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10. Bd., 1899, 8. 171. — 26. Zietzschmann, O. Lehrbuch der Entwicklungs-
geschichte der Haustiere, 1924. — 27. Ze¢mmermann, A. Die Samenzellen-
bildung bei Kryptorchiden. D. t. W. 1915, Nr. 16/17, S. 121/129. — 28.
Zsdmdr. A kryptorchismus okai és kovetkezményei. Allatorvosi Lapok,
1914, zit. nach Zimmermann, 1915. ‘ : :

Referate.

Torsio uteri beim Rind. Von W. van Hoopen. Tijdschrift vor Dier-

geneskunde. No. 19, 1925. _ ; |

H. konstatierte bei einer 11I. Fara einen Frolapsus vesicae und
eine Torsio uteri nach links. Nach Reponierung der durch Massage
verkleinerten Harnblase wurde die Drehung nach 4-maligem Wéilzen
tiber den Riicken beseitigt und die Geburt gliicklich -vollendet. Als
Ursache des Harnblasenvorfalles nimmt v. H. den tags vorher statt-
gefundenen Sprung durch einen auf der Weide losgekommenen
Stier an, wobei der Penis durch die Urethra in die Blase gelangte
und zudem in der Nihe des Ostium externum eine nicht vollsténdig
perforierende Wunde verursachte. Auch die Torsio uteri fithrt v. H.
auf den Sprungakt zuriick. .

Der Verfasser unterscheidet im iibrigen zwischen einer Torsio
. uteri et vaginae mit langem ,,Gewinde‘* und einer Torsio ante cer-
vicem mit kurzem ,,Gewinde‘‘. Bei der ersten, viel hdufigeren Form
fithlt man Falten in der Scheide und kann danach die Drehungs-
richtung leicht bestimmen; bei der letzteren seltenen Form fehlen
diese Falten, weshalb eine Untersuchung per rectum unerléss-
lich ist. Man findet dann das Rektum zwischen die breiten Gebér-
mutterbéinder eingeklemmt und der Verlauf derselben gibt uns die
Richtung der Torsion an. g ‘

v. H. nimmt die Retorsion am stehenden Tier nach der schwel-
zerischen Methode vor und riithmt den bekannten Vorteil derselben;
oder er bedient sich der Methode des Wilzens mit erhéhtem Hinter-
teil, wobei er besonders Gewicht auf méglichst schnelles Drehen der
Kuh legt. Bei Beckenendlage entwickelt er den Fétus bis zu den
Sprunggelenken und dreht dann in der bekannten Weise. Die
Extraktion und die Retorsionsoll stets ruhig und langsam gescheher,
da sonst Cervix- und Uterusrisse vorkommen. Misserfolge haben als
Ursache Verwachsungen des Uterus mit dem zerrissenen NetZ
emphysematdse Foten, Stauungsfliissigkeit in der Bauchhohle und
Peritonitis. Die Schlachtung ist hier oft Skonomischer als die
Laparotomie. _ . «© ‘ .

v. H. glaubt nicht, dass als direkte Ursachen der Torsio nach bis-
heriger Annahme starke fotale Bewegungen, Tympanitis, die Art
des Aufstehens und Niederliegens, der Umfangwechsel des Pansens
usw. in Betracht kommen, sondern ist der bestimmten Auffassubé
dass das Liegen der Tiere verantwortlich zu machen sei. Bel™
Tiegen wiirden die breiten Gebidrmutterbénder entspannt, was 5i¢
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besonders bei Kithen mit Heubauch und langen, schlaffen Bandern
geltend mache. Da bei hochtriachtigen Kiihen oder solchen, die sich
im Vorbereitungsstadium der Geburt oder im Partus selbst be-
finden, sich beim Liegen oft Unruheerscheinungen geltend machen,
die ein plétzliches Herumwerfen des Korpers bedingen kénnen, so
besteht die Moglichkeit, dass sich das befruchtete Horn iiber das
unbefruchtete dreht, wahrscheinlich mit Unterstiitzung der Peri-
staltik, sowie Kontraktionen und nachfolgender Erschlaffung der
Bauchmuskeln. Verharrt dann beim Aufstehen des Tieres der Uterus
in dieser Lage, so bleibt die Torsion bestehen und wird vielleicht
sogar noch verschlimmert, doch kann der Uterus auch in die na-
tiirliche Lage zuriickkehren. Diese Theorie von der Entstehung der
Torsio uteri wihrend des Liegens scheint dem Verfasser ebenso
annehmbar, wie jede andere; er erhebt jedoch auf ihre unbedingte
Richtigkeit keinen Anspruch. - ‘ Raeber.

