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REFERATE N 577

Summary ‘

Enzootic pneumonia in pigs (= VPP) is very common both in Europe and in the
USA and is numbered among the pig diseases causing the greatest financial loss. _

A bibliography is given dealing with the pathological anatomy, histology, thera-
peutics, prophylaxis and eradication efforts in England, the USA, Sweden and Switzer-
land.
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Kifig-Magnet zur Yorbeuge der traumatischen Iﬂdigesﬁon des Rindes. Von M. Stéber,
DTW 70, 1, 3 (1963).

Seit 1955 sind in den USA und anderen Léndern Verweilmagneten in Gebrauch,
welche in die Vormégen von Rindern eingefithrt werden, dort Eisenbestandteile an-
ziehen und festhalten. Die an diesen nackten Magneten festhaltenden Fremdkérper
koénnen aberigelartigiiberragen und wiederum Lésionen verursachen. An der Rinderklinik
in Hannover wurde ein Magnet in einem Plastikgeh#use entwickelt, das den Magneten
mit sechs Gitterstéiben umschlieB8t, Linge 11 cm, Durchmesser 3,5 cm, Enden rund.
In Hannover sind bisher bei 190 Rindern solche Magneten eingefiibrt worden. Bei
Abschlufl der Untersuchungen war ein Magnet 34 Monate, einer 11 und 47 9 oder -
10 Monate im Netzmagen, die andern 2 bis 8 Monate. Das Eingeben geht ohne Schwierig-
keit mit einem Pillengeber. Sobald sich der Kérper im Rachen befindet, wird er re-
flektorisch abgeschluckt, Am besten gibt man den Magneten im Alter von 1 bis 214
Jahren. Das Vorhandensein des Magneten ist leicht mit einem TaschenkompalB fest-
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zustellen. Wenn dieser in Ellenbogenhéhe an der linken Brust- und Bauchwand ent-
langgefiithrt wird, weicht die Nadel deutlich von der Nordstidrichtung ab. Auf diese
Weise 148t sich auch feststellen, ob zugekaufte Tiere bereits einen Magneten tragen.
Stérungen durch den Magneten wurden bisher nicht beobachtet.

Bei 25 geschlachteten Versuchstieren und durch 8 Kontrollrumenotomien befanden
sich alle in den Vormigen enthaltenen eisernen Fremdkérper, bis auf ein Drahtstiick
im Pansenvorhof, an dem Magneten. Von 1016 in den Jahren 1960 bis 1962 bei Fremd-
koérperoperationen eingesteckt vorgefundenen Fremdkérpern waren 16 = 1,69, nicht
magnetisch. Beim Uberrollen mit dem Magneten wurden 939, davon in den Kifig hin-
eingezogen, wiahrenddem nur 79, wegen zu groBer Lange oder zu starker Kriimmung
aus diesem mehr oder weniger weit herausragten. Nackte Magneten werden von 7 bis
449, der Fremdkérper in der Linge iiberragt, von 129 nach der Seite. Ein synopti-
scher Vergleich zeigt diese Verhiltnisse beim beschriebenen Kifig-Magneten, im Ver-
gleich mit vier nackten Magneten anderer Provenienz. Der Kifig-Magnet erscheint
als brauchbares Mittel, das Rind vor Fremdkorperschiden zu bewahren.
Bezugsquelle: Eisenhut, Basel. A. Leuthold, Bern

Schutz und Schaden durech Abwehrreaktionen. Von P. G. Frick, Schweiz. Med
Wochenschrift 93, 19, 687 (1963).

Man weill heute, dal3 zwischen Makro- und Mikroorganismen nicht der Grundsatz
gilt: «IFriB, oder du wirst gefressen », sondern eine ‘Art kalter Krieg, wobei der Makro-
organismus die Stellung der bewaffneten Neutralitét innehat. Mit den vielen Sorten
mikroskopischer Géste, die er beherbergt, hat er durch gegenseitige Adaptation eine
friedliche Koexistenz gefunden, die relativ selten durchbrochen wird. Wenn es aber
zum offenen Kampfe kommt, dann muBl der Makroorganismus unverziiglich seine
Abwehrkrifte organisieren, um nicht zu unterliegen.

