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Die Immunisierung der Rinder gegen Tuberkulose.
II. Mitteilung?®).

Von
Reg.-Rat Dr. med. A. Weber, und Reg.-Rat Dr. med. vet. Titze,

Mitglied des Kaiserlichen Gesundheitsamtes, Mitglied des Kaiserlichen Gesundheitsamtes.

V. Versuche mit dem Koch-Schiitzschen Impfstoff (Tauruman).

Der Impfstoff Tauruman, der seit November 1905 von den Hdchster Farb-
werken in den Handel gebracht wird, stellt eine Aufschwemmung lebender mensch-
licher Tuberkelbazillen in Kochsalzlgsung dar. Die Gebrauchsanweisung, welche ihm
beigegeben ist, hat folgenden Wortlaut:

»Die Impfung mit dem nach der Vorschrift der Herren Professoren R. Koch und Schiitz her-
gestellten Impfstoffe ist eine Schutzimpfung. Sie verfolgt den Zweck, gesunde Rinder vor der
Erkrankung an Tuberkulose zu bewahren.

Die Impfung soll nur an gesunden Rindern und zwar, wenn irgend mdglich, schon im ersten
Lebensmonat vorgenommen werden. Altere Rinder erkranken nach der Impfung zuweilen
schwer, so daf es ratsam erscheint, von der Impfung #lterer Rinder tiberhaupt Abstand zu nehmen.
Unbedingt auszuschliefien von der Impfung sind hochtriichtige und fieberhaft erkrankte Rinder.

Wir liefern den Impfstoff in Form von Emulsionen, eingeschmolzen in Glasrshrchen, welche
bis zum Gebrauche an einem kithlen und dunklen Orte aufzubewahren sind. Beim Lagern der
Riéhrchen bildet sich in der Fliissigkeit ein Bodensatz, welcher durch mafiiges Schittteln wieder zur
feinsten Verteilung gebracht werden kann. Jedes R&hrchen trigt das Datum der Herstellung des
Impfstoffes und die Angabe der Dauer seiner Verwendbarkeit.

Der Impfstoff ist fir Menschen gefithrlich, bei seiner Aufbewahrung und Verwendung ist
daher mit grofer Vorsicht zn verfahren. Jedes Verstrenen oder Verspritzen von Teilchen oder
Triopfchen des Impfstoffes ist sorgfaltiz zu vermeiden. Jede Wunde, die infolge von Verletzung
durch die Nadel der Spritze an den Fingern usw. entstanden ist, ist sofort mit Weingeist von 900
(Arzneibuch for das Deutsche Reich, Ph. G. IV) zu behandeln.

Da der Impfstoff nicht dauernd haltbar ist, so sind wir bereit, Rihrchen, welche innerhall
8 Tagen nicht zur Verwendung kommen konnten, gegen frisch gefilllte Rohrchen umzutauschen,
oder gegen Erstattung des Preises nach Abzug der Postspesen zuriickzunehmen, jedoch nur dann,
wenn die Riicksendung der unerdffneten RShrchen spitestens am zchnten Tage nach ihrer Fillung
portofrei an uns erfolgt ist (makigebend ist hierbei das Datum des Poststempels).

Die Menge des Impfstoffes betrigt fiir jedes Rind ohne Rticksicht auf das Alter 10 cem.
Jedes der von uns ahgegebenen Rohrchen enthilt die Injektionsmenge fiir ein Rind.

Vor der Entnshme des Impfstoffes ist das Rohrchen gut zu schittteln.

Der Impfstoff wird mit einer 10 cem haltenden Stempelspritze, die mit Weingeist von 90°0
(Arzneibuch fir das Deutsche Reich, Ph. G. IV) gereinigt und danach lediglich durch wiederholtes
Ausspritzen mit sterilem Wasser sorgfiltig von dem an den Wanden haftenden Weingeist befreit

*) I Mitteilung siehe Tuberkulose-Arb. a. d. Kaiserl. Gesundheitsamt, Heft 7, 1907. p. 1.
Tuberkulose-Arbeiten. Heft 9. 1



ist, direkt aus dem Réhrchen entnommen. Desinfizierende Flissigkeiten diirfen nicht verwandt
werden.

Der Impfstoff wird in die Drosselvene der Rinder in folgender Weise eingespritzt:

Eine etwa handtellergrofie Stelle im oberen Drittel der linken Halsseite tther der Drosselvene
wird geschoren und mit Alkohol gereinigt. Dann wird der Kopf des zn impfenden Tieres gestreckt
gehalten. Man dritckt nun die Drosselvene mit der linken Hand unterhalb der abgeschorenen Stelle
gut zusammen und fithrt die Kanitle mit kriftigem Stofie durch die Haut und die Venenwand in
die prall geftllte Vene ein. Wird durch das Ausfliefen von Blut aus der Kanfile angezeigt, daB die
Spitze derselben tatsiichlich in die Vene eingedrungen ist, so setzt man die Injektionsspritze auf
die Kantile fest auf. Kaniile und Spritze werden nun mit der linken Hand gehalten, wihrend mit
der rechten Hand der Stempel der Spritze allm#hlich angedriickt und hierdurch der Impfstoff all-
mithlich in die Vene gespritzt wird. Hierauf zieht man die Kantile mit der Spritze heraus und be-
deckt die Einstichstelle unter leichtem Druck etwa eine Minute lang mit einem Wattebausch, der
mit Weingeist von 90°0o (Arzneibuch foir das Deutsche Reich, Ph. G. IV) villig getrinkt ist.

Spritze und Kanfilen miissen nach dem Gebrauch mit Weingeist von 90%o (Arzneibuch fiir
das Deutsche Reich, Ph. G. IV) gereinigt werden. Bevor die Spritzen zu neuen Einspritzungen ge-
braucht werden, mtissen sie durch wiederholtes Ausspritzen mit sterilem Wasser sorgfiiltig von dem
an den Winden haftenden Weingeist befreit werden. Desinfizierende Fliissigkeiten diirfen nicht
verwendet werden. :

Die den Impfstoff enthaltenden Rhrchen diirfen nach der Entleerung nicht fortgeworfen
werden, sondern sind zuni#ichst in einem Gef#f mit Wasser 5 Minuten lang aufzukochen oder 24
Stunden lang in eine 5°0vige Lysollssung zu legen, oder mit Weingeist von 90%/o (Arzneibuch f. d.
Deutsche Reich, Ph. G. IV) auszusptilen.

Die Abgabe des Impfstoffes erfolgt nur an Tier#rzte. Auch darf nur der Tierarzt selbst,
nicht ein von ihin beauftragter Laie die Impfung vornehmen.

Die Herren Tierfirzte erhalten den Impfstoff zum Preise von Mark 1.— (ab Hdchst) inkl.
Packung. '

Bei Bestellungen wolle man sich des Namens ,Tauruman“ bedienen*..

Ausfiihrlichere Mitteilungen {iber Versuche mit diesem Impfstoff liegen in der
Literatur bis jetzt noch nicht vor. Eber erwihnt nur kurz, daB er wesentliche
Unterschiede in dem Verhalten der mit Bovovaccin und mit Tauruman schutzgeimpften
Rinder bis jetzt nicht habe feststellen kdnnen, und MieBner empfiehlt filr die Praxis
Kombination der Taurumanimpfung mit den strengsten hygienisch-prophylaktischen
Mafinahmen.

Die in den Versuchsstallungen des Kaiserlichen Gesundheitsamtes vorgenommene
Priifung des Taurumans ist in derselben Weise ausgefilhrt worden wie diejenige des
Bovovaccins, tiber die im 7. Hefte dieser Arbeiten berichtet worden ist.

Die mit Tauruman vorbehandelten Rinder wurden auf ihre Widerstandsfihigkeit
gepriift durch intravendse und subkutane Impfung, durch Inhalation und Verfiitterung
von Perlsuchtbazillen in Reinkultur, wozu derselbe Kulturstamm (B 6) benutzt wurde,
der auch zur Priffung der Mehrzahl der Bovovaccintiere gedient hatte. Ferner wurden
Taurumantiere der natiirlichen Infektionsgefahr durch Zusammenstellen mit an offener
Lungentuberkulose leidenden Kithen ausgesetzt.

Die Priifung erfolgte 4—9 Monate nach der Taurumanimpfung, dabei war fir
die untere Grenze mafBigebend die Angabe von Koch, Schiitz, Neufeld und
Miefner, daB die vollstindige Immunitit erst etwa 3 Monate nach der Schutz-
impfung eintrete, ftir dic obere Grenze die von uns in Ubereinstimmung mit Vallée
und Hutyra gemachte Beobachtung, daf die Rindern durch Vorbehandlung mit
lebenden menschlichen Tuberkelbazillen verliehene erhShte Widerstandskraft giinstigsten-
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falls nur 1 Jahr anhilt, dann wieder abnimmt und 1!/2--2 Jahre nach der Schutz-
impfung in der Regel vollstindig erloschen ist.

Die Tiere hatten zur Zeit der Taurumanimpfung ein Alter von durchschnittlich
3 Wochen, sie stammten aus Stallungen, die einer stiindigen tier#rztlichen Kontrolle
unterstehen, aufierdem wurden, wie bei den Versuchen mit Bovovaccin, alle diejenigen
Kiilber vom weiteren Versuche ausgeschaltet, dic unmittelbar nach der intravendsen
Cinverleibung des Taurumans eine Temperatursteigerung zeigten, die als Reaktion
auf bereits vorhandene tuberkuldse Herde hitte aufgefaBt werden kdnnen.

Zu den Taurumanimpfungen, die am 30. April, 5. Juni und 12. September 1906
ausgefithrt wurden, dienten die Impfstoffnummern Op.-Nr. 30, 31 und 32; sie erwiesen
sich als fir Meerschweinchen vollvirulent. ‘

Die mit Tauruman geimpften Kilber zeigten nach der Impfung simtlich Tem-
peratursteigerung, die zwischen dem 10. und 15. Tage nach der Impfung mehr oder
weniger plotzlich einsetzte. Die Hohe der Temperatursteigerung schwankte zwischen
40,2 und 41,7° C. Das Fieber hielt sich 2—8 Tage auf der Hthe, um dann lang-
sam, oft staffelfSrmig abzufallen. Wi#hrend der Fieberperiode bestand Husten, bei
einigen Tieren auch eine Verminderung der Gewichtszunahme. S#mtliche Tiere
tiberstanden jedoch diesc Erkrankung ohne jeden bleibenden Nachteil. Dasselbe war
der Fall bei einer grtfierecn Anzahl von Tieren, die auf einem tuberkuloseverseuchten
Gute mit Tauruman geimpft wurden. Nur in einem Bestande, in welchem latente
Kilberpneumonie herrschte, wurden unglinstige Erfahrungen mit der Tauruman-
impfung gemacht, wie dies ja auch fiir die Bovovaccination bekannt ist. Fiir solche
Bestinde diirfte das Tauruman jedoch gefiihrlicher sein als Bovovacein.

Die Versuche, die im Anhang ausfithrlich mitgeteilt und in der Tabelle kurz
zusammengestellt sind, hatten folgendes Ergebnis.

1. Prifung durch intravendse und subkutane Impfung.

Ein 9 Monate nach der Taurumanimpfung mit 0,005 g Perlsuchtbazillen (B 6)
intravends geimpftes Rind zeigte keine erhshte Widerstandskraft, es ging bereits nach
19 Tagen ein, wihrend das Kontrolltier 24 Tage lebte.

Dagegen blieb ein 73/« Monate nach der Taurumanimpfung mit 0,05 g Perlsucht-
bazillen subkutan nachgeimpftes Rind am Leben, wihrend das Kontrolltier bereits nach
46 Tagen an Tuberkulose einging. Als das erstere Tier 261 Tage nach der Nach-
impfung geschlachtet wurde, fand sich Tuberkulose der Impfstelle, der regioniren
Bugdriise und oberen Halsdriise, sowie Tuberkulose der Pleura pulmonalis und der
Milz. Die regionéire Bugdriise zeigte verhiéltnismifiig geringe Verinderungen, sie
hatte auf die subkutane Impfung mit Perlsuchtbazillen nur durch geringgradige
Schwellung reagiert.

2. Prifung durch Inhalation.

Die Versuche wurden mit dem in Heft 3 der Tuberkulosearbeiten aus dem
Kaiserlichen Gesundheitsamt S. 32 beschriebenen Apparat ausgefiihrt. Die Inhalations-
dosis betrug 0,001 g Perlsuchtbazillen (B 6). Bei dem einen Tiere (I. R. 30), das

1*
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5 Monate nach der Taurumanimpfung durch Inhalation gepriift und 270 Tage nach
der Inhalation geschlachtet wurde, fanden sich in den Mediastinal- und
Bronchialdriisen ganz vereinzelt submiliare bis linsengroBe tuberkuldse Herde.
Die Lungen enthielten nur im rechten Mittellappen ein linsengrofies, im rechten
Hinter- und im linken Vorderlappen je ein linsengrofies verki#stes Kndtchen. AuSBer-
dem war in der rechten Niere ein stecknadelkopfgrofies verkiistes Kndtchen vor-
handen.

Ein zweites Tier (I. R. 41), das 8 Monate nach der Taurumanimpfung gepriift
und 272 Tage nach der Inhalation geschlachtet wurde, hatte in s#mtlichen nicht
wesentlich vergroferten Mediastinal- und Bronchialdriisen zahlreiche miliare bis
linsengrofie, Kkisig - kalkige Herde und im linken Lungenvorderlappen ein steck-
nadelkopfgrofies graues, im Zentrum verkiistes Kndtchen.

Die beiden Kontrolltiere, die 246 bezw. 272 Tage nach der Inhalation ge-
schlachtet wurden, wiesen beide eine schwere Lungentuberkulose und eine schwere
Tuberkulose siémtlicher Mediastinal- und Bronchialdriisen auf. Die Lungen zeigten
das typische Bild der Tuberculosis caseosa lobularis und waren von haselnuB- bis
taubeneigroBien, zum Teil erweichten Herden durchsetzt. Das eine Kontrolltier hatte
aufierdem noch einen erbsengrofien Herd in der rechten Retropharyngealdriise und
je einen Herd in zwei Mesenterialdriisen, das zweite Kontrolltier eine schwere
Serosentuberkulose der Brusthshle, Tuberkulose der Nieren, der Nierendriisen, Portal-
driisen und des Serosaiiberzuges der Leber.

Wihrend also bei den beiden immunisierten Tieren die Tuberkulose im wesent-
lichen auf die Mediastinal- und Bronchialdriisen und ganz vereinzelte Herde in den
Lungen beschrinkt war, wiesen die beiden Kontrolitiere eine ganz schwere Tuber-
kulose der Lungen und der zugehdrigen Driisen sowie auch Tuberkulose anderer
Organe auf.

3. Prifung durch Fiitterung.

Zwei immunisierte Rinder erhielten 8 bezw. 5 Monate nach der Tauruman-
impfung ebenso wic zwei Kontrolltiere einmal je eine Glyzerinbouillonkultur
(Stamm B 6) in Milch verabreicht. 253 bezw. 256 Tage nach der Fiitterung getotet,
zeigten die beiden Taurumantiere nur in einer Anzahl von nicht vergrtBerten
Mesenterialdriisen submiliare bis miliare, gelbe, verkiste, unter der Kapsel gelegene,
nur schwer sichtbare Herde, die anscheinend in Ausheilung begriffen waren, wihrend
die beiden Kontrolltiere eine schwere Tuberkulose s#mtlicher Mesenterialdriisen, der
Retropharyngeal- und anderer Halsdriisen, sowie der Portaldriisen aufwiesen. AuBler-
dem fanden sich tuberkulése Herde in den Mediastinal- und Bronchialdriisen, den
Lungen, bei einem der Kontrolltiere auch in der Leber.

Hier hatte also im Gegensatz zu den Versuchen mit Bovovacein die Tauruman-
impfung den Tieren eine hohe Widerstandskraft auch gegen die Infektion vom Ver-
dauungskanal aus verliehen.

Sucht man nach einer Erklirung fiir den verschicdenen Ausfall der beiden
Versuchsreihen. so wire zun#ichst darauf hinzuweisen, daB gerade bei diesen Ver-
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suchen verschicdene Kulturstimme zur Fiitterung der Bovovaccintiere und der
Taurumantiere verwandt wurden. Wahrscheinlicher erscheint uns jedoch die Er-
klirung, daB bei den Bovovaccintieren, als sie 10 Monate nach der Zweitimpfung
durch Fiitterung gepriift wurden, eine etwa vorher vorhandene erhthte Widerstands-
kraft bereits wieder erloschen war, wihrend die Taurumnantiere, die 5 bezw. 8 Monate
nach der Schutzimpfung gepriift wurden, eine solche noch besafien.

4. Priifung durch den natiirlichen Infektionsversuch.

Entsprechend dem Versuch mit bovovaccinierten Rindern wurden 3 Tauruman-
rinder und 2 Kontrolltiere in einem kleinen Stall mit einer an offener Lungentuber-
kulose leidenden Kuh zusammengestellt. Die Tierc standen sich zu je 3 an einer
holzernen Krippe gegeniiber und wurden mit Ausnahme der Kuh jeden Tag umge-
stellt, so daB jeden Tag ecin anderes Tier der kranken Kuh direkt gegeniiberstand.

Zu dem Versuche dienten im ganzen 3 tuberkultdse Kiithe. Die erste stand
35 Tage lang bis zu ihrem Tode im Stalle, die zweite 29 Tage, worauf sie gegen
cine dritte Kuh ausgewechselt wurde, die jedoch schon nach 7 Tagen einging. Im
ganzen standen also die zu prifenden Tiere 71 Tage lang mit einer an offener
Lungentuberkulose leidenden Kuh zusammen.

Zwei der Taurumanrinder wurden 4 Monate, das dritte 7 Monate nach der
Schutzimpfung das erstc Mal der Infektionsgefahr ausgesetzt.

S#mtliche auf diesc Weise der natiirlichen Infektion ausgesetzten Rinder erwiesen
sich als tuberkul®s, als sie durchschmittlich 300 Tage nach Beginn der Infektions-
gefahr geschlachtet wurden.

Die geringsten Ver#inderungen zeigte dasjenige Taurumanrind, das 7 Monate
nach der Schutzimpfung der natiirlichen Infektion ausgesetzt worden war (I. R. 42),
Mit Ausnahme von vereinzelten miliaren bis linsengroBien, kisig-kalkigen Herden, die
in sieben Mesenterialdriisen gefunden wurden, war das Tier frei von Tuberkulose.

Das eine der beiden 4 Monate nach der Schutzimpfung der nattirlichen Infektions-
gefahr ausgesetzten Rinder (I. R. 43) hatte Tuberkulose der rechten Tonsille, beider
Retropharyngealdriisen, der hinteren Mediastinaldriise und schwere Serosentuberkulose
der Brusththle, das andere (I. R. 45) Tuberkulose beider Retropharyngealdriisen, in
geringem Grade der Mediastinal- und Bronchialdriisen sowie der Lungen, ferner eine
schwere Serosentuberkulose in der Brusthohle.

