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DISSERTATIONEN DER TIERARZTLICHEN HOCHSCHULE 
BERLIN 

Zur Frage der Spezifitiit des Noltzeschen Sedimentierungsverfahrens zur 
Diagnose der ansteckenden Blutarmut. 

Von 

Adolf Rachfall, 
Oberstabsveterinar nnd Regimentsveterinllr beim 6. (PreuB.) Reiter·Regiment. 

(Aus dem Heeres-Veterinar-Untersuchungsamt zu Berlin 
[Vo.-stand: Oberstabsveterinar Prof. Dr. LUhrs].) 

[Reffrent: Geh. Reg.-Rat Prof. Dr. Frokner.j 

Nach einem Oberblick tiber die Geschichte, die Atiologie, die Patho
genitat, die Symptome, die pathologische Anatomie, den Blutbefund, 
die Differentialdiagnose, die Therapie und Prophylaxe der ansteckenden 
Blutarmut, tiber die brauchbarsten Laboratoriumsmethoden zur Siche
rung der Diagnose der ansteckenden Blutarmut (Impfung, serologische 
Methoden, weitere diagnostische Verfahren wie Provokation, insbeson
dere aber die Sedimentierung der roten Blutkorperchen nach Oesari, 
Piska, Noltze) wird die diagnostische Methode fur die infektiOse Anamie 
nach Noltze: Die Sedlmentierungsgeschwindigkeit der roten Blutkorper
chen bei der infektiosen Anamie der Pferde als Diagnostikum - Monatsh. 
f. prakt. Tierheilk. 32, H. 11/12. 1921 - einer Nachpriifung unterzogen; 
insbesondere die Frage geprtift, ob der gleichmaBig rasche Sedimentie
rungsverlauf in den parallelen Blutproben eine spezifische Reaktion fUr 
die infektiOse Anamie darstellt. 

Die Untersuchungen erstreckten sich auf 63 gesunde Pferde mit 
108 Untersuchungen und 20 akut bzw_ chronisch kranke Pferde mit 
92 Untersuchungen und wurden in Tabellen1 ) niedergelegt. 

Die Untersuchungen, die Technik wurden gemaB den Ausfiihrungen 
nach N oltze streng durchgefiihrt. 

In allen Fallen wurde auBer der Sedimentierung in Oxalatblut und in 
defibriniertem Blut mit Bezug auf seinen zeitlichen Verlauf und seine 
Endresultate die Zahl der roten und weiBen Blutkorperchen, der Hamo
globingehalt, der Fibringehalt, die Viskositat und das spezifische Gewicht 

1) In Anbetracht der Zeitumstande muE von einer Veroffentlichung der 
Tabellen und der Literaturangabe (139 Nummern) Abstand genommen werden. 
Dieselben sind im Original nachzulesen, das in der Medizinisch-forensischen 
Klinik der Tierarztlichen Hochschule zu Berlin niedergelegt ist. 

Arch. f. Tierheilk. L. 6 
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des Blutes sowie die Viskositat von Plasma und Serum festgestellt. Bei 
den gesunden Pferden fanden die Untersuchungen zu verschiedenen 
Tageszeiten und unter verschiedenen Bedingungen (Ruhe, Arbeit, 
Hunger und Durst) sowie unter Berucksichtigung von Alter und Ge
schlecht statt. Ferner fanden Untersuchungen damber statt, wie sich die 
Sedimentierung verhiilt: 1. im Anfang des Aderlasses und 3 Minuten 
spater; 2. 20 ~finuten nach spontanem Absetzen der Sedimentierungs
proben und erneutem Umschutteln zwecks Untersuchung; des weiteren 
3. ob beim Defibrinieren des Elutes durch die Art des Schuttelns stark 
oder schwach; 4. durch die Lange des Schuttelns in irgendeiner Weise 
die Sedimentierung des defibrinierten Elutes beeinfluBt wird. 

Die Untersuchungen und Versuche fanden in einer Gruppenanord
nung statt. A. Gesunde Pferde: Gruppe I -X, wobei genannte Punkte 
beriicksichtigt wurden. B. Kranke Pferde: Gruppe XI-XVI. Hiervon 
entfielen auf: 
Gruppe XI: Ansteckende Blutarmut 6 Pferde mit 48 Versuchen 

XII: Sekundare Anamie . . . 8" 21 
a) infolge Unterernahrung . 5 15 
b) Raude und Raudekachexie 3 6 

XlII: Herzfehler (Neurose) ........ 3 " 10 
" XlV: Lungenentziindung (Schluckpneumonie) 1 PIerd 6 

XV: Rotz, akuter. . . . . . . . . . . . 1 6 
" XVI: Piroplasmose. . . . . . . . . . . . 1 1 Versuch. 

Die Ergebnisse, wie sie sich aus den Beobachtungen und Versuchen 
in Anlehnung an die Tabellen ergeben haben, sind folgende: 

Mit Noltze stimmen iiberein: 1m Oxalatblut verHiuft der Senkungs
vorgang stets schneller als im defibriniertem Blute. Die Sedimentierung 
ist friihestens in 24, spatestens in 48 Stunden beendet. Das defibrinierte 
Blut liefert nach 48 Stun den fast in allen Fallen ein hoheres Endsediment 
als im Oxalatblute. Dab spezifische Gewicht, die Zahl der roten und 
weiBen Blutkorperchen, def Hamoglobingehalt hielt sich in den physio
logischen Grenzen. Der Fibringehalt ist im Gegensatz zu N oltze - aus 
den Differenzen zwischen den Endsedimenten beim Oxalat - aus de
fibriniertem Blute bestimmt - in normalen Fallen gro13eren Schwan
kungen ausgesetzt. Der niedrigste Fibringehalt wurde mit 0,6 (0,75), 
der hochste mit 2,6 (1,25) registriert; im Durchschnitt also 1,6 ccm Teil
strich des SedimentierungsgefaBes. Die gefundenen Gewichtsmengen 
sind mit den eben angefiihrten Werten wenig im Einklang zu bringen. 
Niedrigster Wert 25 mg, hOchster Wert 250 mg pro 25 cern Blut. Die 
Viskositat des Blutes ist bei gesunden Pferden ebenfalls groBeren Schwan
kungen unterworfen (3,9-6,4; in Durchschnitt 4,3). Die Viskositat des 
Blutes scheint mit der BlutkOrperchenzahl im proportionalen Verhaltnis 
zu stehen. Fibringehalt und Viskositat standen aber nicht immer in 
gleichem Verhaltnis zueinander, sondern waren beide haufig Schwan-
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kungen, sowohl nach der Plus- wie nach der Minusseite hin, ausgesetzt. 
Ein annahernd konstantes Verhaltnis zwischen dem Endsedimentvolu
men der roten Blutkorperchenschicht und der Anzahl der roten Blut
korperchen konnte nur in 2 Fallen (Arkan) festgestellt werden. Das End
sediment war bei weitem groBer als die Zahl der roten Blutkorperchen. 

Die Untersuchungen beziiglich Feststellung des Sedimentierungs
verlaufes 10 Minuten nacn spontanemAbsetzen der Proben und erneutem 
L'mschiitteln (Gruppe VIII) haben ergeben, daB nach dem Umschiitteln 
vollstandig abgesetzter Blutproben die neue Sedimentierung in beiden 
Blutproben langsamer vor sich geht als in der spontanen. Die vor
genommenen Schiittelproben beim Defibrinieren - Gruppe IX - stellten 
fest, daB die Art und die Starke sowie die Zeitdauer des Schiittelns 
beim Defibrinieren (mit der rechten, mit der linken Hand; letztere als 
gewohnlich die schwachere in der Aktion) lO, 20, 30 und 40 Minuten 
keinen wesentlichen EinfluB auf die Blutprobe, insbesondere in bezug auf 
die Menge des zur Ausscheidung gelangenden Fibrins ausiibt. Dagegen 
\~erlauft die Sedimentierung des bei demselben AderlaB spater aus cler 
Yene flieBenden Blutes langsamer als das zuerst entnommene (Gruppe X). 

Der SedimentierungsprozeB, der zeitliche Verlauf der Sedimentierung 
zeigt bei gesunden Pferden - Gruppe I-VII - sowohl im Oxalat
wie im defibrinierten Blut groBe Schwankungen. Die Senkungszahlen 
gesunder Pferde weichen mehr oder minder voneinander ab und sind 
nicht "sehr ahnlich" (Noltze). In allen Fallen sedimentieren die Blut
proben anders; eine annahernde Ubereinstimmung im zeitlichen Ver
lauf ist groBtenteils, vornehmlich in den ersten 2 Stunden, nicht fest
zustellen. Bei einigen Pferden z. B. Ria, Oberst, Unart, Oswald, Paladin, 
Spatz, verlauft der Senkungsvorgang im Oxalat-Blut schneller als im 
defibriniertem; bei anderen Pferden war bei beiden Blutarten eine un
gleichmaBige Beschleunigung - Rex, Ortelsburg, Satan -, bei wieder 
anderen - Nachod, Steinadler - eine gleichmaBige Beschleunigung 
nachweisbar. Die Senkungswerte bleiben nicht konstant, sondern wech
seln standig. Tageszeit, Alter, Geschlecht, Arbeit, Ruhe, Hunger und 
Durst iiben keinen erheblichen EinfluB darauf aus. Infolge dieser 
Schwankungen fehlt es auch an jeglicher Handhabe, ein annaherndes, 
wirkliches DurchschnittsmaB fUr den Senkungsverlauf in zeitlicher Be
ziehung hei gesunden Pferden festzulegen. Zur Unmbglichkeit wird es 
a ber, einen derartigen Grenzfaktor fUr den Sedimentierungsverlauf bei 
kranken Blutproben zu errechnen. Noltze erwahnt hiervon gar nichts, 
sondern stellt nur extreme Beispiele von gesunden und kranken Pferden 
in Tabellen und Kurven gegeniiber. Kuhn in seiner neueren Mitteilung 
"Die Sedimentierungsgeschwindigkeit der roten Blutkorperchen bei 
gesunden und kranken Pferden und ihre Bedeutung als Diagnostikum bei 
der infektiosen Anamie der Pferde" - Monatsh. f. prakt. Tierheilk. 33, 

6* 
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H. 7/9 - sucht auf Grund seiner Beobachtungen zahlenmaBig festzulegen, 
wenn er einen Versuch der ansteckenden Blutarmut gegeniiber fiir po
sitiv gehalten hat. Positiv ist der Ausfall nach ihm, wenn die Sedimen
tierung in beiden Blutproben ziemlich gleichmaBig beschleunigt ist und 
der Unterschied im Endsediment nicht mehr als 9/s betragt. Beschleu
nigt ist die Sedimendierung, wenn die Senkung der roten Blutkorperchen 
schon in der ersten Viertelstunde um mehr als 50%, auf das Endsediment 
bezogen, erfolgt ist. Nach miindlicher Mitteilung wird bei den- UnteJ:.
suchungen, die im Auftrage des Landwirtschaftsministeriums PreuBens 
zur Aufdeckung von Anamiefiillen in den Zivilpferdebestanden durch
gefiihrt werden, als Wertfaktor, der fiir einen Verdacht auf infektiOse 
Anamie bestimmend ist, gleichmaBige Beschleunigung in beiden Proben 
und eine Differenz zwischen den beiden Endsedimenten von 0,6-0,8 ccm 
angesprochen. Ferner solI Noltze in jiingster Zeit die defibrinierte Blut
probe ganz auBer acht lassen und nur die Oxalatprobe beriicksichtigen, 
indem der Verdacht auf infektiose Anamie dann begriindet sein solI, 
wenn in der ersten Viertelstunde das Sediment bis unter die Marke 10 ccm 
des graduierten Zylinders von 25 ccm gesunken ist. 

Die Sedimentierung wird durch einen inneren Vorgang im Blute, ,or
nehmlich infolge einer Verklebung der roten Blutk6rperchen, einer Eigen
schaft der roten Blutk6rperchen selbst, verursacht. Die mehr oder 
minder groBen Abweichungen der Proben untereinander sind aus der 
Beeinflussung der die Senkung bedingenden Faktoren - auch unter 
moglichstem AusschluB physiologischer Tagesschwankungen -, wie 
individuelle Differenzen der roten Blutkorperchenzahl, der Plasmamenge, 
des Fibringehaltes aus der Viskositat zu erklaren. 

Wie bei den gesunden Pferden ist auch der Sedimentierungsverlauf bei 
den kranken Pferden - Gruppe XI-XVI - groBen Schwankungen un
terworfen. Dies ist auBerdem nicht allein innerhalb der einzelnen Krank
heitsgruppen selbst der Fall, sondern auch zu verschiedenen Zeiten der 
Vornahme der Sedimentierung. Den Befund Noltzes, daB die cinzelnen 
Krankheiten einen typischen Sedimentierungsverlauf zeitigen, kann ich 
nicht bestatigen. Die Schwierigkeit der Beurteilung eines Sedimentierungs
vorganges in pathologischen Blutarten liegt daran, daB es nicht moglich 
war, einen Durch"chnittswertmesser fiir den normalen Senkungsvorgang 
aufzustellen. Der Senkungsverlauf allein gibt noch keinen AufschluB, son
dern erst die Beriicksichtigung der Werte der einzelnen Blutbestandteile 
und ihres Verhaltens zueinander laBt den SchluB zu, daB das Blut patho
logisch verandert ist. Es ist einem nur die Moglichkeit gegeben, auf Grund 
des Verfahrens hochstens eine Blutarmut - Anamie - im weitesten Sinne 
des Wortes festzustellen. Die Art der Krankheit aber, die einwandfreie 
Diaguose aus den Senkungszahlen bzw. aus der Kurve, wenn der klinische 
Befund keine Stiitze bietet, herauszulesen, ist einfach nicht moglich. 
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Die Ergebnisse bei den einzelnen Krankheiten sind folgende: 
1. Infektiose Aniimie: Wahrend Noltze in den Fallen von infektioser Anamie 

in den pa~allelen Blutproben einen gIeichmaBig beschleunigten Sedimentierungs
verlauf ais eine typische und spezifische Reaktion gefunden hat, konnte ich dies 
bei meinen Untersuchungen nicht feststellen. Die Senkungszahlen waren an den 
verschiedensten Tagen im VerIauf von Monaten verschieden und entsprachen in 
keiner Weise dem typischen Verlauf Noltzes. Es wnrden typisch an infektiOser 
Aniimie erkrankte Pferde (groBtenteils Impfpferde) im VerIauf von 1 (Prinz), 
4 (Xr. 118), 5 (Nr.1807) und 6 (Nr.4816) Monaten und zu verschiedener Zeit 
dem Sedimentierungsverfahren unterworfen. Es war wohl eine Beschlennigung in 
mehr oder minder groBem Gralie in den Parallelproben vorhanden, aber die 
Senkung im defibrinierten Blut war durchweg verzogert und nicht gleichmaLlig 
beschlennigt. Erst von dem Augenblick an, wo die Zahl der roten Blutkorperchen 
unter eine gewisse Norm (ca. 5 Mill.) gesunken ist, wo man es also mit patho
Iogischem Blute mit stark vermehrten agglutinierenden Substanzen zu tnn hat, 
,erlauft die Sedimentiernng vomehmIich in der Oxalatprobe vermehrt beschlennigt. 
Die Differenz der beiden Endsedimente war teils etwas nnter, teils iiber dem 
Durchschnitt gesunder Pferde; demzufolge auch der Fibringehalt nicht so klein 
wie Noltze angibt, daB eine Differenz zwischen den Endresultaten beim OxaIat
und defibrinierten Blut nicht mehr wahmehmbar war. Die gewogene Fibrin
menge war sogar durchschnittlich iiber dem Fibringehalt gesnnder Plerde. Der 
Gehalt an roten und weillen Blutkorperchen, die Viscositiit hielt sich bei Beginn 
der Erkranknng in normalen Dnrchschnittsgrenzen; manchmal waren diese Werte 
von vornherein nnter dem Dnrchschnitt. Erst im weiteren VerIauf der Erkrankung 
begannen diese Werte und die Senkungszahlen systematisch im Laufe von Monaten 
allmiihlich zu fallen. Besonders interessant hierfiir ist Fall Nr.1807 und auch 
Xr.4816. Endsedimente, Zahl der rot en Blutkorperchen, Viscositat sind nur 
dann gering, wenn der Zustand einer bereits ausgesprochenen Aniimie vorliegt. 
Der Fibringehalt unterliegt im allgemeinen weniger Schwankungen. 

2. Sekundare Aniimie: AhnIiche Verhiiltnisse wie bei den Fallen der infek
tiosen Anamie waren bei Pferden festzustellen, die entweder durch schlechte Er
niihrnng bei starker Arbeit oder durch Raude in ihrem Emahrungszustande 
stark heruntergekommen waren und bei denen sich allmahlich eine allgemeine 
Blutarmut entwickelte. Diese offenbarte sich auch auf Grund des Verfahrens 
in den Werten der Senkungsgeschwindigkeit und bei den anderen Feststellnngen. 
Die Senkungskurven waren nicht spezifisch und unterschieden sich kaum von 
denen, wie sie bei infektioser Anamie vorkamen. Senkung in der OxaIatblutprobe. 
beschleunigt; in der des defibrinierten Elutes mehr oder minder verzogert. Die 
Viscositat hielt sich im Verhaltnis zur Hohe der Zahl der roten Blutkorperchen 
Der Fibringehalt war unterschiedlich, teils iiber, teils unter dem Durchschnitt. 
Auffallig war, daB bei Besserung des Allgemeinzustandes der Pferde auch die 
Blutwerte stiegen, die Senkungszahl sank. 

3. Herz/ehler (Neurose): Bei Pferden mit Herzfehlem, scheinbar auf nervoser 
Basis beruhend - in der Ruhe gewohnlich aussetzender Puls, Herztiine nnrein, 
verschwommen, ein Herzton evt!. auch akzentuiert, nach knrzer Bewegung ver
mehrte Herzerregbarkeit, gewohnlich Temperament des Tieres auch erregt, 
waren mehr oder minder dieselben Feststellnngen zu machen, wie in den vorher
gehenden Fallen. Bessernng oder Verbleiben in dem Zustand hatte eine im pro
portionalen Verhaltnis stehende Steigerung der Zahlenwerte £iir rote Blutkor
perchen, Viscositat und Herabgehen der Senknngszahl zur Folge. 

4. Rotz: In einem Fall von akutem Rotz mit 6 Versuchen an 6 aufeinander
folgenden Tagen zeitigte die Anwendung des Verfahrens folgendes: Der Sedimen-
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tierungsverlauf war an allen Tagen in beiden Blutproben gleichmiiBig und stark 
beschleunigt, wie .S oltze es bei der infektiosen Aniimie verlangt. Niemals war 
aber, wie in Koltzes Fallen von Rotz, eine Verlangsamung im defibriniertem Blut 
festzustellen. Die Zahl der roten Blutkorperchen war unternormal; es bestand 
erhebliche Leukocytose. Die Viscositiit des BIutes und des Plasmas war verhiiltnis
maBig hoch, die des Serums etwas unternormal. Die Endsedimente waren unter 
dem Durchschnitt gesunder Pferde tIDd die Differenz in den Endsedimenten etwas 
unter dem Durchschnitt. 

5. Lungenentziindunq: Bei einem in miiBigem Futterzustand befindlichen 
Pferde mit leichter Schluckpneumonie wurden innerhalb eines Monats an verschie
denen Tagen 6 Untersuchungen vorgenommen. Die Senkungswerte entsprachen 
denen bei Rotz. Die Anzahl der rot en Blutkorperchen war unternormal; in den 
ersten 3 Tagen best and maBige Leukocytose. Der Fibringehalt war gegeniiber 
den Differenzen der Endsedimente verhiiltnismaBig hoeh. Die Viseositiit hieIt 
sieh iiber dem Durchschnitt. Mit Besserung der Krankheit stiegen wieder die 
\Verte fiir rote Blutkorperchen, Leukocytose schwand; ebenso sank auch etwas 
wieder die Senkungszahl. 

