Ein Beitrag zur Diagnhose und
Differentialdiagnose der Rhachitis beim Rind

Autor(en):  Messerli, W.

Objekttyp:  Article

Zeitschrift:  Schweizer Archiv fur Tierheilkunde SAT : die Fachzeitschrift fur
Tierarztinnen und Tierarzte = Archives Suisses de Médecine
Vétérinaire ASMV : la revue professionnelle des vétérinaires

Band (Jahr): 81 (1939)

Heft 1

PDF erstellt am: 18.05.2024

Persistenter Link: https://doi.org/10.5169/seals-588879

Nutzungsbedingungen

Die ETH-Bibliothek ist Anbieterin der digitalisierten Zeitschriften. Sie besitzt keine Urheberrechte an
den Inhalten der Zeitschriften. Die Rechte liegen in der Regel bei den Herausgebern.

Die auf der Plattform e-periodica vero6ffentlichten Dokumente stehen fir nicht-kommerzielle Zwecke in
Lehre und Forschung sowie fiir die private Nutzung frei zur Verfiigung. Einzelne Dateien oder
Ausdrucke aus diesem Angebot kbnnen zusammen mit diesen Nutzungsbedingungen und den
korrekten Herkunftsbezeichnungen weitergegeben werden.

Das Veroffentlichen von Bildern in Print- und Online-Publikationen ist nur mit vorheriger Genehmigung
der Rechteinhaber erlaubt. Die systematische Speicherung von Teilen des elektronischen Angebots
auf anderen Servern bedarf ebenfalls des schriftlichen Einverstandnisses der Rechteinhaber.

Haftungsausschluss

Alle Angaben erfolgen ohne Gewabhr fir Vollstandigkeit oder Richtigkeit. Es wird keine Haftung
Ubernommen fiir Schaden durch die Verwendung von Informationen aus diesem Online-Angebot oder
durch das Fehlen von Informationen. Dies gilt auch fur Inhalte Dritter, die tUber dieses Angebot
zuganglich sind.

Ein Dienst der ETH-Bibliothek
ETH Zirich, Ramistrasse 101, 8092 Zirich, Schweiz, www.library.ethz.ch

http://www.e-periodica.ch


https://doi.org/10.5169/seals-588879

12

8. Akute und schwere Gelb-Galt-Fille, sowie alte Erkrankungen

- mit Driisenverdnderungen sind nicht beeinfluBbar.

9. Schidigungen des CGesamtorganismus durch Begasung des
Kuters mit Kapff-Sduren sind nicht- eingetreten. Schadi-
gungen des Euters (Veritzungen der Schleimhiute) sind in

- seltenen Fillen beobachtet worden. Sie kénnen aber durch
‘richtige Auswahl der zu behandelnden Fille und durch sorg-
faltige, genaue Techmk in der Begasung Weltgehend ver-
mleden werden.

Aus der Vetermér-anibulatorischen Klinik der Universitit Bern,
Direktor: Prof. Dr. W. Hofmann. '

Ein Beitrag zur Diagnose und Differentialdiagnose
der Rhachitis beim Rind.?)
Auszug aus der Habilitationsschrift
von Dr. W, Messerli, Sekundirarzt.

- Die Arbeit bezweckt, unsere gegenwirtigen Kenntnisse tiber
die Rhachitis des Rindes zusammenzufassen und dabei die vielen
Probleme aufzudecken, die noch ihrer Losung harren. Zugleich
soll durch eine genaue Untersuchung von 12 rhachitisverdéch-
tigen Rindern atis der Umgebung von Bern das Vorkommen und
die Bedeutung dieses Leidens in unserer Gegend abgeklart
werden.