Gelingt es gewissen Krankheitserregern, die Haut- oder Schleimhautbarriere zu
iberwinden, so kommen sogleich die Leukozyten, insbesondere die Gmnulozyten, auf
den Plan. Innert Stunden strémen Millionen davon in das gefihrdete Gebiet ein. Der
menschliche Organismus ist in der Lage, in einer solchen Notfallsituation die normale
Leukozytenzahl von 25 Milliarden innert Stunden auf das 5- bis 10fache zu erhohen, na-
mentlich aus dem Knochenmark, in welchem iiber 600 Milliarden funktionstiichtige
Zellen bereitstehen. Da die Lebensdauer der Granulozyten im Durchschnitt nur 24
Stunden betréigt, miissen bei schweren Infektionen téglich 100 bis 200 Milliarden Zellen
neu gebildet werden. Am Infektionsort angelangt, beginnt der Nahkampf. Ein Gra-
nulozyt kann ein Bakterium nur erfassen, wenn dieses rdumlich keine Ausweichmog-
lichkeit mehr besitzt. An einer glatten Wand, wie etwa Pleura oder Peritondum, ist
die Phagozytose nicht méglich, wenn die Erreger nicht durch Fibrin in ihrer Beweglich-
keit eingeschrénkt sind. Dagegen geht der Fang gut in einer mit weillen Blutzellen
und Fibrin vollgepackten Lungenalveole. Ist der Erreger einmal erfalt, so erfolgt die
Phagozytose mit Leichtigkeit. Leider gelingt es den Granulozyten nicht immer, alle
Eindringlinge lokal zu vernichten, es gelangen davon in die Lymphbahnen und regio-
nalen Lymphknoten. Die engen Durchginge der Lymphknoten bieten nahezu ideale
Verhiltnisse fir die Phagozytose, die, auBler durch zugewanderte Granulozyten, durch
Makrophagen getétigt wird. Kann eine gréBere Zahl von Erregern auch diese Barriere
durchdringen, so gelangen sie in die Blutbahn, welche fur die Phagozytose schlechte
raumliche Verhéltnisse bietet. Nur in den feinen Kapillarfiltern der groBen Paren-
chyme, insbesondere der Milz und Leber, erfolgt weitere Phagozytose, vorwiegend
durch organeigene Zellen:

Die zellulédre Abwehr ist heute recht genau bekannt, weniger dagegen die humorale.
Diese setzt viel spater ein, dauert aber bedeutend lénger, zum Teil lebensldnglich. Fir
die Bildung der Antikérper spielen andere weille Blutzellen die Hauptrolle, namentlich
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Plasmazellen und Lymphozyten. Die Antikérper sind Gamma-, zum kleineren Teil
auch Beta-Globuline. Thre Synthese erfolgt nicht im zirkulierenden Blut, sondern im
retikuloendothelialen System von Lymphknoten, Milz, Leber und Knochenmark. Be-
kanntlich ist das Neugeborene noch einige Zeit (der menschliche Sdugling mehrere
Wochen) nicht in der Lage, selber Antikérper zu bilden, dagegen erhilt es von der
Mutter eine gewisse Menge Gamma-Globuline. Nach neuesten Erkenntnissen ist in der
Jugend der Thymus der Vater oder das Kontrollorgan der immunologischen Abwehr.
Abwehrstoffe werden aber erst produziert, wenn die Zellen von auflen her dazu stimu-
liert werden. Die moglichst saubere Haltung oder gar sterilisierte Nahrung des jungen
Lebewesens ist also durchaus kein Vorteil. Vereinzelte Individuen sind nicht imstande,
Abwehrkérper zu bilden. Sie verfallen frithzeitig schweren Infektionen, mit Rezidiven,
welche sie schlieBlich dahinraffen: das Bild des Antikérpermangelsyndroms.