Uber Torsio uteri gravidi des Rindes von Dr. Bittner, Bez.-Tierarzt
in Buchloe. Tierérztl. Rundschau, 1926, Heft 4 u. 5.

Verfasser geht in dieser interessanten Arbeit, welche auf 60
registrierte Félle basiert, des ndheren auf die Ursachen, die Diagnose
und die Behandlung der Torsio uteri ein.

Da die Ansichten tiber die Ursachen der Torsionen weit
auseinander gehen, so miissen sowohl die anatomischen Verhéltnisse
als auch die ganze Art des Geburtsvorganges niher betrachtet
werden. '

Der Uterus stellt beim Rinde einen blind geschlossenen Sack dar,
der durch die mehr oder weniger stark gefiillten Eingeweide, sowie
durch die Aufhéingebénder in seiner Lage gehalten wird, wihrend
seine hintere Partie (Scheide und Vorhof des Beckens) durch Band-
massen und Bindegewebe fixiert sind. Im hochtrichtigen Zustande
liegt der Uterus tief in der Bauchhéohle und zwar besonders mit
seinen kranialen wvordern Hornspitzen, wahrend der Korper des
Tragsackes anschliessend an die Zervix in Hohe des Beckenbodens
gehalten wird. Die Lage des Uterus ist mehr oder weniger abhéingig
vom Fiillungszustande des Pansens und der Eingeweide. Da die
Lage des Pansens eine mehr diagonale ist, liegt der Uterus in der
rechten Unterbauchgegend. Mit zunehmender Tréchtigkeit #ndert
nun der Uterus seine Lage und schiebt sich ungleich vorwirts.
3_'383bei werden die sog. breiten Gebarmutterbénder, welche fiir die
Atiologie der Torsio uteri von Bedeutung sind, gedehnt und verlén-
gert. Da das Mesometrium nicht lings des ganzen Seitenrandes des
befruchteten Hornes sich anheftet, so liberragt das befruchtete
Horn den Bandapparat so bedeutend, dass es ganz frei auf den
untern Bauchdecken liegt. Als giinstiges Moment fiir das Zustande-
kommen einer Torsion wird auch die Art des Uberganges der
Beckenhéhle in dis Bauchhohle sowie der etagenformige Ansatz
der Bauchmuskeln am Becken angesehen. |

32
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Als weitere priadisponierende Ursachen kommen in Betracht:
die zu enge Aufstallung. Die Gewohnheit von vielen Tieren,
beim Aufheben sich hinten vollig zu erheben, wihrend sie vorne
noch auf den Knien liegen. Infolge dieser abschiissigen Haltung
schieben sich der Pansen und die Dérme nach vorne, wodurch die
Gebarmutter mehr Raum bekommt und der vordere Teil, der nicht
durch das Uterusgekrose aufgehalten, Rollbewegungen machen
kann. Die Erschlaffung des Bandapparates des Uterus und
der Bauchwand, welche durch ausschliessliche Stallhaltung
bedingt werden kann, ist auch ein nicht zu unterschétzendes
Moment zum Zustandekommen einer Torsion. Ferner die Art und
Weise der Aufstallung (zu wenig gerdumiges Lager), die
Haltung und Ernadhrung (die Kraftfuttermittel bedingen
Schlaffheit der Gebé#rorgane). )

