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Aus dem Eidgenossischen Veterindramt
Direktor: Prof. Dr. A. Nabholz

Ursache von Reinfektionen nach Tilgung der Rindertuberkulose

Von A. Nabholz

Zu Ende des Jahres 1959 konnte der ganze schweizerische Rindvieh-
bestand als frei von Rindertuberkulose erklirt werden. Damit fand eine
Aktion ihren AbschluB, die innert verhéltnismdBig kurzer Zeit zum Ziele
gefiihrt hatte, dauerte ihre Endphase mit massiven Tierausmerzungen doch
nur rund zehn Jahre. Bei einem Rindviehbestand von 1,6 Mio Stiick im
Jahre 1951 wurden insgesamt 394 000 Tiere im staatlichen Tuberkulose-
bekdmpfungsverfahren iibernommen und ausgemerzt.

In einem erstmals sanierten Gebiet mull mit einer gewissen Zahl von
Reinfektionen bzw. Nachinfektionen gerechnet werden. IThre Haufigkeit
hangt wesentlich vom Verseuchungsgrad vor der Sanierung ab, je stdrker
die Verseuchung, um so hoher die Zahl der Riickfille. ErfahrungsgemiB ist
sie zudem nach Abschlufl der Tilgungsaktion anfénglich gré8er und nimmt
dann allméhlich ab. Diese Entwicklung geht mit aller Deutlichkeit aus
Tabelle 1 hervor, die iiber die Zahl der in den Jahren 1959 bis 1968 in den
einzelnen Kantonen ausgemerzten Tiere Auskunft gibt. Die hohen Zahlen
in den Kantonen Bern und Luzern im Jahre 1959 sind noch durch die End-
sanierungen in diesen Gebieten verursacht.

Ursache von Reinfektionen

Mit der Abnahme der Zahl der Reinfektionsfille hat sich der Charakter
der Tuberkulose wesentlich gedndert. Im tuberkulosefreien Milieu zeigt die
Krankheit haufig die Tendenz zu schweren Verlaufsformen beim Einzel-
individuum und zu rascher Ausbreitung im Bestand. Der Abkldrung der
Seuchenquelle und der Atiologie in jedem einzelnen Fall kommt deshalb
griBBte Bedeutung zu, damit die notwendigen seuchenpolizeilichen MafBnah-
men zur Verhinderung einer Verschleppung in andere Bestinde getroffen
werden kénnen.

Im Jahre 1957 untersuchten wir eingehend die Ursachen von Reinfek-
tionen in 223 neu infizierten Bestinden des Kantons Ziirich mit 604 tuber-
kulinpositiven Tieren. Als Infektionsquellen stannden damals neben tuberku-
losem Wild Tiere mit schwindender oder mangelnder Reaktionsfihigkeit
gegeniiber Tuberkulin im Vordergrund; Zukauf, Weidekontakt, Nachinfek-
tionen, Magermilch, der an Tuberkulose erkrankte Mensch sowie tuberku-
16se Hunde und Katzen bildeten weitere Infektionsursachen. In 37 der 223
Bestinde blieb die Infektionsquelle unabgeklirt, und in 28 Bestdnden mit
30 ausgemerzten Tieren muBte nachtriglich auf Grund der Sektionsbefunde
und weiterer Untersuchungen im Bestand eine unspezifische Reaktion ange-



