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Aus der prothetischen Abteilung des zahnirztlichen Institutes der Universitit Bern
(Vorsteher: Prof. Dr. Karl Beyeler)

Zahnirztlich-vergleichende Untersuchungen an 425 Hundeschédeln

Von Dr.Max Mooser

Einleitung

Die funktionelle Beanspruchung und Anpassung des menschlichen und des
tierischen Kieferapparates im Laufe seiner Entwicklung an die gegebenen
Lebensbedingungen ist entscheidend und charakteristisch fiir den Aufbau
und die Ausgestaltung der Kiefergelenke und der Zéhne. Eine vergleichende
Betrachtung offenbart dabei nicht nur grundsétzliche Unterschiede im Hin-
blick auf das Kiefergelenk, sondern auch in bezug auf Anzahl, Form und
Anordnung der Zihne,

Uberblickt man die GebiBentwicklung riickldufig bis zu den Beutel-
tieren, Insektenfressern und Lemuren, so wird man sich bewuft, welche
Vielseitigkeit und Vollkommenheit der menschliche Kieferapparat erreicht
hat. Der Mensch, der sich sowohl von gemischter Nahrung, also Pflanzen-
kost und Fleisch, als auch von Pflanzen, Kérnern und Wurzeln allein ernéh-
ren kann, ist dadurch imstande, sich unterschiedlichen klimatischen und
sonstigen Verhéltnissen gut anzupassen. Der menschliche Unterkiefer ver-
mag nidmlich, dank seinem ingenitds konstruierten Kiefergelenk, neben den
drei Hauptbewegungen auf—ab, rechts—links, vor- und riickwirts noch
Kombinationsbewegungen durchzufiithren. Seine Bewegungskapazitit ist so-
mit drei-dimensional. Dazu besitzt das menschliche Gebill simtliche Zahn-
typen, die bei den hohern Siugern vorkommen: Schneidezihne (Incisivi),
Spitzzéihne/Eckzihne (Canini), Hackzihne (Primolaren) und Mahlzihne
(Molaren). '

Viel einfacher, obwohl auch zweckmiBig, ist der Kauapparat der hohern
Siduger, z.B. der Fleischfresser (Carnivoren). Dies interessiert uns deshalb,
weil wir in der Folge iiber einen Vertreter dieser Tierart, den Hund, Unter-
suchungen vorgenommen haben. Beim Lowen, Tiger, Hund, bei der Katze,
dem Fischotter u.a. rotiert der Gelenkkopf in einer Gelenkgrube wie ein
einfaches Scharnier. Wiahrend des Pack- und Kauaktes bewegt sich der
Unterkiefer fast nur auf- und abwirts, also eindimensional im Raum, was
eine enorme Kinschrinkung der Bewegungskapazitit gegeniiber dem
menschlichen Unterkiefer darstellt. Die Zdhne sind entsprechend den funk-
tionellen Anforderungen zugespitzt und eignen sich vorziiglich, Fleisch und
Knochen zu reilen und zu zersplittern.

Ganz anders sind die Verhéltnisse bei den Wiederkduern (Ruminantiis),
Hier artikulieren die Gelenkkopfe nicht in Gelenkgruben, sondern mit ge-
wolbten Gelenkflichen. Dieser Gelenktyp erméglicht neben der Offnungs-
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und SchlieBbewegung die hauptsiichlich ausgeiibten Transversalbewegungen
des Unterkiefers, die benotigt werden fiir das Wiederkiuen (Kamel, Kuh,
Gemse usw.). Die breit gerifften Prémolaren und Molaren verfeinern die
Pflanzenkost zu Brei, erschlieBen die Nahrbestandteile aus dem Zellstoft
und machen diese den weitern Verdauungsfliissigkeiten und der Resorption
zuginglich. ' |

Noch einmal anders prisentiert sich der Kieferapparat bei den Nage-
tieren (Rodentiis). Die Gelenkkopfe stehen in Lingsrichtung des Schidels,
die Gelenkpfannen sind rinnenférmig und gestatten dem Unterkiefer neben
der Offnungs- und SchlieBbewegung hauptsichlich eine Vor- und Riick-
bewegung, also ebenfalls eine zweidimensionale Unterkieferbewegung. Die
Nagetiere leben ausschlieBlich von Friichten, Koérnern, Niissen und haben
deshalb auler Molaren besonders scharfe und grofle Schneidezéhne, die an
Masse so grof3 sein kénnen wie alle Molaren zusammen. Sie dienen als tech-
nische Mittel zum Aufbrechen der harten Schalen.