Was nun die Art des Geburtsvorganges betrifft, so gilt
als sicher, dass die Wehen peristaltisch in der Richtung gegen die
Ausmiindung des Genitalapparates erfolgen und zwar beginnen sie
an der Tube und ziehen als Kontraktionswellen gegen den dussern
Muttermund. Beim Uterus bicornis zieht sich wéhrend einer Wehe
nur ein Horn zusammen, was Verf. fiir sehr wichtig in bezug auf
die Entstehung der Uterustorsionen halt. Infolge der Uteruskon-
traktionen wird die nicht kontrahierte Uteruswand durch Umbiegen
der glatten Muskelfasern dick. Es tritt dadurch eine Verkleinerung
des Uterus und zugleich eine Entleerung ein. Mit der Kontraktion
und der Erhebung des Uterus erfolgt nun zugleich eine Umlagerung
der Frucht. Betreff der intrauterinen Lage der Frucht gilt als
Regel, dass vor der Geburt der Riicken des Jungen gegen die Kon-
vexitét des Hornes hin gewendet ist und die Bauchseite gegen den
konkaven Rand. Der Riicken ist konvex gekriimmt, die Glied-
massen aneinander gelegt, die Vorderfiisse in den Knien gebogen
und die Hinterflisse nach vorne gerichtet, der Kopf gegen das
Sternum abgebogen. Der Riicken des Kalbes liegt in der Regel nach
seitwirts und zwar bei befruchtetem linkem Horn nach rechts und
bei befruchtetem rechtern Horn nach links. Wiahrend den Wehen
tritt nun eine Anderung in der Stellung und Lage des Fotus ein
und zwar so, dass die Frucht eine Drehung ihrer Lingsachse (45
Grad beim Kalbe) macht. Auf die Schmerz verursachenden Wehen
reagiert das Tier durch 6fteres Niederlegen und Aufstehen. Wenn
nun das durch eine Wehe verursachte Aufrichten des Kalbes in dem
Augenblicke erfolgt, wo das Muttertier auf den Karpalgelenken
ruht und fithrt das Muttertier aus irgendeinem Anlass eine ruck-
artige Bewegung mit dem erhdhten Hinterteil aus, so muss der kon-
trahierte Uterus mit dem Kalbe die Aufrichtung um 45 Grad tber-
schreiten und nach abwiirts sinken. Ist nun einmal eine Verlagerung
des tréchtigen Uterus da, so wird jede darauf folgende Wehe die
Drehung noch verstirken. Fiir Entstehung einer Torsio ist also das
Zusammentreffen des Aufrichtens des Kalbes mit einer Kontraktion
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des Uterus notwendig. Denn die Kontraktion trifft nun auf den
durch die Drehung gelihmten und abgeschniirten Teil. Die Kon-
traktionswelle kann sich nicht auslaufen, es entsteht ein krampf-
artiger Zustand der Uterusmuskulatur. Der eng anliegende ge-
spannte Tragsack sinkt mit dem verlagerten Kalbe weiter nach ab-
wirts. Kraftige stiirmische Wehen beglinstigen das Zustandekom-
men einer Verdrehung. Es muss aber imimer mit dem genannten
Zufall eine Wehe zusammen treffen, um die Torsio hervorzurufen.

Die Diagnose bietet keine Schwierigkeiten. Verfasser teilt
die Torsionen ein in:

1. Torsio uteri et vaginae:

‘a) mit vollstdndig geschlossenem Muttermund,
b) mit unvollstéindig geschlossenem Muttermund;

2. Torsio corpus uteri.

Die zuverléssigste Diagnose ist diejenige, welche sich auf den
Verlauf der Scheidenwindungen stiitzt. Bei Kiihen, die hochtrich-
tigsind und an Kolik erkranken muss, von Scheide und Mastdarm
aus exploriert werden.

Richtung der Torsion. Die Rotation des trachtigen Uterus
um die Léngsachse kann sowohl nach rechts als nach links stattfin-
den. Nach Bittner kommen mehr Drehungen nach links vor, wéh-
rend bei andern Autoren die Torsionen nach rechts iiberwiegen.
Zur Argumentation seiner Behauptung gibt Verfasser an, dass eine
Drehung nach rechts nur méglich sei, wenn das linke Horn oder beide
(Zwillinge) befruchtet sind. Weil das rechte Ovarium beim Rinde
schwerer ist als das linke, somit auch produktiver als das linke, so
mussten auch die Ausdehnungsverhéltnisse fiir das rechte in den
durch den Pansen nicht behinderten Bauchhohlenraum viel giin-
stigere sein. (Gegeniiber den Feststellungen von Beel, Chambon und
Lempen, wobei auch Drehungen des rechten Hornes nach rechts und
umgekehrt vorkommen, hat Bittner bei vielen schon behandelten
F_ dllen immer gefunden, dass das befruchtete rechte Horn sich nach
links und das linke nach rechts drehe. Die Lage und die Stellung
der Frucht geben keinen sichern Anhalt fiir die Art der Verdrehung;
auch ist das verschiedenartige Pulsieren der linken oder rechten
Uterusarterien schwer zu unterscheiden und darf man der stérkern
Pulsation der Uterusarterien als Diagnostikum fiir die Richtung
der Torsion keine zu grosse Bedeutung beimessen. (Fir die genauen
Kenntnisse der Drehungsverhiltnisse mochte ich das Vorgehen
hach Harms empfehlen. Er nimmt die obere Scheidenwand als
APSgaHgSpunkt und priaft den Verlauf der Windungen. Verlaufen

156 von links hinten nach rechts vorn, so liegt eine rechtsseitige,
nehmen sie dagegen ihre Richtung von rechts hinten nach links
vorn, so liegt eine linksseitige Torsion vor. Ref.)

