Teil (%,—34) herauszuldsen.

In einem einzigen Falle (Nr. 69) war es unmdglich, auch nur
omen kleinen Teil der Eihaut abzuschilen. Es handelte sich um
eine achtjahrige Fleckkuh, die zehn Tage zu friith abgekalbt hatte.

') Aus der Festschrift der vet.-med. Fakultéiit Ziirich zum 70. Geburtstag
von Herrn Prof. Zschokke.



094

. Am zweiten Tage nach der Geburt zeigte sie Schwervermogen aui-

zustehen, eine Rektaltemperatur von 40,8° C. und 88 Pulsschlige
pro Minute. Die Eihdute befanden sich bereits in beginnender Faul-
nis. Aus dem Uterus entleerte sich beim Versuche der Ablésung eine
wésserige, rote, stinkende Fliissigkeit, welche die arbeitende Hand
und Armoberfliche rasch trocken und rauh werden liess. Nur einige
wenige Kotyledonen im Anfangsteil des linken Hornes konnten ent-
fernt werden, wahrend im rechten triichtig gewesenen Abteil gar
keine manuell wegzubringen waren. Die Nachgeburt ging damn
spontan am neunten Tage post partum ab. Unterdessen war die Kuh
stark zusammengefallen, abgemagert und gab am neunten Tage
nach der Geburt bloss sechs Liter Milch auf den Tag und erholte
sich spater nur langsam.

- Das Herauslosen der Eih&ute erfolgte nach folgender
Methode: Der Operateur entkleidet sich am Oberkérper (auch
des Hemdes) und zieht eine Rockschiirze mit ganz kurzen Armeln
an, welch letztere moglichst weit auf die Achsel zuriickgestiilpt
werden. Dann Abwaschen und Abseifen des Wurfes samt seiner
Umgebung, Einseifen desselben, Reinigen der Arme mit 1—29%
Therapogenlosung und tlichtiges Einseifen (weisse Seife) der
ganzen Armlinge, welche die Operation ausfithren soll. Der dem
Zeyvikalkanal zunédchst gelegene Karunkelkopf wird mit Daumen,
Zeig- und Mittelfinger gefasst und dann mit der Daumenspitze
die Kotyledone von der Karunkel langsam abgekniffen. Als Ge-
hilfe fiir die Operation ist ein Warter notig, der das Tier am
Kopt etwas hilt und zugleich auch dessen Schweif an der Quaste
gut nach vorn zieht. Bei langsamem, ruhigem Ablésen dréngen
die Tiere meist nur wenig. Schmerzen und Unruhe &ussert das
Tier gewohnlich nur, wenn starker an der Karunkel gezerrt oder
wenn der Operierende mit allzu dickem Oberarm (manchmal
noch mit dariiberliegendem Armelwulst) gegen das Ende der
Operation weit in das Gebédrmutterhorn hinuntergreift und dabei
den hinteren Scheidenteil allzu massig ausfiillt und dadurch reizt.
Wenn dann die Nachgeburt, zum guten Teil losgetrennt, aus der
Scheide heraushéngt und einen starken Zug auf die untersten
Karunkeln in dem Uterushorn ausiibt, hilt es manchmal recht
schwer, die Operation noch weiter in das Hornende auszufiihren.
Oft gelingt es, noch weitere Karunkeln zu fassen und von ihrem
Uberzuge zu befreien, wenn mit der einen Hand das Gewicht
der heraushingenden Nachgeburt hochgehoben und dadurch
dann der straffe Zug an der Haftstelle der Eihdute ausgeschaltet
wird. Wo es Frithgeburten, besonders Abortiv-Falle, be-
traf, war die restlose Losung unten im Horn zuweilen auch des
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halb nicht mehr mdaglich, weil starke Kontraktionen des schon
an sich engen Hornendes ein Weiterschaffen nicht mehr ge-
statteten. Warme Einldufe von Fliissigkeiten in den Uterus, die
denselben erweitern sollten, brachten bei solchen Verhiltnissen
nur selten eine bessere Operationsbasis. In solchen nicht mehr
weiter operablen Féallen zog man es vor, statt Operateur und
Tier langer zu ermtiden, die Eihaut in den kaum mehr erreich-
baren Hornteilen nur kleines Stiick um kleines Stiick abzuzerren
und abzukneifen unter Vermeidung von stérkerem Zug. Nach
Schluss der Ablosung wurde in der Mehrzahl der Fille noch eine
warme Uterusspillung mit einer desinfizierenden Lésung vor-
genommen, in der Absicht, Blut- und Sekundinae-Reste damit
wu entfernen. Nach Zwillingsgeburten, iitbergrossen Fruchtaus-
tragungen und bei grossen Hangebduchen, wo zufolge starker
Ausdehnung des Tragsackes die tiefliegenden Gebdrmutter-
hornenden auch nicht mit der Hand erreichbar waren, wurde
die Eihaut gleicherweise abgekniffen, wie oben gesagt. Zur
Durchfithrung der Operation musste durchschnittlich eine
Stunde Zeit verwendet werden, bei Zwillingsgeburten erheblich
mehr. Im Falle Nr. 39, Zwillingsgeburt, in jedem Horn eine
adharente Plazenta, dauerte die Manipulation volle drei Stunden.
Um bei der Arbeit weniger stark zu ermiiden, wurde abwechselnd
mit dem rechten und linken Arm operiert. Einmal (Fall Nr. 134)
musste die Losung am liegenden Tiere (nach Zweigeburt) vor-
genommen werden.

