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Veterinar-bakteriologisches Institut der Universitit Bern
Abt. fir Gefliigel-, Wild- und Fischkrankheiten und
Institut fiir Tierpathologie der Universitit Bern

Ulzerative Dermalnekrose (UDN) der Bachforelle
(Salmo trutta fario) in der Schweiz

Teil I: Makroskopische und mikroskopische Befunde
von W. Meier, K. Klingler, R. Miiller und H. Luginbihl!

Einleitung
A. Definition

Die ulzerative Dermalnekrose (UDN) ist eine herdférmige, ulzerativ-ne-
krotisierende Epidermiserkrankung adulter Salmoniden. Durch rasch eintre-
tenden sekundéren Pilz- und Bakterienbefall fithrt sie oft zum Tod.

UDN tritt bei uns ausschliesslich in der kalten Jahreshalfte auf, akzentu-
iert wihrend der Laichzeit der Salmoniden. Heilung ist méglich. In verseuchten
Gewdssern klingt die Krankheit meist nach 3-4 Jahren ab.

B. Historisches

UDN ist keine neue, unbekannte Krankheit. Grosse Verluste brachte 1877 eine in
Siidwestschottland ausgebrochene Seuche, deren klinischer Verlauf und makroskopische
Hautlédsionen der UDN entsprechen. Die Erkrankung wurde bis zu Beginn der Jahrhun-
dertwende beobachtet (Buckland et al., 1880; Hume Patterson, 1903; Malloch,
1910; Grimble, 1913). Seither sind nur einzelne Berichte {iber lokales Auftreten der
Krankheit erschienen. 1964 flammte die UDN aber erneut und mit vorher unbekannter
Vehemenz in Siidwestirland auf und breitete sich rasch iiber Irland und England und
1968 iiber Schottland aus (Elson, 1968; Munro, 1970). Von Grossbritannien gelangte
die Seuche iiber Belgien und Luxemburg bis nach Siidfrankreich, Stiddeutschland und
Osterreich.

Im Herbst 1970 wurden die ersten Falle von UDN in der Schweiz (Albula, GR) fest-
gestellt. Die Krankheit breitete sich rasch in den Jura- und Mittellandgewéssern aus. Im
Tessin sind Maggia, Ticino und Verzasca mit UDN verseucht. Seit 1973 miissen nach
Klingler (1974) alle grésseren Flussysteme der Schweiz als verseucht betrachtet wer-
den.

C. Arbez'ts_ziel

In dieser ersten Arbeit (Teil I) werden insbesondere die durch UDN ver-
ursachten makroskopischen und histologischen Gewebeverinderungen bei
Bachforellen beschrieben. Zudem wird der Krankheitsverlauf wihrend eines
Jahres beobachtet.

! Korrespondenzadresse : Postfach 2735, CH-3001 Bern.
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Eine nachfolgende Arbeit (Teil IT) wird sich mit den zu UDN prétdisponie-
renden sowie mit infektionsbegiinstigenden Faktoren befassen.

Material und Methoden
A. Fesche

Jeden Monat wurden je 10 klinisch gesunde und nach Mgglichkeit 10 klinisch kranke
Bachforellen (Salmo trutta fario) aus einem mit UDN verseuchten Bach geholt. Als Kon-
trolle dienten je 10 ebenfalls monatlich eingefangene Forellen aus einem als UDN-frei
bekannten Bergbach. Samtliche Forellen wurden tber ein ganzes Jahr (1973), wenn
moglich in der dritten Woche jedes Monates, mit einem Elektrofanggerit gefangen. Die
lebend transportierten Fische gelangten sofort zur Sektion.

B. Vorgehen fiir histologische Untersuchungen

Haut: Es galt, Pradilektionsstellen, aber auch selten befallene Regionen zu beriick-
sichtigen. Daher wurden bei jedem Fisch, ob gesund oder krank, acht 0,5 em breite
Gewebestiicke entnommen. Bei kranken Forellen gelangten zusitzlich mindestens ein
Stiick von jeder Lésion und zum Vergleich zwei bis drei gesunde Stellen zur Untersu-
chung.

Die vielen Hautblocke gesunder Forellen gaben Aufschluss iiber den histoanatomi-
schen Aufbau der Fischhaut. Besonderes Interesse galt den topographischen und jah-
reszeitlichen Unterschieden.