155

URSACHE VON REINFEKTIONEN NACH TILGUNG DER RINDERTUBERKULOSE

889 €39 €89 GLL PLE T €88 1 188 G ¢cg ¢ €99 13 68€ 96L 1 HO
0 0 0 . 4 L 61 g9 8¢ LL 98 9961 | 963 L (C R
0g € 0 0 i vl 6% 9% 93 €01 G961 | 66€ 8¢ aN
G3 g 11 L 01 4 9% 8% g8 P9 9961 | 980 6F SA
61 - 44 ag 38 29 98 4\ oge oLy 01¥ 9G61 |19 951 aA
€ 0 I 0 € g1 ¥I 81 4} ¥4 G961 | 6L8 1@ IL
%3 Lg 9g 14 6L 001 188 44 8LE 631 8G6T |9¥6 101 DL
8¢ Lg (44 08 911 P61 gLT g8¢e 161 L0S 8GHT | G696 LOT 1324
0 11 0 L .61 8 ¥I eI L1 LG 8%61 | 0€9 28 ¢S £9)
69 6¢ ¥6 71 161 828 154" 8LE 6L¢ §9¢ 8G6T [6LL 6F1 D8
0 0 0 4 I 1 4} € g | GG6T | 0PI 9T IV
€ €¢ 81 81 02 11 62 63 LI g¢ 9961 [89L 9% av
4 ge 0 0 € vI LE g g ¥I $C6T | 19T ST HS
14! ¥1 8 0g 68 £+ LL 63 88 874! 8C6T | 823 8¢ Td
0 I 0 0 0 0 0 I € g 9G61 | LOF sd
L3 I €g 13 61 6 19 08 41 071 LSBT | €8€ 97 08
99 8 611 82 €91 00% 61 86% g6¥ 1¥8 LG6T | 829 9%1 g4
8¢ 09 - 11 0 4 9L 14 68 76 g8 8061 [8¥1 I8 DZ
0 0 0 0 I 0 0 0 4 g 1861 | 080 ST 0
0 g (4 ¥ I € 61 €¢ 8 61 $C6T | 199 BI MN
(4 ¢ I 0 SI I G o1 01 ¥ 8961 |91L 61 MO
0 g 6 0 ¥9 92 L6 ag 88 611 9G6T |G61 09 VAS
6 11 I 0 I G 4 I ¢l (4 G961 (900 F1T an
44 GL ag 831 08 g9 6S1 0¥ LLY 929 €1 | 6961 | 066 IST n7
gel eI (54 LI 91¢ 9% ELL 91L g60 1 g8 ¥ 6361 (916 88¢€ ad
91 ¢l gg LL 16 001 g8 ¥9 QL 611 9G61 [89¢C €€1 HZ
1913 9961 uoq
8961 L96T 9961 G961 7961 €961 G961 1961 0961 6961 -oqT, puiseq | yesp
; -yerapury

ueuojuUBI[ YoBU 8961 SI1q 6061 UsSunzroursnwier], .mmcﬁxgo@zﬁw—oﬁm 1 e[eqel,




156 A. NaBHOLZ
nommen werden. In den iibrigen sanierten Gebieten der Schweiz diirften die
Verhaltnisse dhnlich gewesen sein. _

Nachdem in.den letzten Jahren die Zahl der im Tuberkulosebekdmp-
fungsverfahren ausgemerzten Tiere auf jahrlich rund 600 oder 0,0339, des
gesamten 'Rindviehbestandes zuriickgegangen ist, kommen den nunmehr
festgestellten Reinfektionsursachen im Hinblick auf das weitere Vorgehen
erneut Interesse und Bedeutung zu. Tabelle 2 gibt eine Ubersicht iiber die
in den Jahren 1966-1968 festgestellten Reinfektionsursachen. Sie wurde auf
Grund der jahrlich an das Eidg. Veteriniramt erstatteten Berichte der
Kantonstierdrzte, soweit sie ausgewertet werden konnten, zusammen-
gestellt.

Tabelle 2 Reinfektionsursachen 1966 bis 1968

erfaBte Reinfektionsursache
reinfi-
Jahr zierte | unspezi- | anergi- Wild, i
Besfo&nde fische sche Mensch Haus- Zukauf | u'lll(? gte- andere
Tiere | Reaktion| Tiere tiere e
1966 | 122/362 38/43 30/128 10/78 3/24 8/13 29/68 4/8
1967 | 159/492 | 67/75 28/224 14/61 13/29 9/10 27/55 | 1/38
1968 | 127/538 49/51 24/236 14/88 13/44 7/33 ©13/27 7/591
Total |408/1392| 154/169 | 82/588 38/227 29/97 24/56 69/150 [12/105