In einem Falle (Nr. 122) waren die Eih&ute am dritten Tage
nach lebender Zwillingsgeburt (auf 39 Wochen und ein Tag)
schmutzig, faulig schokoladenbraun. Sie liessen sich nur in der
hinteren Héalfte eines jeden Hornes, und zwar schwer entfernen
(1% Stunden Arbeit). Nachdem 34 Teile der Sekundinae ab-
gelost bis zum Boden herunterreichten, wurden sie in der Mitte
der Scheide abgeschnitten. Der Eihautrest ging dann am neunten
Tage nach der Geburt anlisslich einer Gebérmutterspilung
selbst ab. Von einem Heraufziehen oder Massieren der Gebér-
mutter wurde abgesehen, um einer Gefahr tieferer Schleimhaut-
risse und Blutungen vorzubeugen. In fiinf Fallen gelang es auch,
bereits 24 Stunden nach der Hauptlosung, noch den restlichen
Teil sauber zu entfernen, wihrend in drei Féllen die spitere
Losung erst nach 2—4 Tagen erfolgen konnte und bei 27 Fillen
der kleine Restin der Nachbehandlung gar nicht mehr Beachtung
fand. Dass auch ab und zu erst die Nachtastung im Uterus
(wie sie in Verdachtsfillen bei der Humanmedizin zur Ausfih-



556

rung kommt) noch eine teilweise Retention zutage forderte,
zeigte (Fall 120) ein Rind, welches drei Tage lang an Torsio uteri,
% Drehung nach links, gelitten, nach Retorsion eine schwere
tote Frucht gebar und nach Angabe des Besitzers sich gut ,,ver-
sdubert hatte, 18 Stunden p. p. noch einen meterlangen Se-
kundinaerest im linken Gebarmutterhorn aufwies.

Kiihe im Alter von 7—10 Jahren boten die grosste Zahl von
Erkrankungen. Vereinzelt war das Ablésen noch notwendig bei
2 5jahrigen Rindern und 15—17 Jahre alten Kiihen.

Von den 134 Fiéllen waren 107 Ein-, 26 Zweigeburten und
eine Dreigeburt.

Was die Zeitdauer anbetrifft, von der Geburt bis zur Ab-
losung der Eih#dute, so betrug sie in 369, der Fialle 24 Stunden.

Die folgende Tabelle gibt noch weiteren Aufschluss iiber die
besagten Zeitabsténde.

Die Nachgeburt wurde abgelist

in%
36
33
300
27
24
24
18
15

1 1 1 L 1 L I 1 1 ] i 1 1 1 1 1 1 1 1 1 L L L L 1 1
derFalie 12 13 14 15 16 17 1B 19 20 21 22 23 24 25 %6 27 28 29 30 31 32 33 34 35 3§

Stunden nach der Geburt.

In drei Fallen litten die Tiere auch in frithern Jahren an Nicht-
abgang der Nachgeburt. (Habituelle Retention.)
- Soweit es moglich war, wurde auch zu konstatieren versucht,
in welchem Gebidrmutterhorn die Nachgeburt mehr zuriick-
gehalten wurde, ob im linken oder im rechten. Angaben hier-
tiber sind nur in 45 Fallen verzeichnet. Dabei fallen auf das linke
Horn 28 Retentionen und auf das rechte nur 17. Das scheint,
wie noch andere Tatsachen (Absterben der Friichte, geringere
Zahl der Ovulationen auf dem linken Ovar) auch darauf hinzu-
weisen, dass das linke Gebadrmutterhorn das funktions-
untiichtigere ist.
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Ausserhalb der Regel, wonach die Eihaut in dem trichtigen
Horn bis zur Spitze, im untrichtigen nur bis zur Hilfte des
Gebarmutterhornes geht, fielen zwei Falle (119 und 12). Im
Fall119 war daslinke Horn vollstéandig ohne Karunkeln, die Secun-
dinae, die sich hier vorgefunden hatten, hingen als ein % Meter
langes und 1—2 cm breites Band (Allantoisblasenteil) mit stump-
fem Ende aus der Scheide heraus. Unten in der linken Hornspitze
lag eine Handvoll schmierige, gelbe Masse; Fall 12, Rind, Schwer-
geburt auf 43 Wochen 2 Tage, ergab gleichen Genitalbefund.