Organe: Augen, Nasen, Kiemen, Schwimmblasen, Herz, Kopfniere, Niere, Genital-
organe, Leber, Magen, Darmtrakt, Milz, Gehirn, Riickenmark, Nebennieren, Thyreoidea
und Pankreas gelangten zur histopathologischen Untersuchung. Damit konnten Miter-
krankungen der Organe oder andere Erkrankungen der Fische festgestellt bzw. ausge-
schlossen werden.

C. Technik

Fixation: Am besten bewiihrte sich 109,iges Formalin oder Bouinsches Gemisch.

Féarbung: aus den 5-8 p dicken Paraffinschnitten fertigte man HE- (Hamalaun-
Eosin), VG- (Van Gieson) und PAS- (Perjod-Acid fast staining) gefiarbte Prédparate an,
fiir besondere Zwecke auch Spezialfarbungen wie Grocott, Luna, Feulgen, Giemsa usw.

Resultate
A. Makroskopische Verdnderungen
1. Haut: Makroskopisch kénnen drei Stadien unterschieden werden.

a) Stadium I oder Primdrstadium

Die ersten Verianderungen der Haut sind 0,2-0,8 em grosse, runde oder
ovale, grauweisse, scharf begrenzte, nicht erhabene Flecken mit aufgerauhter
Oberfliiche. Die frithen Verinderungen werden leicht tibersehen, wenn der Fisch
nicht im Wasser ist oder die Haut nicht befeuchtet wird. Gegen Ende des Pri-
mirstadiums bilden sich zentrale, hyperdmische bis himorrhagische Ulzeratio-
nen (Abb. 1). Unter experimentellen Bedingungen kann dieses erste Stadium
in sauberem Wasser iber mehrere Tage verfolgt werden. Verschmutzung
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scheint die sekundére Verpilzung zu fordern und die Dauer des Primérstadiums
zu verkiirzen.

Im Primérstadium der UDN wird keine deutliche Abweichung vom nor-
malen Verhalten der Fische beobachtet.

b) Stadium 11 oder Sekunddirstadium

Mit dem Eintritt von Phycomyceten in die Ulzera beginnt das zweite oder
Verpilzungsstadium (Abb. 2). Unter Zerstorung des Gewebes breitet sich der
Pilz mit typisch zentrifugalem Wachstum aus. In der Unterhaut und Musku-
latur treten ausgedehnte, blutig durchsetzte Nekrosen auf.

Die Fische sind apathisch und treiben passiv in der Strémung. Die kraft-
losen Tiere sammeln sich in stillen Hinterwassern an. Bei intensivem Pilzbefall
verenden die Forellen meist nach wenigen Tagen.

¢) Stadvum 111 oder Tertidrstadium

Im Gegensatz zu Berichten von Carbery (1968a) und Roberts et al.
(1971) kommt es in unseren freien Gewéssern zu spontanen Heilungen. In die-
sem dritten oder Heilungsstadium losen sich zusammenhingende Pilzwatte-
biischel von der Haut und hinterlassen ausgestanzten Lochern dhnliche, um-
schriebene Epidermisdefekte. Die vorerst deutlich hyperdmisch-hdmorrha-
gische Lision wird von einer feinen Schicht unpigmentierter Epidermis be-
deckt (Abb. 3). Ein dunkler, subepidermaler Pigmentring bildet sich am Wund-
rand. Mit zunehmender Epithelisation und einsprossenden Pigmentzellen wird
das Narbengewebe dunkler (Abb. 4). Selten bleibt eine Narbe unpigmentiert.

