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et pénétrant dans la trachée de sorte & maintenir strictement
réunis les deux organes. Dans la cavité thoracique gauche il y
avait un fort épanchement de sang, hémorragie probablement
provoquée par les violents efforts accomplis par le cygne. pour
se débarasser de I’hamecon.

Peu de temps apreés, un second cygne succombait aussi dans
le port d’Ouchy. Je constatais la mort par étouffement, déter-
minée par une perche de dimensions moyennes restée fortement
prise dans le pharynx.

Aus der veterinédr-ambulatorischen Klinik der Universitit Bern.
‘Direktor: Prof. Dr. W. Hofmann.

Vakzinationsversuche gegen die Euterpocken des
Rindes und ein Beitrag zu deren Diagnostik.

Von Tierarzt Peter Christen, Assistent.
(SchluB.)

Diagnose und Differentialdiagnose.

Jenner hat die Kuhpocken mit der Vaccination praktisch
aus der Welt geschafft. Aber sicher haben auch die Kuhpocken,
die in engster Verwandtschaft zu den Menschenpocken stehen,
ihrenurspriinglichen Charakter eingebii3t. Gins schreibt: ,,Durch
Jenner sind die Kuhpocken eine ganz andere Krankheit ge-
worden, die wohl leichter zu ertragen aber schwerer zu er-
kennen ist.* : ‘

Echte Kuhpocken werden heute wenig mehr angetroffen. So
berichtet Schneidebiihl: ,,Im ganzen sind Kuhpocken als
priméres Leiden nicht oft beobachtet worden.*

~ Auch aus einem Ausspruch von Frenkel ist zu ersehen, daf3
echte Kuhpocken lange nicht mehr beobachtet wurden. ,,Die
Erforschung natiirlicher Kuhpocken zur Gewinnung eines neuen

Stammes fir die Vaccm&tlon des Menschen wire sehr zu emp-
fehlen.

Nicht ohne weiteres klar ist die Frage, um welche Form der
Euterpocken es sich in unserer Gegend handelt. Wir haben die
Auffassung, dal} echte originire Kuhpocken nicht vorkommen.
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Denn meine Versuche zeigten uns eindeutig, dafl es in 14 von 15
infizierten Bestdnden nicht echte Kuhpocken waren. Aus Impf-
versuchen ging namlich hervor, dafl trotz der Vaccination sich
gegen diese Pockenform keine geniigende Immunitét erzielen
lie3. Wenn es sich um echte Pocken handeln wiirde, miulte einer-
seits nach deren Uberstehen und anderseits auch nach der Vacci-
nation Immunitit eintreten, was bei den hiesigen Euterpocken
nicht der Fall ist. Deren Symptome und Verlauf sind verglichen
mit den echten Kuhpocken verschieden. Die Pockenbléschen
treten meistens sehr rasch auf. Innert 10 Stunden kann die Blase
voll ausgebildet sein. Die Delle mit dem roten Hof ist entweder
nur sehr schwer erkennbar oder iiberhaupt nicht vorhanden.
Ferner ist die Schwellung gewohnlich nur sehr gering, es sei denn,
daBl durch das Melken bakterielle Sekundarinfektionen ausgelost
wiirden. w

Bei den echten Kuhpocken dagegen soll die Entstehung der
Pustel viel langsamer erfolgen. Man rechnet dabei mit einem
Durchschnitt von 9 Tagen. Ferner sind sie immer charakterisiert
durch eine deutliche Delle mit rotem Hof.

Wir sind daher der Meinung, daB die in hiesiger Gegend auf-
tretenden Euterpocken eine abortive Form der echten
Pocken sind. Wir bezeichnen sie daher als abortive Euter-
pocken.

D1e abortiven Pocken werden allgemein eingeteilt in:

1. Spitzpocken
2. Wasser- oder Windpocken
3. Stein- oder Warzenpocken.

Die Spitzpocken kommen fiir sich oder zusammen mit den
echten Pocken vor. Es bilden sich hirsekorngrole Blaschen be-
sonders an den Zitzen, die in zwei bis drei Wochen eintrocknen.
Bei dieser Pockenart trifft man oft Rezidive.