In drei Fallen fanden sich ausgedehntere Einlagerungen von
alk in den KEihduten vor, namentlich in den tieferen Teilen
gegen die Hornspitze hin.

Ein manuelles Ablésen wurde ohne Riicksicht auf die Dauer
der Trachtigkeitszeit in jedem Falle versucht und wenn
immer moglich ausgefiihrt.

Von 73 Fillen, bei denen die genaue Tragezeit notiert war,
hatten 35 Tiere 2—23 Tage iibertragen. Darunter wiesen zwei
Zwillingstrichtige Ubertragezeiten von 5—7 Tagen auf. 25 Tiere
dagegen hatten einen Tag bis sechs Wochen zu frith abgekalbt
und 13 Stiick auf 22—33 Wochen abortiert. Unter den Friih-
und Abortivgeburten befanden sich 10 Tiere mit Zwillings-
trichtigkeit. Vergleiche hieriiber auch folgende Tabelle.

i A g, 8 5| 8
%é Ubertragen: FE|83 Friih- 5% 8% Fehl- 8% 8%
S=| mehrals |z2=%| =2 128 ‘ =32 13%
<2 | 40 Wochen |SZ S gebarien. |2l ST g?burten SERE
BN Bl 9 I
: \

5|+ 2Tage| 2, 1 |-1Tagzulrih| — | I | auf22 Wochen | 1 | —
T+ 3 3.|— |-2Tage ,, ., 1 1| 5 268 2| —
T+ 4 , | 3|—|-3 , » | 1i—|,2 ., 21
4|+ 5 1| 1]-6 ., . — | 1|,8 ., |—|1
W0+ 7 ., | 1] 2(-7, , .| 30 1|, 8 —
15 |-+ B = 8 |— |auf 38 Wochen | 3 1, 33 2
50+ 9 ,, | 2|—1, 3 2| 1 . T
.9 |l+10 ,, | 38{—]| ,3 ', 6 — — R
3+, 1 —1| 3% ., 2 = - e -
50+14 ., | 4]—1|, 8 1| - - N -
1|+18 ,, | 1|— — — | — — — | —
11+ 19 ,, 1 |— — — | — — —_ | —
1l+23 ., |1 — — | — — — | —
73 31| 4 19| 6 | 9] 4

73 35 25 13
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Bei den Frithgeburten waren 339, vollstandig und gut, 339/,
bis auf einen kleinen Rest im Uterushorn.und 349, nur zum Teil
ablosbar. Bei den Abortivgeburten zeigen sich die Verhaltnisse
etwas unglinstiger. Hier konnte nur in 329, der Fille die Eihaut
génzlich entfernt werden, in 329, bis auf einen kleinen Rest und
in 36%, nur unvollstiandig. Es war auffillig, wie in vereinzelten
Fallen hier die Operation ebenso leicht vonstatten ging wie bei
Tieren mit normaler Austragezeit.

Das Auftreten der Falle nach der Jahreszeit ist aus folgender
Tabelle ersichtlich.

Jahr: 1922 1923 1924 1925 Total d. Fille

Januar . . .. . . — 6 3 7 16
Februar. . . . .. — 6 2 5 13
Miérz . . . .. .. — 1 1 3 b
April . .. .. L. - 4 3 — 7
Mai. .. .. ... 1 2 7 —— 10
Juni . . ... .. 6 2 2 - 10
Juli . ... L. 3 2 9 -— 14
August . . 1 -2 2 = 5
September - . . . 3. 4 5 — 12
Oktober . . . .. 4 3 3 — 10
November . . . . 4 5 8 — 17
Dezember 4 5 6 — 15

26 492, 51 15 134

In den Wintermonaten (Geburtenzeit) kamen natiirlicher-
weise auch die meisten Retentionen vor. Eine Ausnahme machte
der Juli vom Jahre 1924. Hier diirfte sicherlich die damalige
nasskalte Witterung bzw. die lange Zeit nasser Grastiitterung
einen nachteiligen Einfluss ausgeiibt haben. Von den neun Ge-
burten in diesem Juli waren zwei Aborte und drei Frithgeburten.