6. Piroplasmose: Ein dem Heeres-Veteriniir-Untersuehungsamt wegen Piro
plasmoseverdacht iiberwiesenes deutsches Pferd konnte ieh noch kurz vor clef 
Totung dem Sedimentierungsveriahren unterwerfen. Ergebnis: GleiehmaBige, 
iiberaus stark besehleunigte Senkung in beiden BIutproben. Zahl der roten Blut
korperehen ca. 2 Millionen, der weiBen 13650; Viscositiit fur das Blutbild sehr 
hoch: 5,6 Blut, 5,4 Plasma, 4,0 Serum; Fibringehalt 127 mg. Differenz der beiden 
Endsedimente = 1. Diesmal war der Senkungsvorgang, aber aueh nur dieser, 
Noltzes Beobachtungen gegeniiber typiseh. Wenn auch das Impfferd auf Piro
plasmose nicht ansprach, aber aueh keine Reaktion fur infektiOse Aniimie zeigte, 
muB auf Grund des Zerlegungsbefundes die Diagnose "Piroplasmose" aufrecht
erhalten bleiben. 

Werden nun die vorstehenden Ergebnisse bei kranken Pferden gegen
iiber den Beobachtungen aus den Untersuchungsbefunden von N oltze 
ausgewertet, so geht daraus unzweifelhaft hervor: 

1. Der Sedimentierungsverlauf ist bei kranken Pferden groBen 
Schwankungen ausgesetzt. Bei den einzeben Krankheiten und zu ver
schiedenen Zeit en verlauft die Sedimentierung ebenfalls unter groBen 
Differenzen. 

2. Ein typischer und spezifischer Verlauf der Senkungsprozesse 
bei infektibser Anamie und Rotz ist nicht festzustellen. 

3. Die Sedimentierungsprozesse bei infektioser Anamie, bei sekun
darer Anamie, bei Herzfehler (Neurose) nehmen je nach dem Grade der 
Erkrankung einen sich sehr ahnelnden Verlauf. 

4. Rotz und Lungenentziindung (Schluckpneumonie) und Piroplas
mose bedingen in den beiden Parallelproben einen mehr oder minder -
je nach dem Grade der Erkrankung - stark beschleunigten, gleichmaBi
gen Sedimentierungsverlauf. 

5. 1m allgemeinen zeigt der Sedimelltierungsvorgang in Blutproben 
kranker Pferde in der Regel nur eine yom Normalen abweichende Blut
zusammensetzung an. AIle Prozesse, die mit vermehrten agglutinieren
den Substanzen einhergehen, beschleunigen auch vermehrt die Sedimen-
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tierung. Besserung bzw. Versch1echterung im VerIaufe del' Krankheit 
zeigt sich durch Steig en bzw. Fallen del' Blutwerte und Fallen und Steigen 
del' Senkungszahlen. 

Auch Piska - Untersuchungen iiber das Verhalten del' Senkungs
geschwindigkeit del' roten Blutkorperchen im Citratblute gesunder und 
kranker Pferde; Eigenbericht 1920 - Wien. tierarztl. Wochenschr. 1921, 
H. II - hat ein typisches Sedimentierungsbi1d bei den einze1nen Krank
heiten, zwar nul' bei Versuchen mit Oxa1atb1ut, nicht gefunden und fast 
bei allen fieberhaften Erkrankungen und Anamie eine Beschleunigung 
festgestellt. 

Kuhn, del', wie bereits erwahnt, auf Grund seiner Beobachtungen einen 
Wertmesser beziiglich del' positiven Beurtei1ung del' Sedimentierung bei 
del' infektiOsen Anamie festsetzte, priifte auBer bei ansteckender Blut
armut die Methode bei anderen Krankheiten nacho Er faBt seine Unter
suchungsergebnisse wie folgt zusammen. Del' zeitliche VerIauf del' 
Sedimentierung schwankt sowoh1 im Oxalatblut wie im defibrinierten 
Blut ziemlich stark. Bei den 96 kranken PIerden haben positiv reagiert: 

und nul' 

4 Pferde 
8 
3 
4 
5 

von 6 Pferden mit sekundarer Anamie. 
11 " Petechialficber, 

" 17 
" 16 
" II 

" Rotz, 
" Druse, 
" infektii:iser Anamie, 

und zwar 3 von diesen 5 an infektibser Anamie leidenden Pferden haben 
nicht immer positiv, sondel'll auch negativ reagiert. Er vel'lleint daher die 
Behauptung Noltzes, daB del' gleichmaBig beschleunigte Sedimentierungs
verIauf in den beiden Parallelproben nebst dem geringen Unterschied 
im Endsediment spezifisch und typisch fiir die infektiose Anamie ist. 
son del'll nach seiner Ansicht zeigt ein derartiger Verlauf nur eine Anamie 
iiberhaupt an. 

Ebenso hat Simon in seiner Dissertationsarbeit "Die Spezifitat des 
Noltzeschen Sedimentierungsverfahrens zur Diagnose del' ansteckenden 
Blutarmut und seine Verwendbarkeit mit konserviertem Blute, Hannover 
1923" u. a. den Sedimentierungsverlauf nicht als eine spezifische Re
aktion bei del' ansteckenden Blutarmut ansprechen konnen. 

Ferner hat Ruwisch - Beitrage zur Diagnostik der infektiosen Anamie; 
Inaug.-Diss., Hannover 1921 - das Sedimentierungsverfahren in zahlrei
chen Fallen angewendet. Es kann wohl zur Vertiefung der Diagnose bei
tragen, abel' es gibt nicht immer ein sicheres Ergebnis. Bei negativem Be
funde ist del' Verdacht der ansteckenden Blutarmut nicht ausgeschlossen. 

Scheid - Eigene Beobachtungen iiber das Auftreten der infektibsen 
Anamie in der Rheinprovinz; Inaug.-Diss., Hannover 1921 - halt die 
Unterscheidung del' infektiosen Anamie von der Wurmanamie del' 
Fohlen durch die Sedimentierung fiir nicht moglich. 
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Nach Himmel - Vortrag: Die ansteckende Blutarmut der Pferde in 
PreuBen und ihre veterinarpolizeiliche Bekampfung; Berl. tierarztl. 
Wochenschr. 1922, Nr. 37 - hat sich das Verfahren bei der Bekampfung 
der infektibsen Anamie in Schlesien verhaltnismafiig brauchbar erwiesen; 
versagte jedoch in einer Anzahl von Fallen bei Pferden bereits typisch 
kranker Tiere. 

Auch chronische Nierenentziindung (Haltenhoff - Beitrag zur 
Diagnostik der infektiosen Anamie der Pferde; Inaug.-Diss., Hannover 
1922), Fluor albus (Wagner, ebendaselbst) solI eine positive Reaktion 
hervorgerufen haben. 

Zum SchluB ist ein Veldachtsfall von infektiOser Aniimie interessant, 
der obige Ansichten des nichtspezifischen Charakters des Sedimentierungs
verfahrens bestatigt. In einer Eskadron eines Reichswehr-Kavallerie-Regi
ments waren seit 2 Jahren in langen Zwischenraumen Falle von infektioser 
Anamie vorgekommen, die durch die Zerlegung bestatigt waren. Durch 
zweimalige im Verlauf von 4 Wochen bei allen Pferden der Eskadron vor
genommene Sedimentierung des Blutes nach N oltze wurde neben 2 anderen 
Pferden Dienstpferd "Priester" herausgefunden. Es wurde abgesondert 
und beobachtet. Die Krankheit verlief ohne wesentliche klinische Er
scheinungen bis auf zunehmende Schwache, Festliegen und mittelgradige 
Erhohung der Korpertemperatur in der letzten W oche vor T6tung des 
Pferdes. Die Zerlegung ergab als iiberraschendes Resultat eine selten 
hochgradige Carcinomatose der Bauch- und Brustorgane. 

Zusammenfassung. 
1. Die Sedimentierung der Blutproben gesunder und kranker Pferde 

verlauft zu verschiedenen Zeiten ganzlich verschieden, so dafJ sich eine 
GesetzmafJigkeit und damit ein Durchschnittsma(3 nicht aufstellen lafJt. 
Diese Unterschiede in dem Senkungsverlauf der Blutproben sind aUf 
individuelle Differenzen der die Senkung bedingenden Faktoren, wie Blut
karperckenzahl, Plasmamenge, Fibringehalt, Viskositat usw., und bei 
kranken Pferden obendrein auf die individuell verschiedene Einwirkung 
des krankmachenden Organs auf den Karper zuriickzufiihren. 

2. Tageszeit, Alter, Geschlecht, Arbeit, Ruhe, Hunger und Durst uben 
keinen bemerkenswerten Einflu(3 aUf den Sedimentierungsverlauf aus. 

3. Nach dem Umschutteln vollstandig abgesetzter Blutproben zeigt die 
erneute Sedimentierung in beiden Blutproben einen langsameren Verlauf als 
die spontane. 

4. Denselben langsameren Senkungsverlauf zeigt das bei demselben Ader
la(3 spater aus der Vene flie(3ende Blut. 

S. Ein spezifischer und typischer Verlauf des Senkungsprozesses 
bei infektiaser Aniimie und Rotz ist nicht fesizustellen. Die Falle von 
infektioser Aniimie und Rotz reagierten nicht nach Noltze. 
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6. Die Sedimentierungsprozesse bei infektioser Aniimie, bei sekundiiren 
Aniimien, bei Herzfehlern (Neurose) nehmen je nach dem Grade der Er
krankung einen sich sehr iihnelnden Verlauf. 

7. Rotz und Lungenentzundung (Schluckpneumonie) und Piroplasmose 
bedingen in den beiden Parallelproben einen mehr oder minder, je nach der 
Schwere der Erkrankung stark beschleunigten, gleichmiifJigen Sedimen
tierungsverlauf. Fur die infektiose Aniimie ist daher dieser Senkungs
verlauf keine typisch-spezifische Reaktion. 

8. 1m allgemeinen und in der Regel zeigt der Sedimentierungsvorgang 
in Blutproben kranker P/erde nur eine vom N ormalen abweichende Zu
sammensetzung des Blutes an. In allen Fiillen, in denen es zu einer ver
mehrten Bildung agglutinierender Substanzen kommt, wird der Sedimen
tierungsprozefJ mit vermehrter Beschleunigung einhergehen. Besserung bzw. 
Verschlechterung im Verlaufe der Krankheit zeigt sich durch Steigen bzw. 
Fallen der Blutprobe und Fallen und Steigen der Senkungszahlen an. 

9. Das Sedimentierungsver/ahren nach N oltze .'ftellt daher kein fur die 
infektiase Aniimie spezifisches Diagnostikum dar. 

Ein Beitrag zur Druseimpfung1). 

Von 

Ernst Starfinger, 
approb. Tierarzt aus Angerburg, Kreistierarzt in Darkehmen. 

[Referent: Prof. Dr. K. Neumann.] 

Zur Impfung gegen die Druse sind von mir 2 ganzlich voneinander 
verschiedene Impfstoffe in 3 Pferdebestanden angewandt worden, 
namlich die Druselymphe von Dr. Schreiber in Landsberg a. W. zur Er
zeugung einer aktiven Immunitat und das Konigsberger Druseheilserum 
nach Professor Dr. MUller, das eine passive Immunitat verleihen solI. 
Beide Impfstoffe wurden ausschliefilich intravenos einverleibt. 

Der erste Pferdebestand umfaBt 60 Pferde, und zwar 52 edle, ost
preufiische Warmblutpferde im Alter von Ibis 4 Jahren und 8 Kaltblut
jahrlinge; als mit der Impfung eingesetzt wird, sind bereits fast aIle 
Pferde des Bestandes mehr oder weniger stark von der Druse ergriffen. 
1m Gegensatz hierzu kam die Impfung im zweiten Pferdebestande, der 
sich aus 33 edlen, ostpreufiischen Warmblutpferden im Alter von 21/2 Jah
ren (Remonten) zusammensetzt, im allerersten Anfangsstadium der 
Druse zur Anwendung. 1m dritten Pferdebestand handelte es sich um 

1) Die klinischen Befundaufnahmen tiber jedes einzelne Versuchstier sind in 
der PoIiklinik fUr groBe Haustiere der Tieriirztlichen Hochschule zu Berlin nieder
gelegt. 
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2 neu angekaufte, ostpreuBische Warmblutpferde im Alter von 3 1/ 2 Jah
ren; die bei Einleitung des Impfversuches bereits beide recht schwer 
drusekrank waren. In allen 3 Pferdebestanden wurde eine medikamen
tose Behandlung nicht vorgenommen; auch wurden die Drusepatienten 
auf jedem Seuchengehofte in einem gemeinsamen Stalle gehalten und von 
demselben Personal gefiittert und gepflegt. 

Die beiden ersten Pferdebestande wurden zu dem Impfversuche 
in 3 Gruppen eingeteilt; die I. Gruppe erhielt Landsberger Druse
lymphe, die II. Gruppe Konigsberger DruseheiIserum und die 
III. Gruppe blieb zur Kontrolle ungeimpft. 1m dritten Pferde
bestande wurde eins der Tiere als Kontrollpferd belassen, wahrend 
das andere mit Landsberger Druselymphe geimpft wurde. VOl' del' 
Impfung wurde von jedem Pferde ein genauer Krankheitsbefund 
aufgenommen und der weitere Verlauf der Krankheit in Zwischen
zeiten von 2 und 3 Tagen kontrolliert. 

In dem ersten Pferdebestande gehorten zur I. Gruppe 24 Pferde; 
jedes Pferd erhielt 10 g Landsberger Druselymphe intravenos; nur bei 
4 Pferden (Nr. 1, 3, 4, 8) ist eine zweite Injektion von abermals 10 g 
Lymphe gegeben werden. Impfergebnis dieser Gruppe: ,,2 Pferde 
(Nr. 3 und 4) genesen trotz sch,verster Erkrankung in 2-3 Wochen; 
bei II Pferden (Nr. 5, 8, 9, 13, 14, 16, 17, 19, 20, 22, 24) iiblicher Druse
verlauf mit Fieberanstieg bzw. -abfall nach dem jeweiIigen Stan de del' 
AbsceBbildung, bei 5 Pferden (Nr. 4, 7, 8,21, 23) starker Fieberabfall; 
bei 5 Pferden (Nr. 10, 12, 15, 21, 23) abgekiirzter Krankheitsverlauf von 
5-8 Tagen; bei 10 Pferden (Nr. 2, 3, 5, 7, 13, 15, 16, 18, 19, 20) schnelle 
Reifung bzw. spontane Eroffnung del' Abscesse; bei 7 Pferden (Nr. 6, 10, 
12, 14, 21, 22, 23) Riickbildung del' Driisenschwellungen ohne Absce
dierung. Verlust 1 Pferd (Nr. 1) = 4,1 %. 

Die II. Gruppe des ersten Pferdebestandes setzte sich aus 15 Pfel'den 
zusammen; die Jahrlinge diesel' Gruppe erhielten 25 g; die Zweijahrigen 
50 g Konigsberger Druseheilserum intravenos; bei 2 Jahrlingen (Nr. 28 
und 34) wurde die Dosis von 25 g wiederholt, wahrend 1 Jahrling (Nr. 33) 
mit 50 g nachgeimpft wurde. Impfergebnis diesel' Gruppe: ,,1 Pferd 
(Nr. 25) wurde trotz schwerster Erkrankung in 5 Wochen gesund; regel
rechter Druseverlauf mit Heilung in 2 -3 Wochen bei 6 pferden (Nr. 29, 
31, 34, 35, 36, 38); Fieberabfall bei 7 Pferden (Nr. 26, 27, 29, 30, 31, 32, 
36); abgekiirzter Krankheitsverlauf von 5 -8 Tagen bei 4 pferden (Nr. 30, 
32, 37, 39); schnelle Reifung bzw. spontane Eroffnung del' Abscesse bei 
7 Pferden (Nr. 26, 27, 31, 35, 37, 38, 39). Verlust 1 Pferd (Nl'. 33) = 6,6%. 
(Ein zweites verendetes Pferd (Nr. 28) diesel' Gruppe scheidet als Druse
verlust aus, weil bei ihm eine Mischinfektion vorlag.)" 

Die III. Gruppe des ersten Pferdebestandes enthielt 21 Pferde, von 
denen 3 (Nr. 58, 59, 60) nicht an Druse erkrankten. Bei den iibrigen 
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18 unbehandelten Kontrollpferden wurde nach dem Krankheitsverlaufe 
folgendes Ergebni8 festgestellt: ,,4 Pferde (Nr. 40, 42, 43, 55) sind schwer 
bzw. sehr schwer drusekrank, trotzdem trat Reilung in 2-3 Wochen 
ein; bei 7 Pferden (Nr. 41, 44, 45, 48, 49, 50, 51) normaler Druseverlauf 
mit Reilung in 14 Tagen; bei 6 Pferden (Nr. 40, 44, 53, 54, 55; 56) auf
fallender Fieberabfall; bei 6 Pferden (Nr. 46, 52,53,54,56,57) abgekurzter 
Krankheitsverlauf; bei 6 Pferden (Nr. 40, 42, 46, 52, 53, 54) schnelle 
Reifung und spontane Eroffnung der Abscesse; bei 4 Pferden (Nr. 49, 
50, 51, 52) Ruckbildung der Drusenschwellungen ohne Abscedierung. 
Verlust 1 Pferd = 4,9%. 

Die am Schlusse des ersten Impfversuches aufgesteUte vergleichende 
Beurteilung ergibt mithin keinen Unterschied zWischen Impfliugen und 
Kontrollpferden in bezug auf Krankheitsverlauf, Krankheitsdauer, 
Fie berabfall, Reifung oder Ruckbildung der Abscesse; im Gegenteil, 
es fallt geradezu eine Vbereinstimmung in dieser Hinsicht auf. 
Auch das Verlustkonto ist in allen 3 Gruppen nahezu gleich; 
speziell fallt die um 2% hohere Verlustziffer nicht den Kontrollen, 
sondern den Konigsberger Impflingen zur Last. Ferner sind Pferde, 
die trotz schwerster Erkrankung gesunden, in jeder der 3 Gruppen 
vorhanden. 

In dem zweiten Pferdebestande gehorten zur I. Gruppe 14 Pferde; 
jedes Pferd erhielt 10 g Landsberger Druselymphe intravenos; eine 
zweite Injektion ist bei keinem Pferde gemacht worden. Ergebnis: 
,,4 Pferde (Nr. 1, 6, 7, 9) blieben fieberfrei und ohne Drusenschwellungen; 
6 Pferde (Nr. 2, 3, 4, 5, 11, 12) zeigten TemperaturrUckgang; 4 Pferde 
(Nr. 2,10,13,14) wiesen abgekurzten Krankheitsverlauf von 5-8 Tagen 
auf; bei 5 Pferden (Nr. 2, 6, 10, 13, 14) kamen die Drusenschwellungen 
uber das Stadium der Ryperplasie nicht hinaus; bei 6 Pferden (Nr. 3, 4, 
5, 8, 11, 12) nahm die Druse ihren gewohnten Verlauf mit Reilung in 
14 Tagen; auch bestand bei diesen Pferden schnelle Reifung und spontane 
Eroffnung der Abscesse. Kein Verlust." 