Die beiden Kontrolltiere hatten Tuberkulose beider Retropharyngealdriisen und
beinahe sdmtlicher Mesenterialdrisen, der Mediastinal- und Bronchialdriisen sowie der
Lungen, das eine auch Tuberkulose einer Portaldriise.

Abgesehen von dem Taurumanrind 42 haben also die immunisierten Rinder
keine wesentlich hdhere Widerstandskraft gegen die natiirliche Infektion gezeigt als
die Kontrolltiere; ein Unterschied zwischen beiden bestand nur insofern, als bei den
immunisierten Tieren die Tuberkulose der serssen Haute, bei den Kontrolltieren die
Erkrankung der Driisen und Organe, besonders der Lungen im Vordergrund des
Krankheitsbildes stand.

FaBt man die Ergebnisse der Taurumanversuche zusammen, so ergibt sich zu-
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niichst, daB keines der neun auf verschiedene Weise nachgepriiften Taurumantiere
sich bei der Schlachtung als frei von tuberkuldsen Verinderungen erwies. Dagegen
ist es unverkennbar, daf das Tauruman, wie dies ja nach den fritheren Versuchen
zu erwarten war, den Tieren im Vergleich zu den Kontrolltieren eine voriibergehende
erhohte Widerstandskraft verliechen hat. Besonders deutlich tritt dies bei der Nach-
prifung durch Inhalation und Fitterung zutage. Nicht so deutlich zum Ausdruck
kommt dieser glinstige EinfluB des Taurumans jedoch bei der Pritfung durch Zu-
sammenstellen mit einer an offener Lungentuberkulose leidenden Kuh wihrend der
Dauer von 71 Tagen. Die Erklirung fiir diesen Unterschied diirfte darin zu suchen
sein, daB der letztere Infektionsmodus ein viel schwererer und gefihrlicherer ist, denn
die Tiere haben dabei fortgesetzt Gelegenheit die Krankheitserreger aufzunehmen,
wihrend es sich im ersteren Falle um eine einmalige Aufnahme einer verhiltnism#Big
geringen, wie in einer weiteren Arbeit gezeigt werden wird, sich bereits der unteren
Grenze der Infektionsdosis n#hernden Menge von Tuberkelbazillen handelt.

Nachtrag zu den Versuchen mit Bovovacecin®). )

Zur Zeit als die Taurumanrinder in der oben beschriebenen Weise der natiir-
lichen Infektionsgefahr ausgesetzt wurden, befanden sich in den Stallungen des Ge-
sundheitsamtes noch zwei mit Bovovaccin immunisierte, noch nicht nachgepriifte und
auf Tuberkulin nicht reagierende Rinder. Das eine Tier (I. R. 41) war im Alter von
4 Wochen am 28. Februar 1905 der Erstimpfung, am 13. Juli 1905 der Zweit-
impfung, das zweite Tier (Z. 206) im Alter von 3 Monaten am 16. Juni 1905 der
Erst- und am 9. November 1905 der Zweitimpfung unterzogen worden. Beide Tiere
wurden am 31. Januar bezw. 12. Februar 1907, also 1 Jahr 7!/ Monate bezw.
1 Jahr 2 Monate nach der Zweitimpfung in denselben Stall gestellt, in dem sich die
Kuh mit offener Lungentuberkulose und die zu priifenden Taurumanrinder mit den
Kontrolltiecren befanden. Die Bovovaccintiere standen jedoch nicht unmittelbar mit
diesen Rindern zusammen, sondern getrennt neben ihnen in einer besonderen Boxe
und zwar I. R. 41 wihrend einer Dauer von 51, Z. 206 von 71 Tagen. Beide Tiere
infizierten sich mit Tuberkulose. I. R. 41 hatte, 309 Tage nach Beginn der Infek-
tionsgefahr geschlachtet, in einer mittlergn Mediastinaldriise, in der langen hinteren
Mediastinal- und der linken Bronchialdriise vereinzelt stecknadelkopf- bis linsengrofie
kiisig-kalkige Herde. Rind Z. 206 wurde 313 Tage nach Beginn der Infektionsgefahr
geschlachtet und zeigte starke Tuberkulose beider Retropharyngeal- und in geringerem
Grade der Mediastinal- und Bronchialdriisen. 1m Zwerchfellappen der linken Lunge
fanden sich zwei erbsengroBe abgekapselte Herde. AuSierdem bestand Serosentuber-
kulose in der Brusthdhle.

Also auch dieser verh#ltnism#Big leichteren Probe hielten die Tiere nicht stand.
Da sie erst 1 Jahr 2 Monate bezw. 1 Jahr 7!’z Monate nach der Zweitimpfung der
Infektionsgefahr ausgesetzt wurden, diirfte zur Zeit der Priiffung die durch die Schutz-
impfung verlichene erhshte Widerstandskraft bereits wieder verschwunden gewesen

*) Vgl. Heft 7 dieser Arbeiten Seite 16.
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sein. Ebenso wie Hutyra konnten wir uns bei einigen unserer Versuche des Ein-
drucks nicht erwehren, da8 vielleicht auf das Stadium der erhthten, ein solches ver-
minderter Widerstandskraft folgt.

Vergleicht man das Ergebnis der vorstehend mitgeteilten Tauru-
manversuche mit demjenigen der Bovovaccinversuche im 7. Heft dieser
Arbeiten, wiigt man all dieeinzelnen Gesichtspunkte sorgfiltig gegen-
einander ab, so gelangt man zu dem Schlusse, daB ein wesentlicher
Unterschied zwischen Bovovaccin- und Taurumanimpfung hinsicht-
lich ihrer immunisierenden Wirkung, gepriift durch Experimente in
Versuchsstallungen, sich im allgemeinen nicht ergeben hat. Als Vor-
zug des Taurumans ist zu erwihnen, daB es ein gleichmiBiges Priiparat darstellt,
wilthrend dies bei Bovovaccin nicht der Fall ist.

Der Punkt, an dem der Erfolg sowohl der Bovovaccination als
auch der Taurumanimpfung in der Praxis in erster Linie scheitern
diirfte, ist die kurze Dauer der erzielten Immunitét. Allerdings wire es
denkbar, und damit rechnet z. B. Roemer, da8 leichte Infektionen, welche die Tiere
sich unter natirlichen Verhdltnissen wihrend des Stadiums der erhthten Widerstands-
kraft zuziehen, diese Widerstandskraft noch erhdhen oder sie wenigstens auf der
Hohe halten konnten, aber ein Beweis fir die Richtigkeit dieser Annahme ist bis
jetzt noch nicht erbracht. Die experimentellen Tatsachen, die auf Seite 5 und 6 des
7. Heftes dieser Arbeiten mitgeteilt sind, sprechen vielmehr eher dagegen.

Mitteilungen iiber Erfahrung mit der Schutzimpfung in der Praxis in grdBerem
MaBstabe liegen bis jetzt nur in bezug auf die Bovovaccination vor, und zwar sind
zu einem giinstigen Resultat gelangt Ebeling, Lorenz, Roemer, Strelinger
und Schricker. Legt man jedoch kritischen MaBstab an diese Mitteilungen an, so
wird man in Ubereinstimmung mit Dammann, Hutyra und Eber sich dahin aus-
sprechen miissén, daB einen unanfechtbaren Beweis fiir die Wirksamkeit des von
Behringschen Schutzimpfungsverfahrens bis jetzt keiner der genannten Autoren
erbracht hat.

Abgesehen von allen anderen Einwi#énden, die gegen die Beweiskraft der er-
wihnten praktischen Immunisierungsversuche erhoben werden konnen, und auf die
Eber und Hutyra niher eingegangen sind, gilt es vor allem Klarheit dariiber zu
gewinnen, ob der Tuberkulinprobe, auf deren Ausfall sich in der Hauptsache die
bisher mitgeteilten giinstigen praktischen Erfahrungen stiitzen, bei schutzgeimpften
Rindern derselbe Wert beizumessen ist wie bei nichtschutzgeimpften Tieren. Wenn
Roemer in seiner neuesten Mitteilung auf S. 945 der 2. Lieferung des 1. Bandes
des Handbuchs der Technik und Methodik der Immunititsforschung von Kraus und
Levaditi mitteilt, daB durch den unter seiner Leitung in Argentinien im Gange
befindlichen Immunisierungsversuch u. a. gerade auch diese Frage entschieden werden
soll, so gibt er damit selbst zu, da8 die endgiiltige Entscheidung dariiber, wie die Tuber-
kulinprobe in schutzgeimpften Bestéinden zu beurteilen ist, zurzeit eben noch aussteht.

Auf S. 20 ff. unserer 1. Mitteilung sind Versuchsergebnisse mitgeteilt, welche
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die v. Behringsche Angabe bestiitigen, daB innerhalb der ersten 6—10 Monate
nach der Zweitimpfung eine ausgesprochene Tuberkulinreaktion lediglich auf Grund
der vorhergehenden Immunisierung eintreten kann, daB jedoch eine 1 Jahr nach der
letzten Schutzimpfung ausgefithrte und positiv ausgefallene Tuberkulinprobe auf be-
stehende Herderkrankungen hinweise. Diese beiden Gesichtspunkte fiir die Beurteilung
schutzgeimpfter Tiere stehen fest, der Entscheidung harrt jedoch noch die fiir die
Beurteilung des Erfolges der Schutzimpfung wichtigste Frage, ob der negative Aus-
fall der Tuberkulinprobe ohne weiteres als Beweis fir das Fehlen tuberkuldser Herd-
erkrankungen angesehen werden kann. Eber ist auf Grund seines Beobachtungs-
materials zu der Uberzeugung gelangt, daB dies nicht der Fall ist. Wir selbst haben
bei Versuchen in der Praxis die Erfahrung gemacht, daf unter dem Einfluf der Bovo-
vaccination in verseuchten Bestinden dic Zahl der deutlich reagierenden Tiere zwar
abnahm, daB aber die Zahl der eindeutig negativen Tuberkulinreaktionen nicht in dem-
selben MaBe eine Zunahme zeigte, ein MiBiverhiltnis, das darauf zuriickzufiihren ist,
daB die Zahl der Tiere mit zweifelhafter Reaktion eine auffallend grofie war. Besonders
deutlich kam dies zum Ausdruck beimiVergleich der in Temperaturtabellen eingezeich-
neten Tuberkulinkurven des Bestandes vor und nach der Schutzimpfung: vor der
Schutzimpfung eindeutige, meist positive Reaktionen, nach der Schutzimpfung dagegen
in grofier Zahl Kurven, bei denen die Entscheidung nach der positiven oder negativen
Seite Schwierigkeiten machte. Bei Anlegung eines milden MaBstabes 1#6t sich dabei
leicht ein deutlicher Erfolg der Schutzimpfung herauslesen. Wir selbst neigen nach
unseren bisherigen Erfahrungen mehr der Ansicht zu, daB es sich nur um einen schein-
baren, durch Beeinflussung der Tuberkulinreaktion durch die vorhergehende Schutz-
impfung vorgetiiuschten Erfolg handelt. Die Entscheidung dieser spezicllen Frage kann
nur durch moglichst zahlreiche Schlachtbetunde, dic Frage nach dem Wert der Schutz-
impfung iiberhaupt nur durch jahrelang fortgesetzte Versuche in der Praxis entschieden
werden.

Anhang.

V. Versuche mit dem Koch-Schiitzschen Impfstoff (Tauruman).
I. Profung durch intravendse und subkutane Nachimpfung.

Immunisierungsrind 36, weiblich, 14 Tage alt, Gewicht 40 kg.

Schutzimpfung.

30. 4. 06. Tauruman (Op.-Nr. 30, Kontr.-Nr. 1, hergestellt 24. 4. 06) in die
linke Drosselvene.

Am 3. Tag nach der Impfung steigt die Temperatur auf 39,8, am 5. auf 39,4,
am 11. auf 39,7, am 12. auf 39,5. An den iibrigen Tagen sowie in der Folgezeit
ist die Temperatur normal. Das Tier entwickelt sich gut.

Stetige Gewichtszunahme, im ganzen - 150 kg in 9 Monaten.

25. 1. 07. Tuberkulinpriifung (0,5 Tuberkulin): Undeutliche Reaktion (39,5).
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Nachimpfung.

9 Monate nach der Taurumanimpfung.
30. 1. 07. 0,005 einer 22tigigen Glyzerinbouillonkultur (Stamm B6) in die
linke Drosselvene.
Verlauf: Temperatur: Am 9. Tag Anstieg auf 40,6, am 13. auf 41,0, dann
bis zum 18. schwankend zwischen 40,1 und 41,0; am 19. Tag Temperaturabfall.
Gewicht: Abnahme um 35 kg in 19 Tagen.

Verendet 19 Tage nach der Nachimpfung.

Befund: Beide Lungen, besonders die Vorderlappen vollstindig durchsetzt von
zahlreichen bis hanfkorngroBen graugelben Knotchen. Die Vorderlappen und dic
vorderen Teile der Hinterlappen sind von dunkelroter Farbe. Samtliche Mediastinal-
und Bronchialdriisen sind stark vergrdfert, in graugelbliches, stark durchfeuchtetes
Gewebe verwandelt. Die hintere lange Mediastinaldriise mift 17--6—1,8 ecm. Die
Lungenkndtchen, sowie die Drilsen zeigen schon vorgeschrittene Verk#isung.

Stimtliche dbrigen Organe und Driisen sind frei von Tuberkulose.

Kontrolltier.

Rind 37, weiblich, zirka 7 Monate alt, Gewicht 193 kg.

30. 1. 07. 0,005 g einer 22tigigen Glyzerinbouillonkultur (Stamm B6) in die
linke Drosselvene.

Verlauf: Temperatur: Am Tag nach der Impfung 40,6, dann wieder Abfall;
vom 5.—12, Tag Temperatur schwankend zwischen 40,0 und 40,6, vom 13.—23.
zwischen 40,3 und 41,5. Am 24. Tag Temperaturabfall.

Gewicht: Abnahme um 38 kg in 24 Tagen.

Verendet nach 24 Tagen.

Befund: Beide Lungen durchsetzt von graugelben, stecknadelkopfgrofien
Knotechen. Die Vorderlappen und die vorderen Teile der Hinterlappen sind von
dunkelroter Farbe. Stimtliche Mediastinal- und Bronchialdriisen stark ver-
groBert und durchsetzt von zahlreichen bis hanfkorngrofien m#fig verki#isten Herden,
die in der Peripherie der Driisen zu grdéfcren gelbweiien Streifen zusammenflicfen.
Die hintere lange Mediastinaldriise mift 21,5—-6—3 cm. In beiden Nierendrisen
ziemlich zahlreiche bis hanfkorngrofie, m#Big verkiiste Herde. Sémtliche ibrigen
Organe und Driisen sind frei von Tuberkulose.

Immunisierungsrind 38, weiblich, 3 Wochen alt, Gewicht 50 kg.
Schutzimpfung.

5. 6. 06. Tauruman (Op.-Nr. 31. Kontr.-Nr. 2, hergestellt am 30. 5. 06) in
die linke Drosselvene.
Am 14, Tage nach der Impfung Temperaturanstieg bis 40,0, am 15. bis 40,7,
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dann 10 Tage schwankend zwischen 39,3 und 40,1, dann normale Temperatur. Das
Tier entwickelt sich gut.

Stetige Gewichtszunahme, im ganzen - 140 kg in 7%« Monaten.

25. 1. 07. Tuberkulinprtifung (0,5 Tuberkulin). Deutliche Reaktion bis 41,1.

Nachimpfung.
734+ Monate nach der Taurumanimpfung.

30. 1. 07. 0,05 g einer 22tiigigen Glyzerinbouillonkultur (Stamm B6) unter
die Haut am Halse links etwa 10 cm unterhalb des Ohransatzes, also etwas hoher
als gewdohnlich.

Verlauf: Temperatur: Keinerlei Beeinflussung der Temperatur.

‘Gewicht: Stetige Zunahme, im ganzen + 140 kg in 8!/z Monaten.

An der Impfstelle entwickelt sich eine ghnseeigrofie Geschwulst, dagegen schwillt
die entsprechende Bugdriise nur in geringem Grade an. Das Tier ist dauernd in
gutem Gesundheitszustand.

11. 10. 07. (7 Tage vor der Schlachtung) Tuberkulinpriffung (0,5 Tuberkulin):
Reaktion bis 40,6.

Schlachtung des Tieres 261 Tage nach der Nachimpfung.

Befund: An der Impfstelle eine giinseeigroBe Geschwulst, bestehend aus einem
dicken, bindegewebigen Sack, gefilllt mit steifem rahmigem Eiter. Von diesem Sack
ausgehend und mit ihm kommunizierend ein ebenfalls mit Eiter gefiillter, aus derbem
Bindegewebe bestehender, gut daumendicker und 15 cm langer, unter der oberflich-
lichen Muskulatur in der Richtung nach der Bugdriise hinziehender, aber am peri-
pheren Ende obliterierter Strang.

Linke Bugdriise 8—4,7—2 cm enthidlt einen stecknadelkopf- und einen
linsengroBen verkiisten Herd. Rechte Bugdriise 7—4—1,7 ohne Veriinderung.
Die linke obere Halsdriise enthiilt 3 stecknadelkopf- bis linsengroie im Zentrum
verki#ste Herde. Die linke mittlere Halsdriise ist doppelt so grof wie die rechte,
jedoch ohne makroskopisch tuberkulése Herde. Die rechte obere Halsdriise, ebenso
beide Submaxillar-, Subparotideal- und Retropharyngealdriisen, die Kniekehlen, Knie-
falten-, Achsel-, Darmbeindriisen sind frei von Ver#inderungen.

Mediastinal- und Bronchialdrisen frei von Verinderungen. Der Pleura
des linken Vorderlappens sitzt ein walnuBi- und ein erbsengroBier, derjenigen des
rechten Vorderlappens ein erbsengrofier, auf dem Durchschnitt K#seherde zeigender
Knoten auf.

Milz (48—13—3,5) enthdlt in miBiger Anzahl (auf jedem Durchschnitt 1—3)
linsen- bis erbsengroBie, gelbe, im Zentrum verkiste Knotchen.

Leber und Portaldriisen, Niere und Nierendriisen, Euter und Euter-
drisen, sowie Geschlechtsorgane, Gehirn und Augen frei von Verinderungen.

Mit Stiickchen aus dem linken und rechten Euter werden Meerschweinchen
subkutan geimpft. Nach 3 Monaten getdtet zeigen sie keine tuberkulgsen Verdnderungen.
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: Kontrolltier.
Rind 34, méinnlich, zirka 9 Monate alt, Gewicht 200 kg.
11. 2. 07. 0,05 g einer 34tdgigen Glyzerinbouillonkultur (Stamm B6) unter
die Haut am Halse links.
Verlauf: An der Impfstelle bildet sich eine 15 cm lange und 11 em breite
Geschwulst. Die Bugdriise erreicht Ginseeigrofe.
~ Temperatur: Am 6. Tage nach der Impfung Anstieg bis 40,9, dann 6 Tage
zwischen 39,5 und 40,7 und weitere 8 Tage zwischen 40,4 und 41,3 schwankend.
Von da ab bis zum Tod stindig Temperaturen zwischen 40 und 41.
Gewicht: Starke Abnahme.