. B‘?Zﬁglich der Therapie stimmt Verf. mit Schreiner darin
uberem, dass in der Literatur viel zu wenig Gewicht auf die Zuriick-
drehung der Gebirmutter am stehenden Tier gelegt wurde.
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Diese Methode hat n&mlich gegeniiber der Rotation der Mutter
viele Vorziige. Sie konne noch durch Druck gegen die Bauchdecken
unterstiitzt werden nach der Methode Bierling und Auer-Schreiner.
Der Druck kann entweder mit einem Brett oder mit Gehilfen aus-
gelibt werden. Nach der Methode Auer-Schreiner bendtigt man
zwel Gehilfen. Diese werden an die beiden Bauchseiten der Kuh
verteilt, wobei der rechts stehende soweit wie moglich mit .dem
Gesdss gegen das Euter der Kuh zu kommen sucht und dabei seinen
Riicken fest an die Bauchwand andriickt. Der links stehende Mann
hat beide Hénde ineinander zu falten, um sich dann mit seinen
beiden Unterarmen auf die Kuh an der Grenze der seitlichen Lenden-
wirbelfortsdtze zu lehnen. Auf ein verabredetes Kommando hin
hat der rechts stehende Gehilfe seinen Riicken fest an die Bauch-
wand der Kuh gepresst, langsam nach oben zu schieben, wahrend-der
linke Gehilfe mit den beiden Unterarmen kriftig nach abwérts
schiebt, gerade als ob beide den ganzen Hinterleib der Kuh wie
ein Rad um seine Achse drehen wollten. Vorausgesetzt, dass Teile
des Jungen durch den Geburtshelfér erreicht werden kénnen, geht
dieser nun in die Scheide ein und sucht mit seiner linken Hand an
der linken Tragsackwand entlang nach einem Fuss oder nach der
Brust des Kalbes, wobei der Arm mit der Hand moglichst euter-
wiarts zu gehen hat. Auf ein Kommando driickt man seinen ge-
streckten Arm im Bogen nach rechts seit- und aufwirts. (Erfolge
nach Schreiner 1009 ?) : :

- Verfasser hat sich im Laufe seiner Tétigkeit folgende T'echnik zu-
recht gelegt: Nach griindlicher Desinfektion der Arme und Einfetten
mit OLlini, wird untersucht, ob wirklich eine Torsion vorliegt
Nun wird die Art der Verdrehung festgestellt. In der Richtung
der Spiralfalten dringt die Hand in den Uterus ein und sucht Teile
des Jungen zu erreichen. Nur bei missgliickten Geburtsversuchen
durch Laienhelfer oder bei sehr geringgradigen Drehungen, sind
Teile desselben in die Zervix eingedrungen. Bei Kopfendlage
wird der Kopf durch Erfassen in den beiden Augenhohlen und Ab-
beugen im Genick moglichst nahe an den Muttermund herangezogen-
Nun wird der Kopf und womdéglich noch der Hals auf den Unterarm
gelegt und durch leichte schaukelnde Drehungen die Frucht
Bewegung gebracht, wobei diese durch mdoglichst tiefes Erfassen
langsam aber kriftig von unten her nach oben gedreht wird, 1
entgegengesetzter Richtung der Verdrehimg. Wichtig ist dabei,
dass das Junge euterwérts gedreht wird.: - _

Bei Steisslage wird die ganze Kruppe und das Kreuzbemn
auf den Unterarm gelegt und die Torsio wie oben angegeben be-
hoben. (Verfasser bewerkstelligt die Riickwilzung am stehenden
Tier, ohne dem Hinterkdrper eine erhohte Lage zu geben ? Ref.)

