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Fin Beitrag zur Sterilititsbekimpfung.

Von R. Schweiz er, Assistent, Sissach.

I. Einleitung.

Jeder Tierarzt hat sich in der Rinderpraxis von Zeit zu Zeit
mit einer ganz bestimmten Sterilitdtsform, der sog. symptom-
losen Sterilitit der Kiihe zu befassen.

Wiederholtes Umrindern trotz regelmaBig auftretender Brunst
und normal verlaufendem Deckakt gibt den Anlafl zur tierdrzt-
lichen Untersuchung. Im Untersuchungsbefund fehlen jegliche
‘klinische und pathologisch-anatomische Veréinderungen am Ge-
schlechtsapparat, die die Tatsache des wiederholten Nichtkonzi-
pierens zu erkliren vermdchten. Die Kuh erweist sich allgemein

“als gesund, der Nihrzustand ist befriedigend, besondere Lei-
stungen werden keine gemeldet. Die duBlere Untersuchung des
Geschlechtsapparates (Lig. lata, Vulva, allfilliger Scheiden-
ausflul) verlauft ergebnislos. Ebensowenig ergibt . .das vaginale
Touchieren und die Beurteilung des Scheidensekretes. Rektal
werden gelegentlich neben sonst vollstindig normalen Verhilt-
nissen als einzige Verdnderung etwas verkleinerte Eierstocke
festgestellt, wobei jedoch  die Anwesenheit eines Corpus luteum
periodicum, zusammen mit dem regelmidBigen Umrindern alle
21 Tage auf normales Funktionieren des Ova,rla,lzykius hindeutet.

Symptomlose Sterilititen bei Kithen kénnen im Verlaufe
des ganzen Jahres auftreten, werden jedoch in der zweiten Halfte
der Diirrfutterperiode am ehesten angetroffen und kommen bei
Kiihen jeglichen Alters zur Beobachtung. Da die iiblichen Be-
handlungsverfahren, wie unspezifische Umstimmung durch Enu-
kleation des Gelbkérpers, Massage des Uterus und der Eierstocke,

bessere Durchblutung des ganzen Geschlechtsapparates  erstre-
bende Scheidenduschen, allgemeine Kriftigung durch viel Be-
wegung im Freien, Silagefiitterung als Griinfutterersatz usw. oft
nicht den gewiinschten Erfolg zeigen, wird sich eine etwas ein-
gehende Auseinandersetzung mit dieser Sterilitéitsform, unter
besonderer Berucksmhtlgung von Ursache und Therapie, lohnen.

IT. Elmge theoretische Uberlegungen zur symptomlosen
Sterlhtat

Damit eine Trichtigkeit zustandekommt, muB ein gesundes
Spermium auf ein befruchtungsfihiges Ovum stoflen und sich
‘mit diesem vereinigen. Das entstehende Produkt muf} ein speziell



370

vorbereitetes Milieu antreffen, das die Weiterentwicklung des
jungen Keimes gewdhrleistet. Das Trichtigwerden héngt ab vom
normalen Ablauf und vom Zusammenspiel einer Unzahl kleiner
Einzelvorginge. Die geringste Abweichung vom Physiologischen
kann zu Sterilitdt fithren. '

1. Im Keimgewebe des gesunden Hodens bilden sich wéhrend der
ganzen Zeit der Zeugungsfahigkeit immer wieder neu aus Spermiogonien
iiber verschiedene Zwischenstadien die Spermatiden (mit reduzierter
Chromosomenzahl), aus denen durch Metamorphose die Spermien ent-
stehen. Die fortwihrende Nachbildung schiebt die noch unbeweglichen
Spermien in die keimabfithrenden Teile des Hodens. Nach einer letzten
Ausreifung im langen Ductus epididymidis gelangen die Spermien in die
Cauda epididymidis (Bereitstellungsort der Samenzellen). Die Mischung
"der Spermien mit den Sekreten der akzessorischen Geschlechtsdriisen zum
Sperma erfolgt im Augenblick der Ejakulation im Ductus deferens. Die
Samenblasen liefern ein gelatindses, die Prostata ein eiweilireiches, die
Spermienbeweglichkeit ermdglichendes Sekret.