Der Wirkungsmechanismus der Antikorper ist weniger genau bekannt als die Pha-
gozytose. Da} diese im Serum bedeutend schneller vor sich geht als in physiologischer
Kochsalzlosung, beruht zum Teil auf den darin enthaltenen Antikérpern. Ferner wir-
ken sie bei gewissen bakteriellen Infektionen antitoxisch, vermogen ‘also die bereits
gebildeten Toxine zu neutralisieren. Klassische Beispiele dafiir sind Tetanus und Diph-
therie. Viel wichtiger ist aber heutzutage, da die meisten Bakterien durch Antibio-
tika in Schach gehalten werden kénnen, die Rolle der Antikérper gegen Viren. Ein
wirksames Antibiotikum gegen Viren besitzen wir nicht, man suchte sie deshalb mit
Gamma-Globulin zu vernichten, diese Therapie hat leider enttduscht. Antikérper ent-
stehen bei einer Virusinfektion erst im Verlaufe derselben, kommen aber fiir eine hei-
lende Wirkung zu spét. Krankheitserreger werden durch Antikérper nur neutralisiert,
solange sich diese noch auBlerhalb der Zellen aufhalten, das heit in der Frithphase der
Infektion. Sobald sie einmal in Zellen eingedrungen sind, sind sie der Beeinflussung
durch humorale Antikérper weitgehend entzogen. Auch der Ubergang der Viren von
Zelle zu Zelle kann nicht mehr aufgehalten werden, weil die Distanz kleiner ist als der
Durchmesser der meisten Viren. Die Erreger kommen also nicht mehr ganz extra-
zellular zu liegen und sind demzufolge durch die Antikérper nicht mehr angreifbar.
Antikérper miissen schon zu Beginn einer Virusinfektion vorhanden sein, um etwas
ausrichten zu kénnen. Solche ideale Bedingungen liegen jedoch nur dann vor, wenn das
Individuum schon frither einmal von dem entsprechenden Virus befallen war oder
aktiv damit geimpft worden ist. '

Wie wehrt sich der Organismus gegen ein Virus, mit welchem er noch nie Kontakt
hatte? Die Abwehr liegt bei den Zellen des betroffenen Gewebes, den Leberzellen bei
Hepatitis, den Nervenzellen bei Poliomyelitis usw. Hier spricht man heute vom Inter-
Jeron, iiber welches der Autor leider nichts Néheres sagt.

Die Antikérper haben also eine auBerordentlich wichtige Funktion in der Abwehr
von pathogenen Mikroorganismen. Leider entstehen auch solche gegen nicht-kérper-
eigene Organtransplantate, was die plastische Chirurgie erheblich einschrinkt. Offen-
bar werden gelegentlich auch Antikérper gegen korpereigene Substanzen gebildet, so
dafl eine Autoaggression zustande kommen kann. Die grundsétzliche Ursache dieser
paradoxen Aggression ist ein Verlust der Selbsterkenntnis seitens der antikérper-
produzierenden Zellen, die sogenannte «failure of self-recognition». So hat man beim
Menschen hédmolytische Anémien erkannt, bei welchen weille Blutzellen Antikérper
produzieren, die gegen die roten Blutzellen gerichtet sind. Nicht nur Zellen, sondern
auch ganze Organe kénnen der Autoaggression verfallen. So kennt man heute eine
antikorperbedingte Stérung der Schilddriise und ebensolche Leberzirrhose und Nieren-
storungen. Das Kronbeispiel dieser Krankheitsgruppe ist jedoch der viscerale Lupus
erythematodes, in dessen Verlauf Brust- und Bauchfellentziindungen, Gelenkschwel-
lungen, Nierenfunktionsstorungen, Anédmie und Blutungstendenz auftreten. Die Ur-
sachen dieses ¢« Horror autotoxicus» ist bis heute noch nicht bekannt. Man sucht aber
fieberhaft danach, um sie vielleicht abstellen zu kénnen. A. Leuthold, Bern
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Erfahrungen mit GroBeberkastrationen in der Landpraxis. Von dJ. Fa.nta Wiener
‘Tierdrztl. Monatsschrift 50, 2, 227 (1963).