Verendet nach 46 Tagen.

Befund: An der Impfstelle eine 21 em lange, 12 cm breite Geschwulst, auf
dem Durchschnitt verkdst. Linke Bugdriise 12 cm lang und 7 cm breit, beinahe
vollstindig verk#st, ebenso die linke obere und untere Halsdriise. Tuber-
kuldse Herde von meist Hirsekorn- bis Stecknadelkopfgréfie in beiden Submaxillar-,
beiden Retropharyngeal-, beiden mittleren Halsdrisen, der rechten oberen
und unteren Halsdrise und linken Achseldriise. ,

Milz (30 -10—2,5 cm) enthdlt in grofer Anzahl gelbe stecknadelkopf- bis
linsengrofie Herde.

Nieren unveriéndert. Nierendrisen von zahlreichen Kiseherden durchsetzt.

Beide Lungen durchsetzt von zahlreichen miliaren bis stecknadelkopfgrofien
gelbgrauen Knétehen. Die Vorderlappen und die vorderen Teile der Hinterlappen
sind von dunkelroter Farbe. S#mtliche Bronchial- und Mediastinaldriisen
sind stark vergréBert und von zahlreichen, meist konfluierenden Kiiseherden durchsetzt.

Leber, Portaldriisen und Mesenterialdriisen sind frei.

2. Priifung durch Inhalation.
Immunisierungsrind 30, mé#nnlich, ca. 3 Wochen alt, Gewicht 48 kg.

Schutzimpfung.

12. 9. 06. Tauruman (Op.-Nr. 32) in die linke Drosselvene. Am 14. Tag An-
stieg bis 40,4, am 15. bis 40,5, am 16. bis 41,1, am 17. bis 41,7, dann allm#hlicher
Abfall zur Norm.

Stetige Gewichtszunahme, im ganzen - 62 kg in 5 Monaten.

Prifung durch Inhalation 5 Monate nach der Taurumanimpfung.

13. 2. 07. Inhalation von 0,001 g einer 36tigigen Glyzerinbouillonkultur
(Stamm B 6) in 50 cem Kochsalzldsung. Temperatur in den ersten 6 Wochen ctwas
unruhig.

Stetige Gewichtszunahme, im ganzen - 172 kg in 8'/s Monaten.

15. 10. 07 (16 Tage vor der Schlachtung) Tuberkulinpriifung (0,5 Tuberkulin):
Reaktion 41,0.
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Schlachtung 270 Tage nach der Inhalation.
Befund: In simtlichen Mediastinal- und Bronchialdriisen vereinzelt
(in mehreren nur ein einziger) submiliare bis linsengrofie tuberkultse Herde.
Im rechten Mittellappen der Lunge ein linsengrofies, im rechten Hinter- und
im linken Vorderlappen je ein linsengroBes verkistes Knotchen.
In der rechten Niere ein stecknadelkopfgroBes verkistes Knotchen.
Samtliche iibrigen Driisen und Organe frei von Tuberkulose.

Immunisierungsrind 41, weiblich, 3 Wochen alt, Gewicht 48 kg.
Schutzimpfung.

5. 6. 06. Tauruman (Op.-Nr. 31) in die linke Drosselvene. Am 3. Tag An-
stieg bis 40,8, am 14. Tag erneuter Anstieg bis 39,9, am 16. bis 40,0, dann all-
méhlicher Abfall.

Stetige Gewichtszunahme, im ganzen -} 107 kg in 7!,z Monaten.

25. 1. 07. Tuberkulinpriifung (0,5 Tuberkulin): Reaktion 40,5.

Prifung durch Inhalation 8 Monate nach der Taurumanimfung.

30. 1. 07. Inhalation von 0,001 g einer 30tdgigen Glyzerinbouillonkultur
(Stamm B 6) in 50 cem Kochsalzldsung.

Temperatur kaum beeinflufit.

Stetige Gewichtszunahme, im ganzen - 150 kg in 9 Monaten.

11. 10. 07 (20 Tage vor der Schlachtung) Tuberkulinpriifung (0,5 Tuberkulin):
Reaktion 40,1.

Schlachtung 272 Tage nach der Inhalation.

Befund: Mediastinal- und Bronchialdriisen nicht wesentlich vergroBert,
dagegen si#mtlich durchsetzt von ziemlich zahlreichen, miliaren bis linsengroBen,
kisig-kalkigen Herden. Im linken Vorderlappen ein stecknadelkopfgroBies graues, im
Zentrum leicht gelbes Kndtchen.

Alle iibrigen Driisen und Organe frei von Veriénderungen.

Kontrolltier 1.
Rind 31, weiblich, ca. 4 Monate alt, Gewicht 90 kg.

14. 2. 07. Inhalation von 0,001 g einer 37tidgigen Glyzerinbouillonkultur
(Stamm B 6), aufgeschwemmt in 50 cem Kochsalzlgsung.

Verlauf: Am 21. Tage Temperaturanstieg bis 40,2, am 22. bis 40,3, dann
innerhalb 3 Tagen Abfall zur Norm, auch in den folgenden Wochen noch kleinere
voriibergehende Anstiege bis 39,7.

Stetige Gewichtszunahme, im ganzen - 130 kg in 8 Monaten.

15. 10. 07 (3 Tage vor der Schlachtung) Tuberkulinpriifung (0,5 Tuberkulin):
Reaktion bis 41,2.




Schlachtung 246 Tage nach der Inhalation.

Befund: In der rechten Retropharyngealdriise ein gut erbsengrofier, mit
citrig-k#isigen Massen gefiillter Herd, in einer Mesenterialdriise cin erbsen-, in
einer zweiten ein kleinhaselnuigroBer Herd derselben Beschaffenheit.

Samtliche Mediastinal- und Bronchialdriisen sehr stark geschwollen, auf
dem Durchschnitt zum groBten Teil verkiist.

Beide Hinterlappen der Lungen sind durchsetzt von haselnuBi- bis taubenei-
grofien, harten, grauen Knoten. Die groBieren zeigen deutliche Fluktuation. Beim
Einschneiden entleert sich aus den durch starke Bindegewebskapseln abgekapselten
Herden dicker rahmiger Eiter. In den Vorderlappen sind die Herde durchschnitt-
lich spiirlicher und kleiner, das zwischen den Knoten liegende Lungengewebe ist
unverdndert, zum Teil etwas emphysematds. (Typisches Bild der Tuberculosis
caseosa lobularis.)

Kontrolltier 2.
Rind, 33, minnlich, ca. 5 Monate alt, Gewicht 155 kg.

11. 2. 07. Inhalation von 0,001 g e¢iner 34 tidgigen Glyzerinbouillonkultur
(Stamm B 6) aufgeschwemmt in 50 cem Kochsalzlésung.

Verlauf: Temperatur: Am Tage nach der Inhalation Anstieg bis 41,1,
dann Abfall, am 16. Tage erneuter Anstieg auf 41,0, dann schwankt die Temperatur
4 Wochen lang zwischen 38,5 und 40,3, von da ab normale, wenn auch etwas un-
ruhige Temperatur.

Gewicht: In den ersten 14 Tagen Abnahme um 12 kg, dann wieder stetige
Zunahme, im ganzen -4 125 kg gegen das Anfangsgewicht in 8!/2 Monaten.

11. 10. 07 (20 Tage vor der Schlachtung) Tuberkulinpriifung (0,5 Tuber-
kulin): Reaktion 41,4.

Geschlachtet 272 Tage nach der Inhalation.

Befund: Samtliche Mediastinal- und Bronchialdriisen vergréfert und
durchsetzt von meist stecknadelkopfgrofien verkalkten Herden, die zum Teil zu
groBeren Kalkherden konfluieren. Lungen: die Pleuren der Vorderlappen und des
rechten Mittellappens dicht besetzt mit Auflagerungen jeder Grofie, doch herrschen die
kleineren vor, wihrend auf den Hinterlappen in geringerer Anzahl groBe flache, ge-
stielte, auf dem Durchschnitt Kiseherde aufweisende Geschwiilste sitzen. Auch die
Pleura costalis, der Pleuraiiberzug des Zwerchfells und das Perikard sind mit Auflage-
rungen dicht besetzt. Auch auf dem Epikard eine kleinbohnengrofie Auflagerung.
Auf dem Durchschnitt ist die Lunge durchsetzt von tuberkuldsen Herden verschie-
denster Grife und Form. Innerhalb der Lobuli finden sich linsen- bis erbsengrofie
verk#ste Herde, andere Lobuli sind vollstindig kisig-kalkig veréndert, wieder andere
erweicht, so daf bis zu 3 em im Durchmesser messende Hohlen entstehen, die durch
starke Bindegewebskapseln abgeschlossen sind. Daneben finden sich auch interstitiell
gelagerte frische Tuberkel. '
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Vereinzelte Auflagerungen auch auf der Leber. In beiden Nieren ziemlich
zahlreich stecknadelkopf- bis linsengroBe gelbe Kndtchen. Vereinzelte miliare Herde
in Portal- und Nierendriisen.

Alle tbrigen Driisen und Organe sind gesund.

3. Priifung durch Fitterung.
Immunisierungsrind 28, m#nnlich, ca. 3 Wochen alt, Gewicht 45 kg.

Schutzimpfung.

5. 6. 06. Tauruman (Op.-Nr. 31. Kontr.-Nr. 2, hergestellt am 30. 5. 06) in
die linke Drosselvene. :

Am 9. Tag nach der Impfung 39,3, am 10. Tag 39,5, am 11. Tag 39,6, am
13. Tag 39,8, am 15. Tag 40,2, am 16. Tag 40,5, dann 5 Tage schwankend zwischen
39,1 und 40,4, dann Riickkehr zur Norm.

Stetige Gewichtszunahme, im ganzen -} 155 kg in 8 Monaten.

25. 1. 07. Tuberkulinpriifung (0,5 Tuberkulin). Undeutliche Reaktion. Anstieg
bis 39,8.

Prifung durch Fiitterung 8 Monate nach der Taurumanimpfung.

11. 2. 07 erhdlt das Tier eine Glyzerinbouillonkultur (Stamm B 6) 34 Tage alt
in Kleietrank.

Verlauf: Temperatur: Nicht beeinflufit.

Stetige (Gewichtszunahme, im ganzen - 164 kg in 8'/2 Monaten.

15. 10. 07 (7 Tage vor der Schlachtung) Tuberkulinpriifung (0,5 Tuberkulin).
Anstieg bis 39,9.

Schlachtung 253 Tage nach der Fiitterung.

Befund: In einer Anzahl von Mesenterialdriisen, die nicht vergréert sind,
ziemlich zahlreich submiliare bis miliare, gelbe, meist unter der Kapsel gelegene und
durch diese durchschimmernde und sie zum Teil ctwas hervorwdlbende Herde. Auf
dem Durchschnitt ragen sie iiber die Schnittfiiche hervor und zeigen teilweise Ver-
kisung. Verkalkung kann dagegen nicht nachgewiesen werden.

In séimtlichen ibrigen Driisen und allen inneren Organen kdnnen tuberkuldse
Veriinderungen nicht gefunden werden.

Verimpfung der Mesenterialdriisenherde auf Meerschweinchen erzeugt Tuber-
kulose.

Immunisierungsrind 29, ménnlich, ‘-) Wochen alt, Gewicht 53 kg.
Schutzimpfung.

12. 9. 06. Tauruman (Op. Nr. 32) in die linke Drosselvene.

Am 12. Tage nach der Impfung 40,1, am 13. Tage 40,3, am 14. Tage 40,4, am
18. Tage 41,0, dann staffelfsrmig bis zur Norm abfallend innerhalb der nichsten 14 Tage.

Stetige Gewichtszunahme, im ganzen - 75 kg in 5 Monaten.
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Prifung durch Fitterung 5 Monate nach der Taurumanimpfung.

11. 2. 07 erhiilt das Tier eine Glyzerinbouillonkultur (Stamm B 6), 34 Tage alt,
in Kleietrank.

Temperatur abgesehen von einigen voriibergehenden Anstiegen bis 40,0
normal.

Stetige Gewichtszunahme, im ganzen -+ 68 kg in 8!/2 Monaten.

15. 10. 07 (10 Tage vor der Schlachtung) Tuberkulinpritfung (0,5 Tuberkulin):
Reaktion bis 41,5.

Schlachtung 256 Tage nach der Fiitterung.
Befund ist genau derselbe wie beim vorhergehenden Rind 28.

Kontrolltier I.
Fiitterungsrind 26, ménnlich, zirka 8 Monate alt, Gewicht 205 kg.

11. 2. 07 erhalt das Tier 1 Glyzerinbouillonkultur (Stamm B 6), 34 Tage alt, in
Klejetrank.

Verlauf: Die Temperatur ist namentlich in den ersten 6 Wochen nach der
Fitterung unruhig, wiederholte, mehrere Tage dauernde Anstiege bis 39,7. Stetige
Gewichtzunahme im ganzen + 226 kg in 8'/x Monaten.

15. 10. 07 (7 Tage vor der Schlachtung) Tuberkulinpriifung (0,5 Tuberkulin).
Reaktion 40,6. )

Schlachtung 253 Tage nach der Fiitterung.

Befund: In der rechten Retropharyngealdriise ziemlich zahlreiche, in
der linken vereinzelt stecknadeclkopf- bis kleinerbsengrofie Kkiisig-kalkige Herde.
In der linken Submaxillardrtise ein Herd derselben Beschaffenheit von Linsen-
bis Kleinerbsengrdie, ebenso in der linken Subparotideal- und linken Knie-
kehlendriise.

Milz 42,5—13—3,0 em, unverindert.

In der Leber ein kleinwalnuigroier und 2 gut crbsengroBie verk#ste Knoten.
3 Portaldriisen durchsetzt von zahlreichen stecknadelkopf- bis gut linsengrofen,
kisigen Herden. ‘

Nieren und Nierendriisen frei.

Samtliche nicht wesentlich vergrifierte Mesenterialdriisen enthalten zahl-
reiche linsen- bis erbsengrofie, kisig-kalkige Herde.

In beinahe simtlichen Mediastinaldriisen, die nicht vergrdfiert sind, in
méBiger Anzahl stecknadelkopf- bis linsengrofic, verkiste Knétchen. Ein linsengrofes
Knétchen in der linken Bronchialdriise ebenso in der zum rechten Mittellappen
gehdrenden Bronchialdriise. Im rechten Mittellappen der Lunge unter der Pleura
cin linsengrofies, verkistes Kndtchen.
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Kontrolltier 2.

Fitterungsrind 27, weiblich, zirka 8 Monate alt, Gewicht 140 kg.
Fiitterung wie Rind 26.
In den ersten 6 Wochen nach der Fiitterung Fieberperioden mit Temperatur-
anstiegen bis 40,4. Stetige Gewichtszunahme im ganzen - 85 kg in 8!/2 Monaten.
15. 10. 07 (10 Tage vor der Schlachtung). Tuberkulinpriifung (0,5 Tuberkulin:.
Reaktion 41,2,

Schlachtung 256 Tage nach der Fiitterung.

Befund: In beiden Submaxillar-, beiden Retropharyngeal- und in der
linken Subparotidealdriise in méBiger Anzahl stecknadelkopfgrofie, meist ver-
kalkte Kndotchen, ebenso in den meisten Portaldriisen. Leber frei, ebenso Milz
(37,5—10—2,5).

Simtliche Mesenterialdriisen, nicht wesentlich vergrofiert, sind durchsetzt
von stecknadelkopf- bis haselnufigroen, verkalkten Herden, die tcilweise miteinander
konfluieren.

In den meisten Mediastinaldriisen sowie in der linken Bronchialdriise
submiliare bis miliare, gelbe, zum grofiten Teil verkalkte Herde. In der linken Lunge
im Vorder- und Hauptlappen je 1 linsengrofies verdichtiges Kndtchen.

4. Profung durch natorlichen Infektionsversuch.
Immunisierungsrind 42, ménnlich, 3 Wochen alt, Gewicht 49 kg.

Schutzimpfung.

5. 6. 06. Tauruman in die linke Drosselvene.

Am Tage nach der Impfung 39,6°, am 15. Tage 40,3, dann allm#hlich wieder
abfallend. Stetige Gewichtszunahme im ganzen -+ 171 kg in 7 Monaten.

Priifung auf Immunitit.

12. 1. 07. Der natiirlichen Infektionsgefahr ausgesetzt, 7 Monate nach der
Taurumanimpfung.

Das Tier stand mit Kuh I zusammen vom 12. 1. 07T — 14. 2. 07 = 34 Tage

1 i 11 (1] " I—I T 1) 7. 4. 07— 6. 5. 07-=29 1)
w oo w o g I " s 6.5 07—13.5.07= 7 ,,
70 Tage

Stetige Gewichtszunahme im ganzen -+ 210 kg in 10 Monaten.
25. 5. 07. Tuberkulinpriifung (0,5 cm Tuberkulin): 39,70 |

25. 10. 07. " . 39,6 J Hchsttemperatur.

Schlachtung. 298 Tage nach Beginn der Infektionsgefahr.

Befund: In 7 Mesenterialdriisen finden sich vereinzelt miliare bis linsen-
grofie kiisig kalkige Herde. Alle iibrigen Organe und Driisen frei von Tuberkulose.
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Immunisierungsrind 43, weiblich, 3 Wochen alt, Gewicht 46 kg.

Schutzimpfung.

12. 9. 06. Tauruman in die linke Drosselvene.

Am 12. Tage nach der Impfung 40,3, am 13. Tage 40,7, dic Temperatur hilt
sich auf dieser H8he bis zum 17. Tag, an dem sie 40,9 erreicht, dann Abfall, doch
ist die Temperatur auch die folgenden 10 Tage noch !/2 -1° hther als normal. Es
besteht Husten. In den ersten 4 Wochen geringe, dann gute Gewichtszunabhme, im
ganzen -+ 65 kg in 4 Monaten. '

Pritfung auf Immunitit.

12. 1. 07. Der natiirlichen Infektion ausgesetzt wie I. R. 42. Stetige Gewicht-
zunahme, im ganzen -+ 88 kg in 9'/2 Monaten.

25. 5. 07. Tuberkulinprittung (0,5 ccm). Reaktion 40,8°.

11. 10. 07. ” ” w . 41,50

Schlachtung 292 Tage nach Beginn der Infektionsgefahr.

Befund: In der rechten Retropharyngealdriise ziemlich zahlreiche, in der
linken -zwei verkiiste Herde von Stecknadelkopf- bis Erbsengrtfie. In der langen
hinteren Mediastinaldriise ein walnufigroBer verkiister Herd. Auf der Pleura des
linken Lungenvorderlappens eine haselnuigroBe und eine flache talergrofie Auf-
lagerung, auch auf der rechten Pleura costalis und diaphragmatica zahlreiche Auf-
lagerungen. Im hinteren Mediastinum dem rechten Mittelfell entsprechend eine 25cm
lange, 12 em breite und an der dicksten Stelle 4 cm dicke, auf dem Durchschnitt
verkiiste und verkalkte Geschwulst. Im rechten Hinterlappen ein taubeneigroBier
k#isig-kalkiger Herd, ihm entsprechend auf der Pleura eine runde 9 cm im Durch-
messer messende, 2 cm dicke, verkiiste Geschwulst. Kleinere Auflagerungen iber die
ganze Pleura zerstreut.