Die Wasser- oder Windpocken dhneln am meisten den Vari-
cellen des Menschen. Es bilden sich erbsengroBle oder griéere
Blasen, die meist in vier bis fiinf Tagen abheilen. Es ist dies die
am hiufigsten vorkommende Pockenform.

Die Stein- oder Warzenpocken stellen hlrsekorngrOBe Pusteln
dar, die in 12—15 Tagen abheilen. Ofters kommt es bei dieser
Form zu warzendhnlichen Ausbriichen, die erst nach Wochen ab-
heilen, oder sogar dauernd bestehen bleiben. '

Die abortiven Pocken, die auch als falsche Pocken bezeichnet
werden, sind in gewissen Gegenden stark verbreitet und kénnen
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bei Sekundirinfektionen bosartig verlaufen. Die Atiologie ist
noch nicht vollkommen abgeklart. *

Frenkel schreibt iiber die in Holland 6fters beobachteten Kuh-

pocken: ,,Es ist nicht wahrscheinlich, dal es sich um originére Kuh-
pocken handelt. Vaccinierte Menschen waren nicht als Infektions-
quelle zu ermitteln. Man muB8 hier jedoch mit der Ubertragungs-
moglichkeit von Pferde- und Gefliigelpocken auf Rinder rechnen.
Infektionen des Menschen vom Rinde her sind oft nachgewiesen
worden.‘ Therapeutisch empfiehlt er rechtzeitige Vaccination der
Tiere. ;
Auch nach Hutyra und Marek ist die Natur jenes von deut-
schen Autoren Wind- und Steinpocken genannten Ausschlages noch
zweifelhaft. Sie lassen dabei an abortive Fille von Kuhpocken
denken.

Auch Weber stellt die Ursache der Varicellen als vollkommen
dunkel hin.

Ehrhardt hat als falsche Kuhpocken eine Stallseuche be-
schrieben, in deren Verlaufe unter heftigen entziindlichen Erschei-
nungen an den Zitzen Epithelverluste auftreten. Uber die Atiologie
dieser Pocken ist der Verfasser im Unklaren. _

Die Diagnose der echten Pocken stiitzt sich auf die charak-
teristischen Symptome. Besonders das Vorhandensein der Delle
und eines roten Hofes sprechen fiir echte Pocken. Aulerdem gibt
in manchen Fillen das Ubergreifen der Pocken auf andere Tiere,
oder auch auf Personen AufschluB iiber deren Echtheit. Ver-
letzungen und frithzeitiges Reien der Blasen erschweren die
Diagnose oder kénnen sie sogar ohne besondere Hilfsmittel ver-
unmdoglichen.

Hutyra und Marek schreiben, dal in Zweifelsfidllen die Ver-
impfung des Blaseninhaltes auf die Kaninchencornea Aufschluf3
geben kénne. Bei positivem Ausfall des Versuches bilden sich am
zweiten Tage an den geritzten Stellen kleine Wucherungen, die auf
Guarnierische Kérperchen zu untersuchen sind. Die glattrasierte
Haut des Kaninchens eignet sich ebenfalls zur Impfung. Auch
dirfte nach ihnen die Ubertragung auf Kilber AufschluB iiber die
Natur des Leidens geben.

Wiesinger hat zur Diagnose die Komplementablenkung anzu-
wenden versucht, hatte aber ein negatives Ergebnis.