Abweichungen von der sogenannten Norm, welche die Kiefergelenke im
allgemeinen und Zihne und deren Halteapparat im besondern betreffen,
sind bis heute zahnirztlich nur beim Menschen eingehend untersucht und
beschrieben worden. Inwieweit angeborene, erworbene, durch Milieu und
Domestikation bedingte Verinderungen beim Kieferapparat der hoheren
Sduger nachzuweisen sind, ist an Hand dieser Arbeit am Beispiel des Hundes
versucht worden. Auf Wunsch des Direktors des Naturhistorischen Museums
in Bern, Herrn Dr. Kiienzi, wurde das Sammelgut an Hundeschiddeln durch-
sucht und im Sinne der zahnirztlichen Erkenntnisse am menschlichen
Kieferapparat nach Abweichungen von der Norm vergleichend gepriift. In
der Folge werden Ergebnisse unterbreitet, die sich ergeben aus vergleichen-
den Untersuchungen iiber:

1. Uber- und Unterzahl von Zihnen,
2. Normale und fehlerhafte BiBarten,
3.. Erkrankungen an Zihnen und am Zahnhalteapparat.

1. Uber- und Unterzahl der Zihne

Wie beim Menschen sind auch beim Hund fehlende oder iiberzihlige
Zihne keine Seltenheit. Es fehlen beim Menschen ofters die Weisheitszéhne
(M3) und zuweilen die zweiten Priamolaren (P2). Weniger haufig sind die
seitlichen Schneidezéihne (Incisivi) nicht angelegt. Die Anamnese ergibt
nicht selten bei weitern Familiengliedern eine entsprechende Nichtanlage.
In der Stammesentwicklung ist die Zahnzahl in begrenzter Reduktion
begriffen; dabei wird angenommen, daf} in einer spdtern Epoche das normale
menschliche Gebil wahrscheinlich nur noch 24 und zuletzt vielleicht nur
noch 20 Zihne aufweisen wird, statt 32 wie heute. Das Auftreten von iiber-
zidhligen Zahnen dagegen gilt als atavistischer Riickfall, da ja in urdenk-
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‘lichen Zeiten schon eine Reduktion der Zahnzahl von 44 auf 32 stattgefun-
den hat.

Diese entwicklungsgeschichtliche Tendenz darf sicher auch auf die
Beurteilung des Hundegebisses iibertragen werden: Das oftere Fehlen, d.h.
die Nichtanlage der M3 oder P1 sollte im Sinne der Stammesentwicklung
gesehen und dementsprechend als Vorldufer eines reduzierten zukiinftigen
Hundegebisses aufgefalit werden, was jedoch nicht gilt fiir funktionell un-
entbehrliche Zihne, wie C, M1 oder obere P4; beim Fehlen eines solchen
Zahnes ist der Verlust auf Krankheit oder Unfall zuriickzufiihren.

Abb. 1. NormalgebiB3 des Deutschen Schiaferhundes bei getffneter Mundspalte (aus « Hunde-
sport », Juni 1956).

Bei der Untersuchung der fiber 425 Hundeschédel im Berner Museum
fanden sich die Angaben von Herrn Prof. Dr. Seiferle! bestétigt, und wir
mochten sie im Interesse einer einheitlichen Bezeichnung wiederholen:

Schneidezihne Fangzahn Liickenzihne  Backenzihne
0.K. je 3 Incisivi 1 Caninus 4 Priamolaren 2 Molaren 20
U.K.je 3 » | . 4 y o 3 » 22
Total 42

Bei der Registrierung der fehlenden Zihne wurden Zahnalveolen im
Kiefer oder noch vorhandene Zahnwurzeln als vorhandene Zihne gewertet,
da im mazerierten Schiddel die Zihne nicht mehr festsitzen und leicht
herausfallen. Ausgeschieden wurden diejenigen Schédel, deren Zéhne grof-
tenteils fehlten und in deren Kiefer infolge krankhafter Verinderungen keine
Alveolen mehr feststellbar waren. Es betraf dies mehr als 109, aller unter-
suchten Schéddel. Fehlte in den iibrigen Féllen ein Zahn an dem ihm zu-
kommenden Standort und war der knocherne Alveolarkamm unversehrt,
so wurde éine Nichtanlage als gegeben erachtet.

1 («Hundesport», Juni 1956).