! Magermilchinfektion

Zu den einzelnen Infektionsursachen ist folgendes auszufiihren: Unspe-
zifische Reaktionen, d.h. parallergische Reaktionen verursacht durch andere
Mykobakterien als M. bovis oder auf andere Ursachen zuriickzufiihrende
pseudoallergische Reaktionen werden in einem gewissen Umfang iiberall
auftreten, wo tuberkulinisiert wird. Bei ihrer Beurteilung, die Fachkenntnis
und Erfahrung erfordert, sind neben der lokalen Reaktion das Resultat der
Untersuchung der iibrigen Tiere des Bestandes und die anamnestischen
Erhebungen zu beriicksichtigen. In der Schweiz befinden wir uns insofern
in einer gliicklichen Lage, als bei uns im Gegensatz zu andern Léndern
Mykobakterium avium als Ursache parallergischer Reaktionen keine Rolle
spielt. Schon Buchli wies auf Grund von 365 im Bakteriologischen Labora-
torium St.Gallen untersuchten Materialproben nach, daBl die Gefliigel-
tuberkulose mindestens in der Zentral- und Ostschweiz selten auftritt; nur
in einem Fall konnte bei einem Schwein M. avium isoliert werden. Diese
Feststellung wird durch die in den Jahren 1966 bis 1968 am Bakteriologi-
schen Institut St.Gallen und am Institut Galli-Valerio in Lausanne durch-
gefithrten Untersuchungen fiir die ganze Schweiz bestitigt. Aus insgesamt
198 Bestidnden gelangten Materialproben ausgemerzter Tiere zur Unter-
suchung und Typisierung. In 70 Fillen gelang der Nachweis von Myko-
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bakterien nicht, 125mal wurde M. bovis und 3mal M. tuberculosis fest-
gestellt. In keinem einzigen Fall wurde M. avium isoliert. Unspezifische
Reaktionen sind somit nicht durch Gefliigeltuberkuloseinfektionen ver-
ursacht, sondern sind auf andere, zum Teil noch immer ungeklirte Ursachen
zuriickzufiihren. '

Der Anteil der wegen unspezifischer Reaktionen ausgemerzten Tiere ist
verhidltnisméflig gering. Daraus darf geschlossen werden, dafl es in weitaus
den meisten Fillen gelingt, unspezifische Reaktionen als solche zu erkennen.
Dazu tragt zweifellos die Verwendung eines einheitlichen und in seinen Eigen-
schaften gleichbleibenden Tuberkulins wesentlich bei. Anergische Tiere bil-
den, neun Jahre nach Abschlufl der Sanierung, noch immer in einem er-
staunlich hohen Prozentsatz die Ursache von Reinfektionen. Zudem ver-
ursachen sie héufig eine sehr schwere Verseuchung des betroffenen Bestan-
des. Es darf wohl erwartet werden, dal} sie in absehbarer Zeit verschwinden.

Wihrend der Mensch frither durch das tuberkulése Rind gefahrdet war,
bildet heute der mit M. bovis infizierte Mensch eine Gefahr fiir tuberkulose-
freie Rindviehbesténde. Nicht selten fiihrt erst die Feststellung der Tuberku-
lose im Stall zur Aufdeckung menschlicher Krankheitsfille; in einigen Féllen
wurde anderseits die Untersuchung des Rindviehbestandes durch ent-
sprechende Meldungen von Tuberkulosefiirsorgestellen veranlaflt; Zeichen
einer erfreulichen Zusammenarbeit zwischen Human- und Veterindrmedi-
zin. Neuverseuchungen im Zusammenhang mit Erkrankungen beim Mensch
sind oft besonders tragisch, weil zur meist starken Verseuchung des Vieh-
bestandes, die hiufig die Totalsanierung des Bestandes erheischt, die Not-
wendigkeit tritt, die menschliche Infektionsquelle irgendwie auszuschalten.

Auf tuberkuloses Wild als Ursache der Reinfektion von Rindviehbestéin-
den wurde von uns schon frither hingewiesen. In einem Gebiet des Kantons
St.Gallen, in dem Wildinfektionen schon in den vorhergehenden Jahren
beobachtet worden waren, traten erneut derartige Fille auf. Es muf} daraus
geschlossen werden, daB sich die Infektion im Wildbestand unter Umsténden
iber Jahre erhalten kann.

Die Zahl der unabgekldrten Fdlle ist dank den Bemiihungen um Abklé-
rung der Infektionsquelle recht gering geworden, ebenso die auf Zukauf
zuriickgefiithrten Infektionen.