Paul hat zur Stiitzung der Diagnose folgenden Versuch aus-
gearbeitet: Der Inhalt von verdidchtigen Pusteln wird nach vorher-
gehender Aufweichung mit physiologischer Kochsalzlésung auf die
cocainisierte geritzte Kornea iibertragen. Werden nach 24—48 Stun-
den pathologische Verdnderungen festgestellt, so wird das Tier ge-
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totet und das Auge in Sublimatalkohol eingelegt. Handelt es sich
um echte Pocken, so erscheinen die Infektionsherde in Form wvon
kreisrunden isolierten Knoétchen. Gins hat den Versuch von Paul
gepriift und gefunden, dal die Reaktion bei 80—909%, stimmt. Der
negative Befund ist aber nicht maBgebend. Bei Windpocken ver-
Jduft der Versuch von Paul immer negativ.

Eigene Versuche?).

Im Praxisgebiet der veterindr-ambulatorischen Klinik Bern
treten verhdltnismaBig hiufig abortive Euterpocken :auf. Die
Krankheit tritt in manchen Féllen sporadisch in Erscheinung,
dann aber auch wieder als eng umgrenzte Enzootie. Im Friihling
und Herbst ist sie gewdhnlich ausgesprochener als im Sommer
und Winter. Offenbar hingt das irgendwie mit dem Futterwech-
sel zusammen. _ ,

- Uber die Herkunft der Pockeninfektion habe ich bei den Be-
sitzern meist nur ungeniigende Angaben erhalten kénnen. Nur
bei einem Fall konnte ich eine Einschleppung durch vaccinierte
Personen nachweisen. In allen tbrigen Fillen lagen nur Ver-
mutungen vor. Die meisten Besitzer suchen die Ursache der
Pockeninfektion in der Einstreue. Andere glauben, daf die
Witterung und der Futterwechsel einen Einflul ausiibe. Zweimal
habe ich gleichzeitiges Vorkommen von Pferdemauken und
Euterpocken beobachtet. Hiihnerdiphtherie und Euterpocken
sah ich finfmal im gleichen Bestande. Dagegen konnte ich nie
einen Zusammenhang mit der Stomatitis pustulosa contagiosa
der Pferde, oder mit Schaf- und Ziegenpocken nachweisen.

~ Die Symptome der beobachteten Kuhpocken sind im grofen
und ganzen einheitlich, mit Ausnahme der Pockeninfektion, die
von einer Kinderimpfung herrithrte, worauf ich spéter noch
niher eingehen werde.

Die erbsen- bis bohnengroBen Blasen entwickeln sich aus
kleinen stecknadelkopfgroBen Knétchen. Die Reifezeit. liegt
zwischen 10—30 Stunden. Das Bléschen ist gelblichweil}, papier-
dinn und voll gefiillt mit einer gelblich-serumartigen Fliissig-
keit. Rings um die Blase ist stets eine leichte Rétung zu sehen.
Diese ungeplatzten Blasen sah ich nur in 23 Fallen, weil sie
beim Melken sehr leicht aufgerissen werden. Den Inhalt solcher
Blasen verwendete ich zu Ubertragungsversuchen.

1) Das Tabellenmaterial ist nicht gedruckt, steht jedoch auf Ansuchen
zur Verfiigung. :
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‘Der Verlauf gestaltet sich jeweils ganz verschiedenartig.
Bei sorgfaltigem sauberen Melken und bei Vorhandensein von
nicht mehr als 2—3 Blasen heilen die Pocken meistens innert
10 Tagen ab. Treten dagegen mehr als vier Blasen an einer Zitze
auf und sind diese noch konfluierend, so betrigt die Heﬂdauer
gewdhnlich iiber drei Wochen.

Eine Therapie wird im allgemeinen nur in schweren Fillen
oder bei stark verzogerter Heilung verlangt, wonach dann die
iibliche Salbenbehandlung angewendet wird. Diese ist aber sehr
oft unbefriedigend. Trotz deren Anwendung kann sich die
Krankheit mehrere Wochen, oft sogar monatelang hinziehen.
Ferner konnen sich geschwiirige Entartung der Zitze sowie pa-
pillomatése Wucherungen einstellen. Selbst:Zitzenstenosen habe
ich nicht selten beobachten konnen. Ein weiterer Nachteil liegt
in ihrer Umstédndlichkeit. Ferner ist die Salbentherapie unhygi-
enisch, weil beim Melken sehr leicht Verunreinigungen in die
Milch gelangen konnen.