Uber den Verlauf der 134 Krankheitsfille mag folgendes er-
wahnenswert erscheinen:

17 Falle verliefen ganzlich ohne Fieber (afebril) = 12,68%
39 ,, zeigtenim Anfang kein, wohlaberim Ver-
laufe des Puerperiums Fieber = 29,109%

78 ,, wiesen schon zu Beginn des intrauterinen
Eingriffes Temperaturen von 39,20—41° auf = 58,20%
Tiere mit grosser Milchleistung alsbald nach Geburt machten
in der Regel ein schwereres Wochenbettfieber durch als solche
mit weniger Milchergiebigkeit. Die Prognose bei ersterer Gattung
ist daher immer ungiinstiger zu stellen. Auch scheint uns die
Fitterungsweise einen Einfluss auf den Verlauf des Puerperiums
bei Retention der Nachgeburt zu haben.
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Die Morbiditatsziffer fur alle Félle betrigt also 87,309,.
Das ist ein sehr hoher Prozentsatz. Als auffallend gross muss die
Zahl der Fille bezeichnet werden, wo bereits schon vor dem
operativen Eingriff Fieber in verschieden hohen Graden vorlag.
Die Halite der Krankheitsfille werden eben zu spiat dem Tierarzte
gemeldet. Hier besteht fiir ihn noch ein weites Feld, den Tier-
halter zu belehren und ihn fiir die frithere Anzeige und deren
Vorteile zu erziehen.

Dass die Nachgeburtsperiode erheblich schwerer verliauft,
wenn die manuelle Ablésung und Behandlung erst einsetzen
kann, nachdem schon eine starke Lokal- oder Allgemeininfektion
rugegen 1st, geht aus dem vorliegenden Material ebenfalls her-
vor. Auch hier gilt der Grundsatz, dass die Geféhrlichkeit des
Manipulierens im puerperalen Uterus mit dem Zeitabstand von
der Geburt zunimmt. In Fallen, wo bei Temperaturen von 40°
und dariiber die Therapie erst einsetzte, dauerten die Fieber-
und Behandlungszeit héufig um das Doppelte langer.

Die Mortalitats-, richtiger gesprochen die Abschlachtungs-
ziffer, betrug 12 Falle, d. h. 8,959, aufgerundet 99, der Ge-
samtheit.

Nach unserer Auffassung stellt sich dieser Prozentsatz als
recht giinstig dar.

Eine eingehende Untersuchung der Ursachen bei unsern
Fallen, die zur Abschlachtung gefiithrt haben, zeigt, dass eine
Menge von wichtigen Sekundéarerkrankungen (Mastitis, Tuber-
kulose, Thrombose, Gebérmutter- und Netzmagen-Perforation)
die Mortalitatsziffer beeinflussen, sie daher eigentlich fiir die an-
gegebene Prozentzahl nicht in Mitberechnung gezogen werden
sollten. .

So handelte es sich im Abschlachtungsfall 1 (klinischer Iall
Nr. 5) um eine magere Kuh mit Zwillingstotgeburt auf 37 Wochen,
Temperatur 39,6° Puls 110 per Minute, bei der bereits eine derartige
allgemeine Infektion infolge Metritis vorhanden war, dass dem Be-
sitzer die sofortige Abschlachtung des Tieres anempfohlen wurde.
Br verlangte auf Anraten der Viehversicherungskomimission jedoch
Behandlung. Vier Tage spater stand der Patient an CGebirmutter-
und Darmentziindung um.

Bei Abschlachtungsfall 2 (klinischer Fall Nr. 11) war ebenfalls
zur Zeit der Geburt schon eine schwere Sekundiarerkrankung zu-
gegen. Mastitis necrotica et septica. Hinteres linkes Euterviertel derb
geschwollen, mit jauchigem, stinkendem Sekrete. Bakteriologisch:
Baz. pyogenes. Nachdem am vierten Tage post partum die Tempera-
tur auf 40,5° gestiegen, wihrend sie in den ersten zwei Tagen nur

]
Ut



560

39,1 und 39,3° betragen hatte, wurde die Abschlachtung des Tieres
vorgenommen. Sektionsbefund: Nekrotisierende, septische Mastitis,

Abschlachtungsfall 3 (klinischer Fall Nr., 16) betrifft ein fettes
Rind, das auf 30 Wochen zwei Foten gebar, die einen Tag lebten,
In der Folge stellten sich haufiger Husten und angestrengtes Atmen,
Emporschnellen der Temperatur auf 41° ein, Erscheinungen der
Lungentuberkulose. Abschlachtung: 29 Tage post partum. Sektions-
befund: Uterus gut involviert, ca. 14 Liter fassend, stark vergros-
serte Mediastinallymphdriisen, innen weich verkést, miliare Tuberkel
in der Lunge. _ :

Im 4. Abschlachtungsfall (klinischer Fall Nr. 21) Kuh mit Schwer-
geburt auf 38 Wochen, Steisslage (beide Hinterbeine total unter den
Leib geschlagen), Blasensprung schon vor 36 Stunden, F&tus tot,
ca. 40 kg schwer. Nachgeburt gut ablosbar, linkes Horn tréichtig,
Temp. 38,7°, P. 60, am zweiten Tag p. p. T. 39,5% im spéteren Ver-
laufe stets 38,7% 12 Tage p. p. plotzlich Unvermdgen aufzustehen,
kreuzlahm, Kuh rutscht auf dem Hinterteil ca. 8 Meter weit im Stall
herum. Sektionsbefund: Uterus zwei Liter gross, Schleimhaut
schwarz verfarbt, sonst keine Besonderheiten. Es dirfte sich hier
um eine thrombotische Sekundéarerkrankung gehandelt haben,
Leider wurden Thrombus Embolus nicht gefunden.