Die II. Gruppe des zweiten Pferdebestandes enthielt 7 Pferde, von 
denen jedes mit 50 g Konigsberger Druseheilserum intravenos geimpft 
wurde; eine Nachimpfung war bei keinem Pferde erforderlich. Ergebnis: 
,,2 Pferde (Nr. 15 und 19) blieben fieberfrei; TemperaturrUckgang 
zeigte 1 Pferd (Nr. 16); bei 4 Pferden (Nr. 16, 17, 19, 21) bestand ab
gekurzter Krankheitsverlauf, und bei 3 Pferden (Nr.15, 19, 21) kamen 
die Drusenschwellungen uber das Stadium der Ryperplasie nicht hinaus; 
schnelle Reifung und spontane Eroffnung der Abscesse zeigten 3 Pferde 
(Nr. 17, 18,20). Kein Verlust." 

Zur III. Gruppe (Kontrollen) des zweiten Pferdebestandes gehOrten 
12 Pferde. Ergebni8: ,,3 Pferde (Nr. 27, 30, 32) blieben fieberfrei und ohne 
Drusenschwellungen; Temperaturruckgang bei 1 Pferd (Nr. 25); ab-



84 P. Katschinsky: 

gekiirzter Krankheitsverlauf von 5 -8 Tagen bei 4 Pferden (Nr. 23, 24, 
31, 33); bei 3 Pferden (Nr. 23, 24, 33) kamen die Driisenschwellungen 
iiber das Stadium der Hyperplasie nicht hinaus; schnelle Renung und 
spontane Eroffnung der Abscesse bei 4 Pferden (Nr. 22, 25, 28,31). Kein 
Verlust." 

Die vergleichende Beurteilung der Ergebnisse der 3 Versuchsgruppen 
des zweiten Pferdebestandes liefert dasselbe Resultat wie beim ersten 
Pferdebestande: Kein Unterschied zwischen Impflingen und Kontroll
pferden, sondern Ubereinstimmung in bezug auf KrankheiLsverlauf; 
Krankheitsdauer, Temperaturriickgang, Reifung und Riickbildung der 
Abscesse; auch von einer Kupierung des Seuchenganges kann keine 
Rede sein, denn es bleiben nicht nur Impflinge, sondern auch Kontroll
pferde fieberfrei und ohne Driisenschwellungen. Kein Verlust." 

1m dritten Pferdebestande wurde 1 Pferd zweimal mit Landsberger 
Druselymphe intravenos geimpft, wahrend das andere Pferd ungeimpft 
blieb, mit dem Ergebnis, daB der Impfling eingeht und das Kontroll
pferd die Krankheit iibersteht, obwohl die Druse bei beiden Pferden zwar 
recht schwer aber doch sonst ganz gleichartig in der gefahrlichen 
Schlundkppfregion zur Entwicklung kam. 

SchlufJergebnis: Wenn man die Imp/ergebnisse bei den Impflingen 
allein fur sich betrachtet, scheint sich ein Nutzeffekt zu ergeben. Diese Fest
stellung fallt jedoch in sich zusammen, wenn man das Ergebnis bei den 
Kontrollpferden dagegen hiilt. Einen Nutzen hat die lmptung in den 
beschriebenen Fallen demnach nicht ergeben. 

Die Herzknorpel des Plerdes. 
Von 

Paul Katschinsky, 
Kreistierarzt des Kreises Teltow in Berlin·Lichterfelde. 

(Aus der Hauptsammelstelle der stadtischen Fleischvernichtungsanstalt unt'er 
Leitung von Obertierarzt Dr. Max Schmey.) 

[Referent: Geh. Reg.·Rat Prof. Dr. Schmaltz.] 

Technik. 
Zur Ermittlung der knorpligen Einlagerungen in den Faserringen der 

Aorta und Pulmonalis wandte ich folgende Technik an: 
Nach Feststellung der Rasse, des Geschlechtes und Alters jedes zu 

untersuchenden Pferdes wurde das Herz derart exenteriert, daB ein 
etwa handbreiter Stumpf der Aorta und Pulmonalis am Herzen verblieb. 
Der Herzbeutel wurde entfernt und das Herz nach der Methode von 
Schmaltz und Schmeyeroffnet. Der erste Schnitt wurde durch die Mitte 
der linken Kammer von der Herzbasis bis zur Herzspitze gefiihrt. 
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Danach wurde fingerbreit yom sulcus longitudinalis sinister ent
fernt ein parallel zu ihm verlaufender, zweiter Schnitt durch die 
linke Kammer ebenfalls bis zur Herzspitze gelegt. Durch seine Ver
langerung nach oben wurde die Aorta gespalten. Durch die rechte 
Kammer wurde in gleicher Entfernung yom sulcus longitudinalis 
sinister ein dritter, ebenfalls parallel zu ihm verlaufender Schnitt 
gefiihrt, durch dessen Verlangerung nach oben die Pulmonalis ge
spalten wurde. Auf diese Weise wurden die Klappen im Ursprungs
teil der Aorta und Pulmonalis freigelegt. Bei diyser Methode wurde 
zwar stets eine Klappe in der Mitte. durchschnitten, doch blieben die 
KIa ppenanheftungsstellen intakt. 

Darauf wurde die Pulmonalis mit ihren Klappen von der Riicken
wand der Aorta abprapariert und die zur Untersuchung nicht erforder
liche Herzmuskulatur etwa 5 cm unterhalb der Annuli fibrosi herzspitzen
warts abgeschnitten. Zum SchluB wurden die halbmondformigen 
Klappen von ihren Anheftungsrandern losgetrennt. 

Urn die Knorpel selbst darzustellen und isoliert zu erhalten, bin ich 
auf verschiedene Weise vorgegangen. Der nachstliegende Gedanke war 
natiirlich, durch vorsichtiges Lospraparieren der Herzmuskulatur die 
Knorpel vollig frei zu legen. Diese Methode fiihrte ich in einzelnen 
Fallen durch, mit Erfolg eigentlich aber ilur dann, wenn das zu unter
suchende Objekt durch Faulnis in erheblichem Grade gelitten hatte_ 
Waren dagegen die Herzen, d. h. die Herzmuskulatur, frisch, und waren 
sie vor allen Dingen auch infolge der Krankheit, an der das Tier zugrunde 
gegangen war, nicht sehr verandert, so bot diese Methode so erhebliche 
Schwierigkeiten, daB ich sie aufgeben muBte. Nur in Fallen, wo Embry-o
nen zur Untersuchung kamen, fiihrte diese Methode allein zum Ziel. In 
allen anderen Fallen entschloB ich mich, die Knorpel von der umgebenden 
Muskulatur nach Moglichkeit zu befreien; und dann den Faserring mit 
den noch anhaftenden Muskelmassen solange zu kochen, bis ein deutlicher 
Zerfall der Muskulatur festgestellt werden konnte_ Unmittelbar im' 
AnschluB daran machte es keine Schwierigkeiten, durch vorsichtiges 
Abschaben der zerkochten Muskulatur die einzelnen Knorpel bis in die 
Ieinsten Auslaufer hill frei zu legen. Es gelang auf diese Weise ganz aus
gezeichnet, die Formen und das Aussenen der Knorpel zu ermitteln, und 
ich bringe auf Tafeln die Bilder der Aortenringe mit ihren Einlage
rungen in natiirlicher GroBe, wie ich sie unmittelbar nach der Praparation 
gefunden habe. 

Die mikroskopische Untersuchung erstreckte sich zunachst einmal 
auf ungekochtes Material. Ich schnitt dazu kleinste Stiickchen aus der 
Knorpelplatte heraus und schnitt sie entweder mit dero Gefriermikrotom 
oder bettete sie in der iiblichen Weise in Paraffin ein. In gleicher Weise 
kam naturgemaB auch das gekochte Material zur Untersuchung, um 
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AufschluB liber die histologische Natur der knorpligen Einlagerungen der 
Aorta bzw. Pulmonalis und der Klappenpfeiler zu gewinnen. Die Far
bung lvurde mit Hamalaun-Eosin, mit van Gieson und Weigert ausgefiihrt. 
Untersucht wurde mit Leitz Okular 1, Objektiv 3 und 6. 

Untersllchungsergebnisse. 

Die Ergebnisse meiner Untersuchungen habe ich in Tabellen zu
sammengestellt, die im anatomischen Institute der Tierarztlichen Hoch
sehule zu Berlin niedergelegt sind. Aus ihnen ergibt sieh, daB von den 
30 untersuchten P/erden, 12 OstpreuBen, 1 Hannoveraner, 1 Meeklen
burger, 9 Danen, 1 Schwede, 1 Russe, 6 Littauer, 1 Landsehlag und 
1 Maultier waren. 

Dem Gesehleeht nach kamen 20 Wallache und 10 Stuten zur Unter
suchung, deren Alter, wenn ieh von dem 7 Monate alten Embryo absehe, 
sich zwischen 5 uruJ., 25 Jahren bewegte. In der Hauptsache handelte es 
sich um altere Pferde. Es waren 25 davon liber 10 Jahre alt. 

Was nun die Zahl der von mir ermittelten Knorpel im Faserringe der 
Aorta anlangt, so befinde ich mich mit meinen Feststellungen in einem 
gewissen Gegensatz zu allen bisherigen Beobachtern. Wahrend namlich 
in den meisten Lehrbiichern darauf hingewiesen wird, daB hochstens 2, 
nur ganz ausnahmsweise 3 Knorpel im annulus fibrosus der Aorta 
angetroffen werden, muB ieh nach meinen Feststellungen sagen, daB in 
der Regel, namlieh in 17 von 30 untersuchten Fallen, an den liblichen 
Stellen drei Knorpel vorgefunden werden. In 11 Fallen wurden nUl 

zwei Knorpel und in 2 Fallen nur 1 Knorpel angetroffen. 
Was nun zunachst diese beiden letzteren Falle angeht, so handelt e8 

sich im Fall 14 urn eine danische Stute und im Fall 22 urn eine litauische 
Stute. Die Falle, in denen ich 2 Knorpel antraf, waren Fall 3, ein russi
scher Wallach, Fall 6, ein danischer Wallach, Fall 10 und 11, 2 ostpreu
Bische Wallache, Fall 12, das Maultier (Wallach), Fall 15, der Embryo, 
Fall 19, eine litauische Stute, Fall 20, eine ostpreuBische Stute, Fall 21, 
ein danischer Wallach, Fall 23, eine danische Stute und Fall 24, ein 
danischer Wallach. Es kommen also in Frage: 4 Stu ten und 7 Wallache, 
so daB das Geschlecht nach dieser Richtung vielleicht einen bestimmen
den EinfluB auszuliben scheint. 

Die Rassen sind bei den 11 Fallen in so mannigfacher Weise vertreten, 
daB dieser EinfluB wohl ausgeschieden werden kann. Von den 17 Fallen, 
bei denen ich drei oder mehr Knorpel im Annulus fibrosus vorfand, 
waren namlich 13 Wallache und 4 Stuten. Es trat also hier in viel 
markanterer Weise hervor, daB die Zahl der Knorpel bei den Walla
chen starker ausgebildet war, als bei den Stuten. Diese Beobaehtung 
behalt auch dann Geltung, wenn berlicksichtigt wird, daB die doppelte 
Anzahl Wallache bei den Untersuchungen zur Verfligung stand_ 
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Denn es darf nicht vergessen werden, daB die beiden Tiere, die nur 
einen Knorpel im Annulus fibrosus aufwiesen, gleichfalls Stuten waren. 
Mehr als 3 Knorpel wurden bisher in keinem einzigen Falle von 
irgend einer Seite festgestellt. 

Ich hatte Gelegenheit, 3 Fane zu beobachten, namlich Fall 18, Fall 26 
und Fall 28, wo 4 Knorpel im Annulus fibrosus lagen. 

Der Hauptknorpel wurde mit groBer RegelmaBigkeit von allen Auto
ren in der Valvula caudalis dextra beschrieben. Ich will an der Hand der 
von mir ermittelten Zahlen nachweisen, daB das keineswegs die Regel ist, 
wenn auch bei der fliichtigen, makroskopischen Untersuchung ohne 
sorgfaltige Praparation der einzelnen Knorpel leicht eine derartige 
Feststellung gemacht werden kann. Jedenfalls mochte ich aber zunachst 
hervorheben, daB ich in der valvula caudalis dextraregelmaBig nur einen 
Knorpel angetroffen habe, eine Ausnahme davon bildet nur der Fall 
Nr. 22, wo ein Knorpel nicht aufzufinden war. 

In der valvula cranialis fanden sich iiberhaupt nur in 5 Fallen, und 
zwar je ein Knorpel vor. Es waren dies der bereits erwahnte Fall 22, 
dane ben Fall 1, 16, 18, 28. Die Mehrzahl der Knorpellag demgemaB in 
der Valvula caudalis sinistra. In 13 Fallen wurde je ein Knorpel, in 
14 Fallen je 2 Knorpel und in einem Falle sogar 3 Knorpel hier vor
gefunden. Der Zahl nach ist also zweifellos die Valvula caudalis sinistra 
die Raupttragerin der Knorpeleinlagerungen. lch darf daher sagen, daB, 
wenn iiberhaupt eine Mehrzahl von Knorpeln angetroffen wurde, dies 
ausschlieBlich in der Valvula caudalis sinistra der Fall war. Nur in 
einem einzigen FaIle, dem mehrfach erwahnten Fall 22, war nicht nur die 
Valvula caudalis dextra, sondern auch die Valvula caudalis sinistra frei 
von knorpligen Einlagerungen. Es ist dies der einzige Fall, in dem 
diese beiden Stellen des Annulus fibrosus knorpelfrei waren, wahrend 
sich in der Valvula cranialis eine knorplige Einlagerung vorfand. 

Nun hat Welsch in seiner Arbeit iiber die knorpligen Einlagerungen 
im Rerzen der Hunde noch an einer Stelle zuweilen knorplige Ein
lagerungen an der Mitralis gefunden, die er anatomisch nicht naher 
bezeichnet. Ebenso weist Kruger bei seinen Herzuntersuchungen 
darauf hin, daB hier gleichsam ein knorpliger Anhang (Trigonum 
fibrosum accessorium) zuweilen angetroffen wird. An der Mitralis 
selbst habe ich nur in einem einzigen FaIle (Fall 10) eine knorplige 
Einlagerung angetroffen, jedoch nicht an der Stelle, die Welsch beim 
Runde ermittelt hat, sondern an der Anheftungsstelle des linken 
vorderen Zipfels der Mitralis. 

Da Welsch auch die Klappenpfeiler und KlappenbOgen auf knorplige 
Einlagerungen untersucht hat, so bin ich seinem Beispiele gefolgt und 
habe gleiche Untersuchungen bei meinen 30 Pferden angestellt, jedoch 
nicht nur bei der Aorta, sondern auch bei der Pulmonalis. Das Resultat 
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dieser Untersuchungen ist ein uberraschendes. lch habe namlich bei 
27 Tieren an der Aorta und bei 22 Tieren an der Pulmonalis knorplige 
Einlagerungen an den Klappenpfeilern bzw. Klappenbogen ermitteln 
konnen. In der Regel (25 mal) konnten in der Aorta an allen 3 KIappen. 
pfeilern knorplige Einlagerungen nachgewiesen werden, und 16mal bei 
der Pulmonalis. Allerdings traten diese Einlagerungen nicht in dieser 
markanten Weise hervor, wie dies Welsch in allen Fallen feststellen 
konnte. Man hatte jedoch beim Einschneiden, ganz besonders aber auch 
beim "Oberstreichen der Schnittflache mit der Fingerbeere und namentlich 
nach dem Kochen der Teile die sichere Empfindung, die durch die 
mikroskopische Untersuchung auch bestatigt wurde, daB an diesen Stel
len knorplige Inseln eingelagert waren. 

Einen knorpelartigen Ring an der Basis der Pulmonalis, wie ihn 
Franck und Martin als haufigeres Vorkommnis erwahnen, konnte ich in 
einem einzigen FaIle (Nr. 28) mit Sicherheit nachweisen, sonst be
schrankte sich der Knorpelbefund bei der Pulmonalis fast ausschlieBlich 
auf die Knorpelinseln in den KIappenpfeilern. Die Klappenbogen zeigten 
nur ganz ausnahmsweise (FaIle Nr. 6, 7, 8, 10, II, 14) knorplige Ein
lagerungen. 

Bei der Untersuchung des Gewichtes der im Annulus fibrosus ge· 
lagerten Knorpel ziehe ich zunachst diejenigen Knorpel in Betracht, 
die in der Einzahl vorkommen, d. h. die in der Valvula cranialis und der 
Valvula caudalis dextra gelegenen. Das Gewicht der Knorpel in der 
Valvula cranialis schwankt zwischen 0,3 und 1,1 g, betragt also im Durch
schnitt 0,72 g. 

Der leichteste Knorpel in der Valvula caudalis dextra wog 0,3 g, 
der schwerste 3 g, wobei ich allerdings den Knorpel in der Valvula cauda
lis dextra des Embryo, der nur 0,05 g wog, auGer Betracht lasse. Zwi
schen beiden Zahlen gibt es aIle moglichen Zwischenstufen, so daB auch 
nicht einmal annahernd ein bestimmtes Gewicht fiir die in der Valvula 
caudalis dextra eingelagerten Knorpel festgelegt werden kann. Als 
Durchschnitt kommt, wobei ich wieder den Embryo auGer Betracht lasse, 
ein Gewicht von 1,45 gin Frage. 

In der Valvula caudalis sinistra muG das Gewicht der verschiedenen 
Knorpel einzeln betrachtet werden. Da hier in der Regel zwei oder 
mehr Knorpel angetroffen wurden, so muSte man a priori annehmen, 
daB in den Fallen, wo nur ein Knorpel in der Valvula caudalis sinistra 
eingelagert war, sein Gewicht auch unverhaltnismaBig groB ware. In 
der Tat sehen wir Knorpeleinlagerungen 0,9, 1,1, 1,5, 1,9, 2, 3,5 und 4 g 
wiegen, dort wo der Knorpel in der Valvula caudalis sinistra singular 
angetroffen wird, wahrend dort, wo eine Mehrzahl von Knorpeln ein
gelagert ist, die Gewichte haufig weit unter I g bleiben. Es gibt allerdings 
von dieser Regel Ausnahmen, so den Fall 27, wo die Knorpel 1,8 bzw. 
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1,5 g wiegen, den Fall 28, wo die Gewichte 1 g und 3,3 g betragen, und 
ganz besonders den Fall 18, der gleichzeitig das absolut hOchste Gewicht 
bringt, namlich neben einem solchen von 0,9 g einen anderen von dem 
gewaltigen Gewicht von 5,5 g. Der Knorpel bei dem Embryo in der 
Valvula caudalis sinistra wog nur 0,003 g. 

In dem einen Fall, wo 3 Knorpel (Fall 26) angetroffen wurden, 
hatten diese ungefahr das gleiche Gewicht, namlich 0,5 g. 

Das Durchschnittsgewicht der Einzelknorpel in der Valvula caudalis 
sinistra betragt demnach 1,7 g, und das Durchschnittsgewicht der Knorpel, 
die in der Mehrzahl derselben Klappe angetroffen wurden, betragt 0,94 g. 

Der Einfachheit wegen fiihre ich auch die Malle fUr Lange, Breite 
und Dicke zunachst bei den singularen KnorpeIn auf, d. h. denjenigen 
in der Valvula cranialis und caudalis dextra. Die Malle wurden regel
maBig mit der Ma13leere aufgenommen. Die Lange des Cranialiskp.or:pels 
schwankt zwischen 12 und 32,5 mm. Sie betragt im Durchschnitt 
21,1 mm. Die Breite schwankt zwischen 1,75 und 11 mm, sie betragt 
im Durchschnitt 6,4 mm. Die Dicke schwankt zwischen 0,5 und 0,4 mm, 
ihr Durchschnitt betragt also 2,8 mm. 