18
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Zahlenmifiger Befund: An den 425 untersuchten Hundeschéideln konnten
167 fehlende und 39 iiberzéhlige Zihne festgestellt werden. Auf 10 Schadel
bezogen, entspricht das 4 fehlenden Zihnen und einem iiberzihligen Zahn
bei einer Norm von 42 Zihnen pro Gebi3. Folgende Tabelle gibt Aufschlufl
iiber die Beteiligung der einzelnen Zihne an diesen Abweichungen:

Unterzahl Uberzahl
+46
40 _
30 132
03 .24 .24 W o,
. | 22
' 15
13
10- { | [
5
I 2 _ - | b 12
| C P P2 P3 Ps M; M2 M3 Jd Po Ma, M,!
Abb. 2.

Am hiufigsten fehlen der 1. Primolar und mit etwas Abstand der
3. Molar. Funktionell sind diese Zéhne am entbehrlichsten und stehen des-
halb entwicklungsgeschichtlich auf dem Aussterbe-Etat. Das Ausbleiben
eines Liickenzahnes ist nicht ausschliefilich auf P 1 beschrinkt; gut halbmal
so oft kann es auch ein P2, ein P3 oder ein unterer P4 sein. Interessant ist
auch, dal sowohl beim ersten Primolaren als auch beim untern M3 auf je
zwei Nichtanlagen ein iiberzihliger Zahn entfillt. '

2. Normale und fehlerhafte BiBarten

Es scheint, dal} der menschliche Kieferapparat mit seiner vielseitigen
Leistungsfihigkeit auch mehr Fehlentwicklungen ausgesetzt ist als z.B. das
Hundegebi3. Um Abweichungen von der Norm eindeutig zu charakterisieren,
ist es notwendig, einige Begriffe aus der Zahnheilkunde anzuwenden. So die
Bezeichnungen mesial und distal; diese bedeuten: '

mesial: gegen die Mitte der Zahnreihe oder des Alveolarkamms, und
distal: gegen das Ende der Zahnreihe oder des Alveolarkamms gerichtet
oder gelegen.

MafBgebend fiir eine normale Lagébezeichnung von Ober- und Unterkiefer
sind nicht die Frontzihne, sondern die ersten Molaren (M1). Man unter-
scheidet dementsprechend:

M, : oberer dritter Molar
M, : unterer vierter Molar

1 Analogon der Weisheitszihne:
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Neutralbip = Klasse I = die Hocker des obern M 1 greifen in die Furche
: hinter den Hockern des untern M 1.

I

Progn@thiel (vorstehénder 0.K.): der untere
M1 ist um Héckerbreite nach distal wver-
schoben.

Mésialbz'ﬁ = Klasse III = Progente! (vorstehender U.K.): ‘der untere
M1 ist um Hockerbreite nach mesial ver-
schoben.

Distalbrff = Klasse II

Beim Distal- und Mesialbi} stehen meistens alle Zihne des Ober- und Unter-
kiefers in einer verschobenen Lage zueinander?.

Bei der Beurteilung einer Gebilanomalie unterscheidet man zwischen
vererbten, angeborenen und nachtriglich erworbenen Fehlern. Bei Unregel-
miiBigkeiten im Kieferwachstum wihrend der Entwicklung steht die Ver-
anlagung im Vordergrund, wihrend bei ortlichen Stellungsfehlern zuerst an
duBere Ursachen gedacht werden muB3. Die Tatsache, daf beim Zahndurch-
bruch eine besonders labile Stellungssituation besteht, wobei der Unter-
kiefer nicht kontinuierlich, sondern schubweise wichst, erklirt, warum
geringfiigige Ursachen die Stellungsanomalie eines Einzelzahnes oder einer
ganzen Zahngruppe einleiten konnen. Das erste Beispiel einer erworbenen
Anomalie ist der durch das Fingerlutschen entstandene offene Biff. Ein
zweites ist die unechte Progenie: im horizontal abradierten Milchgebil3 ge-
niigt ein vermehrtes Wachstum des Unterkiefers im Moment des Zahn-
wechsels; die untern bleibenden Schneidezéhne treten vor die obern und
konnen so eine echte Progenie vortduschen. Bei der Okklusionsanalyse
erkennt man aber, daf die Molaren-Relation der Klasse I entspricht, somit
normal ist, obwohl ein umgekehrter Frontzahniiberbif3 besteht.

Da das Scharniergelenk im Hundekiefer eine beschrinktere Bewegungs-
freiheit aufweist, sind die Anfilligkeiten fiir eine Stellungsanomalie der
Kiefer weniger groff. Es mufl aber angenommen werden, dal die Ursachen,
die zu GebiBifehlern beim Hund fiihren, denjenigen beim Menschen analog
sind. Aus diesem Grunde werden die festgestellten Abweichungen von der
Molaren-Relation der Klasse I aus betrachtet.