Bei Abschlachtungsfall 5 (klinischer Fall Nr. 23) war schon ein
Tag nach Ablosung der Nachgeburt eine starke 6dematiose Schwel-
lung der Labien in ihren unteren Teilen bemerkbar, daneben derbe
Uteruswandung. Abschlachtung am siebenten Tage p. p. wegen
Sekundéarinfektion, malignes Odem. Sektionsbefund: Leichte Para-
metritis, Nekrosen in der Cervix. Bakteriologisch: Bazill. cedematis
maligni. _

Abschlachtungsfall 6 (klinischer Fall Nr. 27) zeigte sich ungeféhr
gleich im Verlauf wie Abschlachtungsfall Nr. 3. Sektionsbefund:
Uterus klein, mit wenig stinkendem Inhalte, hochgradiges Lungen-
emphysem mit zahlreichen tuberkulésen Herden und eiterigen,
stinkenden Kavernen.

Ebenso Abschlachtungsfall 7 (klinischer Fall Nr. 62). Sektion:
Lungentuberkulose, kleinwalnussgrosse Kavernen, dinneiteriger
Inhalt. ' .

Abschlachtungsfall 8 (klinischer Fall Nr. 86). Sektionsbefund:
13 Tage p. p. Uterus ca. 1% Liter fassend. Eiterige Entziindung
beider Nieren. Lungenlymphdriisentuberkulose. Bakteriologischer
Befund aus Nieren: Gramnegative, plumpe Stébchen.

Der 9. Abschlachtungsfall (klinischer Fall Nr. 108) ergab 24 Tage
p. p. statt einer vermuteten versteckten Tuberkulose faustgrossen
Abszess im hinteren linken Euterviertel, Uterus normal zuriick-
gebildet. .

Fall 10 (klinischer Fall Nr. 115) kam zur Abschlachtung wegen
Uterusperforation. (Ausnahmsweise hatte der Besitzer eine Gebar-
mutterspitlung ausgefiihrt.)
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Beim 11. Abschlachtungsfall (klinischer Fall Nr. 126) wurde zur
Totung des Tieres geschritten, weil es an Streptokokken-Mastitis
vorn beidseitig, Klauen-Wandabszessen hinten beidseitig litt und
zudem 16 Jahre alt war. Die Selktion férderte noch eine trauma-
tische Netzmagen-Leberentziindung zutage. Netzmagenperforation
durch ein 10 em langes Drahtstiick. ,

Im 12. Falle (klinischer Fall Nr. 134) wurde die Schlachtung
schon zwei Tage nach der Zwillingsgeburt vollzogen. Die Kuh litt
bereits seit einigen Wochen an einem Bauchdeckenbruch rechts.
Kurz vor der Geburt vergrosserte sich der Bruchsack gewaltig gegen
das Euter hin. Die Sektion ergab nicht bloss einen langen Riss der
Bauchdecken-Muskulatur und Faszien, sondern auch ein Zerrissen-
sein des Peritoneums (ca. 15 m lang), oben in der rechten Flanke.
Dabei lagen grosse Blutungen des Bruchsackes unter der Haut vor
und neben der rechten Euterhalfte.

Die Falle Nr. 2 (nekrotische, septische Mastitis), Nr. 9 (Euter-
abszess), Nr. 11 (Uterusperforation) und Nr. 12 (Bauchdecken-
bruch) kénnten unseres Erachtens ohne weiteres fiir die Mor-
talititsziffer fallen gelassen werden. Damit wiirde die Mortalitat
(statt rund 99%,) nur 69, betragen.

Die im Gefolge der Retentionen aufgetretenen Krankheiten
und die Sektionsergebnisse zeigen auch, wie wichtig es ist, den
normalen Ablauf des Puerperiums und der Retentiobehandlung
genau zu kennen und Abweichungen davon rasch und richtig
zu bewerten.