 Bei grosseren und tieferen Defekten ist oft lange nach abgeschlossener
Heilung eine leichte Eindellung sichtbar. Es besteht eine Korrelation zwischen
Heilungsdauer (2 bis iitber 10 Wochen) und Wassertemperatur. Hohere Wasser-
temperaturen verkiirzen die Heilungszeit und verbessern die Heilungsrate.
In verseuchten Gewissern sinkt die Morbiditdt nach der zweiten bis dritten
Krankheitsperiode (Murphy, 1972, 1973), und die Abheilung wird héufiger
beobachtet. Es scheint sich eine gewisse Immunitéit aufzubauen.

d) Lokalisation der Krankheit

Wihrend Carbery, 1968a, b; De Kinkelin und Le Turdu, 1971;
Murphy, 1972; Roberts et al., 1969, 1970, sowie Roberts, 1972, die typi-
schen UDN-Lésionen ausschliesslich in den unbeschuppten Hautregionen fest-
stellten, beobachteten wir sie, dhnlich Otte (1971) und Reichenbach-Klinke
(1972), auch an der iibrigen Korperoberfliche. In den schuppenlosen Bezirken,
Kopf und Flosse, treten aber die Léisionen gehauft auf. In den einzelnen Re-
gionen sind Priadilektionsstellen zu beobachten; namlich Schnauze, Gehirn-
scheitel und Kiemendeckel in der Kopfepidermis, Fett- und Schwanzflosse
unter den Extremititen, wo die Ausbreitung der Lésionen hdufig an der Flos-
senbasis beginnt. In den beschuppten Regionen, zu denen die ganze restliche
Fischhaut gehort, kénnen alle drei typischen Stadien beobachtet werden. Wéh-
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rend Riicken- und Flankenhaut 6fters betroffen sind, weist die Bauchregion
sehr selten Lésionen auf (Abb. 5).

Bachforellen und andere Salmoniden zeigen unterschiedliche UDN-Pradi-
lektionsstellen. Bei den Aschen ist vorwiegend die Anusregion unter Einbezug
von Fett- und Schwanzflosse verdndert. Die ihnen nahe verwandten Felchen
zeigen ausschliesslich Veranderungen in der Kopfepidermis. Das Verteilungs-
muster der Hautldsionen bei der Regenbogenforelle gleicht demjenigen der
Bachforelle.

PRADILEKTIONSSTELLEN DER  UDN

Abb. 5 Pradilektionsstellen der UDN.

Abb. 1 Spites Primérstadium mit hamorrhagischer Ulzeration.

Abb. 2 Sekundir- oder Verpilzungsstadium.

Abb. 3 Abheilstadium mit herausgefallenen Pilzwattebiischeln. Hamorrhagischer (weisse Drei-
ecke) und weiss unpigmentierter (weisser Pfeil) Lisionsbezirk. Zwei verpilzte Lasionen (schwarze
Dreiecke).

Abb. 4 Gleicher Fisch wie in Abb. 3, einen Monat spiater. Leicht eingedellte, pigmentierte, fast
abgeheilte Liasion (Pfeil). Etwas weniger weit fortgeschrittene Abheilung, teilweise noch unpig-
mentiert (Dreieck).

Abb. 6 Stadium Ia mit blasig-vakuoliger Plasmadegeneration im Stratum spinosum. Kon-
fluierender Nekroseherd (Pfeil). HE-Farbung, mittl. Vergr.

Abb. 7 Stadium Ta mit ausgeprigter Abrundung und Losldsung von Plattenepithelzellen. HE-
Farbung, mittl. Vergr.

Abb. 8 Gezahnte Oberfliche. Basalzellen langsgestreckt. Bindegewebsfasern wirr angeordnet
und intensiv angefirbt (hoher Kollagengehalt). VG-Farbung, mittl. Vergr.

Abb. 9 Stadium Ib, nur noch vereinzelte Zellnester auf intakter Basalmembran. HE-Farbung,
starke Vergr.

Abb. 10 Stadium Ib mit nacktem Stratum basale. HE-Farbung, mittl. Vergr.

Abb. 11 Stadium Ie, durch den Verlust der Epidermiszellen freigelegte Basalmembran. PAS-
Farbung, mittl. Vergr.

Abb. 12 Stadium II, Basalmembrandefekt (Pfeil) mit eindringender Pilzhyphe (Dreieck). HE-
Fiarbung, starke Vergr.

Abb. 13 Stadium II, Pilzwattebiischel mit typischen keulenférmigen Sporangien. Grocott-Far-
bung, mittl. Vergr.
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2. Organe: Bei Fischen ohne sekundire Pilz- oder Bakterieninfektion sind
keine makroskopischen Organverédnderungen feststellbar. Bei sekundér infi-
zierten Forellen fallen Milzschwellung, lehmfarbige briichige Leber und hiufige
petechiale Blutungen in den Serosen des Abdomens auf.