Die Prognose ist bei Torsio gravidi giinstig zu stellen. ‘f’fon
60 Fallen hatte Verf. nur zwei Notschlachtungen, und auch diese
wiren zu vermeiden gewesen, wenn rechtzeitig. Geburtshilfe 12
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Anspruch genommen worden wire. Von diesen 60 Geburtshilfen
waren 14 Friichte tot, 46 lebend. 50 Tiere wurden wieder tréchtig.
Zusammenfassend sagt der Verf., dass das Eintreten einer
Torsio nur moglich sei, wenn zu den dussern Ursachen eine intensive
Wehe hinzukomme. Begiinstigt wird sie durch zu enge Aufstallung,
schlechte Ernéhrung, Stallhaltung und anatomische Verhéltnisse
der Geburtsorgane. Die Torsio entsteht immer im Erdéffnungs-
stadium. Die weit haufigste Form ist die einer Halb- oder Drei-
vierteldrehung nach links. In allen Fillen, in denen rechtzeitig
Geburtshilfe in Anspruch genommen wird, lédsst sich die Drehung
durch Druck auf das Kalb ohne Unterstiitzung von aussenim Stehen
beheben. Die Behebung erfolgt durch méglichst tiefes Erfassen
der Frucht am Kopf und Hals oder Steiss und durch Drehen der-
selben nach abwirts entgegengesetzt der Richtung der Verdrehung.
Die Unterstiitzung von aussen kann flir besondere Falle und fiir
Anféinger empfohlen werden. Die Aufdrehung bei vollsténdig ge-
schlossenem Muttermund gelingt nur durch Wélzung des Mutter-
tieres und Fixierung der Gebarmutter vom Mastdarm aus. Bei der
Torsio ante cervicem muss die Laparatomie vorgenommen werden.
' Decurtins.
Beitrag zur Behandlung der Torsio gravidi des Rindes mit einem Fali
von erfolgreicher Laparatomie wvon Dr. Seiberth, Appenweier
1. Baden. Tierdrztl. Rundschau, 1926, Heft 9. '

Mit der Auer-Schreiner-Methode hatte 8. keine Erfolge, hin-
gegen mit der Wilzung des Muttertieres. Bei vollstindig geschlos-
senem Muttermund geht 8. folgendermassen vor: Ein Brett von
ca. 30— 50 cm Breite und ca. 2 m Lénge wird unter der Kuh durch-
gefiihrt und rechts und links von der Kuh je zwei bis drei Ménner
aufgestellt., Wenn Teile des Kalbes erfasst werden konnen, geht
man mit der Hand in die Scheide ein, andernfalls in den Mastdarm.
Die Ménner heben und senken nun auf Kommando den Bauch des
Tieres und zwar so, dass jeweils an der Seite, nach welcher die
Drehung des Uterus gerichtet ist, der Bauch gehoben und gesenkt
wird, withrend an der andern Seite gewissermassen das Brett nur
durch die betreffenden M#nner fixiert wird. Bei Mangel an Personal
kann man auch das Brett auf einen Holzklotz legen, wihrend an
der andern Seite des Tieres 2 bis 3 Mann das Heben und Senken
des Brettes bet#itigen. Das Heben und Senken geschieht in der Weise,
dass der Tragsack dabei in die nétigen Schwingungen versetzt wird,
wahrend der Geburtshelfer mittels der eingefiihrten Hand das Auf-
drehen des Uterus bewerkstelligt. Das Kalb wird langsam, aber
kriftig von unten nach oben gedriickt und zwar in entgegengesetzter
Richtung der Verdrehung. :

Wenn 8. weder mit der Wilzung des Muttertieres noch mit der
soeben beschriebenen Methode Erfolg hat, so schreitet er zur
Ifap aratomie. Bei dem hier beschriebenen Fall handelt es sich um
€ine Kuh mit fast ganzer Verdrehung des Uterus nach rechts.
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Die Operation wurde im Stalle am stehenden Tier ausgefiihrt.
Die Kuh wurde mit der linken Seite an die Wand gestellt, der Kopf
kurz angebunden und mit der Nasenbremse gehalten, die Hinter-
flisse mit einem Seil gefesselt. In der rechten rasierten Flanke
wurde nach griindlicher Desinfektion eine ca. 20 cm langer Schnitt
durch die Haut, Muskel, Bauchfell und Netz von oben hinten nach
unten vorn gelegt. Durch die entstandene Wunde geht S. mit dem
ganzen Arm unter das befruchtete linke Horn ein. Da durch Heben
und Senken des Uterus und durch Druck desselben nach links die
Aufdrehung nicht gelang, wurde vermittelst eines unter der Kuh
hinweggefiihrten Brettes durch Gehilfen der Bauch kraftig empor-
gehoben und so gelang es durch Heben und Druckbewegungen des
Tragsackes die Torsio zu beheben. Da alsbald nach der Aufdrehung
die Fruchtwasser aus der Scheide sich entleerten, wurde das tote
Kalb auf dem normalen Wege extrahiert. Das Verndhen der Haut-
wunde geschah schichtweise mit Seide. Die Wunde heilte ohne jede
Komplikation und ohne nachteilige Folgen fiir die Kuh.
Decurtins.
Die Behandlung der Streptokokkenmastitis der Rinder durch intra-
mammére Infusion von Uberasan und Rivanol, von R. Govze,
Hannover. Deutsche Tierarztliche Wochenschrift Nr. 17 vom
24. April 1926. ; :