Bei der Valvula caudalis dextra schwankt die Lange der Knorpel 
zwischen 19,5 und 61 mm, im Durchschnitt 33,5 mm, wobei allerdings 
hervorgehoben werden mull, dall in 19 Fallen die Lange 30 mm und dar
fiber betrug. 

Die Breite schwankt zwischen 5 und 18,5 mm, im Durchschnitt 
10,9 mm. In 20 Fallen betrug die Breite iiber 10 mm. 

Die Dicke endlich schwankt zwischen 1,75 und 9,5 mm, im Durch
schnitt 4,7 mm. 

Bei den Langen der knorpligen Einlagerungen in der Valvula caudalis 
sinistra zahle ich zunachst wieder die Mafie auf, die fiir die singularen 
Knorpel an dieser Stelle ermittelt wurden. Ihre Lange schwankt zwischen 
15 und 59,5 mm, ihr Durchschnitt betragt also 31,5 mm. Die Breite 
schwankt zwischen 2,5 und 30,5 mm, ihr Durchschnitt betragt 15,8 mm. 
Die Dicke schwankt zwischen 1 und 7,5 mm. Sie betragt im Durch
schnitt 3,4 mm. 

Dort, wo zwei oder mehr Knorpel in der Valvula ca udalis sinistra an
getroffen wurden, sind natiirlich, wie das schon durch die raumlichen 
Verhaltnisse bedingt wird, die einzeInen Knorpel kleiner, als die singu
laren. Es sind aber immerhin Knorpel von verhaltnismaBig gewaltiger 
Ausdehnung gefunden worden. So hat z. B. der Fall 26 3 Knorpel in 
der Valvula caudalis sinistra, die 22,5, 19,5 und 26,25 mm lang waren 
bei einer Breite von 10,5, 15,5 und 4,25 mm, einer Dicke von 5,25, 4,0 
und 2,5 mm . .Ahnliche Zahlen lassen sich in anderen Fallen auch nach
weisen, so im Fall 27, 28, 25 und so fort, so dall also dort, wo mehrere 
Knorpel in der Valvula caudalis sinistra liegen, die gesamte Masse im 
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allgemeinen sich durch eine groBere Lange, Breite und Dicke auszeichnet. 
Auf die Einzelheiten in dieser Beziehung will ich nicht eingehen, ich 
verweise auf die in den Tabellen niedergelegten Zahlen. 

Der Durchschnitt aber fiir diese mehrfachen Knorpel bezuglich Lange, 
Breite und Dicke in der Valvula caudalis sinistra betragt: 23,6 mm, 
14 mm und 3,6 mm. 
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Die Wirkung des "SuHoliquid" auf Ektoparasiten *). 

Yon 
Paul Friesicke, Nauen (Kreis Osthavelland), 

approb. Tierarzt. 

(Aus der Poliklinik fUr groBe Haustiere der Tierarztlichen Hochschule zu Berlin.) 

[Referent: Prof. Dr. Kurt Neumann.] 

Nachdem es gelungen war, die Raude der Pferde durch die Begasung 
mit 802 einzudammen1), spielte die Behandlung der Haustiere gegen 
Ektoparasiten kaum eine Rolle mehr in der Praxis. Durch meine 

*) Das nicht mitgedruckte Tabellenmaterial ist in der Poliklinik fUr groBe 
Haustiere niedergelegt. 
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Arbeit aber ffir dieses Gebiet besonders interessiert, fand ich, daB die 
Ausbreitung der Ektoparasiten und die wirtschaftlichen Schaden dureh 
sie auch heute noch sehr groB sind. 

Die Gleichgiiltigkeit der Tierbesitzer grenzt haufig geradezu an 
Tierqualerei. Es wurden mir Hunde zugefiihrt, auf deren Korper rnehr 
Haarlinge wie Raare saBen, Fohlen, die dureh Lause oder Haarlinge 
soweit entkraftet waren, daB sie sich ohne Hilfe nicht rnehr erheben 
konnten. Bei den Rotlaufimpfungen traf ich Sehweine, deren Riicken 
schwarz von Lausen war, auch ein Schwein von 4 Monaten mit Raude, 
dessen Raut in dicken Falten lag und das infolge des heftigen Juek
reizes so zuriickgeblieben war, daB es geschlachtet werden soUte. Ge
fliigelbestande sah ich, wo jedes 2. Huhn' an Kalkbeinen litt, Hiihner
staUe, wo die Milben in den Fugen der Bretter zu Tausenden saBen 
und nachts nicht nur die Hiihner, sondern aueh die Pferde befielen und 
diese stark belastigten. 

Urn die Tierbesitzer und auch die Allgemeinheit vor den groBen 
wirtschaftlichen Schaden, die die Ektoparasiten verursachen, zu schiitzen, 
miiBte eine gro13ere Aufklarungsarbeit einsetzen, zumal uns die Wissen
sehaft heute Mittel in die Hand gegeben hat, mit denen es gelingt, die 
meisten tierischen Hautparasiten erfolgreich zu bekampfen. Es ist dies 
unter anderem die sehwefelige Saure. 

Sie ist bereits den alten Romern und Griechen bekannt gewesen, 
die sie symbolisch zur Abwendung von Unheil und auch zur Reinigung 
von Raumen anwandten29). 1m 17. Jahrhundert erkannte Glauber, ein 
deutscher Arzt und Alchimist, die Heilwirkung des S02"Gases bci parasi
taren Rautkrankheiten des Menschen [Brieger29 )]. Er setzte die raudigen 
Menschen in eine Kiste, aus der nur der Kopf herausragte, und leitete S02" 
Dampfe ein. 

1816 fiihrte Gale29 ) die Behandlung mit Schwefeldampfen bei Kratze neu 
ein. Aber nur fiir kurze Zeit fand diese Behandlung Beachtung. Erst 1 Jahr
hundert spater bedienten sich Bruce und Hodgson30 ) des S02 wieder zur Kratze
behandlung des Menschen und nach Noller2 ), Lepinay, Vigol und Chollet bei der 
Pferderaude. Gleichzeitig und unabhangig voneinander arbeitete Noller ein 
Raudebehandlungsverfahren mit S02 aus, das man zur Zeit als das vollkommenste 
und sicherste Mittel in der Raudebekampfung bezeichnen kann. Allerdings Mnnen 
unruhige und erschOpfte Pferde beim Rinstiirzen den Kopf durch die Ralsman
schette in den Kasten hineinziehen oder ein Pferd kann die Manschette mit dem 
Vorderhuf zerreiBen und dann S02 einatmen [1), eigene BeobachtungJ. Starke 
Veratzungen der Raut haben andere und ich beobachtet bei hoher AuBentempe
ratur und bei Tieren, die vom Regen durchnaBt waren. Raufig muBten Pferde 
friihzeitig aus der Gaszelle genommen werden wegen Allgemeinvergiftung durch 
Resorption von der Raut aus l ), Veratzungen bei offenstehendem Mter (Damm
riB) von erschopften Tieren, sowie der Scheide [DammriB*)] wurden auch beob
achtet. Bei ca. 2000 Begasungen hatte ich 2 Todesfalle, die durch Rineingleiten 
und Einatmen von S02 in die Zelle verursacht waren. Nach Noller sollen bei 

*) Von K. Neumann 1923 beobachtet, bisher nicht veriiffentlicht. 

7* 
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der Begasung ~/oo der P!erde an Vergiftungserscheinungen durch Rautresorption 
erkranken. Hauke3) gab die Zahl der Vergiftungen von 1%0' das Reichsgesund· 
heitsamt') von 2%0 und Klein6 ) von 1-7% an. Leichtere Anatzung der dunnen 
Hautstellen an Schlauch, Vulva, After sind harmlos, ebenso wie Hornhauttriibung, 
die bei schiechtschIie13ender Manschette und beim Herausnehmen vorkommen 
konnen. Nachteilig ist auch, da13 nach der Begasung der Kopf noch einer be
sonderen Behandlung bedarf und daB bei nicht genugendem Einreiben des Kopfes 
von dort eine Neuansteckung erfolgen kann. Der hohe Anscha.ffungspreis einer 
Gaszelle und das Gebundensein an einen Ort sind auch gewisse Nachteile der 
Gasbehandlung. 

MiBerfolge mussen nach Diehlmann12 ) bei der Raudebehandlung mit irgend· 
einem Mittel trotz guter milbentotender Kraft uberall dort auftreten, wo bei 
deren Wahl oder Anwendung der physiologischen Bedeutung der Raut und ihres 
Haarkleides zu geringe Wurdigung entgegengebracht wird. Die Raut hat neben 
der Atmung in der Hauptsache als allgemein schiitzende Decke und als warme
regu1ierendes Organ zu wirken. Diese Aufgaben der Haut durfen nicht gestort 
werden. Es mussen also Mittel angewandt werden, die, ohne die Raut zu iptensiY 
zu reizen, eine sichere MiIbenvernichtung gewahrIeisten und bei der Behandlung 
keine oder moglichst geringe WarmeverIuste verursachen. Ebenfalls durfen auch 
keine Mittel Anwendung finden, die von der Haut aus aufgenommen, die Gesamt
!unktion des Korpers erheblich storen. Gerlach15 ) stellte schon den Satz auf: Die 
UnschiidIichkeit der wirksamen Raudemittel fur die Patienten und die richtige 
Anwendung in den entsprechenden Formen sind Kardinalpunkte der Be
handlung. 

Die von Gerlach16) und Diehlmann12 ) an die parasitentotenden Mittel ge
stellten Forderungen erfiilIen viele Arzneimittel nicht. Bei den Reilversuchen 
wie bei der Desinfektion mull beriicksichtigt werden, da13 die Milben durch einen 
Chitinpanzer gegen Sauren und Laugen und gegen alIe waBrigen Losungen gut 
geschiitzt sindZ). Es erscheinen also rein theoretisch alle Mittel, die verdampfen 
oder durch Gasentwicklung den Parasiten auch von au13en Schaden (Stigmen) 
zufiigen konnen, am aussichtsreichsten. Auf diese Weise wirken unsere haupt
sachlichsten bisherigen Bekampfungsmittel, meist Fliissigkeiten, mit dem ~Ierk
mal der LipoidlosIichkeit und giftige Gase selbst. 

Die bei der Gasbehandlung mit SOz angefuhrten Mangel und unangenehmen 
Zufalle regten an, nach neuen Mitteln zu suchen, die dem SOz-Gas an "\Virkung 
gleichkamen, nicht aber seine Nachteile besa13en. W. Klein16 ) beschreibt die 
gunstige Wirkung eines SOz-abspaltenden Waschpulvers der Chemischen Fabrik 
Kaban. Wandsbeck bei Teken, Dermatokoptesraude der Schafe. Schlechte Er
gebnisse hatten Wernicke und Stolte5 ) mit Sulfargil aus derselben Fabrik. West
pha[l7) dagegen lobte wieder die einfache Anwendungsweise der Badeflussigkeit, 
die gute Wirkung und die Ungefahrlichkeit des Mittels. 

Ariess berichtet iiber ein von der Chemischen Fabrik Kaban neu in 
Handel gebrachtes SOz-abspaltendes Pulver, das mit Wasser zu einem 
Brei angeriihrt wird. Er machte Versuche mit dem "Kaban Staupekur" 
genannten Pulver bei Acarus und Sarcoptes' bei Hunden. Er will gute Erfolge 
erzielt habenZ7). 

Ein von der Chemischen Fabrik Marienfelde herausgegebenes SOz-abspaltendes 
Viehwaschpulver priifte Rasch17 ). Er kam zu dem Resuitat, daB es nicht moglich 
war, damit Ektoparasiten der Haustiere wirksam zu bekampfen. 

Vor 2 Jahren brachte die Chemische Fabrik Marienfelde eine SOz-abspaitende 
Fliissigkeit auf den Markt unter dem Namen SulfoIiq~lid R. 

Brand28 ) hatte ausgezeichnete Erfolge bei Pferde- und Hunderaude. 
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Sprehn19) erreichte mit Sulfoliquid bei Sarcoptesriiude in einem Pferdebestand 
von 15 Stuck nach 2 Ganzeinreibungen Reilung. Schon nach der 1. Einreibung 
beobachtete er Nachlassen des Juckreizes. j}1uw.;h20 ) will mit 2 Sulfoliquidein
reibungen nach vorhergehender Sodawaschung einen Rund mit pustulOser 
Acarusraude in 4 Wochen geheilt haben. Das Sulfoliquid lieE er mit 
einer Biirste grundJich einreiben. Der Rund wurde dann in eine Decke mit 
eingelegtcm Pergamentpapier eingewickelt. Granderath21 ) kombinierle die Sul
foliquidbehandlung bei Acarus mit Einreibungen von Perugen~s~iritus. Von 
24 Patienten konnte er 18 nach 8 Wochen heilen. In 5 anderen Fallen hatte 
er MillerfoJge, wo die Raut durch lange Vorbehandlung stark verandert war. 
Er empfiehlt untersttitzende Salbenbehandlung mit alkoholhaltigE,n Raude
mitteln einzuschalten. 

Haase22 ) hat mit 8ulfoliquid und Oleum Jecoris Aselli bei pustulOser Acarus
raude gute Erfolge gehabt. Bei Sarcoptesraude laEt er nach Reinigung der Raut 
mit einer 1/2proz. Kalium-carbonicum.Losung das Sulfoliquid gegen die Haare 
einreiben. Nach 3 Ganzeinreibungen erzielte er Reilung. Neuber23 ) heilte nach 
1-10 Einreibungen Runde mit der squamosen und pustulosen Form von Acarus
raude nur mit Sulfoliquid. Die Pusteln wurden ausgedrtickt oder aufgeschnitten. 
Bei der FuBraude der Htihner erweichte er die Borken mit Sapo kalinus und rieh 
dann Sulfoliquid ein; Heilung nach 2maligem Einreiben. Frohlich24) berichtet 
tiber eine erfolglose Behandlung mit Sulfoliquid und Perunowobalsam. Witt28 ) 

liiBt aIle Raudetiere und Lause vor der Sulfoliquideinreibung scheren. Bei Raude 
und Lausen hat er die besten Erfahrungen mit Sulfoliquid gemacht. Wernicke26 ) 

hat bei Acarusraude gute Erfahrungen mit Sulfoliquideinreibungen gemacht. Er 
hat, urn die Wirkung zu erh6hen, ohne Nachteile mit Sulfoliquid getrankte Ver
bande urn die erkrankten Stelleh angelegt. 

Uber die Bekampfung der Lause, Haarlinge, Zeken und Zecken, 
Flohe, Wanzen finden sich in der Literatur nur wenige Angaben. 

leh bekam daher von dem Direktor der Poliklinik fur groBe 
Haustiere, Herrn Prof. Dr. K. Neumann, die Aufgabe, die Wir
kung des Sulfoliquids auf Ektoparasiten im allgemeinen zu unter
suchen. 

Das Sulfoliquid, Marke R, steUt eine klare, gelbliche Flussigkeit 
dar, von viscoser Natur und saurer Reaktion. Der Geruch ist ein stark 
stechender und zum Husten reizender. Sulfoliquid hat ein spezifisches 
Gewicht von 1,25. In 1 kg sind ca. 35 1 S02-Gas gelost enthalten. 
S02 + H 20 = H 2SOa· 

Aus dieser wasserigen Losung entweicht S02 bei hoheren Temperatu
ren durch Abdunsten. Bei der Beriihrung mit Wunden ruft es ein bren
nendes GefUhl hervor. Eintropfeln von Suloliquid in den Lidsack des 
Auges ruft wahrend einiger Stunden starke Tranensekretion hervor. 
Hornhauttrubungen sind nicht beobachtet worden. 

Die Haltbarkeit des Sulfoliquid prufte Neuber5 ). Er brachte eine 
Probe in eine braune Flasche mit eingeschliffenem Glasstopsel, in eine 
farblose Flasche mit Glasstopsel, in eine farblose Flasehe mit Korken
verschluB, in eine farblose Flasche mit GazeverschluB und in ein Blech
gefaB mit KorkverschluB. Nach 41/2 Monaten war das in der mit Gaze 
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verschlossenen Flasche bis zur Halfte verdunstet und ein kasiger weiBer 
Niederschlag aufgetreten. S02-Geruch noch wahrnehmbar. Das in 
das BlechgefaB gefiillte Sulfoliquid hatte sich schmutziggriin verfarbt 
und war flockig geworden. Das in drei anderen Flaschen enthaltene 
Sulfoliquid hatte sich gut gehalten. Nur ein krystallischer Ausfall 
zeigte sich. 

Die Einreibung geschieht mit einem Lappen oder einer weichen 
Biirste in einem gutgelUfteten Stall oder im Freien. Eindecken der Tiere 
bei kleineren, Einwickeln in Tiichern mit Gummistoff- oder Pergament
einlage20, 26). 

Erwarmung des Sulfoliquid auf 30-40° erhoht die Wirkung. Vor
heriges Scheren der Tiere erspart Sulfoliquid. Ob es die Wirkung er
hoht, bezweifle ich, da bei dichtem Fell eine Hingere S02-"\Virkung 
erzielt wird. 

Scheren und vorhergehende Waschung mit Liqu. cresoli saponat. 
oder Cal. carbonicum sind nicht unbedingt erforderlich, aber zu emp
fehlen. Ganzeinreibungen werden gut vertragen. 

Bei Acarus ist vorheriges Ausdriicken der Pusteln oder Incision not
wendig. 

Kraftiges Einmassieren in die Raut ist vorteilhaft23). Eine ·Wieder
holung der Einreibung inne1'halb von 6-10 Tagen ist in der Regel e1'
forderlich, da die Eier der Parasiten nicht imme1' nach der erst en Ein
reibung mitabgetotet werden ll). 

Sulfoliquid ist nach der Gebrauchsanweisung an kiihlen, dunklen 
und frostfreien Orten im gutverschlossenen Behalte1' aufzubewahren. 
MetallgefaBe diirfen nicht benutzt werden. Die Wirksamkeit des Sulfo
liquid dauert mindestens 1 Jahr. Durch KlUte ausk1'ystallisiertes Sulfo
liquid ist zu erwarmen (30-40° C). Zu groBe Hitze ist zu ve1'meiden. 

lUethodik der Untersuchungen. 
Die Beschaffung des Untersuchungsmaterials stieB nur bei den Milbenarten 

auf einige Schwierigkeiten. 1m allgemeinen empfiehlt es sich, die Tiere zur Para
sitenentnahme zu scheren und die Proben in warmer Umgebung nach Bedecken 
oder nach Bewegung der Tiere zu entnehmen, da durch die Warme die Milben 
in die Krusten und in die obere Epidermis kommen. Bringt man die Krusten auf 
ein Stiick dunkles Papier oder auf eine Glasplatte und erwarmt diese, so sieht 
man mit bloBem Auge die Milben auswandern. 

Zum Anreichern der Milben haben Brilling und Bosni(1 ) empfohlen, das 
Geschabsel liber einem Draht- oder RoBhaarsieb mit 1/2-1 qmm groBen Offnungen 
auszubreiten und in einem trichterformigen, doppelwandigen BlechgefaB 1/2 bis 
1 Stunde etwa auf 40-50° C zu erwarmen. Hierbei sollen die durch Warme 
lebhaft gewordenen Milben durch das Sieb in ein unter das offene Ende gestelltes 
GefaB fallen und sich dort massenhaft ansammeln. 

Eigene Versuche mit Dermatophagusmilben haben ergeben, daB es geniigt, 
das Geschabsel in einem Glas mit weitem Boden zu erwarmen. Die ~filben ver-
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lassen die Krusten und die Haare. Man findet dann die Milben am Boden als 
einen dichten hellbraunen Haufen. 