In der rechten Tonsille ein haselnufigrofier k#sig-eitriger Herd, dessen Ver-
impfung auf Meerschweinchen Tuberkulose hervorruft.

Immunisierungsrind 45, ménnlich, 3 Wochen alt, Gewicht 48,5 kg.

Schutzimpfung.
12. Y. 06. Tauruman in die linke Drosselvene.
Vom 11. Tage nach der Schutzimpfung an Temperatursteigerung, die mit 40,2°
am 14. Tag ihren Hohepunkt erreicht, dann wieder Abfall. Wahrend der Fieber-
periode besteht Husten. Stetige Gewichtszunahme, im ganzen -} 71,5 kg in 4 Monaten.

Prifung auf Immunitit,

12. 1. 07. Der natiirlichen Infektionsgefahr ausgesetzt mit den vorhergehenden
Tieren.
Stetige Gewichtszunahme im ganzen - 163 kg in 10 Monaten.
25. 5. 07. Tuberkulinpriifung (0,5 Tuberkulin). Reaktion 40,6°.
11. 10. 07. " " ” 40,1°.
Tuberkulose-Arbeiten. Heft 9. 2
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Schlachtung. 307 Tage nach Beginn der Infektionsgefahr.

Befund: In beiden Retropharyngealdriisen ziemlich zahlreich stecknadel-
kopf- bis linsengroBe, kisig-kalkige Kndtchen. In den Bronchialdriisen in mi8iger
Anzahl, in der langen hinteren Mediastinaldriise vereinzelt kiisige und verkalkte,
submiliare bis linsengrofie Knttchen. Der Herzbeutel ist bedeckt mit linsen- bis
markstiickgrofen graurdtlichen Auflagerungen, durch deren Oberfliiche gelbe Herde
durchschimmern. Dieselben Auflagerungen finden sich auch auf der Pleura des
linken Vorderlappens und vereinzelt auf der Pleura der itbrigen Lungenabschnitte.
Zahlreicher sind sie wieder auf der Pleura diaphragmatica und costalis, wo sie zn
groBeren flachen Geschwiilsten konfluieren. Auf dem Durchschnitt sind sie zum
grobten Teil von K#seherden durchsetzt. In der Spitze des linken Lungen vorder-
lappens ein haselnuBigroBier, erweichter, durch eine dicke Bindegewebskapsel abge-
kapselter Herd. :

In 2 Mesenterialdriisen je eine Gruppe miliarer bis stecknadelkopfgrofier, ver-
kalkter Kndtchen. In einer 3. Driise ein vereinzeltes derartiges Kndtchen. In der
Leber ein graues stecknadelkopfgrofies Kndtchen.

Kontrolltier L
Rind 40, weiblich, ca. 3 Monate alt, 154 kg schwer.

12. 1. 07. Der natiirlichen Infektion ausgesetzt in derselben Weise wie L. R.
42, 43, 45. -

Stetige Gewichtszunahme, im ganzen -+ 164 kg in 10'/e Monaten.

25. 5. 07. Tuberkulinpriifung (0,5 Tuberkulin), Reaktion 41,40,

11. 10. 07. ” 0,5 " ). ” 41,30,

Schlachtung 333 Tage nach Beginn der Infektionsgefahr.

Befund: In beiden Retropharyngealdriisen zahlreiche, meist stecknadel-
kopfgroBe, k#sig-kalkige Herde, in der rechten Submaxillardriise zwei Herde
derselben Beschaffenheit.  S#mtliche Mediastinal- und Bronchialdriisen
durchsetzt von stecknadelkopf- bis haselnuBgrofen, meist verkalkten Herden. In den
rechten Lungenlappen etwa zehn kisige Herde von Linsen- bis WalnufigroBe, meist
tuberkulds verinderten Lobulis entsprechend. In den linken Lungenlappen fiinf
linsen- bis erbsengrofie, meist interstitiell gelagerte, verkiiste Herde. In einer
Portaldritse ein stecknadelkopfgroBer, verkalkter Herd. In beinahe simtlichen
Mesenterialdriisen stecknadelkopf- bis haselnuBigrofie, kisig-kalkige Herde. Samt-
liche tuberkuldsen Driisen sind wesentlich geschwollen.

Kontrollrind IL
Rind 46, weiblich, Alter ca. 5 Monate, Gewicht 140 kg.

12. 1. 07. Der natiirlichen Infektion ausgesetzt in derselben Weise wie dic
vorhergehenden Rinder.
Stetige Gewichtszunahme, im ganzen —4-117 kg in 9'/s Monaten.
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25. 5. 07. Tuberkulinpriifung (0,5 Tuberkulin). Reaktion 41,49,
23. 10. 07. " 0,5 " ). " 41,50,
Schlachtung 294 Tage nach Beginn der Infektionsgefahr.

Befund: In beiden Retropharyngcaldriisen ziemlich zahlreich meist
stecknadelkopfgroie, verkiiste und verkalkte Herde. In beinahe simtlichen Media-
stinal- und Bronchialdriisen in méBiger Anzahl stecknadelkopf- bis kleinerbsen-
groBe, verkalkte und verk#ste Herde. Lunge: Im rechten Vorderlappen ein hasel-
nuB- und ein erbsengrofier, verkister und verkalkter Herd. Dem linken Unterlappen
sitzt eine 4 cm lange, 2 cm breite, fleischige Auflagerung auf. Daneben finden sich
noch iber die Vorderlappen zerstreut in geringer Anzahl frische, unter der Pleura
gelegene submiliare bis stecknadelkopfgrofie Tuberkel.

In den meisten Mesenterialdriisen ziemlich zahlreich verkiste und ver-
kalkte Herde von Hirsekorn- bis Erbsengrofie.

Nachtrag zu den Versuchen mit Bovovaccin *).
Immunisieruligsrind 41, weiblich, 4 Wochen alt, 47 kg schwer.

Schutzimpfung.
28. 2. 05, Erstimpfung: 1 J. E. Bovovaccin (Op.-Nr. LXII vom 18. 2. 05). Keine
Temperatursteigerung.
13. 7. 05. Zweitimpfung: 5 J. E. Bovovaccin (Op.-Nr. LXXX). Am 1. und
2. Tage nach der Schutzimpfung 40,4% dann Abfall. Stetige, anfangs allerdings
geringe Gewichtszunahme, im ganzen 203 kg innerhalb 1 Jahr 11 Monaten.
28. 12. 05. Tuberkulinpriifung (0,5 Tuberkulin). Reaktion 40,4°.

5. 4. 06. » 0,5 » ). Keine Reaktion.
16. 11. 06. ” ) 0,5 ” ). " »
16. 1. 07. " 0,5 " ). ” "

Priifung auf Immunitét.

1 Jahr 11 Monate nach der Erst-, 1 Jahr 7!/2 Monate nach der Zweitimpfung.

31. 1. 07. Der natirlichen Infektionsgefahr ausgesetzt. Das Tier stand 51 Tage
in demselben Stalle, in dem die Taurumanrinder durch Zusammenstellen mit einer
an offener Lungentuberkulose leidenden Kuh gepriift wurden. Das Bovovaccintier
stand jedoch von der tuberkulésen Kuh getrennt, in einer besonderen Boxe.

25. 5. 07. Tuberkulinpriifung (0,5 Tuberkulin). Reaktion 40,9°.

15. 10. O7. " 0,5 " ). " 40,0°.

Stetige Gewichtszunahme, im ganzen 137 kg in 10 Monaten.

Schlachtung 309 Tage nach Beginn der Infektionsgefahr.
Befund: In der langen hinteren Mediastinal-, der linken Bronchial- und einer
mittleren Mediastinaldriise vereinzelt stecknadelkopf- bis linsengroBe, kisig-kalkige
Herde.

*) Vergl. Heft 7 der Tuberkulose-Arbeiten, S. 50.

2%




Immunisierungsrind Z. 206, weiblich, 3 Monate alt.
Schutzimpfung.

16. 6. 05. Erstimpfung: 1 J. E. Bovovaccin (Op.-Nr. LXXVII vom 3. 6. 05).
Keine Temperatursteigerung.

9. 11. 05. Zweitimpfung: 5 J. E. (Op.-Nr. LXXXX vom 25. 10. 05). Am Tage
nach der Zweitimpfung einmaliger Anstieg bis 40,1°.

4. 5. 06. Tuberkulinpriiffung (0,5 cem). Keine Reaktion.

14. 12. 06. ” 0,5 , ) ” »

Prifung auf Immunitét.

1 Jahr 7 Monate nach der Erstimpfung und 1 Jahr 2 Monate nach der Zweit-
impfung.

12. 1. 07 wird das 330 kg schwere Rind der natiirlichen Infektionsgefahr zu-
sammen mit den vorstehend erwihnten Taurumanrindern ausgesetzt, es steht jedoch
nicht mit diesen Tieren zusammen, sondern mit I. R. 41 getrennt in einer beson-
deren Boxe.

25. 5. 07. Tuberkulinpriifung (0,5 Tuberkulin). Keine Reaktion.

23. 10. 07. " 0,5 ” ).  Reaktion 89,709.

Schlachtung 313 Tage nach Beginn der Infektionsgefahr.

Befund: Beide Retropharyngealdrisen durchsetzt von miliaren bis gut
erbsengrofien verkiisten Herden. In der langen hinteren Mediastinaldriise und
einigen anderen Mediastinaldriisen in m#8iger Anzahl, in der linken Bronchialdriise
vereinzelt miliare bis linsengroBe, zum Teil verkiiste Kndtehen. Lunge: Im Zwerch-
felllappen links zwei abgekapselte, erweichte Herde. Der rechte Vorderlappen mit
zahlreichen stecknadelkopf- bis bohnengrofien Auflagerungen besetzt. Fleischige Auf-
lagerungen auf der Pleura costalis und diaphragmatica.

Tuberkuldse Kuh I.

12. 1. 07 mit den immunisierten und den Kontrolltieren zusammengestellt.

Klinischer Befund: Die 8—9 Jahre alte Kuh befindet sich in mittelmé8igem
Erndhrungszustand. Bei kiinstlich erzeugter Dyspnoe sind in beiden Lungen trockene
Rasselgeriiusche hérbar. Hiufiger stofweiser Husten. Im Rachenschleim lassen sich
in ziemlicher Anzahl s#urefeste Stibchen nachweisen.

Meerschweinchen, die am 24. 1. 07 mit Rachenschleim geimpft wurden, werden
tuberkulds.

14. 2. 07. Verendet.

Obduktionsbefund: Beide Lungen, stark emphysematds, sind durchsetzt
von zahlreichen teils kisigen, teils eitrig eingeschmolzencn tuberkuldsen Herden. In
Ausstrichpriparaten aus Bronchialschleim finden sich zahlreich Tuberkelbazillen.
Auferdem zahlreiche Echinokokken in den Lungen.

Samtliche Mediastinal- und Bronchialdritsen vergréfiert und von zahl-
reichen bis erbsengrofien kisigen Herden durchsetzt. Serosentuberkulose der Pleura
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pulmonalis und costalis. ‘Echinokokken in Milz und Leber. Die Nieren enthalten
in der Rindenschicht vereinzelt miliare Tuberkeln.

Die Mesenterialdriisen sind von zahlreichen erbsen- bis haselnuBigrofien,
kiisigen, nur m#Big verkalkten Herden durchsetzt.

Im linken hinteren Euterviertel befindet sich ein Echinokokkus.

Tuberkulése Kuh II.

7. 4. 07 mit den immunisierten und den Kontrollticren zusammengestellt.

Die Kuh hustet hin und wieder. Bei forzierter Atmung sind beiderseits leichte
Rasselgeriusche wahrnehmbar. Im Rachenschleim sind durch Ausstrichpritparat in
geringer Anzahl s#urefeste Stibchen nachweisbar.

Zwei am 10. 4. 07 mit Rachenschleim geimpfte Mecerschweinchen werden
tuberkulds.

Die Kuh erholt sich auBerordentlich, nimmt erheblich an Gewicht zu. Sie wird
am 6. 5. 07 gegen Kuh III ausgctauscht.

Tuberkuldse Kuh III, ca. 9 Jahre alt.

6. 5. 07 mit den immunisierten und den Kontrolltieren zusammengestellt.

Im Rachenschleim finden sich zahlreiche siiurefeste Stibchen; mit Rachenschleim
geimpfte Meerschweinehen werden tuberkulds.

13. 5. 07. Verendet.

Obduktionsbefund: In den Retropharyngealdriisen cinige kisig-
kalkige, bis bohnengrofie Herde.

Beide Lungen durchsetzt von Kavernen, die teils Eiter, teils brickelige,
k#sig-kalkige Massen enthalten. Sidmtliche Bronchial- und Mediastinaldriisen
stark vergroSert und durchsetzt von zahlreichen kisig-kalkigen Herden. Mehrere
Mesenterialdriisen sind durchsetzt mit kisig-kalkigen Herden.
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Versuche iiber die Haltbarkeit der behufs Immunisierung ein-
gespritzten menschlichen Tuberkelbazillen im Korper des Rindes.

Von
Dr. med. A. Weber, Prof. Dr, Schiits,
Reg.-Rat und Mitglied des Kaiserlichen Geh. Reg.-Rat n. Direktor des patholog.
Gesundheitsamtes, Instituts der Kdniglichen tieriirztlichen
Hochschule zu Berlin,
und und
Dr. med. vet. Titze, Dr. med. vet. Holland,
Reg.-Rat und Mitglied des Kaiserlichen Kaiserl. Reg.-Tierarzt in Gibeon,
Gesundheitsamtes ; Deutsch-Stidwestafrika.

Die Verwendung lebender menschlicher Tuberkelbazillen zur Immunisierung der
Rinder mufite wegen der damit verbundenen Gefahr zur Kritik herausfordern. Schon
im Jahre 1903 wiesen amerikanische Forscher, de Schweinitz, Schroeder und
Cotton*), auf diese Gefahr hin. .

Bei einem Rind, das allerdings durch 5malige intravendse Injektion von
menschlichen Tuberkelbazillen vorbehandelt war, konnten sie noch 10 Monate nach
der letzten Impfung durch den Meerschweinchenversuch in den Lungen Tuberkel-
bazillen nachweisen, die sie auf die Impfung zuriickfiihrten.

1904 warf Marks**) die Frage auf, ob und von welchem Zeitpunkt ab das
Fleisch schutzgeimpfter Tiere freigegeben werden konne, er betonte die Notwendig-
keit, diese Frage experimentell zu entscheiden. ,

Klimmer***) machte darauf aufmerksam, daf es bei der von Behringschen
Schutzimpfung leicht zu einer Verstreuung von Tuberkelbazillen komme. Er sah
sich infolgedessen veranlaBt, Versuche mit nichtinfektidsen Impfstoffen anzustellen,
iber deren Ausfall in neuester Zeit n#heres mitgeteilt worden ist).

Auf dem VIIL internationalen tierirztlichen Kongref zu Budapest 1905 haben
dann ferner auch Loeffler, Ligniéres und Thomassen auf diese Gefahr hin-
gewiesen. Ligniéres konnte nach subkutaner Verimpfung menschlicher Tuberkel-
bazillen auf das Rind diese noch nach 2 Jahren an der lmpfstelle und in den be-
nachbarten Driisen nachweisen.

Auch bei den im Kaiserlichen Gesundheitsamt zur Losung der ldentititsfrage
ausgefiihrten Untersuchungen hatte es sich gezeigt, da8 lebende menschliche Tuberkel-

*) de Schweinitz und Schroeder. Proceedings of the American Public Health Asso-
ciation 1903; Schroeder und Cotton. The twentieth annual report of the Bureau of animal in-
dustry. 1903. p. 65.

*¥) Berliner tierdrztl. Wochenschr. 1904. p. 433.
**%) Ib, 1904. p. 811.
1) Berliner tieritrztl. Wochenschr. 1908. p. 241.
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bazillen, Rindern intravends eingespritzt, in den Bronchialdriisen mindestens 4 Monate
lang, subkutan am Halse injiziert, in der regioniren Bugdriise bis zu 8 Monaten am
Leben und infektionstiichtig bleiben kdnnen, welch letzterer Befund mit einer Angabe
Maffuccis®*) ilbereinstimmt.

Das Kaiserliche Gesundheitsamt sah sich daher, zumal da die Schutzimpfung
in der Praxis schon ziemliche Verbreitung gefunden hatte, veranlaft, der Frage niher
zu treten, wie dieser Gefahr vorgebeugt werden kdnne, um nétigenfalls die erforder-
lichen VorsichtsmaBregeln bei der Reichsverwaltung rechtzeitig anzuregen.

Am 31. Marz 1906 wurde im Kaiserlichen Gesundheitsamt im engeren Kreise
eine Sachverstiindigenberatung abgehalten, der unter anderen auch Robert Koch
beiwohnte.

Sémtliche Teilnehmer waren sich darin einig, da8 VorsichtsmaBregeln zu treffen
seien. R. Koch wies darauf hin, daB aller Wabhrscheinlichkeit nach das Fleisch
selbst frei von Bazillen sein werde. Da jedoch, wie aus den bisherigen Erfahrungen
hervorgehe, die Tuberkelbazillen sich monatelang in den Lymphdriisen hielten, und es
nicht modglich sei, mit Sicherheit alle die kleinen Lymphdriisen, die zwischen den einzelnen
Muskeln ligen, herauszuschilen, miisse man das Fleisch im ganzen beanstanden.

Auf Grund der bisher vorliegenden, oben mitgeteilten Erfahrungen wurde als
vorliufige Regelung in Vorschlag gebracht, das Fleisch der gegen Tuberkulose
schutzgeimpften Tiere innerhalb der 9 auf die Schutzimpfung folgenden Monate nur
als bedingt tauglich zum Verkehr zuzulassen.

Zum Zwecke der endgiiltigen Regelung wurde cs filr notwendig erachtet, in

. grofierem Umfange Versuche ilber die Haltbarkeit der menschlichen Tuberkelbazillen

im Rinderkdrper anzustellen.

Ferner ging die allgemeine Ansicht dahin, da8 der von Behringsche Impf-
stoff Bovovaccin und der Koch-Schiitzsche Impfstoff Tauruman in gleicher Weise
zu behandeln seien, da beide lebende menschliche Tuberkelbazillen enthalten und
ein prinzipieller Unterschied zwischen beiden nicht bestehe *¥).

Gegen die Gleichstellung von Bovovaccin und Tauruman in bezug auf die vom
Kaiserlichen Gesundheitsamt empfohlenen VorsichtsmaBregeln ist von v. Behring
und seinen Anh#éngern Einspruch erhoben worden. Es wurde geltend gemacht, die
einschriinkenden Bestimmungen iiber die Verwertung des Fleisches schutzgeimpfter
Rinder seien durchaus angebracht fir den Impfstoff Tauruman, nicht dagegen fiir
Bovovaccin, ,denn v. Behring sei es auf keine Weise und zu keiner Zeit gelungen,
im Organismus von bovovaccinierten Rindern das Tuberkulosevirus als lebend und
krankmachend nachzuweisen #¥*),

*) La Clinica moderna. 1903. Nr. 34.