2. Angeregt durch das Follikelreifungshormon vollzieht sich in der
Rindenschicht des Eierstockes zur Zeit der Geschlechtsreife unter der Form.
der Follikelbildung die Ausreifung einzelner Oozyten. Als ausgereifter
Oozyt verlaBt das zukiinftige Ei den Eierstock bei der normalerweise alle
21 Tage erfolgenden Ovulation, indem der prall mit Liquor folliculi ge-
fillte Graaf’sche Follikel springt. Die Ovulation fallt zeitlich mit der
Brunst zusammen. Der freiwerdende Oozyt wird von der den Eierstock
allseitig umschlieBenden Bursa ovarica aufgenommen. Brunstbedingte
Quellungserscheinungen am Ovarium und an dessen Aufhéngeapparat,
Muskelwirkungen in der Wand der Bursa ovarica sowie Saugwirkungen der
Eileitermiindung sichern den Transport des Qozyten durch das Ostium
,tubae in den Eileiter, wo ein Flimmerepithel das Ei uteruswarts weiter-
beférdert. Auf dieser Eiwanderung vom Eierstock in den obern Drittel des
Eileiters (normaler Befruchtungsort) entwickelt sich durch Teilung aus dem
Oozyten das Prasovum und, im Augenblicke der Befruchtung, das in der
Chromosomenzahl reduzierte Ovum.

3. Dadurch, dall einerseits der Geschlechtstrieb beim Stier durch die
Brunst der Kuh erweckt wird und andererseits die Kuh nur in der. Brunst-
zeit ovuliert und die Begattung duldet, ist dafur gesorgt, daB die kurz-
lebigen, ménnlichen Keimzellen innert niitzlicher Frist auf eine befruch-
tungsfahige Eizelle treffen. Bei der Begattung wird das Sperma in den End-
teil der weiblichen Scheide tibergefithrt. In geniigender Quantitit wvor-
handener, normaler Uterusschleim ermdglicht den Spermien, sich teils aktiv
gegen den Sekretstrom schwimmend, teils passiv durch reflektorische Ute-
ruskontraktionen angesogen, dem Befruchtungsort und der Eizelle zuzube-
wegen. Im proximalen Drittel des Eileiters trifft das Spermium normaler-
weise auf das in der Zwischenzeit uteruswarts gewanderte Ei, und es er-
folgt Verschmelzung der Keime zum Spermovium. Die Verschmelzung gibt
~den Impuls zur Weiterentwicklung zu einem neuen Lebewesen.

4. Die als Blastula im Uterus ankommende befruchtete Eizelle sprengt
ihre Hiille und der Trophoblast beginnt sich einzunisten, was aber nur bei
ganz bestimmten, vorbereiteten Schleimhautverhaltnissen moglich ist.
Schon vor der Ovulation, d. h. in der ersten Hilfte der Sexualperiode wird
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durch das Follikelhormon das Endo- und Myometrium zu starker Proli-
feration angeregt, das Myometrium zugleich noch sensibilisiert (Prolifera-
tionsphase). In der zweiten Halfte der Sexualperiode, nach der Ovulation
also, werden die Driisen des Uterus durch das Gelbkérperhormon zu méch-
tiger Sekretion angeregt (Sekretionsphase). Zugleich wird das Myometrium
wieder desensibilisiert. Kurze Zeit nach erfolgter Nidation tibernehmen die
sich entwickelnden Eihiillen hormonale Eigenschaften: Die produzierten
Plazentarhormone schutzen das Corpus luteum periodicum vor Degenera-
tion und es wird zum Corpus luteum graviditatis, Die Trachtlgkelt hat
begonnen.