Die zur Untersuchung entnommenen Ektoparasiten wurden in eine mit Sulfo
liquid gefiillte Petrischale getaucht und mit der dariibergestellten ZeiBschen 
"unokularen Fernrohrlupe" beobachtet. 

Kleinere Hautparasiten, wie z. B. die Milben, wurden in groBerer Anzahl 
auf kleine Wattebauschchen gelegt und mit denselben zusammen eingetaucht. 
Nach bestimmten Zeiten wurden die Tiere herausgenommen, teils in Wasser 
abgespiilt, teils ohne Abspiilen auf FlieBpapier getrocknet und dann 12 Stunden 
lang beobachtet. Eine langere Beobachtungszeit wurde nicht fiir notwendig 
erachtet, da auch die Kontrolltiere haufig nach 12-15 Stunden starben (Zecken, 
Wanzen, Miicken und Flohe). 

Urn die reine S02·Gaswirkung (ohne Eintauchen der Parasiten in das Sulfo
liquid) festzustellen, wurden die Versuchstierchen auf feine Gazestiieke gelegt 
und mit Hille eines Drahtes in ein zur Halite mit Sulfoliquid gefiilltes Reagens
glas gehangt, das einmal offen, einmal mit einem Wattebausch verschlossen war. 
Urn die Versuche so zu gestalten, daB sie auch den Versuchen am Wirtstiere an 
'Virkung moglichst nahekamen, wurden die Parasiten 1 Sekunde lang in Sulfo
liquid getaucht und darauf teils wie oben angegeben der SOz-Gaswirkung iIll 
Glase ausgesetzt, teils auf Wattestiicke gelegt, die mit Sulfoliquid getrankt waren. 

Die Versuche wurden mit verschieden temperiertem Sulfoliquid ausgefiihrt 
(15 0

, 30° und 40°). Fiir samtliche Versuche wurden stets neue Exemplare und 
frisches Sulfoliquid benutzt. Auch wurden immer mehrere Tiere zu gleicher Zeit 
benutzt. Die Versuchs- wie die Kontrolltiere wurden bei Zimmertemperatur ge
halten und 12 Stunden beobachtet. 8amtliche Versuche sind wiederholt angestellt 
worden. 

Eigene Yersuche. 
Ixode8 ricinus. 

Nach Eintauchen in Sulfoliquid von 15° stellen sie nach 3-5 Minuten ihre 
Bewegungen ein, leben jedoch nach zu friihem Herausnehmen wieder auf. End
giiltig tot bleiben sie erst nach einem Verbleiben von 10 Minuten in Sulfoliqnid. 
jiingere Zecken teils schon nach 4 Minuten. In Wasser wieder abgespiilte Zecken 
miissen 15 Minuten im Sulfoliquid gelegen haben. Hohere Temperaturen des 
Sulfoliquids toten die Zecken friiher, bei 30° nach 4, bei 40° nach 2 Minuten. 802 -

Gas, das dem Sulfoliquid entstromt, totet junge Zecken (ohne Eintauchen in die 
Fliissigkeit) nach 25, altere erst nach 70 Minuten, Begasungen mit S02 bei 30° 
und 40° toten die Zecken nach 35 resp. 15 Minuten. 1 Sekunde Eintauchen der 
Zecken in Sulfoliquid von 15° C und Begasung bei 15° 15 Minuten tOtet nach
wirkend sie nach 10 Minuten. 1 Sekunde Eintauchen und Auflegen der Zecken 
auf mit 8ulfoliquid angefeuchtete Watte totet jiingere nach 20 Minuten, altere 
Tiere leben noch nach 70 Minuten. 

Versuche am Wirtstier, Hund und Rind. Zu Versuchszwecken benutzt wurden 
Kiihe, die tags auf feuchten Waldwiesen weideten und abends aufgestallt wurden. 
Die Lieblingssitze der Zecken waren Hals, Brust, zwischen den Hinterschenkeln 
und Euter. Eine 1 malige Einreibung mit 8ulfoliquid totete weder die groBen 
noch die kleinen Exemplare. Die kleineren, noch frei herumlaufenden Zecken 
erschienen zwar nach 2-3 Minuten tot, nach 1/2 Stunde lebten sie aber wieder. 
Eine 1 malige Einreibung der Rinder geniigt also nicht, die Zecken zu vernichten. 
Die gleichen Resultate hatten Einreibungen von 2 Hunden, die von Zecken be
fallen waren. Durch 2 innerhalb von 15 Minuten aufeinanderfolgende Einreibungen 
wurden samtliche Zecken getotet. 
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Ixodes ricinus. 

Ili~ 
Dauer der Einwirkung in )linuten lo~ Versuche ~f Bemerkungen 

1 / 2/ 41 10 112 15 120 25130\35 
' - " 3: 6 8 40 50 160 1"-0 ~:;; 

Sulf. *) 15' Bewegung bis 
abgesp. 10 - - - - - - - - + 10 5 )1inuten 

Sulf. 15' 
nicht abg. 10 - - - - - - + 10 

Sulf. 30' ... 10 - - - + 10 

Sulf. 40' ... 10 - + 10 

SO,'*) 15' 
+ offen 10 - - - - - - - - - - - - - - - - 10 

SO. 15' 
geschloss. *.*) 10 - - - - - - - - - - - - - - - - + 10 

SO, SO' offen 10 - - - - - - - - - - - - + 10 

SO. 30' 
geschlossen 10 - - -1- - - - - - - + 10 

SO, 40' offen 10 - - -1- - - - - + 10 Bis 1) :\Iinutell 
Bewegung, 

groCere bis 
10 :\Iin. 

Sulf. + SO, 
15:1 10 - - - - - - - - - - - - - - - -- 10 

Sulf. + SO, I 
SlY' 10 - - - - - - + I 10 

Dermanyssus avium. 
Kurz nach dem Eintauchen in Sulfoliquid von 15° zeigen die :Milben lebhafte 

Bewegungen. Nach 3 Minuten erscheinen sie tot. Nach 5 Minuten langem Ver
bleiben in Sulfoliquid und darauffolgendem Absptilen in Wasser bleiben sie tot. 
Nicht in ·Wasser abgespiilte Milben sterben nach 3 Minuten langem Einwirken 
von Sulfoliquid. Sulfoliquid von 30° t6tet sie nach 15 Sekunden, Sulfoliquid von 
40° schon nach 5 Sekunden. S02-Gase von 15° nach 45 Sekunden, S02 zu nach 
35 Sekunden, S02 von 30° offen nach 14 in offenem Glase, nach 10 )Iinuten in 
geschlossenem Glase. S02 von 40° t6tet die Milben nach 8 .1Iiinuten. 1 Sekunde 
Eintauchen in Sulfoliquid und Aufsetzen mit Sulfoliquid getrankter 'Yatte t6tet 
die Milben nach 4 Minuten. 

Versuche am WiTtstjer. Zur Yertilgung der mit Milben befallen en Gefltigel
stiille wurden die Sitzstangen und die Ritzen in den Bretterverschalungen, in 
denen sich die Milben tagstiber versteckt halten, grtindlich mit Sulfoliquid be
strichen. Hierdurch konnten die Milben abget6tet werden. 

Dermatocoptes cuniculi. 
Die Ohrmilben der Kaninchen werden erst durch 2 Stunden langes Ein

wirken von Sulfoliquid von 15° get6tet, nicht in Wasser abgespiilte Milben nach 
P/4 Stunden. S02-Gase von 15° tiiten die ~Iilben in offenem Glase nach 23/4 Stun
den, in geschlossenem nach 11/4 Stunden; S02-Gase von 30° in offenem Glase 
nach 45 Minuten, in geschlossenem nach 26 Minuten, S02-Gase von 40° nach 

*) Eintauchbad. 
**) Gasbad. 

***) Reagensr6hrchen mit 'Yattestopfen verschlossen. 
t) LTnbehandelt, blieben am Leben. 
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4 Minuten. 1 Sekunde Eintauchen in Sulfoliquid und 10 Minuten Begasen mit 
S02 bei 30° geniigte, um die l\1ilben zu toten. 

Versuche am Wirtstier. 2 blaue Wiener Kaninchen zeigen an beiden Ohren 
die Erscheinungen der Otitis externa mit heftigem J uckreiz. An der Innenflache 
der Ohrmuschf'l liegen dicke, graue, geschichtete Borken. In der Tiefe des Ohres 
sitzt ein rotlicher, zaher Schleim. Mit bloBem Auge sieht man an den Borken 
zahlreiche Milben. 

Ohne vorheriges Erweichen und Entfernen der Borken wurde Sulfoliquid 
eingepinselt und die Ohrmuschel mit einem Wattebausch verstopft. Die Kon
trolie am nachsten Tage ergab, daB die Halfte der Milben tot waren. Die 2. Ein
pinselung wurde nach 5 Tagen vorgenommen, nachdem vorher die losen Borken 
entfernt waren. Nach 2 Tagen waren keine lebenden Milben und keine Borken 
mehr zu finden. 1m Ohr war keine Xtzwirkung festzustellen. Nach dem Piuseln 
waren leichte Reizerscheinungen am Auge kurze Zeit lang zu beobachten und 
auch starkerer Juckreiz. 

Dermatophagus equi. 
Sulfoliquid (Zimmertemperatur) totet die Milben nach 212 Stunden resp. nach 

2 Stunden ab, je nachdem sie in 'Vasser abgespiilt wurden oder nicht. 
Sulfoliquid von 30° t6tet die Milben nach 2 Minuten ab, Sulfoliquid von 40° 

nach 1 Minute. In S02-Gas von 15 ° bei o££enem Reagensglase sterben die Milben 
nach 3 Stunden, in geschlossenem nach 2 Stunden; in S02-Gas von 30° in offenem 
Glase nach 15 Minuten, in geschlossenem nach 5 Minuten, in S02,Gas von 40° 
nach 5 Minuten. 1 Minute Eintauchen in Sulfoliquid und Begasen mit S02,Gas 
von 30°: Tod nach 4 Minuten; Eintauchen in Sulfoliquid und Begasen mit S02: 
Tod nach 3 Minuten. 

Versuche am Wirtstier. Ein 2jahriges Hengstfohlen des Dom. B. zeigte an 
allen 4 Fiillen starken HaarausfalI, maBige Grindbildung und starken Juckreiz. 
In dem abgeschabten Grind sind Milben in sehr groBer Anzahl schon makro
skopisch nachweisbar. Eine 3 malige Einreibung mit Sulfoliquid in Abstanden 
von 2 Tagen war notwendig, um die Milben und deren Eier abzutoten. 

Sarcoptes scabiei beim Hunde, Schwein und Plerd. 
Da die Sarcoptesmilben nur ganz vereinzelt gefunden werden konnten, war 

eine umfangreiche Untersuchung nicht moglich. Es muBten deshalb Wirtstier
versuche angestellt werden. 

Sarcoptes scabiei beim Hunde. Dobermann, stark abgemagert, an Kopf, 
Riicken und Vorderbrust groBe haarlose Stellen, die mit einem gelblichgrauen 
Grind bedeckt sind, heftiger Juckreiz. Milben mikroskopisch nachgewiesen. In 
der 1. Woche 4 Ganzeinreibungen mit Sulfoliquid in Abstanden von 2 Tagen. 
In der 2. und 3. Woche 2 Ganzeinreibungen. In der 4. und 5. Woche nur 1 Voll
einreibung. Nach der 1. Einreibung hatte der Juckreiz schon erheblich nach
gelassen. In der 4. Woche war er ganz verschwunden. Das Sulfoliquid war ohne 
Vorbehandlung der Haut eingerieben worden. Nach P/2 Woche hatte sich der 
Grind abgestoBen und die wundgekratzten Stellen heilten abo Patient konnte 
nach 5 Wochen ala geheilt bezeichnet werden. Kein Rezidiv (4 Monate Beob
achtung). 

Sarcoptes scabiei beim Schwein. 4 l\lonate altes Schwein, 20 kg Gewicht, 
rachitisch. Haut verdickt und in dicke feste Falten gelegt, iiber den ganzen Korper 
bedeckt mit grauweillen Borken, heftiger Juckreiz. Sarcoptes mikroskopisch nach
gewiesen. Vor der Behandlung mit Sulfoliquid wurden die Borken durch Seifen
waschungen erweicht. Die Volleinreibungen wurden jeden 2. Tag vorgenommen 
durch 2 Wochen. Hiernach hatte sich die Haut gereinigt und war weich geworden. 
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Der Juckreiz hatte schon nach der 3. Einreibung nachgelassen. Der Futterzustand 
des Tieres hatte sich gebessert. Nach 21/2 Monaten wog das Schwein 40 kg. Kein 
Rezidiv. 

2 Schweine, Gewicht21/2 Zentner, zeigten starken Juckreiz. In der Schulter
gegend und am HaIse dicke, grauweille Schuppen. Milben mikroskopisch nach
weisbar (6. Praparat). 3 Einreibungen nur an den erkrankten Hautstellen ohne 
Vorbereitungskur fiihrten zur Heilung. 

Sarcoptes 8cabiei beim Pferde. 12 an SarcopteS erkrankte Pferde wurden un
geschoren behandelt. Die eine Halfte der Pferde wurde am Tage vor der Ein
reibung mit einer 3 proz. Losung von Liquor cresoli sapon. gewaschen. Die andere 
Halfte blieb unvorbereitet. 

Die Erkrankung der Pferde beschrankte sich in der Hauptsache auf Kopf, 
Hals und Riicken und war noch nicht weit vorgeschritten. Falten- und Borken
bildung bestanden noch nicht. In der Haut kleine Knotchen. Bei allen Pferden 
heftiger Juckreiz. 

Mit einer weichen Biirste wurde das Sulfoliquid griindlich eingerieben, Tiere 
dann eingedeckt. Nach 10 Tagen 2. Einreibung. Juckreiz nach der 1. Einreibung 
noch nicht vollig geschwunden. Nach der 2. Einreibung hatte er aufgehort. Die 
haarlosen Stellen bedeckten sich schnell wieder mit jungen Haaren. Heilung, 
kein Rezidiv. 

Vergiftungserscheinungen traten nicht auf, auch keine Hornhauttriibungen 
oder Reizung der Lidbindehaute, trotzdem im Stall nach der Einreibung ein 
starker Geruch nach S02-Gas auftrat. Der Stall wurde gut durchliiftet. Es wurden 
ca. 60 I Sulfoliquid verbraucht. 

AcarUB. 
Jagdhund, 3/4 Jahr alt, schwer an Staupe erkrankt. An dem Augenbogen, 

auf der Stirn, an Lippe und Nase in der geschwollenen und geroteten Haut bIau
lichrote Pusteln, aus denen sich ein rotlicher Eiter herausdriicken la.Bt. 1m Eiter 
werden viele Acarusmilben festgestellt. Nach Ausdriicken der Pusteln Einreibung 
mit Sulfoliquid. Nach 8 Einreibungen, einen Tag um den andern, war der Hund 
geheilt. An der Lidbindehaut war eine leichte Entziindung entstanden, die nach 
3 Wochen ohne Behandlung heilte. 

Cnemidocoptesriiude der HUlmer. 
5 Hiihner mit Kalkbeinen wurden 6 Inal mit Sulfoliquid ohne Vorbehandlung 

griindlich an den Beinen eingerieben, ohne eine Heilung zu erreichen. Ein Huhn, 
das sehr starke Borkenbildung auf den FiiBen zeigte, wurde 2lnal mit Petroleum 
behandelt. Nach 10 Tagen losten sich die Borken von selbst ab, und nach 14 Tagen 
war das Huhn geheilt. Bei Kalkbeinen ist die Petroleumbehandlung dem Sulfo
liquid vorzuziehen. 

Cimex lectulariUB. 
Die Wanzen sterben in Sulfoliquid von 15° nach 4 Minuten; 1-2 Minuten 

lang bewegen sie die Fiihler und GliedmaBen. Die Darmperistaltik la.Bt sich bis 
31/S Minuten beobachten. In Sulfoliquid von 30° getaucht, machen sie heftige 
und schnelle Bewegungen mit den FiiBen 3/, Minute lang. Nach 2 Minuten Ein
wirken sterben sie. Weitere Versuche konnten aus Mangel an Material nicht vor
genommen werden. Doch zeigen diese Versuche schon, daB Sulfoliquid, besonders 
erwarmt, in der Bekampfung. der Wanzenplage wertvolle Dienste leisten kann. 

PediculUB ve8timenti. 
Sulfoliquid von 15° totet im Bade die Lause nach 25 Minuten, ohne Ab

spiilen im Wasser nach 15 Minuten. Nach 3/, Minute horen die Bewegungen auf, 
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naoh 3 Minuten die Darmperistaltik. Sulfoliquid von 30 0 totet die Lause nach 
10 Minuten. Die Lause zeigen in diesem Bad 1/, Minute lang sehr schnelle Be
wegungen mit den Beinen. Sulfoliquid von 40 0 totet die Lause naoh 4 Minuten. 
Sie zeigen hier nur 10 Sekunden lang die lebhaftesten Bewegungen. Einwirken 
von SOz-Gas von 15 0 in offenem Glase totet die Lause nach 15, in geschlossenem 
Glase naoh 12 Minuten, S02-Begasung von 30 0 in offenem Glase nach 5, in ge
schlossenem Glase naoh 4 Minuten. S02 von 40 0 totet sie nach 2 Minuten. 1 Sekunde 
Eintauchen in Sulfoliquid und auf mit Sulfoliquid getrankte Watte gelegt, totet 
die Lause naoh 25 Minuten. Hierbei zeigen sie nach 15 Minuten nur noch schwache 
Bewegungen der GliedmaBen und des Darms. 

FUr die Bekampfung der KleiderIause konnte nach dem obigen Ergebnis 
das Sulfoliquid in Frage kommen. 

HaematopinU8 piliferU8. 
Sulfoliquid von 15 0 totet die Hundelaus nach 8, nicht in Wasser abgespiilt 

naoh 4 Minuten. S02-Gas von 150 totet im offenen Reagensglase die Lause nach 
18, in geschlossenem nach 16 Minuten. S02-Gas von 30° naoh 4, in offenem nach 
3 Minuten, in geschlossenem Glase und SOl-Gas von 40° nach 2 Minuten. 

Versuch am Wirtstier. Rattler mit zottigem Fell zeigt starken Juckreiz. Am 
Bauch und Hals finden sich in groBer Zahl Lause. Eine 1 malige Volleinreibung 
und Eindecken mit einem Sack totet die Lause. 

Haematopinus suis. 
Schweinelause werden in einem Sulfoliquidbade von 15 ° naoh 35 Minuten 

getotet, in Wasser abgespulte nach 10 Minuten. Bei einer Temperatur des Bades 
von 30° sterben sie nach 4, bei 40° nach 3 Minuten. Einwirken von S02-Gasen 
von 15° im offenen Glase ertragen die Schweinelause 41/2 Stunden, im geschlossenen 
Glas 45 Minuten; S02-Gas von 30 0 im offenen Glas totet sie nach 8, im geschlos
senen nach 6 Minuten; S02-Gas von 40 0 nach 4 Minuten. Eintauchen in Sulfo
liquid und Begasung auf einem mit Sulfoliquid getrankten Wattebausch totet 
die Lause nach 10-15 Minutan abo 

Versuche am Wirtstier. 10 Versuche am Schwein ergaben folgendes: Nach 
1-2 griindlichen Einreibungen mit Sulfoliquid gelingt es, die Lause abzutoten. 
FUr ein groBes Schwein braucht man 1/2-1/,1 Sulfoliquid. Duroh die Einreibung 
scheinen auch die Nisse der Lause mit abgetotet zu·werden, denn bei einer Kon
trolle nach 6 'W ochen fand man keine Lause mehr. Das Mittel wird von den 
Schweinen gut vertragen, trotzdem in dem Stall, wo 2 Schweine eingerieben 
wurden, vor S02-Dampfen kaum zu atmen war. Fur Luftung des Stalls bei der 
Einreibung muB gesorgt werden. Selbst kleine, 4--6 Wochen alte Ferkel ver
tragen eine Ganzeinreibung ohne Schaden. Erwarmt man das Sulfoliquid auf 
30 0 , so ist eine 1 malige Einreibung geniigend. Bei nicht erwarmtem Sulfoliquid 
war 2 mal eine 2. Einreibung notwendig. 