Der Neutralbil beim Hund ist daher dann vorhanden, wenn der Reil3-
hocker des untern M1 in die Ausbuchtung zwischen oberem P4 und M1
hineinragt und seine distalen Kauhocker in diejenigen des obern M1 ein-
greifen.

1 Prognathie (gnathos gr. Kiefer): vorstehender (Ober-)Kiefer. Progenie (géneion gr.
Kinn): vorstehender Unterkiefer. In der Zahnheilkunde wird der Begriff Prognathie nur fir
den Oberkiefer verwendet. BildmaBig kann die Progna.thle mit dem Karpfengebil und die
Progenie mit dem Hechtgebil3 verglichen werden.
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il

M1 P4

Abb. 3. Ober- und Unterkiefer links, von der Zungenseite gesehen. Neutralbif} 1

oral). a) Leicht getffnet. b) In Okklusionsstellung.

(von

Bei dieser Betrachtungsweise wiren dann Stellungsunregelmifligkeiten
im Frontzahngebiet als lokale Abweichungen eines Normalbisses aufzufassen,
und die Suche nach der Normalbiflart fiir die Frontzihne ware hinfallig.

In der Tat findet man im Frontzahngebiet eine grofle Variationsbreite
an BiBméglichkeiten und muB auch konstatieren, daB sich beim gleichen
Hund diese BiB3art im Laufe des Lebens dndert. Auch beim Menschen finden
sich innerhalb gewisser Grenzen solche Ubergangsstufen, und nur die extre-
men Fille werden als fehlerhaft angesehen. Je nach dem Grade der Schlul3-
biBstellung unterscheidet man:

Nomenklatur Mensch Nomenklatur Hund
fehlerhaft _ offener Bif3 ,
--------------------------------------------------- - KopfbiB Zangen- oder Aufbif3
normale Variationsbreite . leichter Uberbi leichter Scherenbil3
------------------------------------------------------------- starker UberbiB3 starker Scherenbil3

i Deckbif
fellprhatt umgekehrter  VorbiB
Frontzahniiberbif3

Bei allen diesen Frontzahnbifarten handelt es sich um lokale Stellungs-
anomalien eines Neutralbisses! (normale Molaren-Relation).

F

Abb. 4. Offener Bif} (Sperrung durch den palatinal verlagerten 12).

1 Neuerer Ausdruck fiir Normalbil3.




Abb. 5. Zangenbill oder Aufbil (KopfbhiB3). Abb. 6. Leichter Scherenbi8 (UberbiB).

Abb. 7. Starker ScherenbiB (UberbiB).  Abb.8. Vorbi (umgekehrter Frontzahn-{Tber-
; - biB).

Solange beim Hund die Frontzihne noch ein Abbeillen gestatten, sei es
nun zangen- oder scherenartig, so ist die Biflart noch als normal zu be-
zeichnen. Die Fehlerhaftigkeit beginnt erst, wenn infolge eines mehr oder
weniger groBen Abstandes die Funktion des Abbeiflens nicht mehr moglich
ist. Es sind zwei extreme Frontzahn-BiBarten feststellbar:

Der Unterbif3: Unterkiefer kiirzer als Oberkiefer?!
Der Vorbif3:  Unterkiefer linger als Oberkiefer

Beide BiBlarten sind um so fehlerhafter, je groler die Abweichung, d.h. der
Horizontalabstand der obern und untern Frontzéihne voneinander ist. Der
Unterbif3 ist seltener und wird mehr beanstandet als der Vorbif3, der bei
spez1ellen Rassen wie Boxer und Bordeaux-Doggen als Rassenmerkmal vor-
handen sein mul}. Diese fehlerhaften BiBarten finden beim Menschen keine
absolute Analogie, weil beim Hund das Liangenwachstum der einzelnen Kiefer
einen grolleren Spielraum besitzt. Der Vor- und Unterbifl beim Hund sollte
wegen der normalen Molaren-Relation meht als Progenie bzw. Prognathie
bezeichnet werden.