Was fiir Folgerungen im Hinblick auf Ursachen unserer
speziellen Sterilitatsform lassen sich nun aus dem Vergleich des
normalen Trichtigwerdens und der Tatsache der Symptom-
losigkeit, des Untersuchungsbefundes ziehen? Eine Anomalie der
Spermien oder eine falsche, die Befruchtungsfihigkeit beein-
flussende Zusammensetzung des Spermas kann ausgeschlossen

~werden, da von den jeweils betroffenen Zuchtstieren die Zeugungs-
fahigkeit an andern Kiihen bewiesen ist.

' Weniger genau sind wir {iber das Ei orientiert. Die Tatsache
der wiederholten, regelmaflig alle 21 Tage auftretenden Brunst
und das Feststellen eines normalen Corpus luteum periodicum
erlauben, auf stattgehabte Ovulation zu schlieBen. Denn, lauft
eine Brunst ohne Owvulation ab, was vorkommt, dann entsteht
nicht nur kein Corpus luteum periodicum, sondern auch die
Regulation der Follikelreifung fallt aus. Die néchste Brunst wiirde
unregelmafBig, zu frith erfolgen. Kin totes Ei wird kaum ovuliert.
Sobald die Kizelle im Follikel abstirbt, hért automatisch auch:
die weitere Follikelreifung auf und wird von der Follikelatresie
abgelost. Es koénnte demnach bei der symptomlosen Sterilitit
hochstens eine Ovulation eines irgendwie nicht befruchtungs-
fahigen Eies als Ursache in Frage kommen. Kopulationsstérungen
fallen bei der beidseitic normalen Ausbildung der duBern Ge-
schlechtsorgane auBer Betracht. Wie verhilt es sich aber mit der
Vereinigung von Spermium und Eizelle? Da feststellbare Eileiter-
veranderungen fehlen und die Aconzeptio wiederholt auftrat, ist
kaum anzunehmen, dalB} eine verirrte Eiwanderung, die zufallig
einmal vorkommen kann, als Sterilitatsursache vorliegt. Bei der
Abhéngigkeitt der Lebensfihigkeit und Vorwértsbewegung der
Spermien von richtiger Qualitit und Quantitit des Vagina- und
Uterussekretes kommt dem Nichterreichen der Eizelle durch die
Samenfiden eher einige Bedeutung zu. Eine letzte, zugleich wohl
auch die wichtigste ursichliche Mdglichkeit fiir die symptomlose
Sterilitt ist in einer Stérung der Nidation zu suchen. Vereinigung
von gesundem Ei und gesundem Spermium fithrt noch zu keiner
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Trichtigkeit, wenn nicht das fir die Nidation und spéitere KEr-
nghrung unbedingt richtige Uterusmilieu angetroffen wird.

- Einen Fingerzeig beziiglich gemeinsamer "Ursache all dieser
Moglichkeiten erhalten wir durch das gehédufte Auftreten der
symptomlosen Sterilitdt in der zweiten Halfte der Diirrfutter-
periode. Es konnte sich um eine Mangelerscheinung in dem Sinne
handeln, daBl nicht die Quantitit des Futters — die Kiihe sind
ja in befriedigendem Néahrzustand— sondern die Qualitit des
Futters- zu wiinschen iibrigliBt. Aus dieser Erndhrungsstérung
wiirde vor allem mangelhafte Vorbereitung der Gebdrmutter-
schleimhaut auf die Nidation hin, eventuell auch die Bildung
von nicht befruchtungsfihigen Eiern resultieren. Verdacht auf
eine Avitaminose liegt nahe, besonders ein Mangel an Fruchtbar-
keitsvitamin, an Vitamin E

ITL. Therapeutische Versuche mit Vitamin E.

