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~ Aus dem bakteriologischen Laboratorium und Seruminstitut
Dr. E. Graub A.-G., Bern

Uber die Bekampiung der Rlndertuberkulose
Von E. Graub

An diesem Problem wird schon seit mehr als 50 Jahren ge-
arbeitet, ohne daf bis heute eine unter allen Verhéltnissen anwend-
bare und befriedigende Losung gefunden worden ist. Die Tuber-
kulosebekémpfung unter den Rindern hat an Bedeutung noch ge-
wonnen, seitdem nachgewiesen wurde, daf} eine betréchtliche An-
zahl der Falle beim Menschen durch den Typus bovinus des Tu-
berkelbazillus bervorgerufen wird. Sie ist deshalb heute nicht nur
eine veterinir-medizinische, sondern auch eine Angelegenheit der
medizinischen Hygiene. In allen Lindern werden heute vermehrte
Anstrengungen gemacht, gleichzeitig mit der Bekdmpfung der
Tuberkulose des Menschen auch die der Rinder intensiver und
wirksamer zu gestalten.

Im Verlaufe der Jahrzehnte haben die Auffassungen iiber die
MaBnahmen, die gegen die Rindertuberkulose zu ergreifen sind,
verschiedene Wandlungen durchgemacht. Es wurden Verfahren
aufgegeben, andere ibernommen, alte abgeindert und neuen An-
sichten angepalit.

Ganz allgemein ist jede Seuchenbekimpfung dle praktische
Nutzanwendung unserer Kenntnisse iiber die Atiologie, die Patho-
genese und die Epidemiologie einer ansteckenden Krankheit.

Wenn wir die Lebensgeschichte eines Krankheitserregers
kennen, wenn wir wissen, wie er im Organismus des Wirtes para-
sitiert und Krankheitserscheinungen hervorruft, wie er ausge-
schieden wird, sich der Umwelt anpassen und seine Lebensfahig-
keiten erhalten kann, wie er wieder in einen neuen Wirt gelangt
und sich als Gast mit demselben auseinandersetzt, bis er wieder
ausgeschieden wird und seinen Lebenszyklus von neuem beginnt,
so haben wir die wissenschaftlichen Unterlagen, auf welche jede
Seuchenbekimpfung aufgebaut werden mulf.

Zur Bekimpfung der Tuberkulose stehen uns diese Unterlagen
zur Verfugung. Auf keinem Krankheitsgebiete ist so grofle wissen-
schaftliche Arbeit geleistet worden wie zur Erforschung der Tu-
berkulose. Bei der nahen Verwandtschaft der menschlichen und
der bovinen Tuberkulose, deren Atiologie, Pathogenese und zy-
klischer Ablauf viel Gemeinsames haben, ist es nicht zu verwun-
dern, dall auch bedeutende medizinische Forscher sich mit der
Tuberkulose des Rindes befafiten und wir ihrer Arbeit viel zu
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verdanken haben. Ich erinnere nur an Robert Koch, von
Behring, Calmette. Andererseits sind zur Erforschung der
Tuberkulose auch von tierdrztlicher Seite wertvolle Beitrige
geleistet worden durch Ostertag, Hutyra, Guérin und andere.
So werde ich in den folgenden Ausfithrungen auch auf Beob-
achtungen iiber die menschliche Tuberkulose und Erfahrungen
der Bekdmpfung derselben hinweisen, auch auf die Gefahr hin,
Widerspruch hervorzurufen, dal Rindertuberkulose nicht Men-
schentuberkulose sei.

Vom oben beschriebenen Gesichtspunkt aus betrachtet ist
itber die bis jetzt angewandten Verfahren zur Bekdmpfung der
Rindertuberkulose folgendes zu sagen:

Die sicherste Methode zur Tilgung der Tuberkulose in einem
verseuchten Bestande ist das amerikanische Verfahren,
das ,,Stamping out*“ — d. h. die Tétung aller auf Tuberkulin
reagierenden Tiere.