Der Verfasser praktiziert in einer Berggegend, wo die rdumlichen und hygie-
nischen Verh#ltnisse zum Teil sehr zu wiinschen iibriglassen. Frither hatte er mit den
iiblichen Methoden der Kastration nicht selten Komplikationen und Abginge. Seit
1957 operiert er nach der von Dietz und Dorn im Jahre vorher publizierten Operations-
technik, mit Einschnitt nicht auf dem Scrotum, sondern weiter kranial in der Inguinal-
gegend. Herausnehmen, Herumtreiben und Aufregung des Tieres sollen vermieden
werden, am besten dadurch, daB die Operation in der von verschiedenen Buchten am
besten geeigneten erfolgt, auch wenn Beleuchtung und Platz zu wiinschen iibriglassen.
Der Verfasser fixiert das Tier mit Hilfe einer Kieferschlinge stets selber, da er die Er-
fahrung machte, daB Gehilfen dies gewohnlich ungeschickt machen. Sodann erfolgt
die intravenose Injektion von Thiobarbiturat an einer Ohrvene, und zwar 24 bis die
ganze errechnete Dosis sehr rasch, ohne Einhaltung der sonst empfohlenen zweistu-
figen Applikation. Eunarkon wird als spritzfertige Losung in Durchstechflasche fiir
unvorhergesehene Erginzung der Narkose bereitgehalten. Der Eber gerédt rasch in
Narkose und sinkt in die linke oder rechte Seitenlage. Das obenliegende Hinterbein
wird mit einem Strick nach hinten und oben ausgebunden oder blo3 gehalten. Der
Schnitt beginnt 2 bis 3 Finger breit vor dem Scrotum, 3 bis 6 cm lang in der Median-
linie nach kranial. Durch reiBende Bewegungen mit beiden Zeigefingern wird zunéchst
der untenliegende Proc. vaginalis freigelegt, so daf er sich in die Hautwunde ziehen
14Bt. Die Isolierung soll nicht weitergehend erfolgen, als bis ein Finger untendurch ge-
schoben werden kann, weil sonst eher Schwellung zustande kommt. Sodann folgt Spal-
tung der Tunica mit einer geraden Schere, 3 bis 5 cm lang nach kaudal und Hervor-
ziehen des Samenstranges mit dem Hoden. Das Lig. inguinale wird mit dem Finger
durchtrennt, eine Catgutligatur angelegt und der Hoden abgesetzt. Sodann erfolgt aus
der gleichen Wunde die Entwicklung des zweiten Hodens. Die Applikation eines anti-
biotikumhaltigen Wundpuders beschlieBt den Eingriff. Als wichtigste postoperative
MaBnahme wird der Besitzer angewiesen, den Eber wihrend 4 bis 6 Tagen téglich
dreimal durch Antreiben eine Viertelstunde zu bewegen, beginnend am Tag nach der
Operation.

Unter 240 nach dieser Methode kastrierten gréBeren Ebern ereigneten sich drei
Todesfalle durch die Narkose, bei einem offenbar durch Uberdosierung, die Hochst-
dosis von 4 g Thiogenal darf nicht iiberschritten werden. Durch Wundinfektion kamen

‘zwei Tiere zur Behandlung, eines durch Tetanus und eines durch Phlegmone mit Abszef3,
der den zum Abbinden verwendeten Perlonfaden entleerte, worauf Heilung eintrat.
Seither verwendet der Verfasser nur noch Catgut zur Ligatur. GroBe Schwellungen im
Bereich des Scrotums traten anfianglich bei etwa einem Drittel der operierten Eber auf.
Seit der Autor danach trachtet, die Losung der Tunica vaginalis auf ein Mindestmaf
zu beschrinken, und seitdem die Tiere systematisch bewegt werden, treten geringgra-
dige Odeme nur noch bei 5 bis 109, der Fille auf. Gegeniiber den vorher beobach-
teten 5 bis 89, Mortalitit stellt die Kastration in der Regio pubica einen groBen Fort-
schritt dar. — 8 Abbildungen. A. Leuthold, Bern



	Referate