B. Mikroskopische Verdnderungen
1. Haut

a) Histologische Untersuchung der UDN -Lisionen

«) Primdrstadium
Epidermis: Das Primarstadium verlduft in drei Stufen (Ia, Ib, Tc).

Ia: Die Basalzellen quellen leichtgradig auf und blassen ab. Schwerwie-
gendste Verdnderungen erleiden die Zellen des Stratum spinosum. Das Plasma
unterliegt einer blasig-vakuoligen Degeneration, die Kerne werden pyknotisch
und nehmen teilweise typische, bizarre Formen an (Abb. 6, 24). Durch Kon-
fluieren mehrerer nekrotischer Zellen und Verlust der Kohésion der Zellen ent-
stehen anschliessend in einem vorgerickten Zeitpunkt der Erkrankung ofters
rund-ovale Locher oder schmale, horizontal verlaufende Kluften. Die Anzahl
Becherzellen verringert sich meistens deutlich. In der Plattenepithelschicht
beginnen sich die Zellen abzurunden und vereinzelt abzuldsen, so dass die
Oberfliche nicht mehr glatt, sondern aufgerauht erscheint (Abb. 7).

Durch stindigen Verlust von Epidermiszellen und ganzen Zellverbinden
wird die Zellarchitektur zerstort. Die Oberfliche sieht wie gezahnt aus, die Ba-
salzellen nehmen mehr und mehr eine lingsgestreckte Gestalt an (Abb. 8).

Abb. 14 Stadium II, oberflachliche Pilzinfektion. Massige Blutung in Subkutis. HE-Farbung,

mittl. Vergr.

Abb. 15 Stadium II, Pilzeinbruch bis tief ins Korium. Grocott-Farbung, mittl. Vergr.

\Abb. 16 Stadium II, deutlicher Pilzbefall der Muskulatur mit Myolyse. Grocott-Farbung, mittl.
Tergr.

Abb. 17  Stadium III, vom Wundrand her einsprossende Epidermiszellen. VG-Féarbung, schwa-

che Vergr,

Abb. 18 Stadium III, schmales, wenig differenziertes Epidermisband. VG-Farbung, mittl. Vergr.

Abb. 19 Stadium ITI, weitgehend ausdifferenzierte Epidermis. Einsprossen von Fibroblasten

und Fibrozyten ins Wundgebiet. VG-Fiarbung, mittl. Vergr.

Abb. 20  Stadium III, Liasionsverschluss durch Anbildung einer Epidermisbriicke. HE-Farbung,

schwache Vergr.

i\.bb. 21 Stadium III, dichtes, intensiv angefarbtes Bindegewebefasernetz. VG-Firbung, mittl.
ergr.

Abb. 22 Stadium III, papillenférmige Verzahnung des Koriums mit der Epidermis. Deutliche

Pigmentvermehrung. HE-Farbung, mittl. Vergr.

Abb. 24 Vakuolisierend-ballonisierende Zelldegeneration beim Primirstadium der UDN. PAS-

Farbung, starke Vergr.

Abb. 25 Vakuolisierend-ballonisierende Zelldegeneration bei Stomatitis papulosa des Rindes.

HE-Farbung, starke Vergr.
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Ib: Hier liegen nur noch einzelne Zellnester iiber der Basalmembran. Oft
bleibt auch die einreihige Basalzellschicht allein zuriick (Abb. 9-10).

Ic: Alle Epidermiszellen sind verschwunden. Uber dem Korium bleibt nur
noch die intakte Basalmembran (Abb. 11).

Korium: Die Aufhellung der Lisionen beruht auf Pigmentschwund und
Kontraktion des restlichen Melanins in den Melanophoren (Abb. 6).

Gegen Ende des Primérstadiums fallen die Bindegewebsfasern durch er-
héhte Anfiarbbarkeit und progredienten Verlust der parallelen Anordnung auf
(Abb. 8).

In diesem Stadium tritt nie eine zellulare Abwehrreaktion auf.

B) Sekunddrstadium

Zusammen mit der Zerstérung der Basalmembran kommt es zum Einbruch
von Phycomyceten (Saprolegnia spp.), seltener von Bakterien (Aeromonas
spp.; Abb. 12).