**) Auch ftir den Friedmannschen Tuberkuloseimpfstoff (Schildkrtentuberkelbazillen)
wurden dieselben Vorsichtsmafiregeln beftirwortet, da er nach Angabe Friedmanns selbst aus
abgeschwiichten menschlichen Tuberkelbazillen bestehen soll.

***) Gutachten des landwirtschaftlichen Hauptvereins fiir das GroBherzogtum Mecklenburg-
Strelitz iber die in diesem Bundesstaat bovovaccinierten Rinder vom 5. September 1906, Behring-
werkmitteilungen Heft 1, p. 18 ff. Verhandlungen des deutschen Landwirtschaftsrats vom 14. Marz
1907. Behringwerkmitteilungen Heft 2. p. 52. ,
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Dazu ist zu bemerken, daB v. Behring selbst sich dahin ausgesprochen hat,
daB ein prinzipieller Unterschied zwischen Tauruman und Bovovaccin nicht bestehe,
denn er hat in den Verhandlungen des deutschen Landwirtschaftsrats vom 8. Februar
1906 (S. 39 des Sonderabdrucks) gesagt: ,Diese Unterschiede lassen sich nun auf
ein Nichts reduzieren.“

DaB ein gradueller Unterschied zwischen beiden Impfstoffen insofern besteht,
als der Bovovaccin in der Regel weniger, manchmal auch gar keine virulenten oder
lebenden Tuberkelbazillen mehr enth#lt, ist von den verschiedensten Seiten fest-
gestellt*). Der v. Behringsche Impfstoff ist eben ein in seiner Zusammensetzung
sehr wechselndes Priparat. Deswegen ist aber auch die Mdoglichkeit nicht von der
Hand zu weisen, daf auch einmal ein v. Behringscher Impfstoff in den Handel
kommt, der ebenso gefihrlich ist wie Tauruman. Dies ist auch nach den eigenen
Worten v. Behrings nicht ausgeschlossen, wenn er auf S. 49 des 2. Heftes der
Behringwerkmitteilungen sagt: ,Im konkreten Fall weichen aber unsere Taurin-
priparate und Bovovaccinpriiparate nach unten oder oben betriichtlich ab von ihrem
krankmachenden Normalwert; und zwar zeigen nicht bloB verschiedene Operations-
nummern unserer Préparate mehr oder weniger grofic Unterschiede in ihrer Virulenz,
sondern auch die von einer und derselben Operationsnummer herstammenden Einzel-
priparate unterscheiden sich in bezug auf den durch obige Zahlenangaben zu be-
rechnenden Wert in schwankendem Verhiltnis, je nachdem sie alsbald nach ihrer
Herstellung, oder erst nach mehreren Tagen oder gar nach mehreren Wochen und
Monaten gepriift werden. Mit zunehmendem Alter erfihrt n#mlich jedes Tuberkulose-
virus eine immer mehr fortschreitende Abschw#chung.“

Die Angaben v. Behrings iiber die Virulenz seines Impfstoffes bezw. iiber
dessen Gefihrlichkeit sind sehr wechselnd und zum Teil einander widersprechend
(vergl. die Angaben in: Beitrige zur experimentellen Therapie, Heft 11, S. XXIII, 1905,
in: Verhandlungen der XXXIV. Plenarversammlung des deutschen Landwirtschafts-
rats 8. Februar 1906, Sonderabdruck S. 13, 14, 40 und 41, Behringwerkmitteilungen,
Heft 1, S. 32 und Heft 2, 8. 52).

Unter diesen Umstdnden wird es niemand auffallend finden kénnen, wenn fiir
Bovovaccin dieselben vorliufigen Bestimmungen getroffen wurden wie fiir Tauruman.

Auch der Ausfall der bereits erwidhnten Versuche iiber die Haltbarkeit der
menschlichen Tuberkelbazillen im Rinderkdrper gab dem Vorgehen des Kaiserlichen
Gesundheitsamtes recht.

Diese Versuche iiber die Haltbarkeit der menschlichen Tuberkelbazillen im
Rinderkdrper wurden in den Jahren 1906 und 1907 nach einem von Schiitz und
Weber auf Grund der in der Sitzung vom 31. Mérz 1906 gegebenen Anregungen
festgesetzten Versuchsplan ausgeftihrt, und zwar die Versuche mit Tauruman gleich-
zeitig im Kaiserlichen Gesundheitsamt und im pathologischen Institut der Koniglich
Tierdrztlichen Hochschule in Berlin, die Versuche mit Bovovaccin im Kaiserlichen
Gesundheitsamt allein.

Dje Versuchsanordnung war folgende:

*) Vergl. _Tuberknlose-Arbeiten a. d. Kaiserl. Gesundheitsamt Heft 7. p. 24 f.



Die schutzgeimpften Tiere wurden zu verschiedenen Zeiten nach der Schutz-
impfung geschlachtet, Organ- und Drilsenstiickchen steril entnommen und subkutan
auf Meerschweinchen verimpft. In einigen Versuchen wurden vergleichsweise auch
durch Zerreiben im Morser hergestellte Emulsionen verimpft, ohne daB sich dabei
ein Unterschied im Resultat der Impfung ergeben hi#itte. Von jedem einzelnen Rinde
wurden 80—100 Meerschweinchen geimpft. Zur Verimpfung gelangten: Lungen,
Bronchial- und Mediastinaldriisen, Milz, Nieren, Nierendriisen, Leber, Portaldriisen,
Gekrdsdriisen, Schamdriisen, die Driisen am Kopf und Hals, Bug-, Achsel-, Knie-
falten-, Kniekehlen-, Darmbeindritisen, Impfstelle, Muskelstiickchen (meist Psoas, bei
einigen Tieren auch Pektoralis und Zwerchfellpfeiler), zum Teil auth Knochenmark,
Galle und Blut. Mit jedem einzelnen Organ wurden mindestens vier Meerschweinchen
geimpft. Diese wurden, soweit sie nicht schon vorher als tuberkulds erkannt und
deshalb schon friiher getdtet waren, 12 Wochen nach der Impfung getdtet. In jedem
einzelnen Falle wurden mindestens zwei Reinkulturen geziichtet, die aus verschiedenen
Organen bezw. Driisen des betreffenden Rindes stammten. Die Kulturen wurden auf
ihre Kultureigenschaften und ihr pathogenes Verhalten den Kaninchen gegeniiber,
ein aus einem Bovovaccintier geztichteter Stamm auch am Rinde gepriift und mit
den betreffenden Impfstoffen, aus denen ebenfalls Reinkulturen der Tuberkelbazillen
geziichtet wurden, verglichen.

Auf diese Weise wurde festgestellt, ob es sich um die zum Zwecke der Immuni-
sierung ecingespritzten menschlichen Tuberkelbazillen oder um Tuberkelbazillen (Perl-
suchtbazillen) handelte, die etwa in unver#inderten Organen oder Driisen vorhanden
gewesen sein kdnnten.

Zuerst und in gréferem Umfange sind die Versuche mit Tauruman ausgefiihrt
worden und zwar aus folgenden Griinden:

1. Tauruman ist mit Bezug auf die vorliegende Frage als der gefihrlichere
Impfstoff zu bezeichnen, denn niemand, der beide Impfstoffe an Meerschweinchen
gepriift hat, wird leugnen koénnen, daf im Tauruman eine gréBere Anzahl lebender
menschlicher Tuberkelbazillen cnthalten ist als im Bovovacein.

2. Tauruman ist ein gleichm#Biger Impfstoff, er ist fiir Meerschweinchen immer
anndhernd gleich virulent, enthilt also anni#hernd immer gleich viel lebende mensch-
liche Tuberkelbazillen. Nur ein solcher Impfstoff kann genauen Aufschluf iiber das
Verhalten der menschlichen Tuberkelbazillen im Rinderksrper geben. DaB diese
Voraussetzung richtig war, zeigt der Umstand, daB die beiden im Gesundheitsamt
und in der Tier#drztlichen Hochschule ausgefiihrten Versuchsreihen vollstindig iber-
einstimmende Resultate ergeben haben. Bei dem in den Handel kommenden Bovo-
vaccin ist dies anders; wie die folgenden Ausfithrungen zeigen, handelt es sich
dabei um ein ungleichmé#Biges Priparat; man wird also bei Verwendung verschiedener
Operationsnummern ganz verschiedene Resultate in bezug auf die Haltbarkeit der
menschlichen Tuberkelbazillen im Rinderkdrper erhalten. Deshalb hat es auch keinen
Zweck, mit einer Bovovaccin-Operationsnummer eine grofiere Versuchsreihe auszu-
filhren, um etwa ein derartig gesetzmiiges Verhalten wie beim Tauruman festzu-
stellen, man wird vielmehr mit verschiedenen Operationsnummern sozusagen nur




— 31 —

Stichproben machen konnen. Selbstverstindlich ist, daB zu Versuchen {iber die Halt-
barkeit nur solche Bovovaccin-Operationsnummern herangezogen werden konnen, die
meerschweinchenvirulente Tuberkelbazillen enthalten. Denn wenn der Impfstoff von
vornherein keine meerschweinchenvirulenten Tuberkelbazillen enth#ilt, kdnnen natiirlich
solche auch nicht im Korper der damit geimpften Rinder durch den Meerschweinchen-
versuch nachgewiesen werden. v. Behring berief sich in der Sitzung des Deutschen
Landwirtschaftsrats vom 14. Mirz 1907, in der das Ergebnis der Haltbarkeitsversuche
vom Prisidenten des Kaiserlichen Gesundheitsamtes kurz mitgeteilt wurde, darauf,
daB auBler ihm auch Vallée zu keiner Zeit im Organismus der bovovaccinierten
Kilber virulente Tuberkelbazillen nachweisen konnte. In der Revue de la tuber-
culose 1906, S. 471 gibt jedoch Vallée an, daB der von ihm zu dem Versuch in
Melun verwandte Impfstoff tiberhaupt nicht meerschweinchenvirulent war ¥).

Die Ergebnisse der Versuche, die in den Tabellen zusammengestellt und in
ihren Einzelheiten im Anhange zu finden sind, sind kurz zusammengefaBit folgende:

I. Versuche mit Tauruman.

Die Versuche zeigen, daB die Tuberkelbazillen nach intravensser Impfung, wie
dies ja zu erwarten war, iber den ganzen Korper zerstreut werden. Noch 1 Monat
nach der Impfung konnten sie in allen inneren Organen nachgewiesen werden und
zwar noch in solcher Menge, da von den mit doch verhiltnism#Big kleinen Organ-
und Drisenstiickchen geimpften Meerschweinchen mit wenigen Ausnahmen alle er-
krankten. Im Blute konnten sie dagegen schon nach 8 Tagen nicht mehr nachge-
wiesen werden. In die Muskulatur werden die Tuberkelbazillen offenbar in geringerer
Anzahl verschleppt, doch konnten sowohl im Kaiserlichen Gesundheitsamt als auch in
der Tierdrztlichen Hochschule in der Psoasmuskulatur noch 1 Monat nach der Tauru-
manimpfung Tuberkelbazillen gefunden werden, von 4 im Gesundheitsamt und gleich-
falls von 4 in der Tierirztlichen Hochschule mit Psoasmuskulatur geimpften Meer-
schweinchen erkrankte allerdings je 1 nur Tier.

Vom 2. Monat nach der Schutzimpfung ab fangen die Organe und Drilsen an,
frei von lebenden Tuberkelbazillen zu werden. AuSer in Lungen, Bronchial- und
Mediastinaldriisen fanden sie sich 2 Monate nach der Taurumanimpfung bei dem
Versuch des Kaiserlichen Gesundheitsamtes noch in Milz, Portal-, Nieren-, Achsel-
und Kniefaltendriisen, bei dem Versuch in der Tier#irztlichen Hochschule noch in
Milz, Portal- und Nierendriisen.

3 Monate nach der Taurumanimpfung konnten die Tuberkelbazillen nur noch
in Lungen, Bronchial- und Mediastinaldriisen nachgewiesen werden, hier hielten sie
sich jedoch noch bis zum 6. Monat nach der Impfung; 7 Monate nach dieser flel
sowohl der im Kaiserlichen Gesundheitsamt als auch der in der Tierdrztlichen
Hochschule angestellte Versuch negativ aus, obwohl beim ersteren Versuche mit
Bronchialdriisen 40 und mit Mediastinaldriisen 50 Meerschweinchen geimpft worden waren.

*) Von 22 verschiedenen im Gesundheitsamt untersuchten Bovovaccin-Operationsnummern
erwiesen sich bei subkutaner bezw. intraperitonealer Verimpfung auf Meerschweinchen drei als
meerschweinchenavirulent.
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Die auffallende Ubereinstimmung der an beiden Stellen ausgefiihrten Versuchs-
reihen li#Bt auf eine gewisse Gesetzmi#Bigkeit schlieBen, mit der die menschlichen
Tuberkelbazillen im Korper des Rindes zugrunde gehen (vergl. Tabelle I und II).

Trotz aller Ubung in der Technik der intravendsen Injektion wird es in der
Praxis, namentlich wenn die Tiere sich bei der Impfung unruhig verhalten, nicht
selten vorkommen, dai ein Teil des Impfstoffes nicht in die Vene, sondern unter die
Haut gespritzt wird; es kann auch einmal vorkommen, da die ganze Tauruman-
dosis unter die Haut injiziert wird. In solchen Fillen sind ganz andere Bedingungen
fir die Haltbarkeit der Tuberkelbazillen gegeben. Es kommt dabei zu einer anfing-
lichen Vermehrung der eingespritzten Tuberkelbazillen an der Impfstelle, es bildet
sich hier eine Geschwulst, die unter Umst#inden aufbricht (Versuch 13 des Gesund-
heitsamtes) und zur Verstreuung von Tuberkelbazillen fithrt. Nach einigen Wochen
bis Monaten bildet sich die Geschwulst und die meist gleichzeitig vorhandene Schwel-
lung der regioniren Bugdriise wieder zuriick, und die einzige Veréinderung, die man
dann bei der Schlachtung eines solchen Tieres findet, ist eine schwielige Verdickung
in der Unterhaut an der Impfstelle, in welche je nach der Liinge der seit der
Imptung verflossenen Zeit groBere oder kleinere gelb-briunliche, kisig-kalkige oder
eiterige Herde eingelagert sind. In diesen Herden konnten die eingespritzten Tuberkel-
bazillen noch nach 7 und 11'/s Monaten nachgewiesen werden (Versuch 11 und 13
des Kaiserlichen Gesundheitsamtes). Auch in den der Impfstelle benachbarten Driisen
halten sich in solchen Fillen die Tuberkelbazillen lingere Zeit, so konnten sie in
Versuch 7 der Tier#rztlichen Hochschule nach 4 Monaten, in Versuch 10 des Ge-
sundheitsamtes nach 5 Monaten noch in den regioniiren Driisen nachgewiesen werden.

In diesem Zusammenhang md3gen noch zwei bisher nicht verdffentlichte Versuche Erwahnung
finden, die unter Kossels Leitung bereits in den Jahren 1901 und 1902 als Vorversuche zu den
Untersuchungen oiber die Identititsfrage im Kaiserlichen Gesundheitsamt ausgefihrt worden sind.

29. XI. 01 erhielt ein fiinf Monate altes Rind 1 cg Bazillen des Typus humanus (Stamm H 4)
in 10 cem Kochsalzlosung aufgeschwemmt unter die Haut am Halse rechts injiziert. Die an der
Impfstelle entstehende apfelgrofie Schwellung abszedierte am 14. I. 02, worauf die Geschwulst
zurlickging, ebenso wie die vorher bestehende Anschwellung der rechten Bugdrise.

5. V. 02 wurde das Rind geschlachtet. An der Impfstelle fanden sich vier derbe Knoten
von Erbsen- bis Haselnufigréfie, aus denen beim Anschneiden sich rahmiger gelber Eiter entleerte.
In der rechten Bugdriise fand sich ein haselnufigrofier, mit rahmigem Eiter gefiillter Herd. Die
tibrigen Driisen und Organe waren frei von Veriinderungen.

Die mit Eiter der Impfstelle und der rechten Bugdriise geimpften Meerschweinchen wurden
tuberkulds. Gesund blieben dagegen si#mtliche (je 4) mit rechter mittlerer Halsdriise, rechter

Retropharyngealdriise, Hautdriise aus der Gegend der Impfstelle, mit Bronchial- und Mediastinal-
drftse, linker Bugdriise, rechter Kniefaltendriise und Mesenterialdritse geimpften Meerschweinchen.

4. 1I. G2 erhielt ein ca. 5 Monate altes Rind 1 eg Bazillen des Typus humanus (Stamm H 28)
in 5 cem Kochsalzlgsung aufgeschwemmt unter die Haut am Halse rechts. An der Impfstelle
entstand ein hithnereigrofies Infiltrat, ebenso schwoll die Impfstelle bis za Huthnereigrife an. Das
Infiltrat ging, ohne zu abszedieren, zurtick.

13. VI. 02 wurde das Rind geschlachtet. An der Impfstelle fanden sich ein walnufigrofier
und drei haselnufigrofe derbe Knoten, aus denen beim Anschneiden sich rahmartiger Eiter entleerte.
Die rechte Bugdriise, sowie die tibrigen Drlisen und Organe zeigten keinerlei Verinderung.

Die subkutan mit Impfstelleneiter geimpften Mcerschweinchen wurden tuberkulds. Gesund
blieben dagegen je vier mit rechter Bugdrilse, linker Bngdriise, rechter nnttlcrer Halsdriise und
mit Bronchialdriise geimpfte Meerschweinchen.
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II. Versuche mit Bovovaccin.

Ein Blick auf Tabelle III zeigt, da bei den Bovovaccintieren keine derartige
Uberschwemmung des Korpers mit Tuberkelbazillen eingetreten war wie nach
Taurumanimpfung. Dieser Unterschied ist ja auch nach dem, was im vorhergehenden
iiber die beiden Impfstoffe gesagt ist, leicht verstdndlich.

Bei einem Tier, das 8 Tage nach der Zweitimpfung an K#lberpneumonie ein-
gegangen war, konnten die eingespritzten Tuberkelbazillen nur noch in Lunge,
Bronchial-, Mediastinal- und linker mittlerer Halsdrlise nachgewiesen werden. Dies
ist dadurch zu erkldren, daf der zur Zweitimpfung verwendete Impfstoff (2 cg ge-
trocknete Tuberkelbazillen) nur wenig meerschweinchenvirulente Tuberkelbazillen
enthielt. Denn von 2 Meerschweinchen, die am Tage der Zweitimpfung des Rindes
mit dem Impfstoff intraperitoneal geimpft waren, erkrankte nur eins, 2 subkutan
geimpfte Meerschweinchen bekamen beide Tuberkulose, die bei dem einen jedoch auf
die region#re Lymphdriise beschriinkt blieb.