Untersuchungsergebnisse

Das Alter der Hundeschéidel im Berner Museum ist nur ausnahmsweise
auf dem Schédel selbst angeschrieben, und es ist mir entgangen, dall es in
den meisten Fillen mit Hilfe des Katalogs festzustellen gewesen wire. Daher
konnten nur 14 Schidel teils auf Grund der Angabe, teils auf Grund des
unvollendeten Zahndurchbruchs sicher als jung festgestellt werden. Davon

1 In weit héherem MaBe als der «starke Scherenbil ».
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haben 13 einen Scherenbif3 und einer eine Ubergangsform von Schere und
Zange, wihrend der reine Zangenbil nicht vertreten war. Der Gesamt-
eindruck meiner Untersuchungen in dieser Hinsicht ergibt, dafl der Zangen-
bi zum groBten Teil eine funktionelle Differenzierung des Scherenbisses
darstellt, die sich ganz phys;lologlseh im Laufe der Alterung durch natiirliche
Abrasion einstellt.

Solange der ZangenbiB keine krankhaften Beglelterschemungen aufweist,
steht er funktionsméBig dem Scherenbil nicht nach. Die Minderwertigkeit
fangt aber an, sobald eine Debilitdt im Zahnhalteapparat oder vorzeitiger
Verlust einzelner Ziéhne auftritt. Aus diesem Grunde sind in der nachfolgen-
den Aufstellung nach Moglichkeit alle vermutlich krankhaften Fille aus-
geschieden worden. Nicht beriicksichtigt wurden auch die Bordeaux-Doggen
und Boxer, bei denen der Vorbil} rassenmiflig vorhanden ist.

180
-
166

160 _| 156

140

120 |

44
23 23

9
ol 10 1 |

stark leicht % Schere offener A )
Scherenbi “:%2"%° Zange BB vor  VorbiB | ankhaft

Abb. 9. FrontzahnbiBarten bei 425 Hundeschadeln bei normaler Molaren-Relation.

Ungefiahr doppelt bis dreimal soviel Zangen- als Scherenbisse weisen die
Bernhardiner, die Sennenhunde, ‘die Neufundlénder und die Deutschen
Doggen auf; auch eine Tendenz zum Vorbil} scheint bei diesen Tieren rassen-
eigentiimlich zu sein. Bei den Spaniels und Dachshunden dagegen ist der
Scherenbif} stark itberwiegend, wéhrend bei den iibrigen Rassen beide Bif3-
arten gleichméfBig vorkommen. Interessant ist ferner die Feststellung, da@
bei den ausgesonderten, hauptséichlich alterskranken Gebissen der Scheren-
bif} zu 39,, der Zangen- und Vorbi} aber zu 979, vertreten ist.

Eine gestorte Molaren-Relation im Vergleich zum menschlichen Gebif3
konnte nur an vier Schideln festgestellt werden, und zwar: ein DistalbiB,
also eine Prognathie an einem Griffon, und drei Mesialbisse, d.h. echte
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Progenien an drei Bordeaux-Doggen. Alle vier Schidel deuten aber auf
krankhafte Verianderungen des Kieferknochens, so dal man sich fragen
muf}, ob diese Bilanomalien angeboren oder nicht erst sekundér, als Folge
einer Zahnbetterkrankung erworben wurden. Dies wiirde die Regel besté-
tigen, dafl eine gestorte Molaren-Relation im gesunden Hundegebif, im
Gegensatz zum Menschen, nicht vorkommt und dall die mehr lokalen
Stellungsanomalien des Vor- und Unterbisses auf nicht addquates Kiefer-
wachstum zuriickzufiihren ist.

3. Erkrankungen an Zihnen und am Zahnhalteapparat

Im Gegensatz zur groflen Kariesanfélligkeit des Menschen wurde am
gesamten Hunde-Untersuchungsmaterial nur sehr wenig Karies gefunden.
An fiinf Molaren und einem Pramolaren lieflen sich kariose Defekte nach-
weisen (0,5%,). Karies kommt somit auch beim Hund vor, jedoch in weit
geringerem Ausmal} als beim Menschen.

" Abb. 10. Karies.

Weiter fanden sich Schmelzdefekte an zwei Hundegebissen, die mit groB3er
Wahrscheinlichkeit auf eine frithere Staupe zuriickgefithrt werden miissen.
Je nach dem Zeitpunkt der Schmelzkeimentwicklung erstrecken sich die
Schmelzhypoplasien auf einen kleineren oder gréferen Teil der Zahnkronen.

Abb. 11. Schmelzdefekte infolge Staupe.
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Viel augenscheinlicher waren beim Hund Zerstérungen des Zahnhalte-
apparates (Paradontium). Es handelt sich dabei zum grofiten Teil um die
lokalisierte, entziindliche Form der Parodontopathien, der Parodontitis, bei
der eine Entziindung vom Zahnfleisch ausgeht, auf den Zahnhalteapparat
ibergreift und reaktiv den Knochen ortlich zur Resorption fithrt. Dermafien
erkrankte Zihne weisen stets starke Zahnsteinablagerungen auf:

Abb. 12. Zahnstein-Ablagerungen.