Bei geringem oberflichlichem Pilzbefall ist eine leichtgradige Aufquellung
und Verbreiterung des Stratum laxum und compactum sichtbar, aber auch
Blutungen kénnen in der Subkutis festgestellt werden (Abb. 14).

Bei massivem Befall dringen die Hyphen durch das Korium in die Sub-
kutis und bis tief in die Muskulatur vor (Abb. 13, 15, 16). Dabei kommt es zu
ausgiebiger hyaliner Muskeldegeneration (Myolyse) und zu Blutungen (Abb.
16). Die lymphoretikulidre Zellinfiltration ist unterschiedlich und abhingig
von der Schwere der Nekrose, bei htheren Wassertemperaturen aber immer
deutlicher. Im Vergleich zum Warmbliiter bleibt aber die zelluldre Abwehr aus-
gesprochen geringfiigig.

y) Tertidrstadium

Diese Beobachtungen wurden durch experimentelle Abheilversuche er-
ganzt.

Epidermis: Vom Rand der Wunde sprossen Epidermiszellen iiber das
Fibrinkoagulum der Lésion ein und bilden vorerst ein diinnes Band undiffe-
renzierter Zellen (Abb. 17, 18). Diese teilen sich in rascher Folge und gelangen
mit der Zeit zu immer besserer Ausdifferenzierung, bis schliesslich auch Becher-
zellen gebildet werden (Abb. 19).

Beim Einsprossen der Zellen kann es am Rand zur Auffaltung der Epider-
mis und zum inselférmigen Einschluss darunterliegender Epidermiszellen in das
Korium kommen.

Sehr kleine Defekte konnen durch konzentrisch einwachsende Epidermis-
briicken geschlossen werden (Abb. 20).

Korium: Das Fibrin (exsudative Phase) der Wunde wird von einem ein-
sprossenden Kapillarnetz durchzogen. Mit dem anschliessenden Einwachsen
von Fibroblasten und dem Ersatz des zerstorten Gewebes beginnt die eigentli-
che Narbenbildung. Spéter bilden die Fibrozyten ein dichtes, intensiv ange-
firbtes, wirres Bindegewebsfasernetz, das sich sehr oft papillenférmig mit der
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Epidermis verzahnt, jedoch auch gestreckt der Basalmembran anliegen kann
(Abb. 21, 22). |

Die Léasionen bleiben lange unpigmentiert, weil die Melanophoren meist
erst nach schon weit fortgeschrittener Epidermisausdifferenzierung vom Wund-
rand her einzusprossen beginnen. Gleichzeitig mit der Bindegewebsausdiffe-
renzierung treten sie besonders entlang der Basalmembran auf (Abb. 21, 22).
In Einzelfillen bleiben Lisionsbezirke auch nach Ausdifferenzierung der Epi-
dermis unpigmentiert.

b) Vorkommen der Stadien im Verlauf des Jahres

Jedes beobachtete Stadium, oft auch mehrere in einer Lasion wurden an-
hand der besprochenen histologischen Einteilung einzeln in Abb. 23 aufgetra-
gen.

Nach dem vélligen Verschwinden der UDN im Sommer fillt mit Beginn
der Erkrankung im November der hohe Anteil der Primérstadien auf, die mit
fortschreitender Krankheitsphase stéiindig abnehmen. Fast gleichzeitig mit dem
Ausbruch der UDN treten auch sehr viele Verpilzungen (Sekundérstadien) auf,
die im Januar ihr Maximum erreichen und dann absinken.

la

Ib| PRIMARSTADIUM

Ie

I SEKUNDARSTADIUM
I TERTIARSTADIUM

BZODNB

ANZAHL STADIEN
il
Y,

MAL JUNI ULl | AUG. SEPT. OKT. NOV. DEZ.

Abb. 23 Stadienart und Stadienzahl im Verlauf des Jahres.

Abheilstadien konnten wihrend der ganzen Erkrankungsperiode verein-
zelt beobachtet werden. Der prozentuale Anteil der Abheilstadien steigt im
Verlauf der Erkrankungsperiode stetig an und liegt im Mirz erstmals iber dem
der Verpilzungsstadien.