Bei einem Bovovaccintier, das 3 Wochen nach der Zweitimptung in bestem
Gesundheitszustand geschlachtet wurde, konnten die Bovovaccinbazillen in Lunge,
Bronchial-, Mediastinal-, Portal-, Nierendritsen und Galle nachgewicsen werden.

Bei einem weiteren Rind, das 3!/ Monate nach der Zweitimpfung geschlachtet
wurde, konnten die Bovovaccinbazillen noch in Lunge, Bronchial-, Mediastinal-, linker
Bug- und rechter Nierendriise gefunden werden. Es wurden in diesem Falle Rein-
kulturen aus Bronchial-, Mediastinal-, Nieren- und Bugdriise geziichtet. Die Kulturen,
die hinsichtlich des Wachstums mit der aus dem zur Zweitimpfung verwandten Impf-
stoff geziichteten Kultur {ibereinstimmten, wurden am Kaninchen gepriift; die aus der
Bugdritse gewonnene Reinkultur wurde aufierdem intravends in der Menge von 1 cg
und subkutan in der Menge von 5 cg auf ein Rind verimpft (vergl. Anhang S. 42).
Die Kulturen zeigten alle ausgesprochenen Typus humanus, so da8 wohl kein Zweifel
dariiber bestehen kann, daB es sich in der Tat um die eingeimpften Bovovaccin-
bazillen handelte.

Man konnte gegen diesen Versuch einwenden, daf es sich um ein im Wachs-
tum zuriickgebliebenes Tier gehandelt hat, ein vollkommen gesundes Rind wire
frilher mit den Bovovaccinbazillen fertig geworden. Darauf ist zu erwidern, da8
gerade solche, in der Entwicklung zuriickbleibende Tiere die Hauptgefahr bilden,
denn gerade diese werden zum Schlachten verkauft, wihrend sich gut entwickelnde
schutzgeimpfte Tiere als Zuchttiere behalten werden.

5, 6, 7'2 und 8 Monate nach der Zweitimpfung konnten nirgends im Korper
der bovovaccinierten Rinder mehr menschliche Tuberkelbazillen nachgewiesen werden.

Auf Grund dieser Versuchsergebnisse wurden in einer am 1. Juni 1907 im
Kaiserlichen Gesundheitsamt stattgehabten Sachverstindigenberatung, an welcher
nnter anderen auch v. Beh ring teilnahm, an Stelle der fritheren vorldufigen Be-
stimmungen {iber die Behandlung des Fleisches schutzgeimpfter Tiere die folgenden
Vorschlige angenommen:

»1. Lunge und Herz von mit lebenden Tuberkelbazillen immunisierten Rindern

sind 10 Monate lang nach der Impfung untauglich.
Tuberkulose-Arbeiten. Heft 9. 3
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tzten menschlichen Tuberkelbazillen im Kiérper des Rindes,

ierung eingespri

Yersuche iiber die Haltbarkeit der behufs Immunis

ausgefithrt in der Tierdrztlichen Hochschule zu Berlin.

Versuche mit Tauruman.
Knlher sind na-ch Vorschrift (intmvenzis) geimpft.

Tabelle 1I.
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* An der lmpfntelle findet sich in der Unterhaut eine bohnengroSe derbe Stelle, die aus Bindegewebe besteht. Die Lymphdriise im unteren Drittel der linken Halaseite

walnufigro8, derb und teilweise verkist.

Korper des Rindes,

m

g eingespritzten menschlichen Tuberkelbazillen

isierun

Versuche iiber die Haltbarkeit der behufs Immun

ausgefithrt im Kaiserlichen Gesundheitsamt.

Tabelle III.

Versuche mit Bovovaccin.
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Die geimpften Meorschweinehen blioben gesund.

Organe bezw. Lymphdriisen wurden nicht 1 verimpft.

Zeichenerklirung: 4




2. Finden sich Verinderungen an der Impfstelle, so ist die Impfstelle und ihre
Umgebung bis einschlieflich der zugehdrigen Lymphdriisen untauglich.

3. Der ganze Tierkdrper mit Ausnahme von Lunge und Herz ist innerhalb der
ersten 4 Monate nach der Impfung bedingt tauglich.“

Von einer Bestimmung hinsichtlich des Genusses der Milch immunisierter Tiere
wurde abgesehen, da die Tiere nach der Vorschrift nur in jugendlichem Alter zur
Schutzimpfung gelangen.

Da8 bei der Schutzimpfung von Milchkithen Tuberkelbazillen mit der Milch
ausgeschieden werden kdnnen, darauf hat v. Behring selbst hingewiesen®*). Seine
Angabe ist bestlitigt worden durch Untersuchungen im Kaiserlichen Gesundheitsamt
(vergl. die Arbeit von Titze S. 50). Eine Schutzimpfung #lterer Tiere mit leben-
den menschlichen Tuberkelbazillen erscheint daher unter keinen Umst#nden zuldssig.

Versuche mit Tauruman,
ausgefithrt im Kaiserlichen Gesundheitsamt.

Versuch 1.
Kalb, ca. 3 Wochen alt, weiblich, 47 kg. schwer.

12. IX. 06. 1 Dosis Tauruman (Op. Nr. 32) intravends.

Geschlachtet 8 Tage nach der Impfung.

Befund: In beiden Lungen finden sich zerstreut unmittelbar unter der Pleura mehrere klein-
stecknadelkopfgroBe, ritlich graue Knitchen.

Ergebnis der Meerschweinchenimpfung.

Hochgradig tuberkulds waren samtliche mit folgenden Drfisen und Organen geimpfte Meer-
schweinchen :

Submaxillardrisen, Retropharyngealdrtisen, mittlere Halsdriisen,
Impfstelle, Lungen, Kndtchen aus Lungen, Bronchialdrtsen,
hintere Mediastinaldrtise,Leber,Portaldrtisen, Milz,Nieren,Nieren-
drisen, Euterdriisen.

Mesenterialdriisen: 4 Meerschweinchen geimpft. 3 erkrankten an allgemeiner Tuber-
kulose, 1 blieb gesund.’

Innere Darmbeindrisen (linke und rechte): je 2 Meerschweinchen geimpft, alle zeigten
Tuberkulose mifigen Grades.

Achseldrtisen (links und rechts) je zwei Meerschweinchen geimpft. 1 Meerschweinchen
(linke Achseldriise) gesund, die fibrigen tuberkulds.

Bugdritsen (linke und rechte): je 2 Meerschweinchen geimpft. 1 Meerschweinchen (linke
Achseldrfise) gesund, die @tbrigen tuberkulds.

Kniefaltendritsen (linke und rechte): je 2 Meerschweinchen geimpft. Alle zeigen Tuber-
kulose miBigen Grades. Ebenso die mit Kniekehlendriisen geimpften Tiere.

Gesund blieben die 4 Meerschweinchen, die mit Psoasstiickchen geimpft waren.

Priofung der Tuberkelbazillen in Reinkultur.

Kulturen, geztichtet aus Mesenterialdrilse und linker Kniekehlendriise des Kalbes, erwiesen sich
als Typus humanus (Kultur und Kaninchenversuch).

*) Verhandlungen der XXXIV. Plenarversammlung des deutschen Landwirtschaftsrats,
8. Februar 1906, Sonderabdruck S. 14.
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Versuch 2.
Weibliches Kalb, schwarzbunter Niederungsschlag, 3 Wochen alt, Gewicht 45 kg.
12. IX. 03. 1 Dosis Tauruman (Op. Nr. 32) intravends.
Geschlachtet 4 Wochen nach der Impfung.
Befund: Das Tier ist seinem Alter entsprechend entwickelt und genahrt.
In beiden Lungen finden sich mehrere dunkelrote, fleischihnliche, verdichtete, atelektatische
Stellen.
Sehr kleine grane Kndtchen schimmern in groBer Anzahl durch die Pleura hindurch.
In der Schlundwand findet sich an der Einmfindungsstelle in den Pansen ein walnuBigrofier,
von cinem Fremdkdrper herrithrender AbszeS. .

E'rgebnis der Meerschweinchenimpfung.

Hochgradig tuberkulés waren simtliche, mit folgenden Driisen und Organen geimpfte Meer-
schweinchen:

Submaxillardrfisen, Retropharyngealdriisen, mittlere Halsdriisen,
obere Halsdrtisen, untere Halsdrfisen, Impfstelle, Bronchialdriisen,
Mediastinaldritsen, Lungen, Milz, Portaldrisen, Euterdritsen, Knie-
faltendriisen, Kniekehlendrtisen.

Allgemeine Tuberkulose mifiigen Grades haben simtliche Meerschweinchen, die geimpft
waren mit:
Bugdrtisen, Achseldritsen, Galle, Kn(;(-henmark, Leber,Nierendriisen.
Mesenterialdriisen: 2 Meerschweinchen schwer tuberkulds, 2 Meerschweinchen gesund.
Darmbeindriisen: 2 Meerschweinchen (linke Darmbeindrfise) Tuberkulose mifiigen Grades,
2 Meerschweinchen (rechte Darmbeindriise) gesund.

Nieren: 1 Meerschweinchen gesund, 3 Tuberkulose mafiigen Grades.

Psoas: 3 Meerschweinchen gesund, 1 allgemeine Tuberkulose.

Gesund blieleen die acht Meerschweinchen, die mit Stiickchen von den Zwerchfell-
pfeilern und vom Pectoralis maior geimpft waren.

3 Wochen nach der Impfung war aulierdem Rachenschleim des Kalbes auf 4 Meer-
schweinchen verimpft worden, die Tiere bliehen gesund.

Priafung der Tuberkelbazillen in Reinkultur.

Kulturen, geziichtet aus Galle und Knochenmark des Kalbes, erwiesen sich als Typus humanus
(Kultur und Kaninchenversuch).

Versuch 8.
Weibliches Kalb, schwarzbunter Niederungsschlag, 14 Tage alt.

5. VI. 06. 1 Dosis Tauruman (Op. Nr. 31) intravends.
Geschlachtet zwei Monate nach der Impfung.
Befund : N&thrzustand miBig, sonst nichts Besonderes.

Ergebnis der Meerschweinchenimpfung. -

Hochgradig tuberkulds waren simtliche, mit folgenden Driisen und Organen geimpfte Meer-
schweinchen:
Lungen, Bronchialdrisen, Mediastinaldriisen.
Achseldrtisen (links und rechts): Je 2 Meerschweinchen geimpft. 1 (linke Achseldriise)
allgemeine Tuberkulose, die tibrigen gesund.
Portaldriisen: Von 4 Meerschweinchen zeigen 2 allgemeine Tuberkulose, 2 blieben gesund.
Milz: Von 4 Meerschweinchen zeigt 1 allgemeine Tuberkulose, 3 waren gesund.
Nierendriisen (rechte und linke): Je 2 Meerschweinchen geimpft, 3 davon zeigen mabBige,
allgemeine Tuberkulose, 1 (rechte Nierendriise) gesund.
Kniefaltendrtisen (rechte und linke): Je 2 Meerschweinchen geimpft. 1 (linke Kniefalten-
drtise) zeigt lediglich tuberkuldse Veriinderung der hinteren Bauchdeckendriisen. 3 gesund.
Gesund erwiesen sich bei der Schlachtung mit folgenden Driisen und Organen geimpfte
Meerschweinchen:
Submaxillardrtisen,Retropharyngealdritsen,Impfstelle,mittlereHals-
drttsen, Bugdrttsen, Kniekehlendrtisen, Knochenmark (Humerus),




Mesenterialdriisen, Darmbeindriisen, Leber, Nieren, Galle, Euter-
dritsen, Psoas,

Prifung der Tuberkelbazillen in Reinkulturen.

Kulturen, geziichtet aus rechter Bronchialdrilse, linker Achsel- und linker Nierendritse des
Kalles, erwiesen sich als Typus humanus (Kultur und Kaninchenversuch).

Versuch 4.
Mannliches Kalb, ca. 14 Tage alt.

80. IV. 06. 1 Dosis Tauruman (Op. Nr. 30) intravends.
Geschlachtet 3 Monate nach der Impfung.
Befund: Gut entwickeltes und genithrtes Tier.

Ergebnis der Meerschweinchenimpfung.

Hochgradig tuberkulds waren simtliche Meerschweinchen, die geimpft waren mit
Lungen, Bronchialdrtisen und Mediastinaldritsen.
Alle tibrigen Meerschweinchen blieben gesund.

Prtfung der Tuberkelbazillen in Reinkultur.

Kulturen, geziichtet aus rechter Brochialdrilse und hinterer Mediastinaldriise des Kalbes, er-
wiesen sich als Typus humanus.

Versuch 5.
Weibliches Rind, ca. 10 Monate alt, Gewicht 170 kg.

16. II. 06. 1. Dosis Tauruman intravends.

Geschlachtet 4 Monate 17 Tage nach der Impfung.

Das Tier befindet sich im mittelmiBigen N#hrzustande und ist weniger gut entwickelt als
die fibrigen gleichzeitig mit Tauruman geimpften, gleichaltrigen Rinder.

Der Zwerchfellrand des rechten Hauptlungenlappens ist durch derbes Bindegewebe mit der
Pleura diaphragmatica und Pleura costalis verwachsen. Ferner besteht an einer Stelle rechts eine
etwa fiinfmarkstiickgroie Verwachsung zwischen Pleura costalis und Pleura diaphragmatica. An
den Lymphdriisen keinerlei Veranderungen.

Ergebnis der Meerschweinchenimpfung.

Bronchialdriisen (rechts und links): Je 4 Meerschweinchen geimpft. Tuberkulds wurden
1 (rechte Bronchialdrise) und 1 (linke Bronchialdriise). Die tibrigen blieben gesund.

Mediastinaldriisen: Von 4 Meerschweinchen wurde 1 tuberkul®s, 3 blieben gesund.

Pleuritische Verwachsungen: 2 geimpfte Meerschweichen blieben gesund.

Lungen (rechte und linke): Je 4 Meerschweinchen geimpft. Linke Lunge: 2 tuberkulds, 2
gesund. Rechte Lunge: 1 tuberkulds, 3 gesund.

Gesund blieben die Meerschweinchen, die geimpft waren mit:

Submaxillardriisen, Retropharyngealdrisen. mittleren, oberen,
unteren Halsdrttsen, Bugdriisen, Achseldriisen, Kniekehlendrtisen,
Kniefaltendritsen,Euterdriisen, Impfstelle, Psoas, Darmbeindriisen,
Mesenterialdriisen,Portaldrtisen,Lieber, Milz,Nierendriisen,Nieren.

Priifung der Tuberkelbazillen in Reinkultur.

Kulturen, geztichtet aus rechter Bronchialdriise und hinterer Mediastinaldriise des Rindes,
orwiesen sich als Typus humanus.

Versuch 6.
Weibliches Rind, ca. 7 Monate alt, Gewicht 150 kg.
16. II. 06. 1 Dosis Tauruman intravends.

Geschlachtet D Monate 19 Tage nach der Impfung.
Befund: Gut entwickeltes und genithrtes Tier.
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Ergebnis der Meerschweinchenimpfung.
An Meerschweinchen verimpft wurden Stiickchen von siimtlichen Lymphdriisen, Lungen, Milz,
Leber, Galle, Nieren, Muskulatur von Impfstelle, Psoas, Knochenmark.
Stimtliche Meerschweinchen blieben gesund.

Versuch 7.
Mannliches Tier, ca. 14 Tage alt.
5. VI. 06. 1 Dogis Tauruman (Op. Nr. 31) intravends.
Geschlachtet 5 Monate 22 Tage nach der Impfung.
Befund: Nichts Besonderes. Das Tier war im Wachstum etwas zuriickgeblieben.

Ergebnis der Meerschweinchenimpfung.
Verimpft wurden Stiickchen von simtlichen Lymphdriisen und Organen, sowie Muskulatur
von der Impfstelle und vom Psoas.
An miBiger Impftuberkulose waren erkrankt: 2 von 4 Meerschweinchen rechte Lunge und
1 von 4 Meerschweinchen rechte Bronchialdritse. Alle iibrigen waren gesund.

Priafung der Tuberkelbazillen in Reinkultur.

Kulturen, geziichtet aus rechter Lunge und rechter Bronchialdritse des Rindes, erwiesen sich
als Typus humanus,

Versuch 8.
Mannliches Rind, ca. 5 Monate alt, 184 kg schwer.

16. I1. 06. 1 Dosis Tauruman intravends.

Geschlachtet 7 Monate nach der Impfung.

Befund: Das Rind ist gut gen#ihrt und gut entwickelt. Pathologische Ver#inderungen finden
sich nicht.

Ergebnis der Meerschweinchenimpfung.

Verimpft wurden die Bronchialdriisen an 40, die Mediastinaldrilsen an 50 Meerschweinchen,
und zwar wurde die eine Hitlfte der Tiere mit Driisenstiickchen, die andere mit Drilsenemulsion
geimpft. Sumtliche Tiere blieben gesund, ebenso 4 mit Stiickchen der mittleren Halsdriisen ge-
impfte Tiere.

Versuch 9.
Ménnliches Rind. 1 Monat alt, Gewicht 59 kg.
2. VI. 05. 1 Dosis Tauruman intravenss.

Geschlachtet 12 Monate nach der Impfung.
Befund: Entwicklung und Nathrzustand waren dem Alter entsprechend. Tier gesund.

Ergebnis der Meerschweinchenimpfung.

Samtliche Lymphdriisen und Organe wurden in Stiickchen an je 4 Meerschweinchen verimpft.
Alle blieben gesund.

Versuch 10.
Weibliches Kalb. ca. 14 Tag alt, Gewicht 41 kg.

5. VI. 06. 1 Dosis Tauruman (Op. Nr. 31) intravends in die linke Iugularvene. Ein geringer
Teil des Impfstoffes kommt dabei versehentlich unter die Haut.

An der Impfstelle entwickelt sich eine kleintaubeneigrofie Geschwulst, die sich allm#hlich
wieder zuriickbildet und nach 1 Monat verschwunden ist.

Geschlachtet 5 Monate nach der Impfung.

Befund: Dem Alter entsprechend entwickeltes Tier. Keine Verianderungen mehr sichtbar, auch
nicht an der Impfstelle.

Ergebnis der Meerchweinchenimpfung.

Stntliche Lymphdritsen und inneren Organe wurden an Meerschweinchen verimpft.

Von 2 mit linker mittlerer Halsdriise geimpften Meerschweinchen wird 1 tuberkulds,
1 bleibt gesund.



— 40 - —

Von 4 mit linker Bronchialdrtise geimpften Meerschweinchen wird 1 tuberkulds,
3 bleiben gesund.
Die tibrigen Meerschweinchen bleiben gesund.

Priafung der Tuberkelbazillen in Reinkultur.

Kulturen, gezfichtet aus Bronchialdrfise und mittlerer Halsdrtise des Rindes, zeigen Typus
humanus (Kultur und Kaninchenversuch).

Versuch 11.
Mannliches Kalb, ca. 14 Tage alt.
5. VL. 06. 1 Dosis Tauruman (Op. Nr. 31) intravends in die linke Jugularvene. Ein Teil
des Impfstoffes kommt dabei versehentlich unter die Haut.
An der Impfstelle entwickelt sich eine kleinhtthnereigroBe Geschwulst, die sich allmithlich

zuriickbildet und nach 2's Monaten verschwunden war, die entsprechende Bugdriise war nur mi6ig
geschwollen.