Der Krankheitsbegriff der Rhachms stammt aus der Human-
medizin. Er darf deshalb in der Tierheilkunde nur auf ein
Krankheitsbild angewendet werden, das in bezug auf Symptome
und pa,thologlsch anatomische Verinderungen demjenigen ent-
spricht, wie es beim Kinde beschrieben wird. '

Aus diesem Grunde werden zuerst die Ergebnisse der human-
medizinischen Forschungen zusammengestellt und daraus eine
Definition der Rhachitis abgeleitet, die auch fiir die Tiere Gel-
tung haben muBl. Dabei ist immerhin zu beriicksichtigen, dal3
sich das Skelett unserer Haustiere zur Zeit der Erkrankung in
einem weit vorgeriickteren Entwicklungsstadium als das des
Menschen befindet. Deshalb sind gewisse Unterschiede in den
Symptomen und im' pathologisch-anatomischen Bilde von

1) Arbeit mit Unterstiitbzung des Fonds zur Férderung der wissen-
schaftlichen Forschung an der Universitidt Bern. :
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vorneherein zu erwarten. Der Krankheitsbegriff mull also nicht
wortlich, sondern sinngem&B in die Veterindrmedizin tiber-
nommen werden.

Auch die differentialdiagnostisch in Betracht kommende

Osteodystrophia fibrosa wird aus den Veroffentlichungen der
Humanmedizin definiert und gegen die Rhachitis abgegrenzt.
. Wichtig ist die Feststellung, dal die beiden Krankheiten
durch die klinischen Untersuchungen allein nicht mit Sicherheit
erkannt und vor allem nicht voneinander unterschieden werden
kénnen. Eine einwandfreie Diagnose kann nur durch histologische
oder in manchen Féllen durch réntgenologische Prufung gestellt
werden.

Um einen Uberblick iiber die Erscheinungen und die Ver-
breitung des Leidens zu erhalten, wird die Literatur iiber die
Rhachitis und die Osteomalazie beim Rind zusammengestellt
und kritisch durchgangen. Aus den zum Teil recht erheblich
voneinander abweichenden Beschreibungen wird der Verdacht
begriindet, daB oft Erkrankungen unter dem Namen Rhachitis
beschrieben werden, die mit der urspriinglichen Definition dieses
Begmffes nichts zu tun haben. Dies ist um so leichter mdoglich, als
in allen é&lteren Veroffentlichungen eine histologische oder
rontgenologische Uberpriifung der Diagnose fehlt. So konnte
Zumpe noch im Jahre 1929 schreiben, dafl das Vorkommen von
Rhachitis bei den Haustieren bis jetzt noch n1emals elnwandfrel
nachgewiesen wurde.

Erst die neuesten Untersuchungen von Askanazy, Thei-
ler, Green, Du Toit und Marek, Wellmann, Urbanyi
haben bewiesen, dal echte Rhachitis beim Rind tatsidchlich vor-
kommt. Damit ist allerdings noch nicht abgekléirt, unter welchen
natiirlichen Bedingungen und wie haufig die Krankheit in den
einzelnen Gegenden auftritt. Dazu bedarf es, wie dies schon
Frei, Krupski und andere betonten regionaler Unter-
suchungen

Auch in unserem Gebiete wurden von jeher rhachitis-
verddchtige Erkrankungen beim Rind beobachtet. Da aber die
gegen diese Krankheit iibliche Therapie in den meisten Fillen
erfolglos blieb, vermuteten wir schon lange, daB es sich hiufig
um andere Stérungen handeln miisse. Es lag uns deshalb daran,
einmal abzuklirern, in welchen Fillen die beobachteten Erschei-
nungen wirklich auf Rhachitis zuriickzufithren seien.