Die Streptokokkenmastitis spielt auch in Deutschland eine bose
Rolle unter den Kutererkrankungen des Rindes. Prof. Dr. Gotze
an der tierdrztlichen Hochschule in Hannover hat im Institut fiir
Tierzucht und Geburtskunde in Leipzig im Sommer 1925 bei 27
Kihen 38 kranke Futerviertel behandelt und dabei die beiden
Akridinderivate ,,Rivanol‘‘ und ,,Uberasan‘ in ihrer Wirksamkeit
z. T. in kritisch angelegten Parallelversuchen ausgewertet. Das
Material entstammte den Abmelkwirtschaften und Héndlerstéllen
aus der Umgebung von Leipzig und betraf zur Hauptsache &ltere
Galtformen, die kurz vor oder nach der Geburt konstatiert wurden.
Der klinischen Untersuchung folgte jeweils die bakterioskopische
Kontrolle des Sekretes aus den einzelnen Vierteln. Bei 34 von
40 kranken Vierteln waren nur Streptokokken, bei 2 Vierteln der
gleichen Kuh neben Streptokokken auch Staphylokokken, bel
2 Vierteln einer andern Kuh lag Tuberkulosis vor; vereinzelt wurde
bakterioskopisch je eine Infektion mit Baec. Coli und mit BEac.
pyogenes gedeutet. Die morphologischen Unterschiede der einzelnen
Kokken werden angefiihrt, Gotze konnte aber keine Resistenz-
unterschiede gegeniiber ,,Uberasan‘‘ und ,,Rivanol* aus den Form-
variationen ableiten, immerhin fand er, dass Einzelformen und
Diplokokken leichter zu beseitigen sind als die Reihenverbénde.
Die Feststellung der Menge und Beschaffenheit des Sekretes
erfolgte durch téiglich dreimaliges Binzelgemelk. Viertel, die taglich
noch 500 cem Sekret absonderten, fassten bequem 1000— 1500 ccm
Infusionsfliissigkeit. Gbtze hat erfahren, dass die Heilung, d. b
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die Beseitigung der Kokken und die Erzielung normalen Sekretes
sich sicherer und schneller erreichen liess, wenn das Aufsaugever-
mogen des Mammagewebes noch gut erhalten war, die wirtschaftliche
Seite der Prognose, in Bezug auf die nach der Heilung zu erwartende
Milchmenge richtet sich ebenfalls nach der vor der Behandlung
festgestellten Menge kranken Sekretes. Nach Beseitigung der
Streptokokken wurde in der Regel nicht mehr, oder nur wenig mehr
Milch geliefert, als vorher krankhaftes Sekret gemolken wurde.
Gotze konnte keine frischen Galtfdlle behandeln und nicht fest-
stellen, ob dort bessere Resultate zu erzielen sind. Die mikro-
skopische Beschaffenheit des Zentrifugates, das entweder grob-
schleimig-flockigen Bodensatz oder simig-rahmartigen Charakter
aufwies, zeigte nach den Zellelementen, wie sie Ernst beschrieben,
keinen Anhaltspunkt, weder fiir Diagnose, noch fiir die Prognose.
Bessere Anhaltspunkte boten die klinischen Entziindungserschei-
nungen. Am giinstigsten waren die Félle, bei denen Entzlindungs-
erscheinungen akuter Art fehlten, die-Sekretabsonderung sich noch
im vollen Gange befand, wenngleich reichlich Streptokokken
im Zentrifugat vorhanden waren. Am schwierigsten war es, ver-
hirtete Galtviertel ohne nennenswerte Milchsekretion dauernd
streptokokkenfrei zu bekommen. Die Behandlung erfolgte mit
Verdiinnung von ,,Rivanol* 0,5—1: 1000 und mit ,,Uberasan‘
10—20: 1000, wobei gekochtes Brunnenwasser verwendet wurde.