Es liegt aber im Interesse des Produzenten, daf} die Euter-
pocken mdoglichst schnell abheilen, da die Milch von solchen
Kithen, weil ekelerregend, nicht in den Verkehr gebracht werden
sollte. Deshalb suchte ich nach einer besseren Therapie. Ich stellte
mir die Frage, ob es nicht méglich wire, mittelst Vaccination
eine Immunitét gegen die hier vorkommenden Euterpocken zu
erzeugen, oder doch wenigstens deren Bosartigkeit zu verringern.
Dabei war ich mir wohl bewuBit, daB die Impfpustel eine neue
Ansteckungsquelle sein kénnte. Aus diesem Grunde wurden zu-
nichst unter Beachtung aller Vorsichtsmafnahmen Vorversuche
vorgenommen. Ich konnte jedoch nie irgendwelche Verschlep-
pungsinfektion auf Menschen oder Tiere beobachten. Erst nach
diesen Tastversuchen wurden dann die eigentlichen Impfungen
in gréBerem MaBstabe in Angriff genommen?l). Gleichzeitig suchte
ich durch Vornahme von Ubertragungsversuchen Einblick in die
Kontagiositéat der FEuterpocken zu bekommen. :

Um keine Abschwéichung in der Virulenz zu erhalten, bewahrte
ich die Vaccine in einer Temperatur von 3—5° unter Null auf.
Einmal eréfinete und nicht vollstindig aufgebrauchte Flischchen
verwendete ich nicht weiter.

1) In entgegenkommender Weise hat uns das Schweizerische Serum-
und Impfinstitut Bern die Pockenlymphe zur Verfiigung gestellt wofir
auch hier unser Dank ausgesprochen sei.
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Als Grad der Skarifikationsreaktion wihlte ich folgende vier
Bezeichnungen :

1. sehr schwach: Geringe Rotung und Schwellung, meist nur als
Folge der Epidermisverletzung. -

2. schwach: Knétchenbildung in 3—4 Tagen. Selten ist ein klei-
" nes Blischen swhtba,r Nach 6 Tagen ist die Reaktion abge-
~ klungen.

3. mittelmaBig: Entwicklung einer typischen Impfpustel mit

Delle und rotem Hof. 1—1 cm hohe Anschwellung. Die Re-
aktionsdauer liegt- zwischen 14—21 Tagen.

4. stark: Dabei entwickelt sich eine Impfpustel mit noch aus-

gesprochenerer Schwellung, tiber 1 14, em. Reaktionsdauer tiber
21 Tage.

In allen Fallen trat durchschnittlich nach 9 Tagen an der ge-
impften Stelle eine ausgesprochene Reaktion in Erscheinung,
die ungefihr nach 8 Tagen wieder abklang. Allerdings konnte
anfianglich in den infizierten und hierauf vaccinierten Besténden
eine iiberraschende..und sehr schnelle Besserung beobachtet
werden. Schon nach 8 Tagen bildeten sich die Pockenblasen zu-
riick. Nach 4—6 Wochen gab es aber wieder Rezidive. Zwar
traten die Euterpocken dabei viel schwicher auf, als vor der
Impfung. Diese hatte zweifellos eine gewisse giinstige Wirkung.
Aber die Immunitit muf nur ungenugend sein.

In einem einzigen Besta_nde der nachweisbar nach der Schutz-
impfung der Kinder des betreffenden Gutsbetriebes infiziert
wurde, hatte die darauffolgende Vaccination einen guten Erfolg.
Hier war die Impfreaktion bei den erkrankten Tieren nur sehr
schwach, bei den gesunden dagegen ausgesprochen. Die Euter-
pocken heilten vollstindig aus, ohne wieder zu rezidivieren. In
den Bestinden, wo nach der Vaccination wieder Rezidive auf-
traten, wurde hierauf ein zweites mal vacciniert. Wir konnten
dabei die merkwiirdige Beobachtung machen, daB erstens an der
Impfstelle keine Impfreaktion mehr auftrat und zweitens die be-
stehenden Euterpocken nicht merklich beeinfluit werden konnten.