Zu diesem Zwecke wurden wihrend drei Jahren alle Rinder

aus unserer Praxis, die uns wegen rhachitisverdéchtigen Erschei-
S
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nungen vorgefithrt wurden, einer genauen Beobachtung unter-
zogen. Auf diese Weise gelangten 12 Tiere von verschiedenem
Alter und Geschlecht zur Untersuchung. ‘

Die klinischen Symptome waren nicht einheitlich. Dies
erklart sich schon daraus, dafl eben alle verdichtigen Knochen-
und Gelenkserkrankungen, deren Atiologie uns nicht klar schien,
in die Prifung einbezogen wurden. Bei den meisten Tieren
waren am auffallendsten die Bewegungsstérungen, die sich durch
klammen Gang oder in den ausgesprochenen Féllen durch
wechselnde Lahmbheit #uBerten. Dazu traten steile Fessel-
stellung an allen vier GliedmaBen, ferner hiufig Vorbiegigkeit.
Im weiteren Verlaufe beobachtete man bei einigen Tieren Auf-
treibung der Karpal-, in einem Falle auch aller vier Fessel-
gelenke. Die meisten Rinder lagen viel und hatten grofe Mihe
aufzustehen. Hiufig kriimmten sie nachher den Riicken hoch
und stellten alle vier Beine unter den Leib.

Bei 4 Tieren waren die Storungen hauptséchlich auf die
HintergliedmaBen lokalisiert und &uBerten sich in sehr steiler
Fesselstellung, maximaler Streckung der Tarsalgelenke, Hin-
und Hertrippeln und stark gespanntem Gang, wobei nur die
Klauenspitzen -den Boden beriihrten.

Die meisten dieser Rinder wurden zur bessern Beobachtung
wiahrend lingerer Zeit in den Stallungen der Klinik unter-
gebracht.

Die Erhebung der Anamnese ergab keine sicheren Anhalts-
punkte fiir Vererbung oder Fiitterungs- und Haltungsfehler.

Um die vermutete Rhachitis zu heilen, wurden bei 8 Tieren
Fitterungsversuche vorgenommen, die sich iiber mehrere
Monate erstreckten. Die Rinder erhielten durch die Verabrei-
chung von viel Kleie, Hafer und Knochenmehl oder Calcium
carbonicum eine phosphor- und kalziumreiche Nahrung. Zu-
gleich wurden durch mehrmalige intramuskulire Einspritzungen
von Vigantol grole Mengen von Vitamin D einverleibt. Die an-
gewendete Therapie fithrte in keinem einzigen Falle zu einer
Heilung. ' .

Die bei 4 Rindern entnommenen Blutproben enthielten nor-
male Mengen von Kalzium und Phosphor im Serum. (Agrikultur-
chemische Anstalt Liebefeld, Vorstand: Dr. Truninger.)

Alle 12 Tiere wurden mehrmals rontgenologisch unter-
sucht. Um dabei Fehldiagnosen zu vermeiden, wurden zuerst an
48 normalen Rindern verschiedenen Alters insgesamt 109 Auf-
nahmen der Extremitdtenknochen angefertigt. Dies ermdglichte
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es, jedes Rontgenbild eines erkrankten Tieres mit demjenigen
eines gleichaltrigen gesunden zu vergleichen. Die Untersuchungen
ergaben bei keinem Rinde die geringsten Anhaltspunkte fiir das
Vorliegen einer rhachitischen Erkrankung. Dagegen konnte in
4 Fillen eine Arthritis und Periarthritis belder Ka,rpalgelenke
diagnostiziert werden. -

Der Sektionsbefund wurde in Zusammenarbelt mit P.-D.
Dr. Hauser bis jetzt bei 9 Tieren erhoben. Bei 3 davon, bei denen
die Erscheinungen hauptsichlich auf die Hintergliedmafien
lokalisiert waren, zeigte er ein negatives Ergebnis. Bei den
iibrigen 6 Rindern konnten an den Karpalgelenken ziemlich
hochgradige Verinderungen der Kapsel, der Knorpel und der
Knochen festgestellt werden, die die pathologisch-anatomische
Diagnose Osteoarthritis chronlca deformans carpi beid-
seitig stellen lassen.

Die histologische Untersuchung in Zusammenarbmt
mit P.-D. Dr. Hauser ist gegenwirtig noch im Gang. Sie hat bis
jetzt einwandfrei ergeben, daB keines der untersuchten Rinder
an echter Rhachitis erkrankt war.