- Gotze macht auf den Vorteil frisch zubereiteter Losungen auf-
merksam und nimmt jetzt nur noch Konzentration 1: 1000 ,,Ri-
vanol und 20: 1000 ,,Uberasan‘, weil er bei stirkeren Konzen-
trationen, namentlich bei ,,Rivanol, starke Reizerscheinungen
und bei niedrigerer Konzentration sehr unzuverlissiges Wirken be-
obachtete. Die Erfahrungen des Referenten gehen dahin, dass
niedrige Konzentrationen und geringere Fliissigkeitsmengen von
Uberasan bei frischmelkenden Kiihen zur orientierenden ersten
Infusion zweckmaissig sind, die Wiederholung mit sté keren
posen aber nicht spater als nach 3 bis 4 Tagen vorzunehmen
18, um eine Addition der Wirkung zu erreichen. '

Waren bei ein und derselben Kuh mehr als ein Euterviertel er-
krankt, so empfahl es sich zuerst hochstens zwei zu behandeln,
weil das Allgemeinbefinden des Patienten nach der Behandlung
nicht ganz unberiihrt blieb. ;

Gotze hat zuerst die Zysterne mit ca. 50 ccm Flissigkeit ge-
Splihlt und sofort ausgemolken und erst nachher die Hauptmenge
der Desinfektionsfliissi gkeit infundiert und nach 8 bis 12 Stunden
dusmelken lassen. HEine Wiederholung der Infusion konnte bei
Verwendung' von ,,Uberasan‘ ohne Schaden nach 3 bis 4 Tagen
erfolgen, bei ,,Rivanol“-Infusionen entstanden oft Odeme, die
Sekretion erlangte erst nach mehreren Tagen den vorigen Umfang,
weshalb die Wiederholung der ,,Rivanol‘‘-Infusion auf 7 bis 8 Tage
verschoben wurde. Bei negativem Streptokokkenbefund, bei The.,
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Coli- und Pyogenesinfektion blieb der Erfolg mit ,,Rivanol® aus,
Gotze hatte den Eindruck ,,dass durch die Infusion des ,,Rivanols*
die Resistenz des Eutergewebes geschidigt wurde, die Virulenz
der angreifenden Bazillen aber nahezu erhalten blieb“. Ganz
anders gestalteten sich die Ergebnisse bei positivem Streptokokken-
befund. Hier war in jedem Einzelfalle offensichtlich ein hemmender
Einfluss auf die pathogenen Bewohner des Euters zu bemerken.
Der Bodensatz war stets geringer geworden, in vielen Fillen sogar
unmittelbar nach der Behandlung vollig verschwunden. Die
Streptokokken waren vielfach schon in dem erst ermolkenen Sekret
nach zwoilfstliindiger Einwirkungszeit bakterioskopisch entweder
nicht mehr nachzuweisen oder in wesentlich geringerer Zahl, sie
farbten sich teilweise nur undeutlich mit Methylenblau. Das zellu-
laire Bild des Aufstriches nach der Behandlung hatte mit einem
Schlage ein ganz anderes Gesicht bekommen, indem die Leukozyten
verdringt waren durch epitheliale Zellen. Fiir die Praxis kann daraus
der Schluss gezogen werden, dass sicherlich noch Streptokokken
vorhanden sind, wenn der Bodensatz dieselbe Beschaffenheit auf-
weist, wie vor der Behandlung. Waren die Streptokokken durch die
Infusion nicht restlos beseitigt worden, so traten sie nach 2 bis 3
Tagen wieder deutlicher, nach 1 bis 2 Wochen in urspriinglicher
Menge und Beschaffenheit im Gesichtsfelde des Aufstriches auf.
Die genaue tégliche und stiindliche Beobachtung der in der Leip-
zigerklinik behandelten Fille hat ergeben, dass der ,,Uberasan‘-
Behandlung zweifellos der Vorzug gebiihrt. Das Sekret wurde in
der Regel bei fleissigemmn Ausmelken nach zweimal 24 Stunden
schon wieder milchéhnlich. Gotze schreibt: ,,Alle diese verglei-
chenden Beobachtungen sprechen jedenfalls dafiir, dass das
,»Uberasan‘‘ bei derselben Angriffskraft gegen Streptokokken doch
wesentlich milder und weniger reizend auf das Driisenparenchym
und -interstitium eingewirkt hat.“ Die Untersuchungen regen zu
weiteren Priifungen iiber die Wirkung grosserer Fliissigkeitsmengen
als 1200 ccm pro Euterviertel mit niedrigerer Konzentration, zur
Losung des Problems der Resistenz- und Virulenzverschiedenheiten
der einzelnen Streptokokkenvarietéiten an und werfen die Frage
auf, ob intramammére Infusion oder Injektion vorzuziehen sei.
Von 34 behandelten Streptokokkenvierteln wurden 25 geheilt,
d. h. von Galterregern befreit; unbedingt notwendig ist fort-
gesetztes fleissiges und griindliches Ausmelken, beginnend 8 bis
12 Stunden nach der Infusion. Voraussetzung fiir den Erfolg der
Behandlung ist die genaue bakteriologische Diagnose. Die Bedeu-
tung der Behandlungserfolge liegt einerseits darin, dass die noch
wenig geschidigten Euterviertel in ihrem jeweiligen Zustande
gerettet werden konnen. Gotze schliesst: ,,Die Sterilisierung der
Streptokokkenviertel ist entschieden die beste und billigste Vor-
beuge gegen die weitere Ausbreitung der Infektion in einem Galt-
bestande, wie sie ebenso das beste und billigste Mittel zur Erzielung
streptokokkenfreier Mileh ist.* Schnorf.
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Ein Beitrag zur Behandlung der bakteriellen Mastitis der Milchkiihe
von Friihwald, Miinchen. Tierdrztl. Rundsch. Jahrg. 32, Heft 3.
‘Veranlasst durch ein Referat in der T. R. 1925, S. 614, iiber die