Bei einer aufgetretenen Parodontitis stehen die erkrankten Zahnwur-
zeln nicht mehr im unversehrten Knochen, sondern in einer Knochen-
tasche; der eingetretene Knochenabbau ist sowohl morphologisch als auch
im Rontgenbild unverkennbar. Charakteristisch fiir die Parodontitis ist ihre
ortliche Beschrdnkung: trotz einzelner Einbriiche sind die Knochenver-
haltnisse der Nachbarzihne intakt. Das Krankheitsbild kann am mazerierten
Schidel einwandfrei nachgewiesen werden:

rechts

P, P_4 (Réntgen)

Abb. 13 und 14. Parodontitis: sichtbare Knocheneinschmelzungen.
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links M, ' (Rontgen)

Abb. 14.

Die Parodontitis kann ausgehen von einer einmaligen starken Verletzung
des Zahnfleisches oder aber auch durch unzweckmifiges Kaugut, das beim
FreBakt das Zahnfleisch chronisch irritiert. Wird die Verletzung nicht aus-
geheilt und die chronische Irritation nicht behoben, so bildet sich mit der
Zeit eine Zahnfleischtasche, in der sich Speiseresten (Food impaction) und
Zahnstein ansammeln. Das Epithel des Zahnfleisches ulzeriert, blutet und
sondert Eiter ab. Je nach der Resistenz des betroffenen Gewebes geht diese
Entziindung friher oder spéter in die tiefer liegenden Gewebsanteile, in die
Wurzelhaut (Periodontium) und in den Knochen iiber. Destruktion und
Resorption fiihren zur Lockerung und zum Ausfall des Zahnes.

Die Parodontitis kann aber auch auf andere Weise entstehen. Wir wissen,
dafl beim Menschen Parodontopathien auftreten, wenn seine Zihne iiber-
miBigen Belastungen ausgesetzt werden. Falschgerichtete und iiberdimen-
sionierte Belastungen entstehen unter verschiedenen Voraussetzungen und
fiihren zu Zahnlockerungen, so z.B. durch Artlkulatlonsstorungen oder
durch Pressen und Knirschen.

Es ist denkbar, dall das Hundegebif} in analoger Weise geschéidigt werden
kann. Erwihnt sei hier bloB das Apportieren. Welch seltsame Folgen diese
Kunst zu zeitigen vermag, illustriere folgende Beobachtung des Verfassers:
Ein mehrfach bestpramiierter Schaferhund wurde trotz sichtbarem Wider-
willen dazugebracht, einen schweren Backstein auf Befehl vom Boden auf-
zuheben und iiber ein weites Wegstiick seinem Herrn und Meister zu tiber-
bringen. Wenn man bedenkt, wie oft und wie lange so etwas mit einem
Hunde geiibt werden mufl und wie zahlreich Verletzungsmoglichkeiten
gegeben sind, so konnte es den Verfasser auch nicht wundern, als bei einer
kurzen Inspektion in diesem Hundegebil mehrere frakturierte Zihne zum
Vorschein kamen.
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Eine Zahnfraktur erschwert und kompliziert das Krankheitsbild insofern,
als Pulpanekrose und pulpogene Schidigungen an der Wurzelspitze zu den
parodontalen Defekten hinzutreten.

Abb. 15. Beidseitige Fraktur, M 1 oben links. M 1 oben rechts.

An den untersuchten Schideln wurden vorwiegend parodontitische De-
fekte im Gebiet der Molaren festgestellt. Wenn wir uns anhand von Bau
und Funktion des Kauapparates vergegenwirtigen, dafl das Hundegebil3
dazu geschaffen ist, Fleischnahrung zu zerreien, Knochen zu zermalmen
und das Kaugut zu schlingen, so werden wir uns bewufit, wie unangepaft
der Hund oft erndhrt wird. Wie oft erhilt er Nahrung, deren Konsistenz ihn
zwingt, unnatiirliche Mahlbewegungen auszuiiben, wie z.B. halbhartes Brot
dies erfordert. Diese inadiquaten Bewegungen konnen mit der Zeit den
Zahnhalteapparat der Molaren schidigen, erst recht, wenn zufillig eine
leichte Stellungsanomalie im Antagonismus der Zihne besteht.

Wir halten fest, daB Verletzungen des Zahnhalteapparates sowie Uber-
und Fehlbelastungen der Zihne auch beim Hund zu lokalisierter Parodon-
titis fithren kann, wenn nicht eine natiirliche Widerstandskraft (Resistenz)
diese Insulte paralysiert.