Wenn es in einem Bestand keine Reagenten mehr gibt, so
konnen auch keine offenen Tuberkulosen mehr auftreten und Neu-
infektionen hervorrufen. Gegen die Neueinschleppung von auflen
sichern sehr strenge Vorschriften und Kontrollen betreffend den
Viehverkehr und -handel. Aus dem Ausland eingefiihrtes Vieh
mubBl an der Grenze eine Quarantine durchmachen und wird
tuberkulinisiert. Quarantine ist selbst im zwischenstaatlichen
Verkehr fir Nutzvieh vorgeschrieben. Bei den sanierten Herden
ist die Gefahr der Infektion durch tuberkuléses Wartepersonal
nicht zu tbersehen. Der mit Typus humanus infizierte Mensch
kann die Rinder sensibilisieren, so daf positive Tuberkulinreak-
tionen auftreten. Schwerwiegender ist die Infektion mit Typus
bovinus. Tice (1) berichtet von einem mit boviner Tuberkulose
infizierten Besitzer, der innerhalb 21, Jahren seinen jeweilen durch
neue tuberkulosefreie Tiere ersetzten Bestand 3mal infiziert hat.
Francis (2) erwahnt Fille, in welchen nach Infektion mit Typus
bovinus durch den Menschen die Krankheit unter tuberkulose-
freien Herden in verheerender Weise aufgetreten ist.

Im Verlaufe von 25 Jahren ist es in den USA gelungen, die
Tuberkulose unter den Rindern praktisch zu tilgen. In den letzten
Jahren wurden bei den periodischen Nachpriiffungen mit Tuber-
kulin nur mehr 0,5—0,259, Reagenten gefunden. Begiinstigt
wurde dieses hervorragende Resultat durch die relativ geringe
Verseuchung des Landes, die im Durchschnitt nicht mehr als
4,5—59;, betrug. Aber trotz der fiir den Menschen auf ein Mini-
mum reduzierten Gefahr einer Ubertragung der bovinen Tuberku-
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lose wird in den groflen Verbrauchszentren der USA die Milch nur
pasteurisiert abgegeben, da die Pasteurisierung nach Ansicht der
Hygieniker allein vollstindige Sicherheit gewihrt.

Bei aller Anerkennung der Vorteile der ,,Stamping out*-
Methode sprechen sich namentlich auch amerikanische Autoren
zuriickhaltend iiber die Anwendungsmoglichkeit des Verfahrens in
schwer verseuchten Lindern aus. Nach Topley und Wilson (3)
ist ,,Stamping out*‘ zweifellos die sicherste Methode und sie sollte
iiberall angewendet werden, wo geniigende Geldmittel zur Ver-
figung stehen. Rich (4) betrachtet dieses drastische Verfahren
bei starkerer Ausbreitung der Tuberkulose als wirtschaftlich un-
tragbar. Merchant (5) ist iberzeugter Anhénger des ,,Stamping-
out, aber bei starker Verseuchung empfiehlt er Impfung mit
BCG. Gaiger und Davies (6) beurteilen die radikale einmalige
Tilgung bei starker Verbreitung der Tuberkulose aus finanziellen
und betriebswirtschaftlichen Riicksichten als nicht anwendbar,
da es nicht moglich ist, alle Reagenten gleichzeitig zu entfernen
und zu ersetzen.