2. Organe: Forellen im Primirstadium zeigen keine histologisch erfass-
baren Organverdnderungen.

Bei sekundiiren Infektionen kommt es in der Leber zu diffus verteilten, oft
perivasal akzentuierten Zelldystrophien. Proliferation des lymphoretikuldren
Systems in der Milz und petechiale Blutungen in den Serosen gehren zum Bild
einer Sepsis (Aeromonas) oder generalisierten toxischen Gewebeschidigung.
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Diskussion

I. Haut

Negative bakteriologische und mykologische Befunde in den Primérstadien,
erfolgreiche Ubertragung durch bakterienfreie Filtrate (Carbery, 1968b;
De Kinkelin und Le Turdu, 1971; Elson und Munro, 1971) und der fir
eine Infektionskrankheit typische Verlauf der UDN machen vorerst eine Virus-
dtiologie wahrscheinlich. Bei den mikroskopischen Untersuchungen konnten
zwar keine direkten Beweise fur eine Virusinfektion erbracht werden, doch ent-
spricht das mikroskopische Bild der primédren Erkrankung —mit der vakuolar-
hydropischen Degeneration der Spinosazellen (Abb. 24) — auffallend den Zell-
schiden, die epitheliotrope Viren bei Sdugern verursachen (Pocken-, Papillo-
ma-, Herpesviren; Abb. 25).

Es hilt oft schwer, UDN von andern Hautlidsionen zu unterscheiden. Be-
sonders die folgenden drei Krankheitsbilder miissen klar differenziert werden:

1. Primdre Pilzinfektion

Als primére Verpilzung bezeichnen wir Mykosen, die ohne vorhergehende
Schiadigung der Haut durch ein infektioses Agens auftraten.

Bei herabgesetzter Resistenz konnen alle Fische einer priméren Verpilzung
mit den ubiquitdr im Wasser vorkommenden Phycomyceten Saprolegnia spp.,
Aphanomyces spp., Achyla spp. erliegen (Christensen, 1966; Carbery,
1968a; Van Dujin, 1973).

Anhand des Auftretens und der Art des Pilzwachstums gelingt es meist,
UDN und primére Verpilzungen zu differenzieren. Die priméire Verpilzung be-
ginnt, diffus Gber den ganzen Fischkorper verteilt, an mehreren Stellen zu-
gleich. Zuerst treten die typischen Pilzringe auf, die sich einerseits durch zentri-
petales Wachstum zu kompakten kreisformigen Flecken schliessen, anderseits
sich zentrifugal ausbreiten und teilweise konfluieren. Im Endstadium bedeckt
der Pilzrasen oft ganze Korperpartien des Fisches. Die Verpilzung bei UDN be-
ginnt immer, genau lokalisiert, zentral in den Stellen der Ulzeration, als kleiner
Pilzknopf, und breitet sich durch zentrifugales Wachstum aus. Bei sehr stark
erkrankten Fischen kann es zum Resistenzniederbruch und zu diffuser Verpil-
zung kommen. In solchen Fillen lidsst sich nicht mehr abkliren, ob die Verpil-
zung priméir durch UDN hervorgerufen oder als primére Verpilzung entstanden
ist. Sobald aber neben Verpilzungsherden Primérstadien auftreten, ldsst sich
die UDN eindeutig abgrenzen. Weiter zeigt die UDN den fiir eine Infektions-
krankheit typischen epidemiologischen Verlauf, wihrend die primére Verpil-
zung im freien Gewisser nur vereinzelt auftritt.

Es ist sehr wichtig, priméire Verpilzung von UDN abzugrenzen. Nur fort-
geschrittener Pilzbefall im Sekundirstadium fithrte moglicherweise dazu, UDN
als Mykose zu bezeichnen (Stuart und Fuller, 1968). Auch ist zu beachten,
dass unter experimentellen Bedingungen héufig primére Verpilzungen auftre-
ten. Kritisch zu beurteilen sind in dieser Beziehung die Versuche von Wachs
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(1973), der durch Abwasser experimentell UDN erzeugt haben will. Sehr
schlechte Wasserqualitidt und die zusdtzliche Schwéichung durch Hélterung
ndmlich fithren meist rasch zu primérer Verpllzung Seine Beschreibungen und

Abbildungen zeigen zudem das fiir die prlmare Verpilzung typische ringférmige
Wachstum.