Nachweis der Reinfektionen und Meldepflicht

Nach den Bestimmungen der Tierseuchenverordnung vom 15.Dezember
1967 sind alle Rindviehbestdnde im Abstand von zwei Jahren auf Tuber-
kulose tierdrztlich zu untersuchen. Diese Untersuchungsperiode kann, sofern
es die Umsténde rechtfertigen, im Einverstindnis mit dem Kidg. Veterinir-
amt verlingert werden. Neben der periodischen Untersuchung ist fiir die
Aufdeckung von Reinfektionen die fiir die Fleischschauer bestehende Melde-
pflicht von Bedeutung. Alle bei der Fleischschau festgestellten Félle von
Tuberkulose sind dem Kantonstierarzt unverziiglich zu melden.
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Fiir die Beurteilung, ob allenfalls die Vornahme der periodischen Unter-
suchung in einem gréferen Abstand als zwei Jahren verantwortbar ist, war
es von Interesse zu wissen, wodurch die Untersuchungen, die zur Feststel-
lung von Reinfektionen fiihrten, veranlaBt wurden: periodische Untersu-
chung, Zukauf, Meldung der Fleischschauer oder andere Griinde. Lif3it man
diejenigen Besténde, aus denen Tiere wegen unspezifischer Reaktionen aus-
gemerzt wurden, unberiicksichtigt, so bleiben 254 reinfizierte Bestinde.
Davon wurden 143 = 569%, anldBlich der periodischen Untersuchung als
solche erkannt, 60 wurden auf Grund der Meldung von Fleischschauern
untersucht, 20 wegen Zukauf oder Verkauf von Tieren und 31 aus andern
Griinden, wie Meldung der Tuberkulosefiirsorgestellen, Umgebungsunter-
suchungen, klinischem Verdacht u.a.m. In einzelnen Gebieten liegt aller-
dings der Prozentsatz der Reinfektionsfille, die nicht anldBlich der periodi-
schen Bestandesuntersuchungen festgestellt wurden, bedeutend hsher. Man
kann sich deshalb mit Recht fragen, ob sich der Aufwand fiir die periodischen
Untersuchungen noch lohnt oder ob nicht, immer nach sorgfaltiger Prii-
fung aller Umsténde, zu einem Untersuchungsturnus mit lingeren Inter-
vallen iibergegangen werden kann. Dies setzt allerdings eine genaue Unter-
suchung der Schlachttiere bei der Fleischschau und die Meldung aller fest-
gestellten Tuberkulosefalle voraus.

Résumé

Il est rapporté sur le nombre des animaux éliminés au cours des dix derniéres
années dans le cadre de la lutte contre la tuberculose et sur les causes des réinfections.
Un peu plus de la moitié des troupeaux réinfectés sont décelés & 1’occasion des contréles
périodiques des exploitations, les autres & la suite des annonces faites par les inspec-
teurs des viandes, des examens demandés lors d’achat ou de vente d’animaux ou pour
d’autres motifs. Il faut done examiner s'il ne serait pas possible de prolonger l'inter-
valle de deux ans entre les contrdles périodiques.

Riassunto

Il presente articolo contempla il numero dei capi di bestiame eliminati durante gli
ultimi 10 anni nel quadro della lotta contro la tubercolosi nonché le cause delle rein-
fezioni. Poco pil della meta delle reinfezioni viene scoperta in occasione degli esami
periodici delle mandre. I restanti casi sono sia notificati nell’ispezione delle carni sia
accertati durante gli esami svolti all’acquisto o alla vendita delle bestie oppure in altre
occasioni. Si deve quindi esaminare la possibilita di prolungare il periodo di due anni
fissato per i controlli periodici.

Summary

The author gives the number of animals destroyed during the past ten years under
the regulations governing the eradication of tuberculosis and an account of the causes
of re-infection. A little more than half of the re-infected herds were discovered in the
course of periodical herd controls; the rest were either reported by meat-inspectors or
discovered during examinations when the cattle were bought or sold, or were found for
other reasons. It is therefore to be considered whether the controls every two years
should not be continued.
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Karpalfrakturen beim Sportpferd. Von J.L. Flipot. Rec. Méd. Vét. 144/10, 927 (1968).