Das Ostertagsche Verfahren wurde 1909 in Deutschland
eingefiihrt. Ostertag hat seine Methode nach den damaligen Kennt-
nissen logisch aufgebaut und folgerichtig durchgefiithrt: Es kam
ihm darauf an, die offen tuberkulosen Tiere durch klinische Unter-
suchung und Bazillennachweis in den verdéichtigen Sekreten und
Exkreten moglichst friithzeitig zu erfassen und durch Schlachtung
unschédlich zu machen. Dagegen verzichtete er auf Tuberkulin-
proben, schrieb aber, wie Bang, tuberkulosefreie Aufzucht der
Kilber vor. Die Tuberkulose-Tierirzte und der wohl ausgebaute
App&ra,t der Untersuchungsémter leisteten eine gewaltige Arbeit.
Es gelang nach diesem Verfahren, die Tuberkulose einzuddmmen,
jedoch nicht, tuberkulosefreie Bestdinde zu schaffen. Die ver-
dichtigen Tiere stunden bis zum AbschluBl der bakteriologischen
Untersuchung und namentlich des Tierversuches zu lange in dem
Bestande und konnten wahrend dieser Zeit die Krankheit weiter
verbreiten. Auch konnten die periodischen Nachuntersuchungen
nicht in so kurzen Zwischenrdumen vorgenommen werden, dal3
wiahrend dieser Zeit nicht neue Ausscheider auftraten und weitere
Infektionen hervorriefen. Das Ostertagsche Verfahren wurde
kurz vor dem 2. Weltkrieg aufgegeben. Diese Methode kam von
1930 bis 1940 auch im Kanton Ziirich zur Anwendung, ohne je-
doch grélere Bedeutung zu erlangen (7). Im Jahre 1935 waren
615 Bestdnde angeschlossen (etwa 59 der Gesamtbestinde), um
auf 298 Bestdnde im Jahre 1940 zuriickzugehen.
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Von Ostertag wurden verschiedentlich in die neuen Bekamp-
fungsmafBnahmen die klinische Untersuchung und der Bazillen-
nachweis iilbernommen. Der physikalischen Untersuchung durch
Auskultation und Perkussion sind infolge der anatomischen Ver-
héltnisse beim Rinde Grenzen gesetzt. Roéntgendurchleuchtung
und Schirmbildverfahren sind nicht anwendbar. GroBer Wert
kommt der bakteriologischen Milchuntersuchung bei verdéach-
tigen Tieren zu, da nach den Untersuchungen von Kiéstli (8)
Tuberkelbazillen mit der Milch ausgeschieden werden, bevor die
Milch verdndert ist oder Verdnderungen am Euter auftreten. Bei
Sputumuntersuchungen — mikreskopisch, durch Kultur- oder
Tierversuch — zeigt ein positiver Ausfall Tuberkulose an, ein
negativer Befund aber nicht Tuberkulosefreiheit der Lunge. Die
Sputumuntersuchung gibt uns kein Bild iiber den Zustand der
Lunge, wie etwa eine Rontgenaufnahme beim Menschen. Nach der
Untersuchung von P. Ludwig (9) sind bei tuberkultsen Ver-
dnderungen der Lunge im Trachealschleim keine Bazillen nachzu-
weisen, wenn nicht durch Ulzeration eines Bronchus eine Kom-
munikation mit der Trachea besteht, die oft erst im spiteren
Stadium zustandekommt.

Wenn die Verseuchung der Rinder mit Tuberkulcse nur gering-
gradig ist, so ist auch unter Verhéltnissen, wie sie in Europa be-
stehen, die gleichzeitige Ausmerzung aller auf Tuberkulin rea-
gierenden Tiere anwendbar. Nach Desinfektion des Gehoftes
konnen tuberkulosefreie Ersatztiere eingestellt und unter Be-
achtung der Vorschriften gegen die Einschleppung der Krankheit
tuberkulosefrei gehalten werden.

Bei starkerer Verseuchung kommen, je nach Landern ver-
schiedene Verfahren, die mit Modifikationen alle auf der Bang-
schen Methode beruhen, zur Anwendung.

Bang schreibt vor:

1. Tétung aller offen tuberkulosen Tiere;
2. Trennung der auf Tuberkulin positiv reagierenden von den
negativen Tieren und allmihliche Ausmerzung der Reagenten;
3. Tuberkulosefreie Aufzucht der Kilber zum Ersatz des alten
Bestandes;
4. Periodische Tuberkulinproben.

Verglichen mit dem ,,Stamping out* ist das Bangsche Ver-
fahren eine langsame, aber milde Methcde. Je nach dem Ver-
seuchungsgrade muf} bis zur Tilgung mit mehreren Jahren ge-
rechnet werden. In Dédnemark wird die Bekdmpfung, den Ver-



19

hiltnissen Rechnung tragend, nach einem 3—5- oder 7-Jahreplan
durchgefiihrt.

Mit der Tilgung nach Bang wurden in den nordischen Staaten
die Viehbestinde zum groBen Teil tuberkulosefrei gemacht. Dabei
ist zu beriicksichtigen, dal in diesen Landern der durchschnitt-
liche Prozentsatz der auf Tuberkulin reagierenden Tiere ein ge-
ringer war und das Hofsystem, der Aufenthalt auf der Weide
wihrend eines groBen Teiles des Jahres und der geringe Vieh-
verkehr die Bekdmpfung erleichtern.