2. Furunkulose

Furunkulose wird als Infektionskrankheit durch Aeromonas salmonicida
verursacht. Bei der hdufigen subakut-chronischen Form kommt es zu hoch-
gradigen Einschmelzungsnekrosen in der Skelettmuskulatur. Dieses nekroti-
sche Material und die zusétzlichen, ausgiebigen Hédmorrhagien bilden typische
Hautbeulen, die schliesslich rupturieren und eine bakterienreiche, rotbraune,
schmierige Masse entleeren. Eine septikdmische Aussaat des Erregers in alle
Organe fiithrt zum Tod der Fische.

Entleerte Hautbeulen kénnen Ulzerationen vortduschen, die mit UDN-
Lasionen vergleichbar sind. Die technisch einfache Isolation des Erregers,
vorwiegendes Auftreten im Sommer sowie Befall aller Altersgruppen lassen
diese Krankheit jedoch leicht abgrenzen.

3. Schwanzfiule

Schwanzfaule gilt als typische Hailterungskrankheit. Wie ihr Name be-
sagt, kommt es zu hochgradiger Nekrose und sekundirer Verpilzung der
Schwanzflosse und des Schwanzstiels, so dass oft nur noch nackte Strahlenge-
rippe zuriickbleiben. Die Krankheit zeichnet sich durch ihre typische Lokali-
sation aus. Im freien Gewisser konnte sie von uns nie beobachtet werden. Um-
stritten ist die Bedeutung der Isolation von Myxobakterien aus den Lasionen
(Reichenbach-Klinke, 1966).

11. Ubrige Organe

Bei systematischen Untersuchungen aller Organe wihrend eines Jahres
konnten keine mit UDN in Zusammenhang stehenden mikroskopischen Lisio-
nen festgestellt werden. Die verschiedentlich, so von Roberts et al. (1969) und
Roberts (1972) beobachtete Dilatation der Gallenblase diirfte durch das Feh-
len des nervos-reflektorischen bzw. des hormonellen (Cholezystokinin) Reizes
verursacht sein. Die sekundir infizierten Forellen weisen jedenfalls einen leeren
Magen-Darm-Trakt auf.

Zusammenfassung

Anhand von tiber 300 im Jahr 1973 pathologisch-anatomisch untersuchten Forellen
werden Krankheitsbild und Verlauf der UDN in der Schweiz beschrieben und von Pri-
méarverpilzung, Furunkulose und Schwanzfiule abgegrenzt.

1. Das Primdirstadium ist gekennzeichnet durch rund-ovale, gut begrenzte, grau-
weissliche, nicht erhabene Flecken in der Haut. Die Epidermis, besonders das Stratum
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spinosum, unterliegt einer vakuolir hydropischen Zelldegeneration mit anschliessendem
Verlust der Epidermiszellen.

2. Das Sekunddrstadium tritt mit der Verpilzung der Lésionen durch Saprolegnia
spp. ein. In der darunterliegenden Muskulatur kommt es zu ausgedehnter Muskeldegene-
ration.

3. Das Tertidir- oder Abheilstadium kann gegen Ende der Erkrankungsperiode ver-
mehrt beobachtet werden. Eine aktivierte Epithelisation fihrt vom Wundrand her zu
Verschluss der Léision und Reparation des Defektes.

Es ist auf die auffallende Ahnlichkeit der histopathologischen Epidermisverinde-
rungen im Primérstadium der UDN mit denjenigen epitheliotroper Virusinfektionen
beim Séduger hinzuweisen. Anderseits konnten aber durch die histologischen Untersuchun-
gen keine direkten Argumente fiir eine Viruséitiologie beigebracht werden. :

Résumé

L’auteur décrit I’aspect clinique et I’évolution de la nécrose ulcérative du derme en
se basant sur I'anatomo-pathologie de plus de 300 truites examinées en Suisse en 1973.
11 établit les différences entre cette affection et I'invasion primaire par des champignons, la
furonculose et la pourriture de la queue.

1. Le stade primaire est caractérisé par des taches de la peau, de forme ronde a
ovale, bien circonscrites, gris blanchatres, non proéminentes. L’épiderme, en particulier le
Stratum spinosum, est sujet & une dégénérescence cellulaire d’apparence vacuolaire et hy-
dropique suivie d’'une perte des cellules épidermiques.