HaematopinU8 eurysternus. 
Sulfoliquid von 15 0 totet die Rinderlaus nach 35, nicht abgespiilt nach dem 

Bade nach 30 Minuten. Auf 30 0 erwarmtes Sulfoliquid nach PI" auf 40 0 er
warmtes Sulfoliquid nach 1/2 Mimrte. S02-Gas totet bei offenem Glase und 15° 
die Lause nach 25, im geschlossenen nach 20 Minuten; S02-Gas bei 30 0 und 
offenem Glase nach 31/2 und bei geschlossenem Glase nach 21/4 Minuten; S02-Gas 
bei 40° nach P/2 Minuten. 

Versuche am Wirtstier. Ein stark verlauster Jungviehbestand, bestehend aus 
15 Stuck, wurde mit Sulfoliquid behandelt. Gebraucht wurde fUr 1 Tier 11/21 
Sulfoliquid. Ohne Vorbereitung und ungeschoren wurden die Tiere 1 mal ganz 



100 P. Friesicke: 

eingerieben und eingedeckt. Lause sowie Nisse wurden getotet. Bei einer Kon
trolle nach 4 Wochen wurden Lause nicht mehr gefunden. Gleich gute Erfolge 
bei verlausten Kuhen hatte ich bei 8 Tieren aus 3 anderen Bestanden. Vergiftungs
oder Reizerscheinungen am Auge und an der Lunge und Beunruhigung der Tiere 
durch die S02-Dampfe wurden nie beobachtet. 

Haematopinus equi. 
Sulfoliquid von 15° totet die Pferdelause nach 1 :Minute, nicht abgespult, 

nach 45 Sekunden. Sulfoliquid von 30° totet die Lause nach 15 Sekunden; Sulfo
liquid von 40° nach 1 Sekunde. S02-Gase von 15° toten die Lause im offenen 
Glase nach 60, im geschlossenen Glase nach 40 Minuten; S02-Gas von 30° im 
offenen Glase nach 4, im geschlossenen nach 3; S02-Gas von 40° nach 2 Minuten. 

Versuche am Wirts/ier. 5 verlauste Pferde wurden mit Sulfoliquid behandelt. 
Die Pferde wurden vorher nicht geschoren. FUr 1 Pferd wurden 2-21/21 Sulfo
liquid verbraucht. Es wurde mit einer weichen Biirste griindlich eingerieben und 
eingedeckt. Die Lause wurden nach der 1. Einreibung abgetotet, aber die Eier 
nicht, denn nach 14 Tagen fand man wieder vereinzelte junge Lause. Nach der 
2. Einreibung, 10 Tage nach der 1., waren die Lause und Eier vernichtet. Bei 
11 Pferden, die stark verlaust waren, wurden in Zwischenraumen von 10 Tagen 
2 Volleinreibungen mit Sulfoliquid vorgenommen, die den gleich guten Erfolg 
hatten. 2 einjahrige Fohlen mit sehr langem Winterhaarkleid wurden geschoren 
und eingerieben. Nach 2 Einreibungen waren die Lause und Eier vernichtet_ 
Die Fohlen haben die Behandlung ohne Schadigung gut vertragen. 

]f elophagus ovinus. 
In Sulfoliquid getauchte Teken sind nach 50 Sekunden ohne Bewegung, 

sterben aber erst nach einem Verbleiben von 15 Minuten. Nicht nach dem Bade 
in Wasser abgespiilt, sterben sie nach einem 3 Minuten wahrenden Eintauchen. 
Sulfoliquid von 30° totet die Teken nach 2 Minuten. 20 Sekunden zeigen sie leb
hafte Bewegung im Bade. Sulfoliquid von 40° totet die Teken nach 1 Minute. 
Sie zeigen in diesem Bade 10 8ekunden lang die lebhaftesten Bewegungen. 802-

Gas bei 15 ° totet die Teken im offenen Glase nach 30, in geschlossenem nach 
10 Minuten. Nach 8 Minuten schon stellten sie ihre Bewegungen ein. S02-Gas 
von 30° totet die Teken im affenen Glase nach 6 Minuten, im geschlossenen nach 
4 Minuten. S02-Gas von 40° nach 3 Minuten. Hier sind die Teken schon nach 
2 Minuten ohne Bewegung. 

Versuche am Wirtstier. 2 Schaflammer von 5 Monaten wurden mit Sulfoliquid 
eingerieben. FUr jedes Schaf wurden 1/21 v-erbraucht. Die Teken wurden abge
totet. Eine Beeintrachtigung der Tiere konnte nicht beobachtet werden. Es ist 
ratsam, die Tiere im Freien einzureiben. Ein Eindecken der Tiere, die nicht ge
scbbren sind, ist nicht erforderlich. 

Oulex pipiens. 
Sulfoliquid von 15° totet die Mucken nach 5, nicht in Wasser abgespiilt, 

nach 3 Minuten. S02-Gas von 15 ° totet in offenem Glase die Mucken nach 10, 
im geschlossenen Glase nach 6 Minuten. S02-Gas von 30° in offenem Glast' 
nach 2, in geschlossenem nach P/z Minuten. 

Musca domestica. 
In Sulfoliquid 1 Sekunde eingetauchte Fliegen sterben gleich. S02-Gas v.on 

15° totet die Fliegen im offenen Glas nach 25, im geschlossenen nach 20 Minuten. 
S02·Gas von 30° totet sie nach 5, S02-Gas von 40° nach 3 Minuten. 
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Pulex canis. 
Del' Hund,efloh wird dureh Sulfoliquid yon 15" naeh 8 Minuten abgetotet, 

ohne Abspiilung in Wasser naeh 6 Minuten. Sulfoliquid von 30° und 40° t6tet 
ihn naeh 1/4 Minute. S02-Gas von 15° totet den Floh naeh 30 Minuten im offenen 
Reagensglasehen, nach 10 im geschlossenen. S02-Gas von 30 ° im offenen Glase 
nach 5, im geschlossenen nach 4 Minuten. S02-Gas von 40 ° nach 21/2 Minuten. 
Dureh 1 Sekunde Eintauehen del' Flohe in Sulfoliquid und Setzen auf mit Sulfo
liquid getrankte Watte werden sie nach 7 Minuten get6tet. 

Versucke am TVirtstier. 14 \Vochen alte Schiiferhunde, die mit einer Unmenge 
von Fliihen behaftet sind, werden ganz mit Sulfoliquid eingerieben. Schon nach 
5 Minuten sind die Fliihe ohne Bewegung. Nach del' Einreibung trat bei deIll 
einen Hunde geringe Speichelsekretion auf, was durch Einatmen del' S02-Gase 
verursacht war. Andere Reizerscheinungen wurden nicht beobachtet. Fiir einen 
Hund wurde 50 cern Sulfoliquid gebraucht. 

JJenepon biseriatum. 
Federlinge yom Huhn werden durch Sulfoliquid nach 1 Minute abget6tet, 

ohne Abspiilung in Wasser nach 1/4 Minute. Sulfoliquid von 30° t6tet sie naeh 
10 Sekunden, ebenso Sulfoliquid von 40°. S02-Begasung von 15° im offenen 
Glas ertragen sie 40 }Iinuten, im gesehlossenen Glase 4 Minuten. S02 von 30° 
ertragen die Federlinge bis zu 2, im oUenen Glas S02 yon 40° bis F/2 Minuten. 

Trichodectes latus. 
Sulfoliquid von 15 0 tiitet die Hundehaarlinge naeh 8, anne Abspiilung in 

\Vasser nach 4 }iinuten. Sulfoliquid von 30° nach 1 und Sulfoliquid von 40° 
nach 1/2 Minute. S02-Gas yon 15° im offenen Glase t6tet die Haarlinge nach 20, 
S02-Gas von 30° im oHenen Glase naeh 6 Minuten, im geschlossenen nach 4 Mi
nuten; S02 von 40° nach 1/2 Minute. 1 Sekunde Eintauchen in Sulfoliquid und 
Auflegen auf mit Sulfoliquid angefeuchtete vVatte tiitet die Haarlinge nach 20 Mi
nuten abo 

Versucke am Trirtstier. Pudelpointer, behaftet Illit einer Unzahl von Haar
!ingen. Das dichte wollige Fell ist biischelig verklebt. Die Haarlinge sitzen in 
dicken Xestern auf dem ganzen Kiirper. VOl' del' Einreibung wurde del' Hund 
geschoren. Fiir die Einreibung wurden 3/41 Sulfoliquid gebraucht. Nach del' 
Einreibung wurde del' Hund in einen Sack gesteckt und nur del' Kopf freigelassen. 
1 Tag lang nahm del' Hund kein Fressen zu sich. Weitere Storungen del' Gesund
heit wurden nicht beobachtet. Die Haarlinge waren nach der einen Einreibung 
aIle tot und lieBen sich aIll niichsten Tage abbiirsten. - 3 Monate alter Schafer
hund, am Kopf und Hals eine Unmenge von Haarlingen. Einreibung von 300 CCIll 
Sulfoliquid ohne Abscheren der Haare und Einwickeln in Tiichern. Die Haarlinge 
wurden samtlich getotet. Schadigung der Haut trat nieht ein. Nach 10 Tagen 
wurde noch eine 2. Einreibung yorgenommen. 2 andere FaIle bei einem Boxer 
und einem Rattler wurden nach 2 Einreibungen proIllpt geheilt. 

Trichodectes climax. 
Sulfoliquid von 15° t6tet die Ziegenhaarlinge nach 15 Minuten resp. 6, ob in 

H 20 abgespiilt oder nicht. S02-Gas von 15 0 t6tet sie nach 2 Sturiden im offenen 
Glase, nach 25 Minuten iIll geschlossenen Glase. S02-Gas von 30 0 im offenen Glase 
nach 6, im geschlossenen Glase nach 4 Minuten. 

Versuche am lVirtstier. 4 Ziegen, mit vielen Haarlingen behaftet, wurden 
mit Sulfoliquid eingerieben und eingedeckt. Nach 10 Tagen eine 2. Ein
reibung. Schon nach del' 1. Einreibung waren die Haarlinge getotet. Ver-
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Die Wirkullg- des "Sulfoliquid" auf Ektoparasiten. 103 

Trichodecte8 pilosus. 
In Sulfoliquid getauehte Haarlinge sterben nach 20, ohne Abspiilen in H20 

naeh 5 Minuten. Sulfoliquid von 30° totet die Haarlinge naeh 4, Sulfoliquid von 
40° naeh 1/, Minute. S02-Gas von 15° totet sie nach 2 Stunden, S02-Gas von 30° 
naeh 12 Minuten. 1 Sekunde Eintauehen in SulfoIiquid und Begasen mit S02-Gas 
von 15°: Tod nach 20 Minuten; dasselbe 30°: Tod naeh 10 Minuten; bei 40°: 
Tod naeh 1/, Minute. 

Versuche am Wirtstier. 2 Pferde zeigen Haarausfall am Kopf, Hals und 
Brust und starken Juckreiz. Durch Auskammen wurden die Haarlinge und deren 
Eier festgcstellt. Beide Pferde wurden Ullgeschoren mit SulfoIiquid eingerieben. 
FUr 1 Pferd wurde 11/21 gebraucht. Der Juckreiz lieB gleich nach der 1. Ein
reibung nacho Nach 10 Tagen wurden sie zum 2. Mal eingerieben. Hierauf Hei
lung. Reizerscheinungen wurden weder an den Atmungsorganen noch an den 
anderen Sehleimhauten beobaehtet. - Panjepferd, starker Juckreiz und Haar
ausfall. Nach 2 Einreibungen waren die Haarlinge beseitigt. - 3/, Jahre altes 
Fohlen, stark abgemagert und im Wachstum sehr zuriickgeblieben, mit strup
pigem Haarkleid. An Kopf, Hals und Brust groBe kahle Stellen. Heftiger Juek
reiz. Nachweis von Haarlingen und deren Eier, besonders in del' Mahne. Naeh 
2maliger Einreibung mit Sulfoliquid waren Juckreiz und Haarlinge versehwunden. 
FUr beide Einreibungen wurden gebraucht 2 I Sulfoliquid. Eine Schadigung des 
Fohlens trat wahrend und naeh der EinreibUllg nieht ein. 

Zusammenfassung. 
1. Sulfoliquid R (einfachstark) der chemischen Fabrik Marienfelde, 

eine S02-abspaltende Flilssigkeit, kann als Ersatzmittel fur die S02-ZeUen
begasung empfohlen werden. Es ist billiger, in der Anwendung bequemer 
und ungefahrlicher fur Mensch und Tier. 

2. Die todliche Wirkung des Sulfoliquids auf Insekten, die nUr mit ge
ringen Ausnahmen (Tyroglyphusarten) Tracheen besitzen, fuhre ich auf 
eine durch S02-Diffusion verursachte Atemliihmung mit folgendem Er
stickungstod zurilck. 

Eine Vergiftung vom Verdauungstraktus ist nicht anzunehmen. 1m 
Sulfoliquidbade hOren z. B. bei Oimax lectularius die lebhaften Bewegungen 
des KOrpers, verursacht durch die entstehende Atemnot, nach 3h Minuten 
auf. Die Darmperistaltik dagegen beobachtet man 21/4 Minute langer. 
Fur Atmungsliihmung und Erstickungstod spricht auch der aufJerordent
lich schneUe, unter krampfartigen Bewegungen des K6rpers und der Glied
mafJen erfolgende Tod der Versuchstiere im Sulfoliquidbad von 40 0. 

3. Sulfoliquid ist dem S02-Bombengas in der Wirkung unterlegen, 
da Konzentrationen von S02, wie man sie bei der Begasung anwendet, 
nicht erreicht werden. Auch ist die Wirkungsdauer des abgespaltenen 802 

bei einer Einreibung von Sulfoliquid eine kurzere. 1m allgemeinen betragt 
sie 15-20 Minuten, je nach der Art des Haarkleides und der Eindeckung. 

4. Eine liingere und stiirkere Wirkung des Sulfoliquids erreicht man 
durch Einwickeln oder Eindecken der Tiere und durch eine nach 15 bis 
20 Minuten folgende 2. Einreibung. Eine Einlage von Gummistoff oder 
Pergament erhOht die W irkung. 
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5. Mit Sulfoliquid ist es gelungen, eine grofJe Zahl von verschiedensten 
Ektoparasiten mit Erfolg zu bekampfen. 

6. Ungen1i,gend war die Wirkung von Sulfoliquid auf Onemidocoptes 
mutans. 

7. Bei Erwiirmung des Sulfoliquids erzielt man eine ganz erheblich 
stlirkere Wirkung durch schnellere Abspaltung von S02' 

8. Vergijtungserscheinungen, Veriitzungen, Haarausfall sind bei der 
Behandlung mit Sulfoliquid von mir nicht beobachtet worden. 

Literaturverzeiehnis. 
1) Hutyra-Marek, Spezielle Pathologie und Therapie der Haustiere. 1920.-

2) Moller, Dtsch. tierarztl. Wochenschr. 1920, H.3. - 3) Hauke, Tierii.rztl. Rund
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5) Klein, Berl. tierarztl. Woehenschr. 1921, S.49. - 6) Auszug aus der Ber!' 
tierarztl. Wochenschr. 1920. - 7) Eberhard, Berl. tierarztl. Wochenschr. 
1921, S. 385. - 8) Neumann, Berl. tierarztl. Wochenschr. 1921, S. 386. -
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Die Agglutination bei der Lungenseuche. 

Yon 
Joseph Schulte· Bisping, Scheidingen (Kreis Soest in Westfalen), 

approb. Tierarzt. 

(Aus dem Hygienischen Institut der Tierarztlichen Hochschule zu Berlin 
Geh. Medizinalrat Prof. Dr. P. Frosch].) 

[Referent: Geh. Med.-Rat Prof. Dr. Frosck]. 

Zur Diagnose der Lungenseuche wurde neben den allergischen Reak
tionen, die von Arloing 1), Laquerriere 14), Siedamgrotzky und Noak 11), 
Beitzen2), MiefJner 8), Giese 5) und Dahmen') untersucht worden sind, 
von Poppe 10), Titze und Giese 12), Giese 6) 7), MiefJner 9 ) und Dahmen 3 ) in 
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den letzten Jahren die Komplementablenkung, Pracipitation und Agglu
tination angewandt. 

Die Agglutination wurde hauptsachlich vonSeelemann13) gepriift. Er verwandte 
Serum in abgestuften Mengen von 0,1 cern abwarts, zu dem er 5 ccm einer 2-lO Tage 
alten Martin-Bouillonkultur setzte. Nach mehrstiindigem Aufenthalt im Brut
schrank wurden die Proben 30 Minutell lang oei 3000 Umdrehungen in der Minute 
zentrifugiert und das Resultat makro- und mikroskopisch abgelesen. Von dem 
Gesamtergebnis schreibt Seelemann, daB die Agglutination in vielen Fallen der 
Lungenseuche diagnostiseh zu.verwenden sei. Da bei den Versuchen Seelemanns 
steril gearbeitet werden muB, wie es bei Massenuntersuehungen selten moglich sein 
wird, suchte Dahmen mit anderen Testfliissigkeiten Agglutinationserscheinungen 
hervorzurufen. Er gebrauchte Abschwemmungen von festen Lungenseuehe
kulturen und Zentrifugate fliissiger Kulturen. Dahmen verlieS diese Arbeitsmethode 
jedoch wieder, da diese Testfliissigkeiten, die nur aus dem Micromyces peripneu
moniae Fro8ch bestanden, nicht in allen Fallen ein einwandfreies Resultat gaben. 

Dahmen hat danu (I. c.) eine andere Modifikation angegeben, die gute und 
leicht ablesbare Resultate zeitigen soIl. Zu 0,05 cern Serum werden 0,5 cem physio1. 
Kochsalzlosung und 0,5 eem einer Serumbouillonkultur, die 0,5% Traubenzucker 
enthalt, zugesetzt. Naeh 3stiindigem Aufenthalt im Brutsehrank wurden die 
Proben 10 Minuten lang zentrifugiert und das Resultat makroskopisch ab
gelesen. 

Mir wurde die Aufgabe zuteil, neben der Priifung des diagnosti
schen "\Vertes dieser Modifikation Dahmens, noch Untersuchungen nach 
folgenden Richtungen anzustellen: 

1. Welche Zeitdauer ist fiir den Ablauf der Reaktion die giinstigste 1 
2. Welches Alter der Kultur gibt die besten Resultate 1 
3. Bis zu welchen Verdiinnungen reagieren positive Seren 1 
4. 1st die Reaktion spezifisch 1 

Eigene Versuche. 
In der ersten Zeit meiner Versuche' wurden samtliche Proben 

(insgesamt 514) nach der Vorschrift Dahmens angesetzt. Diese 
Versuche wurden mit jedem Serum 4 mal angesetzt. Die Proben 
blieben darauf 1/2 Std., 1 Std., 2 und 3 Std. im Brutschrank bei 
37 0 C. Nach 10 Minuten langem Zentrifugieren bei 1500 Umdre
hungen in der Minute wurde das Resultat abgelesen. Der 1/2stiindige 
Aufenthalt im Brutschrank war ungeniigend fiir den Ablauf der 
Reaktion. Dagegen brachte der 1-, 2- und 3stiindige Aufenthalt 
im Brutschrank untereinander gleiche Resultate. Die Rohrchen wurden 
deshalb fiir die Folge schon nach 1 stiindigem Aufenthalt im Brut
schrank zentrifugiert. 