Noch eine andere Form von Parodontopathie scheint beim Hund, so gut
wie beim Menschen, moglich zu sein: ndmlich die Parodontose. Diese steht
im Initialstadium im Gegensatz zur Parodontitis: sie ist nicht von Ent-
ziindung begleitet, sondern charakterisiert sich durch Verlingerung der
Zahne, durch einen scheinbar unaufhaltsamen Durchbruch einerseits (aktive
Elongation) und durch Retraktion und Regression von Weich- und Hart-
substanz des Parodontiums andererseits (passive Elongation). Dieses Krank-
heitsbild hat seine besondere funktionell-mechanische Bedeutung: die
Elongation hat ein MiB3verhéltnis von Krone und Wurzellinge zur Folge.
Mit andern Worten, der Hebelarm der Krone wird groBer als derjenige
der Wurzel. Der urspriinglich gute Halt des Zahnes nimmt ab, wéihrend
die Angriffsmoglichkeit aller einwirkenden Krifte auf die Zahnkrone zu-
nimmt,
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Abb. 16. Gesunder Zustand. Parodontose: Elongation, Zahnwanderung,
Zahnverlust.

Abb. 17, Réntgenbilder: Gesund " " Parodontose

Die Parodontose kann teils auf physiologische Faktoren, teils auf vorzeitige
Alterung zuriickgefiihrt werden. Wahrscheinlich stehen noch weitere, heute
noch unbekannte Faktoren damit im Zusammenhang. Die Parodontose
erfaflt meistens das ganze Gebil mit einer besonderen Akzentuierung des
Frontzahnbereiches. ,

Unter den geschilderten Bedingungen leuchtet es ein, dal Zahngruppen
oder das ganze Gebil} dem normalen Gebrauchsdruck nicht mehr gewachsen
sein konnen; die tigliche Beanspruchung fiihrt zu Fehl- und Uberbelastung.
Dabei spielt nicht nur der Kauakt eine Rolle, sondern auch die iiberaus
hiufig ausgefithrten Leerlaufbewegungen. Man ist der Ansicht, da3 gerade
diese weit mehr in Rechnung zu stellen sind als die reinen Kaubewegungen.
Die Leerlaufbewegungen treten im Wachzustand téglich iiber 1000mal beim
Schluckakt auf, indem die Zahnreihen sich reflektorisch in die zentrale
Okklusion schlieBen. |
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"Bei fehlgerichteten und iiberdimensionierten Belastungen reagiert das
Parodontium vorerst im Sinne einer Anpassung, indem die Haltefasern des
Zahnes verstirkt werden, am Zahn Zementapposition stattfindet und die
Knochenstruktur verbessert wird. Wie beim Menschen ist auch beim Hund
diese Leistungsfahigkeit begrenzt. Wird sie iiberschritten, schligt dieser
Aufbau in Abbau um. Es folgt Knochenresorption, Destruktion und Ne-
krose des den Zahn mit dem Knochen verbindenden Gewebes. Entziindung,
Zahnlockerung und Ausfall sind die Konsequenzen.

Am TUntersuchungsgut der 425 Hundeschidel fanden sich 44 Fille
(13,59,) von sicher diagnostizierbarer Parodontopathie.

Wir glauben mit Berechtigung feststellen zu koénnen, daf( auch beim
Hund das Krankheitsbild der Parodontose im Sinne einer physiologischen
oder primaturen Involution vorkommt, mit allen Konsequenzen, wie wir
sie zum Teil als Domestikationserscheinung beim Menschen finden.

Zusammenfassung

1. An 425 Hundegebissen wurden zahnirztliche Untersuchungen in bezug
auf Uber- oder Unterzahl der Zihne, FrontzahnbiBart, Karies, Schmelz-
defekte und Erkrankurg des Zahnhalteapparates vorgenommen.

2. Auch im Hundegebi} ist eine phylogenetische Reduktion der Zahn-
anzahl nachzuweisen. Am hiufigsten ist der 1. Pramolar, weniger oft der
3. Molar und ein weiterer Primolar angelegt. Als iiberzihlige Zihne wurden
Pramolaren oder Molaren gefunden.

3. Als Frontzahnbiflart fanden sich anndhernd gleichviel Scheren- wie
Zangenbisse. Der Scherenbifl scheint Kennzeichen des Jungtieres ZU sein.
Der Zangenbil} entsteht allméhlich durch nafcurhche Abrasion im Laufe der
Alterung.