In der Mehrzahl der Fille dauerte das Fieberstadium 4—6
Tage, vereinzelt bis 9 und 10 Tage. Bei ca. 209, der Falle traten
nach ca. 8 Tagen teigige, schmerzhafte Schwellungen der Sprung-
gelenke, entweder ein- oder beidseitig auf. (Diese Erkrankungen
konnen awch haufiger- gewesen sein, diesem Symytom wurde
namlich nicht immer die geniigende Beachtung geschenkt.) Die
Tiere zeigten dann bei diesen Metastasen Zittern in den Glied-
massen, hdufiges Schildern, vermehrte Warme an den betroffenen
Gelenksflachen (Lahmheit wurde weniger konstatiert, weil die
Tiere nicht aus dem Stall herausgenommen wurden) und hin
und wieder 1-—2 Tage langes Schwervermdogen aufzustehen. Fast
immer waren diese Filialerkrankungen von einem Fieberaufstieg
begleitet. Durch erneutes Reinigen des Uterus und scharfe Frik-
tionen auf das oder die Sprunggelenke war der Zustand meist
nach 2—3 Tagen wieder besser und das Fieber verschwunden.

Aus verschiedenen Fillen scheint hervorzugehen, dass die
Metastase sich hauptsichlich dann entwickelte, wenn mit der
Spiilung der Gebdrmutter zu frith ausgesetzt wurde oder diese
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nicht regelmissig erfolgte und etwa aus irgendeinem Grunde
2—3 Tage unterblieb.

Traten noch spatere Temperaturelevationen auf, so galten sie
in der Regel als Fingerzeig fiir das Auftreten einer akzessorischen
Erkrankung, fiir das Manifestwerden einer latenten Tuberkulose,
beginnenden Mastitis usw. Haufigeres intermittierendes Fieber
ergab sich bei Fall Nr. 43, wo es anléisslich der Geburt zu starken
Scheidenrissen, nachtriglich zu ausgedehnter Paravaginitis kam,
mit stark faustgrossen Abszessen und Entleerung eines solchen
durch den Mastdarm.

Genaue Beachtung wurde auch dem Geruche, der Farbe
und dem Spontanabgang des Lochialflusses geschenkt.
In den meisten Fallen gingen die Lochien spontan am fiinften und
sechsten Tage ab. Hatten die Tiere tibertragen, so trat der Lochial-
fluss bereits am dritten Tage schon auf. In den ersten Tagen war
derselbe meist in grosser Menge vorhanden, stinkend, dunkelrot,
und ging dann am sechsten oder siebenten Tage ins gelbliche
liber (positiv chemotropische Reaktion). Dieses Phiinomen wurde
immer als gutes Prognostikum gewertet.

Desgleichen galt als giinstig, wenn die breiten Beckenbénder
nach fiinf Tagen wieder straff geworden waren. Der Uterus hatte
sich meistenteils in zehn bis zw6lf Tagen auf eine etwa 2—3 Liter
fassende Grosse zuruokgebzldet

Gerne hitten wir auch noch Resultate zu erhalten gewunscht
Uber das erste Auftreten der Brunst und den Beginn der Trich-
tigkeit nach Ablauf der Erkrankung an Retentio secundinarum.
Die erhaltenen Angaben sind aber zu diirftig, um denselben einen
statistischen Wert beimessen zu konnen.

Die Nachbehandlung geschah zur Hauptsache nach der Spiil-
methode.

In denjenigen Fallen nun, wo die Tiere langere Zeit tibertragen
hatten, die Nachgeburt leicht abzultsen und kein Initialfieber
vorhanden war, wurde keine Spiilung vorgenommen. Bei allen
iibrigen Fallen fand jedoch im Anschluss an die Ausrdumung
eine koérperwarme desinfizierende Uterusspiillung statt, und
zwar mit jeweils so viel Flissigkeit, als der Uterushohlraum
fasste (bis zu 30 Liter). Daraufhin erfolgten die Sptlungen
in Abstinden von 1-—2-—3 Tagen in gleicher Weise. Durch-
schnittlich musste pro Fall fiinfmal gespiilt werden, in ein-
zelnen nur vier- oder gar sechs- bis zehnmal. Dem DBesitzer
war die Manipulation untersagt. Nach griindlicher Reinigung
des dussern Genitales wurde mit dem gut gereinigten und ein-
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geseiften Arme ein 1% m langer Gummikatheter mit 12 mm
Lichtweite (in den ersten Tagen, wo der Zervikalkanal noch ge-
niigend offen war, spiter ein diinnerer) in den Uterus eingefiihrt,
die vorhandene angesammelte Lochialmenge abgehebert und
dann gespiilt, bis der Ausfluss der infundierten Flissigkeit in
Farbe und Konsistenz entsprach. Dabei wurde streng darauf
gehalten, dass diese Operation ruhig und méglichst ohne viel-
faches Hin- und Herschieben des Armes in der Scheide zur Aus-
fithrung kam. Sobald der Schlauch in den Uterus eingefithrt war,
musste der Operateur die Hand ausserhalb der Scheide an den
Katheter legen. Bei diesem ruhigen und sorgféltigen Operieren
hatten wir sehr oft Gelegenheit, zu beobachten, wie Tiere wih-
rend des Spiilaktes zu wiederkauen begannen und darin fort-
fuhren wahrend der ganzen Spiildauer. Auch aus diesem Ver-
halten des Tieres darf daher wohl gefolgert werden, dass diese
Methode eine angenehme und heilungsbeférdernde sei.