Auch in unserem Lande hat man unter giinstigen Voraus-
setzungen mit der Bangschen Methode gute Resultate erzielt. In
einem ersten Versuche in einem umschriebenen Gebiete des Kan-
tons Graubiinden wurde bei einer anfinglichen Verseuchung von
2,5—9,59, die Tuberkulose im Verlaufe von 4 Jahren getilgt
[Rattl (10)]. Heute sind groBle Teile des Zuchtgebietes dem Sa-
nierungsverfahren angeschlossen und es werden tuberkulosefreie
Markte abgehalten.

Schwieriger wird die Bekimpfung nach Bang bei starker Ver-
breitung der Tuberkulose in Gegenden, in denen bis 409, aller
Tiere tuberkulés sind und in manchen Betrieben 60—80 und mehr
Prozent auf Tuberkulin reagieren. Bei einer Sanierung spielen auch
die Haltung und die betriebswirtschaftlichen Verhiltnisse eine
Rolle. In Wirtschaften mit eigener Nachzucht ist die Tilgung aus-
sichtsvoller als bei Zukauf fremder Tiere und starkem Wechsel im
Viehbestand. Die bauliche Anlage ist wichtig fiir die Trennung der
positiven von den negativen Tieren. Je nach dem verfiigharen
Stallraum und der Bauart (Einzelhéfe, Dorfer mit freistehenden
Héusern, in Reihen stehende, zusammengebaute Wirtschafts-
gebiude verschiedener Besitzer, gemeinsame Trinken usw.)
sind die Separierungsmoglichkeiten verschieden. Bei Beriicksich-
tigung aller dieser Faktoren gibt es Betriebe, bei denen die Voraus-
setzungen zu einer aussichtsvollen Tilgung der Tuberkulcse vor-
handen sind, und andere, bei denen sie fehlen.

Die Trennung der Reagenten von den Nichtreagenten ist immer
etwas problematisch. Die blofle Separierung durch einige frei-
_gelassene Stédnde in einem Stalle oder die Errichtung einer Wand
zwischen den beiden Abteilungen, oder sogar die Haltung der bei-
den Gruppen in verschiedenen Stéillen eines Gehdftes erweisen
sich oft als unwirksam aus folgenden Griinden:

So lange sich noch Reagenten in einem Gehofte befinden, ist
immer die Moglichkeit gegeben, dafl bei dem einen cder andern
dieser Tiere die Tuberkulose offen wird und Bazillen ausgeschieden
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werden, bevor die Erkrankung klinisch festgestellt und der Streuer
ausgemerzt werden kann. Da solche Tiere in der Abteilung der
Reagenten stehen, spielt theoretisch die Tropfcheninfektion keine
Rolle. Aber die mit dem Husten ausgestofenen, mit Bazillen be-
ladenen Trépfechen gelangen auch auf die Haut der Nachbartiere,
trocknen an und kénnen beim Striegeln und Bursten aufgewirbelt
und iiber grofere Distanzen verschleppt werden. AuBlerdem ist es
wichtig, sich zu vergegenwirtigen, daBl das Rind das Sputum
abschluckt. Die Tuberkelbazillen erleiden im Magen und Darm
keine Verinderungen und werden mit dem Kot vollvirulent aus-
geschieden. Mit den Schuhen und Stallgeraten werden sie ver-
schleppt, nicht nur im Stalle selbst, sondern auch auf die Futter-
tenne und das Futter und gelangen meistens per os oder ange-
trocknet auch als infektiose Stiubchen in den Organismus tuber-
kulinnegativer Tiere. Werden Bazillen mit dem Uterussekret,
oder auch auf andern Wegen ausgeschieden, so bleibt der In-
fektionsmodus derselbe. Beim Auftreten eines Ausscheiders wird
nicht nur der betreffende Stall, sondern in kurzer Zeit der
ganze Gebadudekomplex, inbegriffen der Mistplatz und dessen
Umgebung, infektios. Ein tuberkulds infizierter Stall ist zu ver-
gleichen mit einem Haushalt, in welchem ein asozialer Kranker
alle Vorschriften zur unschidlichen Beseltlgung des infektiosen
Sputums miBlachtet und ein Milieu entsteht, in welchem gesunde
Menschen stéandig der von den Hygienikern besonders gefiirchteten
Schmutz- und Schmierinfektion ausgesetzt sind. Uber die In-
fektiositit des Kotes tuberkultser Rinder sind verschiedene
Untersuchungen gemacht worden:

Maddock (11) hat nachgewiesen, dafl virulente Tuberkel-
bazillen in der Erde, in Erde vermischt mit Diinger, oder in Diinger
selbst noch nach 6 Monaten ihre Lebensfihigkeit behalten. Nach
De Gara (12) wurden in 7 von 9 untersuchten Kotproben tuber-
kuléser Tiere und in 2 von 9 Speichelproben tuberkulds infizierter
Kiihe Tuberkelbazillen gefunden. Williams und Hoy (13) fan-
den im Kot tuberkultser oder auch scheinbar noch gesunder
Kiihe fiur Meerschweinchen virulente Tuberkelbazillen. In den
Untersuchungen von Saxer (14) konnten auf der Haut einer in
einem infizierten Stalle lebenden Kuh bei 39 Proben 7mal durch
Verimpfen auf Meerschweinchen und einmal im Kulturversuch
lebende Tuberkelbazillen gefunden werden. Nach Christiansen
(15) behalten Tuberkelbazillen im Rinderkot auf der Weide bis
zu 45 Tagen ihre Lebensfahigkeit.

Das Auftreten neuer Reagenten, oft erst in spiteren Stadien
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des Sanierungsverfahrens, ist fiir den Besitzer, der glaubte, alle
MaBnahmen genau beobachtet zu haben, eine Uberraschung, die
er sich nicht zu erklidren vermag. Aufschlull gibt uns die Lebens-
geschichte des Tuberkelbazillus.

Die Bekimpfung nach Bang hat in schwer verseuchten Be-
stdnden, in denen man zur Tilgung mit Jahren rechnen muB, im-
mer eine schwache Stelle, die oft Riickschldge verursacht und die
Tilgung tiberhaupt in Frage stellen kann: Auf der einen Seite sind
es die im Verlaufe der Sanierung oft noch jahrelang im Bestande
verbleibenden Reagenten, die zu einer gefihrlichen Infektions-
quelle werden, sobald bei einem Tiere die geschlossene Form der
Tuberkulose in die offene iibergeht; auf der andern Seite die
tuberkulinnegativen, fiir die Krankheit voll emfinglichen Tiere
und namentlich die Nachzucht, auf welcher sich der neue Bestand
aufbauen soll. '

Der Weg, diese Liicke zu schlielen, wire eine wirksame
Schutzimpfung, dhnlich wie sie auch bei der Bruzellose zur
Anwendung gelangt, seitdem es sich gezeigt hat, daBl in schwer
verseuchten Bestéinden die Tilgung mit hygienischen Manahmen
nicht mdglich ist. '

Auch gegen die Tuberkulose gibt es eine Immunitéat.
Sie ist aber nur vorhanden, so lange im Tierkérper lebende, wenn
auch nicht virulente Tuberkelbazillen zugegen sind (Infektions-
immunitdt). Beim Menschen ist die Resistenzerh6hung nach einer
Primoinfektion im Jugendalter erwiesen. Auch beim Rinde ist
eine solche zu beobachten. Dafiir sprechen auch die Reagenten,
die, aus zu sanierenden Bestdnden herausgenommen, in schwer ver-
seuchte abgegeben, sich zum groften Teil als wirtschaftlich er-
weisen (Balmer, 16).

In den Versuchen von Koch und Behring, die vor 50 Jahren
mit dem fiir Rinder nur wenig virulenten humanen Tuberkel-
bazillus gemacht wurden, gelang es, die Widerstandskraft der
Impflinge in beachtenswerter Weise zu erhéhen. Der Impfschutz
war aber nur von kurzer Dauer, da die humanen Tuberkelbazillen
als fiir das Rind sozusagen apathogene Keime nach einiger Zeit
ausgeschieden werden. Zudem waren die intravends verimpften
humanen Tuberkelbazillen in der Milch nachweisbar.