¥*

Aus der Arbeit geht hervor, dafl die Rhachitis beim Rind in
unserer Gegend eine sehr seltene Krankheit sein muf3. Natirlich
kann damit nicht bewiesen werden, daB sie iberhaupt nicht vor-
kommt. Doch konnten bei unsern Untersuchungen zwei im all-
gemeinen auch klinisch erkennbare Krankheitsbilder davon ab-
getrennt und als selbstandige Leiden erkannt werden.

So lassen sich einerseits die Fille zusammenfassen, wo sich
die Stérungen vor allem auf die VordergliedmafBen beschrinken.
Hauptsymptome sind Vorbiegigkeit, Auftreibung der Karpal-
gelenke, steile Fesselstellung und klammer Gang oder wechselnde
Lahmbheit vorn. Die Krankheit findet sich sowohl bei mannlichen
wie bei weiblichen Tieren der Simmentalerrasse verhiltnis-
m#Big hiufig und wird sowohl von Tierdrzten wie von Land-
wirten allgemein fiir Rhachitis angesehen. Es ist jedoch anzu-
nehmen, daB sie in den meisten Féllen damit nichts zu tun hat,
sondern wie bei den sechs von uns untersuchten Tieren auf eine
Osteoarthritis chronica deformans der Karpalgelenke
zuriickzufithren ist. Ob das Leiden therapeutisch beeinfluBBt
werden kann, ist demnach sehr fraglich und hingt vor allem
davon ab, ob es primér oder sekundir entsteht. Wenn iiberhaupt
Aussicht auf eine Heilung besteht, so konnte diese im Anfangs-
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stadium durch die Einreibung von stark reizenden Medikamenten
oder durch Brennen mit dem Gliiheisen versucht werden.
Atiologie und Pathogenese der Krankheit sind noch nicht ab-
geklart und werden weiter untersucht.

Auf der andern Seite kann man auch diejenigen Félle, bei
denen die ausgesprochensten Verdnderungen an den Hinter-
gliedmafBlen zu beobachten waren, zu einem ziemlich scharf ab-
grenzbaren Krankheitsbild zusammenstellen. Hauptsymptome
sind hier starke Spannung der Achillessehne, maximale Strek-

Rind Simmentalerrasse, 114, ji‘ihrig. Hochkriimmen des Riickens, Vor-
biegigkeit, steile Fesselstellung, Auftreibung der Karpalgelenke.

Diagnose: Osteoarthritis chronica deformans beider Karpalgelenke.

kung der Sprunggelenke, steile Fesselstellung, in vorgeschritte-
nen Fillen stark gespannter Gang und spastische Zwangs-
bewegungen hinten, besonders unmittelbar nach dem Auf-
stehen. Bei einigen Tieren konnten auch Vorbiegigkeit und ge-
wisse Uberginge zu den oben angefithrten Erkrankungen der
Vorderextremititen beobachtet werden. Es handelt sich um
eine bis jetzt in der Schweiz nicht beschriebene Krankheit, die
bei Tieren der Simmentalerrasse relativ selten, in einigen Braun-
viehzuchtgebieten jedoch recht hdufig vorkommt. Sie wird
meistens auch als Rhachitis diagostiziert. Behandlungsversuche
mit Vigantol sind aber stets erfolglos. Wahrscheinlich ist sie
identisch mit einem von Goetze bei ostfriesischen Rindern be-
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obachteten und unter dem Namen spastische Parese be-
schriebenen Leiden, dessen Ursache vermutlich in einer Kr-
krankung des Gehirns oder Riickenmarks zu suchen ist. Thera-
peutisch kann eine Sehnenresektion am Tendo Achillis versucht
werden. Die Operation wurde auf unserer Klinik bis jetzt bei
neun Tieren einseitig und bei drei doppelseitig ausgefiithrt. Sie be-
wirkte in allen Fillen eine sofortige Besserung, die manchmal
dauernd, manchmal aber nur voriibergehend war. Fir eine end-
giiltige Beurteilung ist die Beobachtungszeit zu kurz, die Zahl