Als uterotherapeutische Mittel kamen zur Anwendung: 19,
Lysol-Lysoform-Therapogen, -Desintol-Kalium hypermanganic.
1—2 9/g0 Caporit-Lésungen. Daneben ecine Zeitlang elastische
Kohlenstabchen, carbo medicinalis und animalis. Auffallende
Unterschiede bei dieser oder jener Gebrauchsart von Desinfek-
tionsmitteln waren nicht zu konstatieren. Die Applikation von
Kohle in Pulver- oder Stabform zeigte sich uns insofern als un-
vorteilhaft, weil man nachher die Beschatfenheit des ausfliessen-
den Uterussekretes in Form und Farbe nicht gut unterscheiden
konnte. Namentlich war der prognostisch wichtige Zeitpunkt des
Umschlages der Fa-rbenandemng von rot in gelb weniger genau
feststellbar.

Uber die Art und Weise des Verlaufes und der Therapie mogen
die zwei Krankheitsgeschichten der folgenden schweren Fille
kurzen, niheren Aufschluss geben:

1. Fall Nr. 16. Eig.: St. L. im G. Rind, bralin, 3 J. alt, Zweie
geburt auf 30 Wochen, Féten einen Tag lebend.

1922 Tem-
Sept. peratur

6. 39,1° — 3. Tag p. p. Uterus eng, Nachgeburt faulig, stin-
kend; es sind nur einzelne Kotyledonen und
zwar schwer ablésbar. 1%, warme Lysolsptilung.

8. 38,6° 104 4/5 der Eihiute abgeldst. Utexusspulung 3X5
Liter 19, Lysollosung.

9. 39,2° — 3IXT7T ,, 1% »

Puls Bemerkungen
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1922 Tem-

Sept. peratur

11. 39,7 — Metastasen in Sprunggelenken u. Schienbeinen

‘ - bs. Uterusspiilung 5x3 Liter 19, Lysollgsung,

Scheide rauh, Drangen.

12 40,5° 100 Puls schwach, Tier ist 12 Stunden lang nicht
mehr abgelegen, Phlegmone stédrker, weniger
Drangen bei Spiilg., stark stinkender, dunkel-
gelber Ausfluss mit Eihautresten, breite Becken-
bander gut angezogen, Spililung 8 X3 Liter.

138. 39,5° — Appetit gut, ebenso Wiederkauen. Eine Hand-
voll Eihautreste -spontan ab, stark stinkend,
braungelb. Uterusspiilung 7 X3 Liter. .

14. 39,3 — Steht schwer auf, atmet angestrengt. Flanken-
schlagen, ca. 2 Liter sehr stinkendes, dickbreiiges
Sekret abgehebert. Uterusspiilung 53 Liter.

15. —  — Uterusspiilung 5 X3 Liter.

16. 39,7° — Sekret weniger stinkend, mit einigen braunroten
Flocken, Uterus weich, 114 Liter g1 oss. Uterus-
spulung 4X3 Liter.

Puls Bemerkungen

18. - =

19. 40,0° — Ausfluss dickbreiig, grau, Uterus noch 2/s Liter
gross, Scheide immer noch rauh. Uterusspiilung
5% 2 Liter.

21. 41,0° — Haufiger Husten, wieder angestrengteres Atmen.
Zu Beginn der Spiilung nur noch ein Essloffel
voll schleimiger Eiter ab. Uterus 14 Liter gross.
Lungentuberkulose ?

23.  40,5° — —

26. 40.2° 88 48 Atemziige.

29. 39 7° 62 Wiederkauen 42mal.

Oktober

1. —  — Abschlachtung, Sektion: Miliare Lungentuberk.