4. Karies und Schmelzdefekte sind sehr selten. Dagegen waren Erkran-
kungen des Zahnhalteapparates verhdltnisméfBig haufig, und zwar als ent-
ziindliche und nichtentziindliche Form. '

Résums

1. 425 dentitions de chiens ont été examinées quant & leur surnombre ou leur in-
suffisance, I’aspect de leur denture frontale, la carie, les carences d’émail et les affec-
tions des arcades dentaires.

2. La dentition du chien présente aussi une réduction phylogénétique du nombre
des dents. Cette derniére est surtout fréquente pour la premiére prémolaire, moins
fréquente pour la troisiéme molaire et la prémolaire. suivante.. En surnombre, on
trouve des prémolaires ou des molaires.

3. En ce qui concerne I’aspect de la denture frontale, on a relevé la présence, en
nombre égal, de dentitions en ciseaux et en pince. La dentition en ciseaux semble
étre 1’apanage des jeunes animaux. La dentition en pince doit son origine & une
abrasion naturelle due & 1’age.

4. La carie et les carences d’émail sont trés rares. En revanche, les maladies des
alvéoles et des arcades dentaires sont relativement fréquentes (forme inflammatoire
et forme non inflammatoire).
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Riassunto

1. In 425 cani sono state eseguite delle indagini circa i denti sopranumerari o
presenti in numero ridotto, la specie delle dentizioni frontali, la carie, 1 dlfet’m dello
smalto e le malattie dell’ apparato alveolare.

2. Anche nel cane si puo accertare una riduzione filogenetica del numero dei denti.
Quello che manca piu di frequente & il primo premolare; meno spesso & il terzo molare
al posto del quale cresce un altro premolare. Quali denti sopranumerari furono riscon-
trati dei premolari o dei molari.

.3. Si & trovato un numero approssimativamente uguale di dentature a forbice e
di quelle a tenaglia. La dentatura a forbice sembra essere il contrassegno dell’animale
giovane. Quella a tenaglia succede gradatamente in seguito ad abrasione naturale con
1l progredire dell’éta. ‘

4. La carie ed 1 difetti dello smalto sono molto rari. Erano invece relativamente
frequenti le malattie dell’apparato alveolare e cio¢ una forma inflammatoria ed una
non inflammatoria.

Summary

1. 425 sets of teeth in dogs were investigated regarding number of teeth, form
of front teeth, caries, defects in the enamel, abnormalities of the holding apparatus.

2. Also in the teeth of the dog there is a phylogenetic reduction of the number
recognizable. Most frequent are origins of the 1st premolar, less frequent that of the
3rd molar and another premolar. Premolars or molars are found as supernumeraries.

3. In the front teeth sets the shape of scissors and that of tongs were of the same’
frequency. Scissor shape seems to be characteristic for young animals, tong shape
being a consequernce of abrasion during aging.

4. Caries and enamel defects are very rare. Illness of the holding apparatus is
comparatively frequent, inflammatory and without inflammation.
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Erregerverschleppung bei Tierimpfungen trotz. Kanulenwechsell. Von F. Ulbrich und
W. O. Gross. Berl. Miinch. Tierarztl. Wschr. 70, 138, 1957.

Wie Modellversuche ergeben haben, wird durch Kaniilenwechsel beiSerienimpfungen
die Verhinderung einer Erregerverschleppung nicht gewihrleistet. Beim Entfernen
der gebrauchten Kaniile entstehen um den Kaniilenansatz kapillare Réume, die eine
Sogwirkung und Ansaugen eines Teiles des Kaniileninhaltes zur Folge haben, wodurch
der Kaniilenansatz der Spritze infiziert werden kann. R. Schweizer, St. Gallen

Kritisehe Betrachtungen zur Frage der Standardisierung der Agglutinationsmethode in
der Bruecellosediagnostik. Von E. Roots. Berl. Miinch. Tierdrztl. Wsechr. 70,
206, 1957. |

Der Ausfall der Agglutinationsreaktion ist abhéngig vom Agglutiningehalt des
Serums einerseits, von der Beschaffenheit des Antigens und der technischen Ausfithrung
der Reaktion anderseits. Durch Erla verbindlicher Richtlinien fur die Herstellung
und Auswertung des Antigens sowie die Ausfithrung und Beurteilung der Reaktion
(Standardisierung) sollen Fehlerquellen moglichst ausgeschaltet werden. Solange durch
die Standardisierung die Verwendung ungeeigneter Antigene, die unsachgeméBe Aus-
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