Die Ubertragungsversuche der abortiven Kuhpocken auf ge-
sunde Rinder verliefen alle ohne Ergebnis, selbst dort, wo drei
Passagen iiber die Kaninchenhaut und die Kaninchencornea
vorgenommen wurden. Das negative Ergebnis der Ubertragungs-
versuche kann ich mir nicht erkliren, weil die Beobachtung in
der Praxis keinen Zweifel iiber deren Kontagiositdt aufkommen
laft. Weitere Untersuchungen in dieser Richtung sind not-
wendig.
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Technik der Skarifikation.

Zur Skarifikation verwendete ich die iibliche Impflanzette,
wie sie in der Humanmedizin Anwendung findet. Als Impfort
wihlte ich eine Stelle lateral links von der Vulva in der nur
schwach behaarten Haut. Die Impfstelle wurde zunichst mit
warmem Wasser und Seife sorgfaltig gereinigt, mit Alkohol ab-
getupft und schlieBlich mit einem Wattebausch vollstindig ge-

- MittelmaBige Skarifikationsreaktion 9 Tage nach der Vakzination.

trocknet, damit nicht durch den Alkohol eine allfillige Schwié-
chung der Vaccine erfolgen konnte. Hochtrachtige Kithe wurden
im obern Drittel des Milchspiegels skarifiziert, um eine mogliche
RiBgefahr bei der Geburt zufolge der reaktiven Schwellung aus-
zuschlieBen. Die eigentliche Impfung wurde dann in der Weise
vorgenommen, daf} ich die Haut auf eine Linge von 10 cm und
eine Breite von 3—4 cm skarifizierte und hierauf die Vaccine
mit einem Impfloffel gut einrieb. |
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Ubertragungsversuche.

Als Material zu Ubertragungsversuchen verwendete ich nur
Pockenblasen im ausgereiften Stadium. Nach sorgfiltiger Des-
infektion der ganzen Zitze mit Wasser, Seife, Alkohol und Ab-
trocknen mit Watte schnitt ich mit einem scharfen Skalpell auf
der Blasenkuppe einen Orangenschnitt heraus und entnahm mit
einem sterilen scharfen Loffel den Blaseninhalt in ein keimfreies
Rohrchen. War das Material nur wenig ﬂﬁssig oder konnte es
nicht sogleich verwendet werden, fiigte ich einige Tropfen 80 9 iges
Glyzerin hinzu.

Die eigentliche Ubertragung erfolgte in der oben angegebenen
Weise auf Rinder, die noch nie mit Pocken befallen waren.

Zusammenfassung.

- 1..Aus unseren Untersuchungen geht hervor, dal die in hie-
siger (Gegend vorkommenden Euterpocken des Rindes nicht
originire echte Kuhpocken sind. Wir bezeichnen sie daher als
abortive Pocken.

2. 15 Bestidnde mit insgesamt 115 Tieren, die chronisch rezi-
divierende Pockeninfektionen aufwiesen, wurden mit Kuhpocken-
lymphe vacciniert. Wir suchten damit die Frage zu losen, ob
durch die Vaccination eine Heilung der Euterpocken erzielt wer-
den kénne. 8 Tiere wurden ein zweites Mal skarifiziert.

3. Die erste Skarifikation hatte bei allen Tieren an der Impf-
stelle lateral links von der Vulva am Milchspiegel eine aus-
gesprochene Pustelbildung zur Folge. Eine Ausnahme bildeten
die erkrankten Kiihe eines Bestandes, in dem die Pockeninfek-
tion von der Schutzimpfung der Kinder herriithrte. In diesem
reagierten auf die Vaccination nur die 5 noch gesunden Kiihe.
Bei 8 Kithen nahmen wir zwei Monate nach der ersten eine zweite
Vaccination vor. Diese ergab nur eine sehr schwache Reaktion.