Die Modifikation Dahmens ist demnach eine leicht ausfilhrbare und 
kurzfristige Reaktion. 

Urn zu priifen, welches Alter der Kultur die besten Resultate gibt, 
habe ich 14 Rohrchen mit gleichen Mengen Nahrfliissigkeit von der
selben Herstellungsnummer mit der gleichen Menge Kultur beschickt 
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und die einzelnen Rohrchen an verschiedenen Tagen, wie die nach
folgende Tabelle anzeigt, an positiven und negativen Seren gepriift. 

Zeichenerklarung fiir die aufgestellten Tabellen: 
++++ = Hautchen, Fliissigkeit klar, 

+++ =" triibe, 
+ + = Flocken, " 

+ = geringe Flocken, " " 
- = gleichmaBig triibe ohne Flocken. 

Besondere Auswertung des Antigens G 9, 28. V. 
Alter der Kultur: 

1 Tag 
2 Tage 
3 
4 
5 
7 
9 

11 
14 
17 
21 
24 
29 
39 

Bewertllng der Agglutination: 
? 

++++ 
++++ 
++++ 
++++ 
++++ 
++++ 
++++ 
++++ 
++++ 
++++ 
++++ 

+++ 
++ 

stark 

" !aJ3t nach, 
!aJ3t weiter nach, 
schwach, 
sehr schwach. 

.dus dieser Aulzeichnung geht hervor, dafJ die Kultur vom 2. bis zum 
20. Tage gut verwendbar l:St. 

Vor den taglichen Hauptversuchen wurde die zu benutzende Kultur 
an positiven und negativen Seren gepriift: Diese Voruntersuchungen 
hatten folgende Resultate: 

Tag der ~ Kultur Alter I 
Bewertung der 

Untersuchung Agglutination 

9. IV. G9 31. III. 9 Tage ++++ 
13. IV. G9 31. III. 13 

" ++++ 
16. IV. G9 31. III. 16 

" ++++ 
17. IV. G9 31. III. 17 

" ++++ 
20. IV. G9 31. III. 20 

" ++ +-+ 
23. IV. G9 31. III. 23 " ++++ 
24. IV. G9 31. III. 24 " ++++ 
26. IV. G9 6. IV. 20 

" ++++ 
27. IV. G9 6. IV. 21 

" ++++ 
28. IV. G9 6. IV. 22 

" ++++ 
30. IV. G9 12. IV. 18 

" ++++ 
2. V. G9 12. IV. 20 

" ++++ 
6. V. G9 13. IV. 23 

" ++++ 
7. V. G9 13. IV. 24 

" ++++ 
8 V. G9 13. IV. 25 

" ++++ 
10. V. G9 13. IV. 27 

" 
unzuverlassig 

12. V. G9 6. IV. 36 " 
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Tag der 
II Kultnr Alter Bewertung der 

Untersuchung Agglutination 

14. V. G9 6. IV. 38 Tage unzuverlassig 
17. V. HI 12. V. 5 " ++++ 
17. V. G9 7. IV. 40 " unzuverlassig 
17. V. G9 12. IV. 35 " " 18. V. HI 12. V. 6 " ++++ 
19. V. G9 12. V. 7 " ++++ 
23. V. G9 12. V. 11 " ++++ 
25. V. G9 12. V. 13 

" ++++ 
28. V. HI 19. V. 9 " ++++ 

1. VI. G9 18. V. 14 " ++++ 
2. VI. G9 18. v. 15 " ++++ 
9.Y!. HI 2. VI. 7 " ++++ 

11. VI. H !!). 7. IV. 66 " -
11. VI. G9 28. V. 14 " ++++ 
15. n. HI 2. VI. 13 " ++++ 
18. YI. G9 28. v. 21 " ++++ 
18. VI. G9 13. VI. 5 " + + + zu schwach 
30. VI. G9 20. VI. 10 " ++++ 
3. nI. HI 23. VI. 10 " ++++ 
4. VII. HI 23. VI. 11 " ++++ 

Hieraus geht ebenfalls hervor, daf3 Kllltllren alter als 25 Tage llnzu
verliissig sind oder uberhallpt nicht reagieren. Nur 1 mal, am 18. Jllni, 
zeigte sich eine 5 Tage alte Kllltllr als Zll schwach. 

Der Gebrauch der Kultur zum Hauptversuch ist unbedingt von dem 
Ergebnis der Voruntersuchung abhangig zu machen. Das Alter del' 
Kultur soIl tunlichst 25 Tage nicht iiberschreiten, da die Ergebnisse 
sonst unzuverlassig sind. 

Weiterhin habe ich untersucht, bis zu welcher Verdiinnung die 
positiv reagierenden Seren noch deutlich erkennbare Ausschlage zeigten. 
Seren von gesunden Tieren reagierten auch nicht in der Verdiinnung 
1 : 10. Es sind insgesamt 1795 Seren von gesunden Tieren untersucht 
worden, von denen 8, das sind 0,45%, geringgradige (+) Reaktionen 
zeigten, die in keinem Fane als positiv angesehen worden sind. Als 
positiv galten nur solche Seren, die irn Versuch ein festes Hautchen odeI' 
massige Flocken zeigten. 

Urn den Titerwert der einzelnen positiven Seren zu bestimmen, 
habe ich insgesamt 25 positiv (++++ und +++) reagierende Seren 
in den Verdiinnungen 1: 20, 1: 40, 1: 80, 1: 160, 1: 320, I': 640 und 
1: 1280 untersucht, wie die nachfolgende Tabelle zeigt. 

Bei dieser Priifung reagieren die meisten Seren noch in der Ver
diinnung 1: 80, wahrend in den Verdiinnungen 1: 160 und h6her nur 
noch wenige Seren reagieren. 

8* 
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Nt. l: 20 I l:~ 1: 80 1: 160 1: 320 1: 640 l: 1280 

376/24 ++++ +++ ++ + - - -
376/2 +++ ++ ? - - - -
376/39 ++++ ++++ ++ + - - -
376/46 ++++ ++ + - - - -
385/2 ++++ +++ ++ + + + -
385/3 +++ ++ + - - - -

385/10 ++++ ++++ +++ + + - -

385/11 ++++ ++++ ++++ ++ + - -

385/30 ++++ ++++ +++ + - - -
242/2 ++++ ++++ ++++ ++++ ++++ ? -, 

395/2 ++++ ? - - - - -
395/3 +++ ++ - - - - -
395/5 ++++ ++++ +++ - - - -
441/6 ++++ ++++ ++ ++ + - -

441/11 ++++ ++++ +++ ++ + - -

441/16 ++++ ++++ ++ + - - -

466/7 ++++ +++ + - - - -

22/5 +++ + ? - - - -

22/8 ++++ ++ ? - - - -

69/1 ++++ ++ + - - - -

69/4 ++++ ++++ +++ + - - -

69/7 ++++ +++ + - - - -

69/13 ++++ ++ ++ ? - - -

158/5 +++ ++ ++ ++ - - -

158/9 ++++ ++++ +++ ++ ' , 
TT - -

Gesamtergebnis der Untersuchungen. 

Bei der Beurteilung der Gesamtergebnisse filhre ich die durch die 
Sektion als krank befundenen Tiere an und dazu vergleichsweise die Er
gebnisse, die im Hygienischen Institut der Tieriirztlichen Hochschule zu 
Berlin bei der Komplementablenkung mit dem wiisserigen Extrakte Dah
mens erzielt worden sind. Von den 47 Seren, die mit der Komplement
ablenkung reagiert haben, reagierten im Agglutinationsversuch 5 Seren 
nicht. Dagegen ermittelte die Agglutination 3 Seren, die nicht mit der 
Komplementablenkung erfaf3t werden konnten. 

Von den 51 Seren kranker Tiere wurde mit beiden Reaktionen 1 'Pier 
nicht ermittelt; von den 1795 Seren gesunder Tiere reagierten, wie ich vor
hin schon erwiihnte, nUT 8, gleich 0,45%. 

Die Kombination der Komplementablenkung mit dem wasserigen 
Extrakte Dahmens und der Agglutinatin nach der Modifikation Dah
mens leistet demnach alles, was man von einer Serodiagnose fordern 
kann. 
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Untersuchungsergebnisse mit 51 Seren von lungenseuchekranken Tieren. 

Lid. TagebUCh-/ Komplement· Agglutination I Lfd. I TagebUCh-IKomPlement-1 Aggluti-
X,. Xr. Ablenkung Nr. Nr. Ablenkung nation 

1. 22/5 ++++ +++ 27. 395/5 ++++ ++++ 
2. 22/8 ++++ ++++ 28. 441/6 ++++ ++++ 
3. 69/1 ++++ ++++ 29. 466/4 ++++ ++++ 
4. 69/2 ++++ +++ 30. 376/39 +++ ++++ 
5. 69/3 ++++ - 31. 376/2 ++ +++ 
6. 69/4 ++++ ++++ 32. 376/12 ++ ++ 
7. 69/6 ++++ +++ 33. 376/17 ++ ++ 
8. 69/7 ++++ ++++ 34. 385/3 ++ ++ 
9. 69/9 ++++ ++ 35. 385/14 ++ -

10. 69/11 ++++ ++ 36. 441/11 ++ ++++ 
II. 69/13 ++++ ++++ 37. I 69/10 + -
12. 69/14 ++++ ++ 38. 158/10 + -
13. 69/15 ++++ +++ 39. 385/10 + +++ 
14. 69/16 ++++ + 40. 385/18 T ++++ 
15. 114/11 ++++ +++ 41. 466/3 + ++++ 
16. 114/12 ++++ +++ 42. 466/7 + ++++ 
17. 158/4 ++++ + 43. 466/8 + +.+ 
18. 158/5 ++++ +++ 44. 466/9 + ++ 
19. 158/9 ++++ ++++ 45. 466/11 -L ++ 
20. 289/24 ++++ +++ 46. 466/15 + +++ 
2l. 376/24 ++++ ++++ 47. 466/16 + ++ 
22. 376/46 ++++ ++++ 48. 466/2 - ++++ 
23. 385/11 -I--L++ ++++ 49. 385/2 - ++++ 
24. 385/16 ++++ - 50. 385/9 - +++ 
25. 395/2 ++++ ++++ 51. 385/28 - -
26. 395/3 ++++ ++++ 

S pezijitiitsprujung. 
Urn zu prufen, ob die Traubenzucker-Serumbouillonkultur nicht auch 

mit Seren von Tieren reagiert, die an anderen Krankheiten leiden, 
habe ich untersucht: 

7 Seren von Tieren mit ausgebreiteter Serosen- oder Lungentuberkulose, 
5 mit Pericarditis traumatica, 
2 " mit Echinokokken, 

2.') " ,die auf Abortus Bang positiv reagierten, 
3 " , die mit Metritis behaftet waren, 
9 " "hochtragenden Tieren. 
Keins dieser Seren vermochte im Agglutinationsversuch irgend-

einen Ausschlag zu geb"en. 
Die Prufung, ob auch andere Bakteriell mit Lungenseucheseren rea

gieren, hat ihre Schmerigkeit darin, daB bei der geringen Verdunnung 
1 : 20 viele Bakterien agglutiniert werden. Von dem Gedanken Dah. 
mens ausgehend, daB bei dieser Reaktion die Pracipitation eine Haupt
rolle spiele, habe ich solche Bakterien, die eine Serumbouillon zu trtiben 
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vermogen, verwendet. leh fand ffir diesen Zweek geeignet eine Druse
streptokokken-, eine Diplostreptokokken-, eine Viseosus- und eine Bang
kultur. Diese Kulturen wurden zentrifugiert, um sie von den Erregern 
zu befreien, und in gleieher Weise wie mit der Lungenseuehekultur in 
den Versueh gebraeht. Der gleiche Versuch wurde mit Tuberkulin ange
stellt. Keine dieser Fliissigkeiten vermochte irgendein Resultat zu geben, 
wahrend die gleiehzeitig mit angesetzte Lungenseuchekultur ihren ge
wohnliehen Aussehlag zeigte. Nach diesen Priifungen kann die Aggluti
nation naeh der oben besehriebenenen Modifikation als eine brauch
bare und spezifische Reaktion ffir die Lungenseuche bezeichnet werden. 

SchlufJbemerkungen. 

Meine Beobaehtungen geben der Auffassung Dahmens, daB die 
Reaktion eine Praeipitation sei, recht (1. c.). Die positiven Rohrchen 
zeigen vor dem Zentrifugieren eine erheblich starkere Triibung gegen
iiber den negativen Rohrehen, was nicht allein durch eine Agglutination 
erklart werden kann. Auch daB das Zentrifugat bei stark reagierenden 
(++++) Seren in Form eines festen Hautchens auf tritt, spricht gegen 
eine Zusammenballung lediglich dureh Agglutination. Eine wesent
liehe Stiitze fUr die Auffassung des Vorganges einer Praeipitation liefert. 
eine ultramikrophotographisehe Aufnahme*) des Niederschlags. Er 
zeigte nur wenig Formelemente des Erregers, sondern bestand zum 
groBten Teil aus strukturloser Masse. Dahmen schlagt aus diesem Grunde 
vor, seine Modifikation "Pracipitations-Agglutil1ationsreaktiol1", ab
gekiirzt "P.-A.-Reaktiol1", zu benennen. 

Literaturverzeichnis. 
1) Arloing, Untersuchungen fiber die Virulenz des Saftes aus lungenseuche

kranken Rinderlungen. Ref.: Baumgartens Jahresbericht 1894. _ 2) Beitzen, 
Untersuchungen fiber den Wert der allergischen Reaktionen und der Priicipitations
methode zur Diagnostik der Lungenseuche. lnaug.-Diss., Hannover 1919. -
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*) Aufgenommen von Herrn Geheimrat Prof. Dr. Frosch mit dem A. Kohler
schen Apparat. 
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Untersuchungen tiber die Brauchbarkeit del' 
Agglutinationspl'obe mit dem Diagnosticum Fornet fUr die 

Diagnose del' Rindertubel'kulose. 
Von 

Eberhard Haendler, Reiniekendorf, 
approb. Tierarzt. 

(Aus dem Hygienischen Institut derTierarztlichen Hochschule zu Berlin [Direktor: 
Geh. Medizinalrat Prof. Dr. Frosch], Abteilung fur Tropenhygiene [a. o. Prof. 

Dr. Bierbaum].) 

[Referent: Geb. Med.-Rat Prof. Dr. Frosch.! 

Die Diagnostik der Rindertuberkulose griindet sieh auf die klinisehen, 
bakteriologisehen und serologisehen Untersuehungsmethoden. Eine her
vorragende Rolle bei del' klinisehen Untersuehung spielt das Tuberkulin 
in seinen versehiedenen Anwendungsweisen. Aus der reiehhaltigen Litera· 
tur libel' seine Anwendung ist zu ersehen, daB die thermisehe oder sub· 
eutane Tuberkulinprobe mehr und mehr dureh die Augenprobe ersetzt 
wird, die infolge ihrer Einfachheit aueh groBere Bedeutung erlangte als 
die eutane und intraeutane Tuberkulinreaktion. 

Von serologischen Untersuchungsmethoden wurde das Kornplementbindungs. 
verfahren in der Veterinarmedizin zuerst von Hennepe und Bach zur Diagnose 
der Rindertuberkulose herangezogen. Die Resultate waren wenig giinstig. AuBer 
Hammer, der gute Ergebnisse hatte, muBten Bierbaum und Berdel, Brickert und 
TYyschelessky auf Grund ihrer Untersuchungen eine Bedeutung dieses Verfahrens 

fur die Praxis ablehnen. 
In neuerer Zeit sind von Besredka und von V. Wassermann unter Verwendung 

eines besonders hergestellten Antigens giinstigere Resultate erzielt worden. In 
der Veterinarrnedizin wurde das Originalantigen Besredka von George und Richters 
auf seine Brauchbarkeit nachgeprtift. Wahrend George die Komplernentbindung 
auch nach der Methode von Besredka zur Feststellung von Tuberkulose am leben· 
den Rind fiir kaum geeignet erachtet, halt Rickters sie mit diesem Antigen fur 
ein sicheres diagnostisches Mittel. 

Das von V. Wassermann hergestellte Antigen gestattet anscheinend eine weit 
groBere Anzahl Tuberkuliiser serologisch zu erfassen, als es bisher die Kornplement. 
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bindungsmethode mit Tuberkulinpraparaten oder abgetoteten Tuberkelbacillen 
ermoglichte. In der Veterinarmedizin wurde das Verfahren von v. W a88erm~nn bis
her nicht nachgeprlift. 

Von Ruppel und Rickmann angestellte Untersuchungen tiber die Verwend
harkeit der Pracipitinreaktion als diagnostisches Mittel zeigten, daB diese Reaktion 
fUr sich allein kaum Bedeutung besitzt, sich aber iufolge ibrer Scharfe zur Aus
wertung von Tuberkulin und anderen Tuberkelbacillenderivaten sehr gut eignet. 
Zu eiuem ahnlichen Ergebnis gelangten Rothe und Bierbaum. 

Die Agglutination der Tuberkelbacillen durch eiu spezifisches Serum ist von 
Arloing und Courmont bei der Tuberkulose eingefiihrt worden. Die Schwierig
keit, die gerade die Tuberkelbacillen fiir das Agglutinationsverfahren dadurch 
bieten, daB sie in Kulturen kompakte Massen bilden, suchte Arloing durch Ver
wendung von Kartoffelkulturen zu beseitigen. Da aber etwa 70% aller Erwach
senen eine positive Reaktion gaben, konnte sich diese Methode nicht in die Praxi'l 
einfiihren. Schon 1900 erkannten Beck und Rabinowitsch die ungenugende Spezi
fitat des Arloing-Courmontschen Antigens. Zu demselben negativen Resultat kamen 
C. Fraenkel, Lubowsky, M. NeifJer, Dieudonne und Horcicka. In Deutschland war 
es nur Bendix, der die Angaben der beiden franzosischen For3cher bestatigte. 

R. Koch versuchte (1901) dadurch eine stabile Emulsion zu erhalten, daB er 
die Tuberkelbacillen durch wochenlanges Mahlen in der Kugelmtihle zertriimmerte. 
Zur Herstellung einer gleichmaBigen Emulsion wurden die Bacillen dann in ver
diinnter Kalilauge aufgelost. 

Dieses Verfahren von Koch hat sich ebenfalls nicht eingeftihrt, da es in der 
Praxis keine sicheren Resultate lieferte. Das Versagen dieser Methode glauht 
Fornet darauf zuriickfiihren zu kiinnen, daB es sich bei der Testfliissigkeit Kochs 
urn zu diinne Emulsionen handelte, in denen sich spezifische und unspezifische 
Fallungen nur schwer unterscheiden lassen. 