Behandlung der bakteriellen Kuterentziindung nach E. Huynen

behandelte der Verf. versuchsweise 4 erkrankte Kiihe aus einem

grossen Bestand, in welchem frither mit stallspezifischer Strepto-
kokkenvakzine und Yatren erfolglose Versuche ausgefithrt worden
waren. Nach den Angaben Huynens spritzte er jedem Tiere alle
zwei T'age 20 cem rohe Eigenmilch aus den erkrankten Eutervierteln
subkutan am Halse ein. Eine allgemeine Korperreaktion wurde nicht
beobachtet. Die Injektionsstelle war am nichsten Tag leicht ge-
schwollen und schmerzhaft, aber scho_n am zwelten Tag war diese
lokale Reaktion fast vollstdndig verschwunden. Nach der fiinften

Impfung konnte bakteriologisch bei 3 Tieren keine Infektion mehr

festgestellt werden, wéhrend sie beim vierten noch bestund. Im

gleichen Stall erkrankten 5 weitere Tiere, von denen 4 nach

5 Impfungen abheilten. Von den ersten 3 Geheilten zeigte eine

nach 6 Wochen ein Rezidiv, worauf sie zur Mast gestellt wurde.

Bei den ilibrigen hatte die Milchleistung nach der Abheilung ihre

alte Hohe wieder erlangt. Eine lokale Behandlung des Euters

wurde nicht vorgenommen, trotzdem Huynen flir schwere Félle

Infusionen von Borwasser- oder Fluornatriumldsung (1 : 1000),

téglich 2— 3 mal in Mengen von 250—300,0, empfahl.

Die Erfahrung Huynens, dass diejenigen Tiere an der Einstich-
stelle am stérksten reagierten, die nicht abheilten, wurde bestétigt.
Die Umstimmung im Euter zeigte sich nach der dritten bis vierten
Injektion. Es diirfte mit einem Heilungsprozentsatz von 70— 809,
gerechnet werden. , Ludwig.

Yerschiedenes.

Vetermarpohzelhche Mitteilungen.
Stand der Tierseuchen in der Schweiz im Juli 1926.

Total der ver- Gegeniiber dem Vor-
Tierseuchen seuchten und ver- Monat

: déchtigen Gehdfte  zugenommen abgenommen
Milzbrand . . . . . . . . . . 7 : = —
Rauschbrand . . . . . . . . 38 — —_
Maul- und Klauens euche v« « 58 — 5
Wut, . . . . ... L. 1 1 —
Rotz . . .. ... ..... = N — =
Sta,bchenrotlauf g 2 m mm w . 521 173 —
Schweineseuche u. Schwelnepest 99 9 s
Réude . . . - — 2
Agala,ctle der Schafe und Z1egen 37 . . — i
Gefliigelcholera und Hiihnerpest 4 — 16
Faulbrut der Bienen. . . . . . 2 — 9

Milbenkrankheit der Bienen . . 3
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