Frakturen von Karpalknochen kommen héufiger vor beim Vollblut als beim Traber.
Die Absprengung passiert meistens wihrend dem Rennen, wobei die Beschaffenheit der
Knochen, das fir die Leistung zu geringe Alter, die hohe Geschwindigkeit, ungiinstige
Hufform, Zustand der Piste und zu scharfe Kurven eine Rolle spielen. Die klinischen
Symptome bestehen in Lahmheit von unterschiedlichem Grad nach der Art der Lésion.
Neben Zeichen von Entziindung lé8t sich ein intensiver Schmerz erheben, wenn man
das Karpalgelenk ganz abbiegt. Die Palpation des halb gebogenen Knies erlaubt
manchmal, eine leichte Krepitation zu erfassen. Fiir die genaue Diagnose sind aber
Rontgenaufnahmen unerlédBlich, am besten 5: a-p, medio-lateral, latero-medial und 2
Schragaufnahmen von vorn je im Winkel von 40° mit den letzteren. Die a-p- und die
latero-mediale Aufnahme sollen am geraden Karpus, die Gibrigen am halb gebogenen
geschossen werden. Zur Entscheidung der Frage, ob eine operative Behandlung ange-
zeigt ist, sind in Betracht zu ziehen: Die Qualitdt des Pferdes, Fehlen von Lahmbheit
vor dem Unfall, Fehlen von anderen Affektionen des Gelenkes auler dem Bruch, keine
ortliche Anwendung von Corticosteroiden wéhrend drei Monaten vor der Operation,
Datum des Unfalles, je frither operiert wird, um so gréfer sind die Heilungsaussichten.

Ein guter Operationserfolg ist nur erreichbar, wenn Vorbereitung des Pferdes,
Narkose, Behandlung der Operationsstelle, chirurgische Technik und nachoperative
Behandlung tadellos sind. Zur Vorbereitung gehtren: Rasur der ganzen GliedmaBe
vom Ellbogen bis zur Krone, Waschen, Desinfektion mit einer nicht reizenden anti-
septischen Losung, Verband, Schutz gegen Tetanus, Depot-Antibiotika. Die Narkose
geschieht am besten nach Inkubation im geschlossenen Kreislauf. Vor der Operation
wird die GliedmafBe von unten her mit einer elastischen Binde nach Esmarch maoglichst
blutleer gemacht und an der Operationsstelle noch einmal desinfiziert. Die Operation
erfolgt in halber Beugestellung nach genauer Lokalisation des Frakturstiickes durch
Palpation und Rontgen. Je besser der Schnitt direkt {iber dem Frakturstiick angelegt
werden kann, um so weniger mul} gesucht und beschédigt werden. Nach Durchschnei-
den der Haut soll ein frisches Skalpell verwendet werden. Mit Hilfe eines Knochen-
hebers wird das Bruchstiick geldst, so schonend als méglich. Wenn es ziemlich grof3 ist
und nicht entfernt werden kann, ohne eine Gelenkfléche zu schéidigen, empfiehlt sich,
statt der Entfernung, die Befestigung mit einer 2,7-mm-Vitallium-Schraube. Die
Weichteile sind in drei Schichten zu ndhen, Gelenkkapsel und Unterhaut mit Catgut,
die Haut mit Nylon-U-Néhten. Es folgt eine antibiotische Salbe auf die Wunde und
ein ausgiebiger Verband mit elastischen Binden.

Zur Nachbehandlung ist die Applikation von Butazolidin sofort nach der Operation
und wéahrend einigen Tagen angezeigt, um Schmerz und Entziindung zu ddmpfen. Der
Verband soll tdglich gewechselt werden, bis die Vernarbung komplett ist. Ein leichter
Synovia-Austritt in den ersten Tagen ist unerheblich. Das Tier soll wihrend etwa 10
Tagen unter Antibiotikumschutz gehalten werden. Puls, Temperatur und Atmung sind
wiahrend den ersten zwei Wochen sorgféltig zu iiberwachen. Der Verband soll von Tag
zu Tag weniger fest sein und kann schliellich weggelassen werden. Wenn ein zu starkes
postoperatives Odem auftritt, ist Hydro-Chlorothiazin praktisch, wogegen Cortico-
steroide nicht verwendet werden sollen. Wenn die Wunde vollkommen vernarbt ist,
kann das Pferd im Schritt an der Hand gefiihrt, aber erst zwei Monate spéter in den
Paddock gelassen werden. Die gesamte Heildauer mufl auf 6 Monate veranschlagt wer-
den. Die Lahmheit soll in 60 bis 70%, der Fille vollkommen verschwinden, wobei auch
wieder eine gute sportliche Leistung erreicht werden kann. A. Leuthold, Bern
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