Der Impfstoff von Calmette und Guérin (BCG) wird heute
in der Humanmedizin allgemein anerkannt und zu Schutzimp-
fungen beim Menschen in groBem Malstabe angewendet. Nament-
lich werden tuberkulinnegative, fir die Tuberkulose empfing-
liche Personen, die der Infektion besonders ausgesetzt sind (Kran-



22

kenpflegepersonal, Medizinstudenten, Sduglinge und Kinder in
tuberkulésen Familien) geimpft. In den Kriegsgebieten, in denen
sich die Tuberkulose stark verbreitet hat, 18t die UNO gegen-
wiartig 15 Millionen Menschen impfen.

Der BCG vermag, nach Ascoli (17), Kaplan (18) und andern
Beobachtern auch beim Rinde einen Schutz gegen die natiirliche
Infektion hervorzurufen, der aber nicht lange genug anhilt.
Ascoli spricht die Vermutung aus, dafl der BCG nur zu stark ab-
geschwicht sei.

Im Jahre 1937 zuchtete Wells aus einer Withlmaus einen
Tuberkelbazillus, bekannt als Volebazillus, der eine etwas hohere
Virulenz besitzt als der BCG. Nach Griffith und Dalling (19)
“verleiht der Volebazillus, bei Kélbern angewendet, einen hcheren
Schutz als der BCG.

Seit 1932 werden von uns in St. Prex (20, 21, 22) an Rindern
Schutzimpfungsversuche mit einem fiir das Meerschweinchen wenig
virulenten, bovinen Tuberkulcsestamm, dem ,,P*“-Stamm, ge-
macht. Die subkutane Erstimpfung der neugeborenen Kalber, wie
auch die spiteren Revakzinationen sind unschédlich und ohne allge-
meine Reaktion. Die injizierten Bazillen bilden unter der Haut ein
Depot in Form eines schmerzlosen Knotens und gelangen auf dem
Lymphwege bis zum nédchsten Lymphknoten. In keinem Falle
wurde diese natiirliche Barriere tiberschritten. Es entsteht ein
vollsténdiger Primédrkomplex. Bei Nachimpfungen, die immer im
Einzugsgebiet eines andern Lymphknotens gemacht werden, ent-
stehen postprimire Komplexe. In den Erst- und Reinfektions-
impfknoten und deren korrespondierenden Lymphknoten konnten
noch nach 3 Jahren lebende ,,P““-Bazillen gefunden werden.

Durch diese Impfungen konnen im Korper des Rindes wih-
rend Jahren ungefihrliche Tuberkuloseherde unterhalten werden,
in denen die arteigenen ,,P‘“-Bazillen in ausgeglichener Symbicse
mit ihrem Wirte leben und ihn gegen Tuberkuloseinfektion schiit-
zen. Der Impfschutz erwies sich bei Tieren, die bis zu 314, Jahren
im gleichen Stalle mit 7 verschiedenen euter- und lungentuberku-
losen Rindern lebten, von denen am Morgen und am Abend die
erste Milch in die Streue gemolken wurde, als geniigend. Die
,,P*““-Bazillen werden, wie die monatlichen Kulturversuche und
Meerschweinchenimpfungen zeigen, nicht mit der Milch aus-
geschieden. Dieses glinstige Resultat ist in erster Linie auf den mit
dem nicht avirulenten, arteigenenh ,,P“-Stamm hergesteliten
Impfstoff zuriickzufithren. Wahrscheinlich spielt aber auch die
Impftechnik eine Rolle.
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Die Frage der Schutzimpfung gegen die Rindertuberkulose
ist von groBler Wichtigkeit. Eine Impfung kann die Sanierung
schwer verseuchter Bestinde wirksam unterstiitzen. So werden
denn auch zur Zeit in verschiedenen Landern, unter praktischen
Verhiltnissen, Versuchsimpfungen mit dem BCG, dem Vole-
bazillus und dem ,,P*“-Stamm vorgenommen.
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Zum ,,Bundesratsbeschlu8 iiber die Abiinderung
der eidg. Fleischschauverordnung

(Vom 3. Dezember 1948)
Von V. Allenspach, Ziirich

Am 3. Dezember 1948 hat der Bundesrat die Abinderung der
eidgenossischen Fleischschauverordnung vom 26. August 1938
(V38) genehmigt, die vom eidgendssischen Veterindramt nach ein-
gehenden Beratungen mit tierdrztlichen Sachverstindigen und
Vertretern der interessierten Wirtschaftsorganisationen vorgelegt
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