2. Au stade secondaire les lésions sont envahies par les champlgnons Saprolegnia
spp. La musculature sous-jacente preqente de vastes dégénérescences.

3. Le stade tertiaire ou de guérison peut souvent étre observé vers la fin de la mala-
die. Une épithélisation active part des bords de la plaie, puis la 1ésion se trouve cicatrisée.

On attire Pattention sur le fait qu’il y a une grande analogie entre les modifications
histopathologiques de I’épiderme au stade primaire de la nécrose ulcérative du derme et
celles dues & des infections virales épithéliotropes chez les mammiferes. Il n’a pas été
possible par ailleurs de trouver, par les examens histologiques, des arguments directs en
faveur d’une étiologie virale.

Riassunto

L’autore descrive 'aspetto clinico e 'evoluzione della necrosi dermica ulcerativa
basandosi sul reperti anatomo-patologiei relativi a pitt di 300 trote esaminate in Svizzera
nel 1973. Contemporaneamente viene fatta una diagnosi differenziale dalla micosi prima-
ria, dalla foruncolosi e dall'imputridimento della coda.

1. Lo stadio primarie e caratterizzato da chiazze cutanee rotonde o ovali, ben cir-
coscritte, grigio biancastre, non prominenti. L’epidermide, e in particolare lo strato spinoso,
¢ affetta da una degenerazione cellulare di aspetto vacuolare e idropico seguita da una
perdita di cellule epidermiche.

2. Nello stadio secondario le lesioni sono invase da funghi Saprolegnia spp. La mu-
scolatura sottostante presenta delle vaste aree di degenerazione.

3. Lo stadio terziario o della guarigione pud essere frequentemente osservato verso
la fine della malattia. Dapprima si osserva una riepitelizzazione attiva partente dai bordi
della piaga, in seguito la lesione & completamente cicatrizzata.

Si richiama ’attenzione sul fatto che ¢’¢ una grande analogia tra le modificazioni
istopatologiche dell’epidermide nello stadio primario della necrosi dermica ulcerativa e
quelle conseguenti a infezioni virali epiteliotrope nei mammiferi. D’altronde le indagini
1stopatologiche non hanno consentito di trovare degli argomenti diretti a favore di una
eziologia virale della malattia.



Ulzerative Dermalnekrose {(UDN) der Bachforelle (I) 245

Summary

Based on the pathological-anatomical examination of over 300 trout during 1973,
symptomatology and clinical course of UDN in Switzerland are described. At the same
time they are set off against those of primary mycosis, furunculosis and fin rot.

1. The first phase is characterized by clearly defined roundish-oval, greyish-white flat
spots on the skin. Here the epidermis, especially the stratum spinosum, shows foci of de-
generation in which cells are vacuolated, hydropic and finally sloughed.

2. The second phase shows an invasion by fungi (Saprolegnia spp.) with extensive de-
generation of the underlying muscle.

3. The third or healing phase can be observed increasingly towards the end of the
disease period. An activated epithelization progresses from the edge of the lesion, leads
to its closure and finally to complete healing.

The striking resemblance should be pointed out between the histopathological
changes in primary lesions of UDN and epitheliotropic viral infections in mammals. How-
ever, our histological observations of the lesions over a one year period did not produce
direct evidence for a viral etiology.

Das Literaturverzeichnis folgt am Ende des zweiten Teils dieser Arbeit.
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Der knapp bemessene, teils nur stichwortartige Text beschreibt zusammen mit sehr
instruktiven Bildern die korrekte Vorbereitung der Operateure, des Patienten und der
Instrumente. Die wichtigsten Instrumente und Nihte sind mit Strichzeichnungen sche-
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ziemlich ausfiihrlich beschrieben. Diverse Laboruntersuchungen mit ihren Normalwerten
fiir den Hund, welche zur Beurteilung eines Patienten wihrend und nach der Operation
benétigt werden, sind summarisch aufgefithrt. Ein Literaturverzeichnis hilft dem Interes-
sierten weitere Angaben zu finden. Den Schluss bildet ein Kapitel itber das Vorgehen bei
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