Geschlachtet 7T Monate nach der Impfung.
Befund: An der Impfstelle findet sich eine geringe, bindegewebige Verdickung von etwa
MarkstickgrdBe. In der Verdickung einige kleine, gelbe Herde. .

Ergebnis der Meerschweinchenimpfung.
Von 4 mit Bindegewebe von der Impfstelle geimpften Meerschweinchen wurden 2 tuberkulds.
8 mit Muskelsttickchen aus der Umgebung der Impfstelle geimpfte Meerschweinchen bleiben gesund,
ebenso alle tibrigen mit Dritsen und inneren Organen geimpften Meerschweinchen.

Prifung der Tuberkelbazillen in Reinkultur.
Kultur, geziichtet aus Impfstelle des Rindes, zeigt Typus humanus.

Versuch 12.
Weibliches Kalb, 3 Wochen alt, 45 kg schwer.
30. 1V. 06. 1 Dosis Tauruman (Op. Nr. 30) in die linke Jugularvene. Ein geringer Teil des
Inpfstoffes kommt versehentlich unter die Haut.

An der Impfstelle entwickelt sich eine taubeneigrofie Geschwulst, die sich wieder zurfickbildet.
Regiontire Bugdriise kaum vergroert.

Geschlachtet 9 Monate nach der Impfung.

Befund: Dem Alter entsprechend entwickeltes Tier. An der Impfstelle keine Veriinderung
mehr sichtbar.

Ergebnis der Meerschweinchenimpfung.
Verimpft wurden linke vordere Halsdriise, linke mittlere Halsdriise, linke untere Halsdrfise,

Impfstelle, linke Retropharyngealdriise, linke Bugdrilse, linke Achseldriise.
Samtliche Meerschweinchen blieben gesund.

Versuch 18.
Weibliches Kalb, 3 Wochen alt, 48 kg schwer.

12. IX. 06. 1 Dosis Tauruman (Op. Nr. 32) unter die Haut am Halse links.

Verlauf: An der Impfstelle bildet sich nach 14 Tagen eine runde, ca. 5 em im Durchmesser
mesgende Geschwulst. Die Bugdriise schwillt bis zur Kleinhtthnereigréfie an. Die Geschwulst
nimmt langsam an Gréfie zu, am 81. I. 07 ist sie 10 cm lang und 7 em breit und besteht aus zwei
apfelgroBen Hilften, die stark fluktuieren. Die Bugdriise hat Kleinapfelgréfie. Die Geschwulst
bricht auf und geht dann rasch zurick. Am 15. V. 07 ist in der Unterbaut nur noch eine klein-
walnufigroie, flache, htckerige Verdickung zu fithlen.

Geschlachtet 11's Monate nach der Impfung.

Befund: An der Impfstelle findet sich eine schwielige Verdickung von Markstiickgrife, von
vereinzelten bis hanfkorngrofien gelben Herden durchsetzt, die aus einer bréckeligen kisig-kalkigen
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Masse bestehen, in der mikroskopisch Tuberkelbazillen nachweisbar sind. Sonst sind keine Ver-
#nderungen vorhanden.

Ergebnis der Merschweinchenimpfung.

Von 4 mit Impfstelle geimpften Meerschweinchen wurden 2 tuberkulds.
Je 4 mit linker Bugdriise, linker mittlerer und unterer Halsdriise, linker Achseldrise, linker
und rechter Bronchialdrilse sowie mit Eutergewebe geimpfte Meerschweinchen bleiben gesund.

Priafung der Tuberkelbazillen in Reinkultur.

Kultur, geztichtet aus Impfstelle des Rindes, zeigte Typus humanus (Kultur und Kaninchen-
versuch).

Versuche mit Bovovaccin,
ausgefithrt im Kaiserlichen Gesundheitsamt.

Versuch 1.
Weibliches Kalb, 79 Tage alt.

26. 1V. 06. Erstimpfung 1 I. E. Impfstoff Op. Nr. C. XXIII. 4 subkutan mit dem Impf-
stoff geimpfte Meerschweinchen erkranken an Tuberkulose.

24. VIL. 06. Zweitimpfung 5 I. E. Impfstoff Op. Nr. . XXXIX. Von 2 intraperitoneal ge-
impften Meerschweinchen erkrankte 1 an Tuberkulose; 2 subkutan geimpfte erkrankten beide,
eines an allgemeiner Tuberkulose, das andere an Tuberkulose der L.eistendriisen.

Das Rind war seit der Erstimpfung in der Entwicklung erheblich zuriickgeblieben und zeigto
Kurzatmigkeit.

Es wurde von einem Gute in Mecklenburg, wo es immunisiert worden war, nach dem
Gesundheitsamte per Bahn transportiert und kam am 31. VII. 06 in schwer krankem Zustande an.

Am 1. VIII. 06 ging es im Laufe des Vormittags an K#lberpneumonie ein und wurde sofort
nach dem Tode obduziert.

Befund: Im rechten Vorderlappen eine apfelgrofie, ziemlich glattwandige, gefafireiche Huhle,
die mit trockenen, graugelblichen, kfisigen Massen geftillt ist. Im tibrigen ist der rechte Vorder-
lappen pneumonisch verdichtet und enthillt linsen- bis erbsengrofie, gelbe, kisig-eiterige Herde.
Tuberkelbazillen kdnnen in ihnen mikroskopisch nicht nachgewiesen werden. Die zum rechten
YVorderlappen gehérige Bronchialdrtise ist vergroBert und markig geschwollen. Tuberkuldse Herde
sind makroskopisch nicht sichtbar.

Die Pleura des Vorderlappens ist schwielig verdickt und mit der Pleura costalis sowie mit
dem Perikard verwachsen.

Pneumonie des linken Vorder- und rechten Mittellappens, sowie der vordersten Teile der
beiden Hinterlappen.

Makroskopisch sind tuberkulyse Herde nirgends sichtbar.

Ergebnis der Meerschweinchenimpfung.

Es wurden tuberkuls simtliche Meerschweinchen (je 4), die geimpft waren mit linker Lunge
und linker Bronchialdriise. Von 4 Meerschweinchen, geimpft mit rechter Lunge, wurden
3 tuberkulds, 1 blieb gesund. Von 4 Meerschweinchen, geimpft mit einer rechten Bronchial-
drtise, 2 tuberkulds, 2 gesund. 4 Meerschweinchen, die mit einer anderen rechten Bronchialdriise
(zum rechten Vorderlappen gehorig) geimpft waren, blieben gesund.

Von 4 mit linker mittlerer Halsdriise geimpften Meerschweinchen wurde 1 tuberknlés,
3 blieben gesund.

Gesund blieben séimtliche Meerschweinchen, die geimpft waren mit:

Submaxillardriisen, Retropharyngealdrtisen, Impfstelle, oberen und
unteren Halsdrtisen, Bugdriisen, Achseldritsen, Kniefalten-, Knie-
kehlendritsen,Schamdrtisen,Mesenterialdriisen,Portaldriisen,Leber,
Galle, Milz, Nierendritsen, Nieren, Darmbeindrtisen, Knochenmark,
Herzblut, Psoasmuskulatur.
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Prifung der Tuberkelbazillen in Reinkultur.

Kultaren, gezfichtet aus Lunge, Bronchialdrtise und mittlerer Halsdriise des Rindes, zeigten
Typus humanus (Kultur und Kaninchenversuch).

Versuch 2.
Minnliches Kalb, ca. 3 Wochen alt, 41 kg schwer.

13. XI. 06. Erstimpfung 1 I. E. Impfstoff Op. No. CLVII (4 mit dem Impfstoff subkutan
geimpfte Meerschweinchen erkrankten alle an Tuberkulose).

7. II. 07. Zweitimpfung 5 L. E. Impfstoff Op. Nr. CLXX (2 subkutan mit 0,001 des Impf-
stoffes geimpfte Meerschweinchen erkrankten beide an Tuberkulose.)

Geschlachtet 3 Wochen nach der Zweitimpfung.

Das Tier befindet sich in gutem Emihrungszustand und zeigt keinerlei krankhafte Ver-
#nderungen.

Ergebnis der Meerschweinchenimpfung.
Je 4 mit rechter und linker Lunge geimpfte Meerschweinchen werden alle tuberkulss,
ebenso 8 mit Mediastinaldriisen und 10 von 12 mit Bronchialdriisen geimpfte Tiere, ferner je 1 von
4 mit Portaldriice, Nierendriise, Galle geimpften Meerschweinchen.
Die mit den iibrigen Dritsen und Organen geimpften Meerschweinchen blieben gesund.

Prifung der Tuberkelbazillen in Reinkultur.

Kulturen, geztichtet aus rechter Bronchialdriise, mittlerer Mediastinaldriise, linker Nierendriise
und Portaldriise, erwiesen sich als Typus humanus (Kultur und Kaninchenversuch).

Versuch 3.
Weibliches Rind, 81 Tage alt.

18. I. 06. Erstimpfung 1 I. E. Impfstoff Op. Nr. CVI (meerschweinchenvirulent).

26. IV. 06. Zweitimpfung 5 I. E. Impfstoff Op. Nr. CXXIII (meerschweinchenvirulent vergl.
Versuch 1).

Das Tier war schon bei der Impfung schwiichlich und blieb auch spiter in der Entwickelung
zuriick.

Geschlachtet 3's Monate nach der Zweitimpfung.

Befund: In der Bauchhdhle findet sich ein etwa doppeltfaustgrofier, von der Haube ausgehender
FremdkdrperabszeB. Irgendwelche tuberkuldse Verinderungen sind nicht vorhanden.

Ergebnis der Meerschweinchenimpfung.

2 Meerschweinchen, geimpft mit rechter Lunge, bleiben gesund, von 4 mit linker Lunge
geimpften Tieren werden 2 tuberkulds, ebenso 1 von 4 mit rechter Bronchialdrilse geimpften Tieren,
withrend 2 mit linker Bronchialdrise geimpfte Meerschweinchen gesund bleiben. Von 4 mit
Mediastinaldritse geimpften Meerschweinchen werden 2 tuberkulds. Von 2 mit linker Bugdrilse
geimpften Meerschweinchen wird 1 tuberkults, ebenso erkranken die 2 mit rechter Nierendriise
geimpften Tiere an Tuberkulose, wihrend je 2 mit linker Nierendriise und rechter Bugdriise
geimpfte Meerschweinchen gesund bleiben, ebenso wie alle ibrigen Meerschweinchen.

Prifung der Tuberkelbazillen in Reinkultur.

Kulturen, geziichtet aus rechter Bronchialdrtise, hinterer Mediastinaldriise, rechter Nieren-
drise und linker Bugdriise, zeigten Typus humanus (Kultur, Kaninchenversuch, Rinderversuch).

28. III. 07 wird mit 0,01 g der aus Bugdrilse geztichteten Kultur ein 1 Jahr altes Rind
intravends in die linke Jugularvene geimpft.

Abgesehen von einer geringen, 40,1° nicht iibersteigenden Temperatursteigerung vom 10. bis
20. Tage zeigte das Tier keinerlei Krankheitserscheinungen, es nahm dauernd an Gewicht zu und
erwies sich, nach 4 Monaten geschlachtet, als vollstindig gesund.

Bei einem 2. Rind, das am selben Tage mit 0,05 g derselben Kultar subkutan geimpft war,
fand sich bei der Schlachtung nach 4 Monaten an der Impfstelle eine 2!': cm lange, 2 cm breite
und 1 em dicke, aus schwieligem Bindegewebe bestehende Verdickung in der Unterhaut, in die




einige kleine gelbe Herde eingelagert waren. Samtliche Drfisen und Organe des Tieres waren frei
von Verdnderungen.
Versuch 4.
Minnliches Kalb, 3 Wochen alt, 40 kg schwer.

13. XI. 06. Erstimpfung 1 I. E. Impfstoff Op. Nr. CL\VII (vergl. Versuch 2).

7. 11. 07. Zweitimpfung 5 I. E. Impfstoff Op. Nr. CLXX (vergl. Versuch 2).

Geschlachtet 5 Monate nach der Zweitimpfung in gutem Em#hrungszustande.

Nirgends im Korper finden sich krankhafte Veriinderungen.

Ergebnis der Meerschweinchenimpfung.
Séimtliche mit Driisen und Organen geimpfte Meerschweinchen (vergl. Tabelle IIT) blieben gesund.

Versuch 5.%)
82 Tage altes Rind (Nr. 326 Z.).
16. VI. 05. Erstimpfung 1 I. E. Impfstoff Op. Nr. LXXVII (meerschweinchenvirulent).
9. XI. 05. Zweitimpfung 5 I. E. Impfstoff Op. Nr. vom 25. X. 05 (meerschweinchenvirulent).
Geschlachtet 6 Monate nach der Zweitimpfung in gutem Ernsthrungszustande.
Befund: Auf der Milzkapsel und auf dem Peritonealitberzug des Zwerchfells (besonders links)
fanden sich zarte fleischartige Auflagerungen. Sonst keinerlei Veriinderungen.

Ergebnis der Meerschweinchenimpfung.

Verimpfung der Zwerchfellauflagerungen sowie der Dritsen und Organe (vergl. Tabelle II1)
ruft keine Tuberkulose hervor.

Versuch 6.
87 Tage altes Rind (Nr. 304 Z.).
Immunisierung wie bei Versuch 3.
Geschlachtet T'/s Monate nach der Zweitimpfung.
Obduktionsbefund des Rindes und Meerschweinchenversuch negativ.

Versuch 7.
46 Tage altes Rind (Nr. 322 Z.).
Immunisierung wie bei Versuch 5 und 6.
Geschlachtet 8 Monate nach der Zweitimpfung.
Obduktionsbefund des Rindes und Meerschweinchenversuch negativ.

Versuche mit Tauruman,
ausgefilhrt im pathologischen Institut der tier#rztlichen Hochschule zu Berlin.

Versuch 1.
Weibliches Kalb, rothunt, weiBe Stirn, weifier Fleck auf der Nase, ca. 6 Wochen alt. Nr. 58.

14. VII. 06. Eine Dosis Tauruman intravends (linke Vena jugularis).

23. VIL. 06. Geschlachtet.

Befund: Alle Organe ohne pathologische Veriinderungen, nur in den Lungen viele subpleurale,
punktférmige Blutungen.

Ergebnisse der Meerschweinchenimpfung.

Hochgradig tuberkulds waren simtliche, mit folgenden Driisen und Organen geimpfte Meer-
schweinchen :

Submaxillardritsen, Retropharyngealdriisen, mittlere Halsdriisen,

Bugdrttisen, Achseldriisen, Kniefaltendrtisen, Kniekehlendrfisen,

*) “Zu Versuch 5, 6 und 7 vergl. auch Tuberkulose-Arbeiten a. d. Kaiserlichen Gesundheitsamt
Heft 7, S. 21. f.
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Euterdriisen, mediale Darmbeindrtisen, Lungen, Bronchialdrtisen,
hintere Mediastinaldrtisen, Milz, Leber, Portaldrtisen, Nierendriisen,
Mesenterialdriisen: 4 Meerschweinchen geimpft. 1 erkrankte an allgemeiner Tuber-
kulose, 2 an Tuberkulose maBigen Grades, 1 blieb gesund.
Nieren: 4 Meerschweinchen geimpft. 3 hochgradig tuberkulds, 1 gesund.
Gesund bleiben die 8 Meerschweinchen, die mit Blut geimpft waren, ferner die 4 Meer-
schweinchen, die mit Teilen von der Impfstelle und die 4 Meerschweinchen, die mit Psoas-
Stickchen geimpft waren.

Priifung der Tuberkelbazillen in Reinkultur.

Kulturen, geziichtet aus Bronchialdrfisen, medialen Darmbeindrtisen, Knie-
faltendriisen und Achseldritsen des Kalbes, erwiesen sich als Typus humanus. (Die Knie-
faltendriisen wurden auch durch den Kaninchenversuch gepriift, die tibrigen nur durch Kultur.)

Versuch 2.
Weibliches Kalb, braun, weifie Stirn, 3 weifie Flecken auf dem Ricken, weiier Bauch, weifie
Hinterbeine und weilie Schwanzspitze, ca. 5 Wochen alt. Nr. 48.

6. VII. 06. Eine Dosis Tauruman intravends (linke Vena jugularis).

21. VII. 06. geschlachtet.

Befund: Alle Organe unveriindert. Nur in den Lungen einige submiliare Kndtchen mit
stecknadelspitzengrofem grauweifien Zentrum und etwa 1 mm breiter Entztindungszone in der
Umgebung.

Ergebnis der Meerschweinchenimpfung:
Hochgradig tuberkulss waren sfimtliche, mit folgenden Drfisen und Organen geimpfte Meer-
schweinchen:
Achseldrtisen, Lungen, Bronchialdriisen, hintere Mediastinaldriisen,
Portaldrtisen, Nierendriisen.

Allgemeine Tuberkulose maBigen Grades hatten siimtliche Meerschweinchen, die geimpft
wurden mit Bugdriisen.

Mesenterialdriise: 4 Meerschweinchen geimpft. 2 hochgradig tuberkulos, 1 starb an
nicht tuberkul$ser Lungenentziindung, 1 gesund.

Mediale Darmbeindrtsen: 4 Meerschweinchen geimpft. 2 (rechts) allgemeine Tuber-
kulose maliigen Grades. 2 (links) gesund.

Nieren: 4 Meerschweinchen geimpft. 1 (links) schw ach tuberkulds, 1 (links) gesund, 1 (rechts)
starb am 17. Tage an jauchiger Phlegmone in der Rfickengegend, 1 (rechts) gesund.

Submaxillardrtisen: 4 Meerschweinchen geimpft. 1 schwer tuberkulds, 2 nicht tuber-
kulds (starben an anderen Krankheiten), 1 gesund.

Mittlere Halsdriisen: 4 Meerschweinchen geimpft. 1 (links) und 1 (rechts) allgemeine
Tuberkulose méfigen Grades; die beiden anderen gesund.

Kniefaltendriisen: 4 Meerschweinchen geimpft. 1 (links) und 1 (rechts) allgemeine Tuber-
kulose maBigen Grades; die anderen beiden gesund.

Milz: 4 Meerschweinchen geimpft. 3 allgemeine Tuberkulose m#fBigen Grades. 1 gesund.

Leber: Ebenso.

Impfstelle: 4 Meerschweinchen geimpft. 2 tuberkulds, 2 gesund.

Gesund bleiben 5 von 10 mit Blut geimpften Meerschweinchen (5 starben an anderen
Krankheiten), ferner die 4 mit Psoasstiickchen, dic 4 mit Kniekehlendrtisen und die 4 mit
Retropharyngealdriisen geimpften Meerschweinchen.