Stierkalb, schweizerische Braunviehrasse, 6 Monate alt. Starke Spannung
der Archillessehnen, maximale Streckung der Sprunggelenke, steile
Fesselstellung.
Diagnose: ,,Spastische Parese“. Durch doppelseitige Operation an
der Achillessehne geheilt.

der behandelten Tiere noch zu klein. Auch die den besten Erfolg
versprechende Operationstechnik steht noch nicht fest. Sobald
diese bestimmt und auch die Frage der Atiologie abgeklirt ist,
soll dariiber weiter berichtet werden.

Fiir den praktizierenden Tierarzt ergibt sich aus diesen Fest-
stellungen die Folgerung, bei Knochen- und Gelenkserkrankun-
gen des Jungrindes mit der Diagnose Rhachitis etwas zuriick-
haltend zu sein. Mancher Kollege wird dadurch auch die Er-
klarung finden, warum eine noch so intensive antirhachtische
Therapie beim Rind so haufig versagt. Die Anwendung von
teuren Vitaminpriparaten kann man sich bei den oben be-
schriebenen Krankheitszustdnden in der Regel ersparen.
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Fiir alle eingehenderen Arbeiten auf diesem Gebiete aber ist
zu verlangen, dafl fiir die Erkennung der Krankheit alle uns
heute zur Verfiigung stehenden Methoden angewendet werden.
Auf jeden Fall darf die Diagnose Rhachitis beim Rind nicht nur
auf Grund von klinischen Untersuchungen gestellt werden.
Wenn diese wirklich Anspruch auf wissenschaftliche Geltung
haben soll, so muB sie réntgenologisch oder histologisch bestatigt
werden, dies wenigstens so lange, bis dadurch einwandfrei das
Vorkommen dieser Krankheit auch in unserer Gegend festgestellt
und deren klinisches Bild klar umschrieben ist.

Nicht beriihrt wird durch diese Untersuchungen die Frage,
ob nicht doch beim Rinde Erkrankungen vorkommen, die auf
Vltamlmnangel zuriickzufiihren sind. Auf jeden Fall darf als er-
wiesen gelten, daB die Verabfolgung von Vlgantol oder Vi-De-
Konzentrat (Wander) bei gewissen Krankheiten eine vorziigliche
Wirkung hat. Hierzu gehoren vor allem die von Suter beschriebene
Krampfigkeit und gewisse Formen der Lecksucht (Krupski-
Hungerbiihler-Almasy, eigene Beobachtungen). Die Anwendung
von Vitaminpréparaten erfolgt bei diesen Leiden auf rein empiri-
scher Grundlage. Ob es sich dabei um Vorstufen der Osteomalazie
oder um andere Stoffwechselstérungen handelt, liegt noch véllig
im Dunkeln, da iiber die At1olog1e noch keme a,bschheﬁenden Unter-
suchungen Vorhegen r :

~ SchluBsatz: Die Rhachltls spielt in unserer Gegend
bei den iiblichen Fitterungs- und Haltungsbe-
dingungen als Aufzuchtkrankhelt des Rindes keine
Rolle ,

Kiemenfurchen-Teratom (kavernises Angiom)
| bei einem Kalb.

 Von Prof. Ernst Wys Sm.&n].f_l und
Dr. Hans Hauser.

Nach Kitt wird die Bezeichnung Teratome besonders fiir
solche MifBbildungen reserviert, die das Aussehen einer Ge-
schwulst aufweisen. Nach Frei grenzen die Teratome einerseits
an die Mischblastome und andererseits (bei weiterer Umgren-
zung) an die DoppelmiBbildung, bzw. Zwillingsbildungen. Han-
delt es sich um eine iniquale parasitische DoppelmiBbildung,
so spricht man auch von parasitischem Fétalteratom, im Gegen-
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