4. Die anfanglichen Erfolge der Vaccination waren gut. Die
Euterpocken bildeten sich schon nach 8 Tagen zuriick. Nach
4—6 Wochen gab es aber wieder Rezidive, wobei allerdings die
Pocken viel schwicher auftraten als vor der Vaccination. Eine
zweite Vaccination hatte bei 8 von diesen Kiihen keine merkliche
Wirkung.

5. In dem Bestande, in dem die Pockeninfektion von der
Kinderimpfung herriihrte, war der Erfolg der Vaccination sehr
befriedigend. Bei den bereits erkrankten 7 Kiihen nahm die



116

Krankheit einen sehr milden Verlauf. Nach 14 Tagen war vollige
Heilung da. Die noch nicht sichtbar infizierten 5 Tiere blieben
pockenirei. Rezidive traten nicht ein.

6. Um die Frage der Kontagiositit der Euterpocken abzu-
kliren, nahmen wir 15 direkte Ubertragungsversuche von er-
krankten auf gesunde Kiihe vor. Ferner wurde ein solcher mit
Passage iiber die Kaninchencornea und die Kamnchenbauchhaut
ausgefithrt. Alle waren negativ.

7. In weitern Untersuchungen sollte gepriift werden, ob nicht
durch Passagen ein noch wirksamerer Impistoff als die iibliche
Vaccine geziichtet werden konnte, der einerseits gegen die abor-
tiven Euterpocken des Rindes eine bessere Immunitit verleihen,
andererseits aber nicht etwa zu menschlichen Pockeninfektionen
AnlaB8 geben wiirde. Ferner sollte durch weitere Ubertragungs-
versuche die Frage der Kontag1031tat der Euterpocken unter-
sucht werden, da die Beobachtungen in der Praxis mit Sicher-
heit dafiir sprechen, daf diese ansteckend sind.
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S. 359. 1929. Gustav Flscher, Jena,.

Darmrupturen infolge der Geburt.
Von H. Vontobel in Riiti (Zch.).

- A. Tapken beschreibt in den Monatsheften fiir prakt. Tier-
heilkunde, Band XXI, 5.—6. Heft, 1910, 10 solcher Falle.
Dieselben beziehen sich zum Grof3teil auf Schwergeburten. Den
wenigen Belsplelen von Darmrupturen bei leichten Geburten
mochte ich einige weitere Félle anschlieBen.

Der Zweck besteht darin, jiingeren Kollegen, die noch keine
eigenen beziiglichen Erfahrungen gemacht haben, die wertvolle
Grundlage betr. Symptomatik, die A. Tapken gegeben hat,
etwas zu erweitern. Die moglichst frithzeitige Sicherstellung der
Diagnose ist wegen des akuten Verlaufs, der Unheilbarkeit und
der Fleischverwertung von besonderem Wert. A. Tapken
nennt also begiinstigende Ursachen fiir Darmrupturen nach
leichten Geburten: Abschiissiges Lager, heftiges Dréngen,
Hinterendlage, rasches Ausziehen. Als Symptome beobachtete
‘er: Appetitlosigkeit, kiihle Kérperoberfliche, beschleunigte
Atmung, Peristaltik sistiert. Patient ist schwer zum Aufstehen
zu bringen. Nach rektaler und vaginaler Untersuchung — mit
negativem Resultat — legt sich die Kuh sofort wieder und zeigt
zuerst méBige, spater verstirkte Unruhe, der sich das Bild der
Peritonitis und Septicaemie anschlieft. Schlachtung ca. 20
Stunden nach der Geburt. Ruptur des Leerdarmes. Einen
ahnlichen Verlauf nahmen 5 Fille in meiner Praxis, wovon 4
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