2. Fall Nr. 53. Eig.: B. J. in der Sch. Kuh, grau, 9 J. alt,
2 Tage 1. p.

F1923 T?m- Puls Bemerkungen Spiilung 1906 Liysollésung
ebruar peratur
26. 38,7° — Nachgeburt haftet nur

noch an den untersten

Karunkeln, leicht ab-

16sbar.
27.morg.41,1° 96 stinkendes,rotes Sekret

- abgehebert. ., wcarboanim.300,0

27.abds. 41,9° 100 — o w »» 400,0



5bb

1923 Tem-

Februar peratur Puls Bemerkungen Spiilung 1%0 Lysolldsung
28. morg. 39,5° 96 2 50,0 Antifebrin. ,»» W carboanim. 200,0
28 abds. 41,70 96 - sy =a ) 9 I
Mirz
1 39,0° 76 — , -
9, 39,5° 76 Uterus noch gross i
3. 39,8° 90 Ausfluss noch schwarz
von Kohleninfus., den
28. Febr. her. ,s» 3 X8 Liter
3. e — Spontaner Abgang von
etwas grauen Lochien,
_ noch stinkend. 5 9 XL
8. 38,77 74 Bei Beginn der Spiilg.
braungelbe, stinkende
Flussigkeit ab. Uterus ‘
4 Liter gross. o 4X3 .,
Juli
28. — — Uterus klein, Kuh noch

nie brunstig geworden,
12 Lit. Milch pro Tag.

Zusammenfassung.

Von den Erfahrungen, die sich aus diesem klinischen Material
ergeben, scheinen uns vor allem folgende bemerkenswert:

1. Keiner der 134 Falle hat mit Peritonitis geendet oder unter
einer solchen Erscheinung einen klinischen Verlauf genommen.
Der Heilungserfolg betrug 919,.

Wenn von den 12 zur Abschlachtung gekommenen Tieren, die
drei Falle mit Lungentuberkulose, zwei Falle mit Euterentziin-
dungen und die drei Falle: Uterusperforation, Netzmagendurch-
bohrung durch Drahtstiick und Bauchdeckenhernie, nicht mit-
einbezogen werden, so ergibe sich sogar eine Heilungsziffer von
97%.

2. Dieses giinstige Ergebnis fithrt uns dazu, vorderhand die
eingeschlagene aktive Behandlungsmethode der Ablésung kom-
biniert mit griindlicher Spiilung des Tragsackes beizubehalten.

3. Die Spiilmethode, obwohl sie von einzelnen Praktikern als
nachteilig fiir die Retraktion des Uterus gehalten wird, hat
unseres Hrachtens gegeniiber dem blossen Abheberungsverfah-
ren, der Behandlung mit Kohle usw., mit Medikamenten per os
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oder durch Injektion den grossen Vorteil, dass die Spiilfliissig-
keit eben in grossen Mengen an den Infektionsherd herankommt,
dort eine Menge von Infektionserregern, Toxinen und Eihaut-
resten mechanisch wegschwemmt und nach aussen beférdert.
Die Fille waren nicht selten, wo bei Ausfithrung einer Spiilung
gegen Ende der Manipulation, wenn die zurtickfliessende Menge
schon ziemlich rein herauskam, nach Einsetzen der Uterus-
kontraktionen auf einmal der Austluss wieder ganz triibe
wurde und unsere Arbeit daher wieder von neuem beginnen
musste.

4. Solange der Lochialfluss nicht spontan abgeht, also keine
Uteruskontraktionen sind, sollten die Spililungen moglichst ein-
bis zweitdglich vorgenommen werden, um jede grossere Lochien-
stauung und die durch sie im Gefolge stehenden weiteren fieber-
haften Filialerkrankungen, meist Metastasen in den Sprung-
gelenken, zu vermeiden.

5. Die manuelle, méglichst restlose Entfernung der retinierten
Eihdute mit entsprechender Nachbehandlung (Spiilung) bringt
die Tiere am ehesten wieder zu einer rentablen Milchleistung.
Bei 24 Kiihen betrug die tégliche Milchmenge am zehnten Tage
nach eingeleiteter Behandlung 10—20 Liter. Die Tiere bleiben
eben im allgemeinen bei besserem Appetit und Erndhrungs-
zustande.

6. Weiterhin verhiiten regelméssige Spiilungen eine Verpestung
der Stalluft. Mithin geben sie auch keine oder weniger Gelegen-
heit, dass iible Diinste auf die schlechte Geriiche leicht annehm-
bare Milch iibergehen kénnen.

7. Endlich bestétigen auch die in unseren Fallen gemachten
Erfahrungen die berechtigte Forderung, dass die bei retentio
secundinarum des Rindes erforderlichen geburtshilflichen Ein-
griffe und die gesamte damit verbundene Therapie nur in die
Hand des gut geschulten Tierarztes zu legen ist.

Mit diesem Festschrift-Beitrag mochte ich meinem verehrten
fritheren Lehrer und Chef zur fiinfzigjahrigen Feier seiner Amts-
titigkeit eine Dankesschuld abtragen. Moge er, der Pionier aul
dem Gebiete der Forschung tiber Genitalkrankheiten des Rindes,
das aus dankbarem Geiste heraus Geschaffene wohlwollend ent-
gegennehmen.
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