Vitamin E ist in vielen pflanzlichen Produkten, vor allem in Ge-
treidekeimen, enthalten. Trocknen an der Luft (Heugewinnung,
Winterfutter) vermindert den Vitamin E-Gehalt der Pflanzenpro-
dukte erheblich. Das synthetische Vitamin dagegen besitzt eine aus-
gezeichnete Haltbarkeit. Vitamin' E soll allgemein der Vor-
bereitung und der Erhaltung der Trichtigkeit dienen.
Die Wirkungsweise stellt man sich so vor, daB das Vitamin E die
Hormonproduktion des Corpus luteum anregt, da dadurch der Gelb-
koérperhormoneffekt auf die Uterusschleimhaut verstéarkt wird, wodurch
bessere Nidations- und Erndhrungsbedingungen fiir den jungen Keim
geschaffen werden. Schon rein theoretisch wire demnach Vitamin E
ein geeignetes Mittel zur Bekidmpfung der symptomlosen Sterilitét.

Im Verlaufe des Winters 1944/1945 konnten in unserer Praxis
19 Kiihe mit einwandfreier, symptomloser Sterilitit der Vitamin-E-
Behandlung zugefiihrt werden. Als Medikament wurde Ephynal-
vet. ,,Roche’ verwendet. Auller einer Ephynalkur — an 12 auf-
einanderfolgenden Tagen téglich je 1 Tablette Ephynal-vet. zu
0,05 g dl-x-Tocopherol per os — erfolgte keine andere Therapie.
Die so behandelten Kiihe blieben unter Kontrolle, bis festgestellt
war, ob und wann (vor oder nach Begm,n der Grinfiitterung)
Trachtlgkelt eintrat. Die Ergebnisse sind in der nachfolgenden
Tabelle zusammengestellt: ,

Total der behandelten Tiere: 19 Kiihe.

Davon blieben untrichtig: 3 Kiihe.
Trachtig wurden: 16 Kiihe.
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Konzeption nach Beginn der Griunfiitterung: 3 Kiihe.
Konzeption vor Beginn der Griinfiitterung: 13 Kiihe.

(Die Konzeption trat in der Mehrzahl der Fille bei der zweiten
Brunst nach der Ephynal-Kur ein.) o

TV, Zusammenfassung und Ergebnis.

Bei der sogenannten symptomlosen Sterilitat der Kiihe, d1e
moglicherweise zum Teil durch Vitamin-E-Mangel bedingt ist,
leistet die kurenméfBige Ephynal-Therapie gute Dienste: Von
19 behandelten Kiihen konzipierten 13 vor Beginn der Griin-
futterung. Als direkte Ursache der Aconzeptio kommen u. a. fir
Nidation und Erndhrung des keimenden Eies unvorteilhafte
Schleimhautverhaltnisse im Uterus in Frage.
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Referate.

Uber Aktinomykose beim Rind. (Om aktinomykos hos nétkréatur.)
von Ake Kédmpe. Skand. Vet.-Tidskrift. 1944, H. 2, S. 65—103.

Der Verf. untersuchte mikroskopisch und kulturell 15 Félle von
. Aktinomykose beim Rind, diagnostiziert nach der von Hutyra-Marek
~ gegebenen Definition des Krankheitsbegriffes Aktinomykose.

In 6 Fillen von Kieferaktinomykose — einmal kompliziert mit
Lungen-Aktinomykose — wurde Actinomyces wolff-israel als
Krankheitsursache festgestellt.

In 4 Féllen von Pharynx-Aktinomykose und in 1 Fall von Lungen-
ALktinomykose stellte der Actinobacilluslignieresidie Krankheits-
ursache dar.

In 4 Fillen von Euter-Aktinomykose waren Sta.phylokokken
urséchlich beteiligt.

Es wird empfohlen, die Bezeichnung ,,Aktinomykosis‘ nur fiir
solche Krankheitsfdlle -zu gebrauchen, die durch Actinomyces
wolff-israeli verursacht werden, wihrend durch den Aectino-
bacillus lignieresi bedingte als Aktinobacillosis zu benennen sind.
Durch Staphylokokken verursachte Krankheiten sollten-als Staphylo-
kokkosis oder Staphylomykosis und durch den Bacillus pyogenes
hervorgerufene als Pyobazillosis bezeichnet werden. . W.
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