In neuester Zeit haben Fornet und Christensen, von der Tatsache aus
gehend, daB sich die Tuberkelbacillen in der Kultur nur in festen, schwer 
losbaren Verbanden fiuden und sich mit ihren WachshiilIen aneinanderbalIen, 
fiir die Agglutinationsprobe ein Antigen hergestellt, das aus einer Aufschwem
mung von Tuberkelbacillen besteht, deren Wachsbestandteile groBtenteils durch 
dampfformigen Ather entfernt wurden. Fornet beschreibt das Verfahren und 
den leitenden Ge..~ichtspunkt bei der Herstellung folgendermaBen: ,,\Vir muBten 
uns eines Mittels bedienen, das einerseits die Fettwachshtille energisch an
griff, andererseits abcr das spezifische EiweiB des Tuberkelbacillus moglichst 
unberiihrt lieB. Alkalien, Sauren und mechanische Zertrlimmerung sind hierzu 
natiirlich ungeeignet. Beide Forderungen werden aber in nahezu idealer 'Veise 
durch dampfformigen Ather erfiillt. Bearbeitet man eine Aufschwemmung von 
Tuberkelbacillen mehrere Stunden lang bei etwa 40° mit Atherdampf, so wird 
ein erheblicher Teil der Fettsubstanzen des Tuberkelbacillus gel5st und bildet 
auf der Oberflache der durch die Atherdampfe dauernd in starker 'Vallung ge
haltenen Aufschwemmung eine dicke Rahmschicht. Nach Verjagen des Athers 
bildet die zuriickbleibende Emulsion die Grundlage ftir eine brauchbare Aggluti
nationsfliissigkeit. Das so gewonnene ,Tuberkulosediagnosticum' stellt eine 
auBerst stabile, zielI'lich dichte Emulsion von Tuberkelbacillen dar, die infolge 
von Auflockerung ihres Fettwachsmantels einen Teil ihrer Saurefestigkeit einge
biiBt und dafiir eine erhohte BeeinfluBbarkeit durch die spezifischen Immun
stoffe tuberkulosen Serums eingetauscht haben." 

Fornet weist darauf hin, daB dieses Diagnosticum von dem Serum 
Tuberkuloser spezifisch agglutiniert wird, und zwar nicht wie die homogene 
Tuberkulosekultur von Arloing-Courmont nur in Verdtinnung 1 : 30, sondern in 
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Serumverdtinnungen bis 1 : 500 und mehr. Seine Erfahrunaen mit dem Dia
gnosticum waren gtinstig. Er untersuchte 132 Tuberkulose ;nd 44 Nichttuber
kulose mit dem Antigen und fand, daB das Serum Tuberku16ser bei 93% positiv, 
das Serum ~ichttuberkuloser bei 95% negativ agglutinierte. Fornet stellt als 
Resultat seiner Untersuchungen fest, 

1. daB bei der menschlichen Tuberkulose eine positive Agglutination (1 : 60 
und dartiber) ftir, eine negative gegen Tuberkulose spricht; 

2. daB der Agglutinationstiter mit dem Fortschreiten der Krankheit an
steigt, um erst kurz vor dem Exitus letalis wieder abzufallen; 

3. daB der Agglutinationstiter bei latenten Tuberkulosen meist unverandert 
bleibt, wahrend er bei aktiven tuberkulosen Prozessen den lebhaftesten Schwan
kungen unterworfen sein kann. 

Eine Xachprtifung des Fornetschen Verfahrens durch Trenkel ergab, daB das 
Serum von erwachsenen gesunden Menschen einen Agglutinationstiter von 20 bis 
80 (negativer Ausfall), dasjenige von aktiv Tuberkulosen mit wenigen Ausnahmen 
einen Titer von 100 und hoher (positiver Ausfall) aufweist. 

Kohler berichtet gleichfalls tiber gtinstige Erfolge mit dem Fornetschen Antigen 
bei chirurgischer Tuberkulose. Auf Grund von ungefahr 1000 Agglutinations
versuchen an chirurgischen Tuberkulosen, tuberkulosefreien Kranken und Ge
sunden gelangt Kohler zu dem Ergebnis, daB das Antigen die spezifische Tuber
kuloseagglutininmenge des Blutes festzustellen erlaubt und man damit Schltisse 
auf die Menge der Tuberkuloseantikorper des Blutes ziehen kann. Titer von 
1 : 200 und dartiber beweisen das Vorhandensein einer Tuberkulose, wahrend 
ein Titer von 1 : 100 die Erkrankung sehr wahrscheinlich macht. 

Ahnlich gtinstige Resultate erzielte Diener, del' bei einer groBeren Anzahl 
Tuberkuloser einen Ag!!lutinationstiter zwischen 1 : 40 und 1 : 400 fand. Bei 
einem Titer unter 1 : 80 glaubt er aktive Tuberkulose ausschlieJ3en zu konnen. 
Nach seiner Ansicht gibt das Fornetsche Tuberkulosediagnosticum ftir die ein
zuschlagende Therapie nicht selten einen zuverlassigeren MaJ3stab. ab als die mit 
allen Hilfsmitteln durchgefiihrte klinische Untersuchung der Kranken. 

In ahnlicher vVeise wie das humane Tuberkulosediagnosticum hat 
nun Fornet ein bovines Diagnosticum hergestellt, das er zur Erprobung 
seiner diagnostischen Brauchbarkeit bei der Rindertuberkulose der Abtei
lung fUr Tropenhygiene des Hygienischen Instituts zur Verfugung stellte. 

Uber die damit gewonnenen Resultate wird nachstehend berichtet. 

Eigene Versuche. 
Die bei den Untersuchungen verwandten Sera stammten vom Ber

liner Schlachthof. Infolgedessen war es moglich, sofort nach del' Schlach
tung der Tiere, von denen Blut entnommen wurde, einwandfrei festzu
stellen, ob sie tuberkulos odeI' gesund waren. Bei del' Herstellung del' 
Verdunnungen wurde das von Christensen empfohlene Mengenverhalt
nis angewandt. Das Blut wurde bei del' Schlachtung in sterilen Glas
rohrchen aufgefangen. Das abgeschiedene und zentrifugierte, moglichst 
frische Serum soIl moglichst wenig hamolytisch sein. Das Antigen, mit 
dem die Glaser zuerst beschickt wurden, stellt eine wasserhelle, fast 
yollig klare Flussigkeit dar, die makroskopisch keine groberen Be
standteile erkennen laJ3t, unter dem Agglutinoskop zeigen sich jedoch 
kleinere und groJ3ere FlOckchen. 
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VOl' Gebrauch wurde das Antigen stark geschiittelt, urn eine mog
lichst gleichmaBige Verteilung zu erzielen. :Fiir jeden Versuch wurden 
8 Reagensrohrchen benutzt, mittels Pipette wurde das erste Glaschen 
mit 0,45 ccm, das zweite mit 0,25 ccm, das dritte mit 0,4 ccm, alle 
iibrigen mit 0,25 ccm des Antigens beschickt. Dem ersten Rohrchen 
wurden darauf 0,05 cern des zu untersuchenden Serums hinzugesetzt. 
Durch mehrmaliges Aufsaugen und ZuriickflieBenlassen wurde das in 
Rohrchen 1 befindliche Antigen mit dem Serum gut vermischt, mit 
frischer Pipette daraus 0,25 ccm entnommen und in das zweite Rohrchen, 
ferner 0,1 ccm aus Rohrchen 1 in das dritte Glaschen uberpipettiert 
und durch mehrmaliges Aufsaugen gut vermischt. Es wurde dadurch 
in Rohrchen 2 und 3 eine Verdiinnung von 1: 40 bzw. 1: 100 erhalten. 
Die weiteren Verdiinnungen von 1: 200, 1: 400 usf. wurden erzielt, in
dem immer die Menge von 0,25 ccm nach Mischung aus Rohrchen 3, 
4 usw. abpipettiert und in das folgende Rohrchen iiberpipettiert wurde. 

Um eine etwaige Reaktion noch in hoheren Verdiinnungsgraden fest
stellen zu konnen, wurde bis zu einem Agglutinationstiter 1 : 6400 verdiinnt. 
AusGlaschen 2 und dem letztenGlaschen, also 8, wurdenjeO,25ccment
fernt und zum SchluB dann zu jedem Rohrchen noch 0,25 ccm des Antigens 
zugesetzt, so daB sich in jedem Rohrchen ein Gesamtvolumen von 0,5 ccm 
befand. Die erzielten Verdiinnungen betrugen 1: 40, 1 : 100, 1 : 200, 1: 400, 
1: 800, 1: 1600, 1 :3200,1 :6400. Ein weiteres Rohrchen wurde als Kon
trolle nur mit 0,5 cern der Emulsion beschickt, die Glaser durchgeschiittelt 
und dann ca. 12 Stunden bei 37 0 Temperatur in den Brutraum gestellt. 

Nach Herausnahme blieben die Rohrchen noch etwa 15 Minuten 
bei Zimmertemperatur stehen und wurden dann mittels des Agglutino
skops abgelesen. 

Ich habe im ganzen 31 Normalsera und 33 Sera von tuberkulosen 
Rindern untersucht. Zur Berechnung der Starke der Reaktion wahlte 
ich folgende Zeichen: 

+ + + vollstandige Agglutination unter dichter Flockenbildung, 
+ + starke Reaktion, Flockenbildung etwas schwacher, 
+ noch deutliche Reaktion, starker als Kontrolle, 
+ 1 spurenweise oder zweifelhafte Reaktion. 
Die tuberkulosen Sera wurden nach dem Vorgang von Hruska und 

Pfenninger nach dem Grad del' bei del' Fleischbeschau festgestellten 
Erkrankungeingeteilt: Gruppe I: Driisentuberkulose, Gruppe II: Lungen
und Drusentuberkulose, Gruppe III: Lungen-, Driisen- und Pleuratuber
kulose, Gruppe IV: Lungen-, Drusen-, Pleura-, Peritoneal- und Einge
weidetuberkulose, Gruppe V: generalisierte Tuberkulose. 

Es ergibt sich folgende Einteilung fiir meine Untersuchungen: 
1. Versuchsreihe: Untersuchung von 15 Rinderseren mit dem zuerst 

iibersandten Originalantigen, das ich mit Diagnosticum I bezeichne. 
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2. Versuchsreihe: Untersuchung von 37 Rinderseren mit einem von 
Fornet abgeanderten Antigen (Diagnosticum II). 

Mit Diagnosticum I habe ich von den Fallen der Gruppe I (Driisen
tuberkulose) 3 Seren, von Gruppe II (Lungen- und Driisentuberkulose) 
1 Serum, von Grupp.e III (Lungen-, Driisen- und Pleuratuberkulose) 
4 Seren untersucht. 

Das Resultat ist aus der Tabelle ersichtlich. Die Kontrolle (K) er
scheint nach Herausnahme aus dem Brutraum unverandert. 

Tabelle I (Diagnosticum I). 

Titer 
Rind 5 9 14 R 2 3 4 10 

I I II III III III III 

1: 40 +++ +++ +++ +++ +++ +++ +++ +++ 
1: 100 +++ +++ +++ +++ +++ + +++ +++ 
1: 200 + ++ +++ + ++ ++ ++ ++ 
1: 400 + ++ ++ + ++ ++ ++ ++ 
1: 800 ++ ++ ++ + ++ ++ ++ ++ 
1: 1600 ++ ++ ++ + +++ ++ ++ ++ 
1: 3200 wie K + ++ + +++ + + + 
1: 6400 wie K + + + ++ wie K + + 

Es fallt auf, daB ein Unterschied der Reaktionsstarke bei den ein
zelnen Arten der Tuberkulose nicht besteht. Bemerkenswert ist ferner 
die auffallende, aber einwandfrei festgestellte Tatsache, daB sich in einigen 
:Fiillen in hoheren Verdiinnungsgraden wieder eine starkere Reaktion zeigt. 

~och auffaUiger erscheint das Resultat der Untersuchungen bei einer 
Gegeniiberstellung der Reaktionen der Normalsera, wie Tabelle II zeigt: 

Tabelle II (Diagnosticum I). 

Titer 
Normalsera 

Rind 6 7 11 12 13 15 16 

1: 40 +++ +++ +++ +++ +++ +++ +++ 
1: 100 +++ +++ +++ +++ +++ +++ +++ 
1: 200 + + ++ ++ ++ ++ ++ 
1: 400 + + ++ + ++ ++ ++ 
1:800 + + ++ + ++ ++ ++ 
1 : 1600 + + ++ +- ++ + ++ 
1: 3200 wie K + + wie K ++ wie K + 
1: 6400 wie K wie K wie K wie K + wie K + 

Bis zur Verdiinnung 1: 100 reagieren aIle Sera, tuberkulose wie nicht
tuberkulose, gleichmaBig stark positiv (+ + +). Dariiber hinaus ist der 
Agglutinationstiter in der Regel noch bis zur Verdiinnung 1: 3200 mehr 
oder weniger stark positiv, jedenfalls fast immer starker als die KontroIle. 

In dieser Einstellung war das Antigen also nicht mit Aussicht auf 
Erfolg zu verwenden, denn irgendwie verwertbare Unterschiede in der 
Starke der Reaktion waren nicht zu beobachten. 
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Urn vielleicht eine gr6Bere Spezifitat der Reaktion zu erreichen, WUl'

den je 5 cern der Emulsion bei 4000 U rndrehungen in der Minute 5lVIinuten, 
15 Minuten und 30 Minuten in del' Zentrifuge ausgesehleudert und das so 
zentrifugierte Antigen bei 4 Seren gepriift. Das Resultat war folgendes' 

Titer 

1: 40 
1:100 
1: 200 
1: 400 
1: 800 
1 : 1600 
1: 3200 
1: 6400 

Titer 

1: 40 
1: 100 
1: 200 
1: 400 
1: 800 
1 : 1600 
1: 3200 
1: 6400 

Titer 

1: 40 
1: 100 
1: 200 
1: 400 
1: 800 
1 : 1600 
1: 3200 
1: 6400 

Tabelle III (Diagnosticum I). 

II Tb 18 Tb 18 Norm. 17 Norm. 18 
I 15 Min. I 30 Min. 5 Min. 30 Min. 

+++ +++ +++ +++ 
+++ +++ +++ +++ 
+++ +++ ++ ++, 
++ ++ ++ +++ 
++ ++ ++ ++ 
+ ++ ++ ++ 

I 
++ ++ + + 
+ + ++ wie K 

I 
27 56 57 58 28 
1 I I I II 

++ ++ ++ ++ ++ 
++ ++-+ ++ ++ ++ 
++ + ++ ++ ++ 

-t- + + ++ + 
+ +.? + + + 
+ +.? + + -+-
+ +? +? + wie K 

Die Ausschleuderung 
des Antigens in del' Zen
trifuge hatte also keine 
Anderung bezuglieh del' 
Spezifitat del' Reaktion 
herbeifiihren konnen. Auch 
dureh kiirzeres Belassen del' 
Rohrehen irnBrutraum (2,;) 

Tabelle V 

30 I 36 48 52 54 
II II II II II 

++ ++ ++: +++ ++ 
++ + ++ ++ + 
++ + ++ + + 
++ + ++ + + 
+ + + ++ + 
+ + + -+- wie K 
+ + + + wie K 

+ wie K wie K + wie K + + + + wie K 

Tabelle VI 

Xormalsera. 
26 29 31 32 37 38 33 40 

++ ++ ++ ++ ++ ++ ++ ++ 
++ ++ ++ ++ ++ ++ ++ ++ 
++ ++ ++ ++ + + + + 
+ + ++ ++ .L + + + 
+ -t- + + -t- , + + 

wie K + + + wie K + + +"? 
wie K wie K + +'? wif' K -.- wif' K wie K 
wie K wif' K + wie K + + wie K wif' K 

und 10 Stunden) war ein besseres Ei'gebnis nieht zu erzielen, wie sieh 
aus Tabelle IV ergibt. 

Auf diesseitige Bitte stellte Herr Dr. Fornet ein sehwachel' reagiel'endes 
Antigen zur Verfugung (Diagnosticurn II). Hiermit habe ieh von Gruppe I 4, 
yon Gruppe II 7, von Gruppe III 2, von Gruppe IV 5 und von Gruppe Y 
2 Seren untersucht, irn ganzen 20 tuberkul6se und 17 Norrnalsera. 
Sera del' Gruppe VI (frische Blutinfektion) konnte ieh nicht erhalten. 

Die Ergebnisse der zweiten Vel'suchsreihe sind aus Tab.V zu e1'sehen. 
Es ist ersichtlieh, daB zwar die Reaktion imganzen sehwacher, abel' damit 

nicht spez. geworden war. Der Agglutinationstiter warim allgemeinen uhn-
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lich derersten Versuchsreiheunverandert geblieben, mit dem Unterschied, 
daB in del' Regel bei den Verdiinnungen 1: 40-1 : 200 eine nicht so dichte 
Flockenbildung wie bei Verwendung des Diagnosticums I zu beobachten 
war. Tab. VI zeigt die Reaktion del' N ormalsera der zweiten Versuehsreihe. 

Tabelle IV (Diagnosticum I). 

Titer Rind 22 
Norm 2 St . ti I ~ I ~ I U I Tb 2St Norm 5St Tb 5St Norm lOSt 1 Tb lOSt 

25 

1: 40 +++ +++ +++ +++ +++ +++ 
1: 100 +++ +++ ++ -++ ++ ++ 
1: 200 +++ + ++ +++ ++~+ ++-+ 
1: 400 ++ + + ++ + + 
1: 800 ++ ++ + +++ + + 
1 : ]600 ++ + + ++ 

I 
+ .( + 

1 : 3200 ++ + + + + + 
1 : 6400 + + + ++ + +'1 

(Dingnosticum II). 

60 34 49 39 I 48 46 50 

I 
62 63 64 

II III II! IV IV IV IV IV V V Titer 

++ ++ ++ ++ ++ ++ ++ ++ ++ ++1:11:40· 
++ ++ ++ ++ ++ ++ ++ ++ ++ ++11:100 
+ + + + ++~+ + +i' ++ + ++ 1: 200 
+~ + + + + ++ +i' + + + 1: 400 
+ + + wie K + + + + ++ ++ 1: 800 
+ + + + + + + + + , 1: 1600 
+ :.~ \ + + + + + + + + .( 1: 3200 
+ + + +~ wit' K + wie K + + 1: 6400 

(Diagnosticum I IJ. 
Normalsera 

42 44 45 41 51 53 55 59 61 

++ ++-+ ++ ++ ++ ++ ++ ++ ++ 
++ ++ + + + ++ ++ ++ ++ 
++ ++-+ + + + + + ++ ++ 
+ + + + + + + + + 
+ + + + wie K + + + + 
+ +.? + + wieK + +'? + + 
~ + + + wieK + wie K + wie K 

+ wie K + wit' K + wie K + .( wieK 

Ein Vergleieh del' Tab. V und VI ergibt, daB verwertbare Reaktions
untersehiede bei tuberkulOsen und Normalseris auch bei Verwendung des 
abgeanderten Diagnosticums II nieht zu beobaehten waren. 

Die von Herl'n Dr. Fornet zugesagte weitere Uberlassung abge
anderter Antigene mit moglieherweise groBerer Spezifitat lieB sieh nicht 
vel'wirkliehen, da durch den Ruhreinbrueh del' Betrieb des Instituts des 
Herm Dr Fornet infolge Kohlemnangels einstweilen eingestellt werden 
illUme. Meine Versuche muBten aus diesen Grunden abgebroehen werden. 

Zusammenfassend kann gesagt werden, daB aus meinen Unter
suchungen, die insgesamt 31 Sera von gesunden und 33 Sera von 
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tubel'kulosen Tiel'en in vel'schiedenen Stadien del' Erkrankung betrafen, 
verwendbare Unterschiede in der Agglutinationsstarke sich nicht er
geben haben. 

Zur Zeit kann somit dem erhaltlichen Fornetschen Diagnosticum eine 
Bedeutung fiir die Diagnose der Rindertuberkulose nicht zugesprochen 
werden. Ob dies an einer mangelnden Spezifitat des Antigens liegt, die 
moglicherweise noch abzustellen ware, oder in dem in del' Regel sehr 
chronis chen VerIauf del' Tuberkulose del' Rinder begriindet ist, del' die 
versUirkte Bildung spezifischer Agglutinine ungiinstig beeinfluBt, kann 
auf Grund meiner Versuche noch nicht entschieden werden, muB viel
mehr weiteren Untersuchungen iiberIassen bleiben. 
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