Pritfung der Tuberkelbazillen in Reinkultur.
Kulturen, geziichtet aus Bronchialdriisen, medialen Darmbeindriisen, Knie-
faltendritsen und linker Bugdriise des Kalbes (die letztere auch durch Kaninchenversuch,
die ersteren drei nur durch Kultur geprift), erwiesen sich als Typus humanus.
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Versuch 3.
Weibliches Kalb, schwarzbunt, weifie Stirn, weiie Haare am Widerrist, Bauch und Schwanzspitze
weifi, Karpalgelenke weili geringelt. ca. 6 Wochen alt. Nr. 57.

14. VII. 06. Eine Dosis Tauruman intravends (linke Vena jugularis).

4. VIII. 06. Geschlachtet.

Befund: Gut gen#ihrt. Alle Organe — auBier den Lungen — v&llig unveriindert.

Lungen im Retraktionszustande; bis auf einige Stellen an beiden Spitzenlappen lufthaltig.
In den beiden Spitzenlappen mehrere fingernagelgrofe Stellen, die unregelmifig gegen das um-
gebende Lungengewebe abgegrenzt sind, sich derb anffihlen, nicht knistern, etwas tiefer liegen als
das umgebende Gewebe und eine briunlich-rote Farbe besitzen (Atelektase). AufBerdem findet %sich
fiber die ganze Lunge zerstreut eine miBige Anzahl bis hanfkorngrofier, teils dunkelroter, teils heller
gefrbter und im letzteren Falle fast glasig erscheinender Herde, die gegen die Umgebung nicht
scharf abgegrenzt sind. Ein triibes Zentrum fehlt diesen Herden.

Endlich befindet sich im rechten Herzlappen ein zirka erbsengroBer Knoten mit derber, 3 mm
dicker Bindegewebskapsel und gelblich-weifem, eiterdhnlichem Inhalte. Die Bronchialdriisen er-
scheinen vollig unveriindert.

Ergebnis der Meerschweinchenimpfung.
Hochgradig tuberkulss waren smtliche, mit folgenden Driisen und Organen geimpfte Meer-
schweinchen :

Kniekehlendriisen, Euterdriisen, Spitzenlappen beider Lungen (mit Aus-
nahme eines Meerschweinchens, das am 2. Tage an eitrig-fibrindser Bauchfellentztin-
dung starb), Bronchialdrtisen, hintere Mediastinaldrisen, Portal-
dritsen, Nierendriisen.

Submaxillardfisen: 4 Meerschweinchen geimpft. 2 allgemeine Tuberkulose, 1 nicht tuber-
kulds (Pneumonie), 1 gesund.

Retropharyngealdrtisen: 4 Meerschweinchen geimpft. 1 (links) allgemeine Tuberkulose
mifiigen Grades, 3 gesund.

Mittlere Halslymphdrtisen: 4 Meerschweinchen geimpft. 3 (1 links, 2 rechts) hoch-
gradige Tuberkulose, 1 (links) gesund.

Bugdrtsen: 4 Meerschweinchen geimpft. 2 (links) allgemeine Tuberkulose, 2 (rechts) gesund.

Achseldrtisen: 4 Meerschweinchen geimpft. 2 (rechts) allgemeine Tuberkulose, 2 (links)
gesund.

Kniefaltendrtisen: 3 Meerschweinchen geimpft. 2 allgemeine Tuberkulose, 1 starb
nach einem Tage an Darmvorfall und Verblutung.

Mediale Darmbeindritsen: 4 Meerschweinchen geimpft; 2 (links und rechts) allgemeine
Tuberkulose, 2 (links und rechts) gesund.

Milz: 4 Meerschweinchen geimpft. 3 allgemeine Tuberkulose, 1 nicht tuberkulss (starb an-
einer anderen Krankheit).

Mesenterialdriisen: 4 Meerschweinchen geimpft. 1 allgemeine Tuberkulose, 3 gesund.

Gesund blieben: Von 8 mit Blut geimpften Meerschweinchen 6 (2 starben an anderen
Krankheiten), von 4 mit Teilen der Impfstelle geimpften 2 (2 starben an einer anderen Krank-
heit), von 4 mit Psoasstfickchen geimpften 3 (1 starb an einer anderen Krankheit). Ferner bliehben
gesund die beiden mit Knoten aus dem Herzlappen der rechten Lunge geimpften Meer-
schweinchen, die mit Leber geimpften und von 3 mit Niere geimpften 2 (1 starb an einer anderen
Krankheit).

Priufung der Tuberkelbazilleu in Reinkultur.

Kulturen, geztichtet aus linker Bugdriise, linker Lunge und Bronchialdrfise des
Kalbes (letztere auch durch Kaninchenversuch gepriift), erwiesen sich als Typus humanus.

Versuch 4.
Weibliches Kalb, rotbunt, weife Stirn und weifies Maul, ca. 5 Wochen alt. Nr. 50.

6. VII. 06. Eine Dosis Tauruman intravends (linke V. jugularis). Anhaltender Durchfall trotz
Behandlung mit Tannoform; das Tier ist schlieBlich sehr schwach, schwankt im Hinterteil, magert
stark ab, zeigt aber einen regen Appetit.
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8. VIII. 06 geschlachtet.

Befund: Bindegewcbe tiberall stark durchfeuchtet, am Brusteingange bildet es lockere Wilste,
aus denen beim Einschneiden klare, gelbliche Flissigkeit lief. Das Fettgewebe fiberall schleimig
entartet, besonders stark auch in den Herzfurchen. DarmgefiBie mifiig stark injiziert, die Schleim-
haut des Dtinndarms leicht gerdtet, Follikel etwas geschwollen. Dickdarm ohne Verdnderungen.
Milz nicht geschwollen. Leber gelblich braunrot, im Parenchym zwei erbsengroBe, gelbliche Knoten
mit 2 mm dicker Bindegewebskapsel und gelblich weifiem, eiterihnlichem Inhalte. Portaldrisen
unverdindert. In der rechten Niere ein stecknadelkopfgrofies, gleichmdifiig gelblich-weifies Knotchen
in der Rindenschicht ohne Triibung oder Entziindungszone. Lungen im Retraktionszustande. An
beiden Spitzenlappen mehrere unregelmitfiig begrenzte, tiber fingerbreite, dunkelrote, luftleere Stellen
von leberfthnlicher Konsistenz, in demselben Niveau wie das umgebende lufthaltige Gewebe (Hepa-
tisation). AuBierdem befinden sich tiber die ganze Lunge zerstreut subpleural stecknadelkopf- bis
hanfkorngrofe Herde von grauroter bis braunroter Farbe, gegen die Umgebung scharf abgegrenzt.
Die Herde zeigen keinerlei zentrale Tritbung (pneumonische Herde infolge der Einspritzung). An
den Lymphdritsen der Organe uud des Korpers sind keine Verinderungen nachzuweisen.

Ergebnis der Meerschweinchenimpfung.
Hochgradig tuberkults waren siimtliche Meerschweinchen, die geimpft wurden mit:
Submaxillardrtsen, Retropharyngealdriisen, mittleren Halsdrfisen,
Bugdrtisen, Achscldrilsen, Kniefaltendriisen, Kniekehlendriisen,
Euterdrtisen, medialen Darmbeindrfisen, Lungen, Bronchialdriisen,
Einteren Mediastinaldrtisen (mit Ausnahme eines Meerschweinchens, das am
8. Tage starb), Milz, Leber und Mesenterialdriisen.

Impfstelle: 4 Meerschweinchen geimpft; 1 allgemeine Tuberkulose, 3 gesund.

Psoas: 4 Meerschweinchen geimpft. 1 allgemeine Tuberkulose, 2 starben an anderen Krank-
heiten, 1 gesund.

Portaldrtisen: 4 Meerschweinchen geimpft. 3 allgemeine Tuberkulose; 1 starb nach 16
Tagen an einer anderen Krankheit. i

Nieren: 4 Meerschweinchen geimpft. 3 allgemeine Tuberkulose, 1 starb nach 11 Tagen an
einer anderen Krankheit.

Nierendriisen: Ebenso.

Gesund blieben 6 von 8 mit Blut geimpften Meerschweinchen (2 starben an anderen
Krankheiten) und 1 mit dem Knoten aus der Leber getmpftes Meerschweinchen.

Pritfung der Tuberkelbazillen in Reinkultur.

Kulturen, geziichtet aus Nierendriisen, Milz, hinteren Mediastinaldriisen, Bron-
chialdriisen, Lungen, medialen Darmbeindritsen, Bugdriisen und Kniefalten-
dritsen des Kalbes erwiesen sich als Typus humanus (die Kniefaltendriisen wurden auch durch
Kaninchenversuch gepriift).

Versach 5.
Minnliches Kalb, schwarzbunt, weifie Stirn, weific Flecken auf der Nase, ca. 6 Wochen alt. Nr. 56.

14, VII. 06. Eine Dosis Tauruman intravends (linke V. jugularis).

14. IX. 06 geschlachtet.

Befund: Alle Organe und Lymphdriisen unverindert. Nur in den Lungen zeigten sich
subpleural vereinzelte miliar- bis stecknadelkopfgrofe Herde teils gleichm#Big hellrot, teils gleich-
miifiig grau und durchscheinend, einzelne auch vom typischen Bau #lterer Tuberkel: gleichmiBig
grau durchscheinende Peripherie und schr kleines, aber deutliches gelblich-weifies Zentrum.

Ergebnis der Meerschweinchenimpfung.
Linke Lunge: 6 Meerschweinchen geimpft. 2 allgemeine Tuberkulose, 1 schwach tuber-
kulds, 1 starb an Enteritis und nicht tuberkuloser Pneumonie, 2 gesund.
Rechte Lunge: 6 Meorschweinchen geimpft. 3 tuberkulss, 38 starben an anderen Krank-
heiten. '
Linke Bronchialdritse: Alle 6 geimpften Mcerschweinchen tuberkulds.
Rechte Bronchialdriise: 6 Mccrschweinchen geimpft. 5 tuberkulss, 1 gesund.
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Hintere Mediastinaldrttisen: Alle 4 geimpften Meerschweinchen tuberkulds.

Milz: 4 Meerschweinchen geimpft. 1 tuberkulds, 3 gesund.

Nierendrtisen: 4 Meerschweinchen geimpft. 2 tuberkulds, 2 gesund.

Portaldriisen: 4 Meerschweinchen geimpft. 1 tuberkulds, 3 gesund.

Esblieben gesund (oder starben an anderen Krankheiten) die Meerschweinchen, die geimpft
waren mit:

Nieren, Leber, Mesenterialdritsen, Schamdriisen, Submaxillardriisen,
Retropharyngealdriisen, mittleren Halsdrtisen, Bugdriisen, Achsel-
drtsen, Kniefaltendrtisen, Kniekehlendrtisen, medialen Darmbein-
drttsen, Impfstelle und Psoas.

Prifung der Tuberkelbazillen in Reinkultur.

Kulturen, geziichtet aus hinteren Mediastinaldritsen, Bronchialdrttisen, Lungen
und Milz des Kalbes (letztere auch durch Kaninchenversuch gepriift), erwiesen sich als Typus
humanus.

Versuch 6.
Mannliches Kalb, schwarzbunt, weifie Stirn und Nase, ebenso Widerrist, Rticken, Becken, Beine
und Schwanz weik, ca. 6 Wochen alt. Nr. 55.

14. VII. 06. Eine Dosis Tauruman intravents (linke V. jugularis).

12, X. 06 geschlachtet.

Befund: Alle Organe und Lymphdriisen unveriindert. Nur im linken Lappen der Leber
in der Nithe des unteren Randes auf der Eingeweidefliche und unter der Kapsel ein miliares, ver-
kalktes, gelbes Kndtchen.

Ergebnis der Meerschweinchenimpfung.

Rechte Bronchialdritsen: 6 Meerschweinchen geimpft. 5 tuberkulds, 1 starb nach einem
Tage durch Verblutung.

Linke Bronchialdrfisen: 6 Meerschweinchen geimpft. 5 tuberkulds, 1 starb an nicht
tuberkulser Pneumonie.

Hintere Mediastinaldrtisen: 8 Meerschweinchen geimpft; 4 tuberkulds, 4 nicht.

Aufierdem wurden an Meerschweinchen verimpft: Lungen, Milz, Nieren, Nierendriisen,
Leber, Portaldriisen, Gekr6sdritsen, Schamdriisen, Submaxillardrtisen, Retro-
pharyngealdriisen, mittlereHalsdritsen, Bug-,Achsel-, Kniefalten-, Kniekehlen-
dritsen, mediale Darmbeindriisen, Impfstelle, Psoas und Knochenmark.

Samtliche damit geeimpfte Meerschweinchen wurden nicht tuberkulds.

Priifung der Tuberkelbazillen in Reinkultur.

Kulturen, geztichtet aus hinteren Mediastinaldritsen und Bronchialdriisen des Kalbes (letztere
auch durch Kaninchenversuch gepriift), erwiesen sich als Typus humanus.

Versuch 7.

Weibliches Kalb, schwarz, Stern, weifie Schwanzapitze, ca. 6 Wochen alt. Nr. 54.

14. VI. 06 Eine Dosis Tauruman intravends (linke V. jugularis).

16. XI. 06 geschlachtet.

Befund: An der Impfstelle in der Unterhaut ein hohnengrofier, derber Knoten, der aus
Bindegewebe besteht. Eine Lymphdriise an der linken Halsseite erweist sich als tuberkulds. Diese
Dritse liegt in der Drosselrinne, ea. handbreit, vom Brusteingange; sie ist platt, walnufigroi, derh,
teilweise verkiist und erweicht, teilweise verkalkt. I Ausstrich derselben reichlich Tuberkel-
bazillen. Alle Driisen oberhalb und unterhally dieser Dritse sind makroskopisch ganz normal.

Im Hauptlappen der rechten Lunge befindet sich subpleural ein erbsengroBies, zentral cr-
weichtes, gelbliches Kndtchen mit Bindegewehskapsel. Sonst alle Organe und Lymphdriisen un-
verindert.

Ergebnis der Meerschweinchenimpfung.
Linke Bronchialdritse (die eine Hilfte derselben wurde in Stitcken, die andere
verrieben an dic Meerschweinchen verimpft). Stiicke: 4 Meerschweinchen geimpft. Alle 4
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gesund. Verrieben: 4 Meerschweinchen geimpft; 3 tuberkulss, 1 starb an nicht tuberkuldser
Lungenentztindung.

Rechte Bronchialdriise. Stticke: 8 Meerschweinchen geimpft. Alle 3 gesund. Ver-
rieben: 3 Meerschweinchen geimpft. 1 tuberkulds, 2 gesund.

Hintere Mediastinaldrtise. Stticke: 8 Meerschweinchen geimpft; alle 8 gesund.
Verrieben: 6 Meerschweinchen geimpft; 2 tuberkulds, 4 gesund.

Dritse im unteren Drittel der linken Halsseite: 4 Meerschweinchen geimpft.
alle 4 tuberkulds.

Bugdruse: 8 Meerschweinchen geimpft. 1 (links) tuberkulds, 7 gesund.

Aufierdem wurden an Meerschweinchen verimpft: Lungen, Milz, Nierendrtsen,
Portaldrtsen, Gekrésdrttsen, Schamdrtisen, Submaxillardriisen, Retropharyn-
gealdrtisen, mittlere Halsdriisen, linke untere Halsdrise, Driise am Brust-
eingangelinks,Achseldriisen, Kniefaltendrtisen, Kniekehlendrfisen und mediale
Darmbeindrtsen. Alle hiermit geimpften Meerschweinchen blieben gesund bezw. wurden nicht
tuberkul®s.

Priifung der Tuberkelbazillen in Reinkultur.

Kulturen, geztichtet aus linker Bugdrtise, Bronchialdriisen und Mediastinal-
dritsen des Kalbes (letztere auch durch Kaninchenversuch gepriift), erwiesen sich als Typus
humanus.

Versuch 8.
Weibliches Kalb, rot, weiBier Fleck am Widerrist, weiler Bauch und weifie Schwanzspitze, ca.
6 Wochen alt. Nr. 53.

14. VII. 06. Eine Dosis Tauruman intravends (linke V. jugularis).

14. XII. 06 geschlachtet.

Befund: Alle Organe und Lymphdriisen villig unverindert. In den Lungen und Kau-
muskeln einige lebende Finnen (Cysticercus inermis). In der rechten Niere an der Oberfliche ein
submiliares, grauweifies Kndtchen.

Ergebnis der Meerschweinchenimpfungen.

Es wurden an Meerschweinchen verimpft: Bronchialdrtisen; linke: !/a in Sticken
an 5 Meerschweinchen, /s verrieben an 4 Meerschweinchen, rechte: /3 in Sticken an 4 Meer-
schweinchen, /s verrieben an 3 Meerschweinchen; hintere Mediastinaldriise (/s in Stiicken
an 10 Meerschweinchen, %3 verrieben an 7 Meerschweinchen), mittlere Mediastinaldriisen
(‘s in Stticken an 7 Meerschweinchen, %s verrieben an 5 Meerschweinchen), Milz, Nierendrtisen,
Portaldrtisen, Gekrdsdriisen, Schamdrtisen, Submaxillardrtisen, Retropharyn-
gealdriisen, mittlere Halsdrttsen, Bugdriisen, Achseldrtisen, Kniefalten-
drtisen, Kniekehlendrtisen und mediale Darmbeindrtisen.

Simtliche Meerschweinchen blieben gesund bezw. wurden nicht tuberkulds.

- Versuch 9.
Méannliches Kalb, Eisenschimmel, schwarzes Flotzmaul, schwarze Schwanzquaste, ca. 6 Wochen alt,
Nr. 52.
14. VII. 06. FEine Dosis Tauruman intravents (linke V. jugularis).
16. 1. 07 geschlachtet.
Befund: Alle Organe und Lymphdriisen vollig unverindert.

E(rgebnis der Meerschweinchenimpfungen.

Nur die Bronchial- und Mediastinaldriisen wurden verimpft in folgender Weise:

Linke Bronchialdritse: Stticke: 10 Meerschweinchen geimpft. 1 tuberkulds, 9 nicht
tuberkulds.

Linke Bronchialdrtise verrieben: 9 Meerschweinchen geimpft. 3 tuberkulds, 6 nicht.

Rechte Bronchialdrtise: Stiicke: 8 Meerschweinchen geimpft. Alle nicht tuberkulds.

Rechte Bronchialdriise: verrieben: 10 Meerschweinchen geimpft. Keins tuberkulds.

Mittlere Mediastinaldrtise: Stticke: 10 Meerschweinchen geimpft. 2 tuberkulds,
8 nicht.
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Mittlere Mediastinaldriise: verrieben: 10 Meerschweinchen geimpft. 1 tuberkulds,
9 nicht.

Hintere Mediastinaldritse: Stitcke: 23 Meerschweinchen geimpft. 2 tuberkulds,
21 nicht.

Hintere Mediastinaldriisen: verrieben: 10 Meerschweinchen geimpft. 2 tuberkulds,
8 nicht.

Profung der Tuberkelbazillen in Reinkultur.

Kulturen, gezlichtet aus Bronchialdrtisen und hinteren Mediastinaldrfisen des
Kalbes (letztere auch durch Kaninchenversuch gepriift), erwiesen sich als Typus hnmanus.

Versuch 10.

Weibliches Kalb, braun, weifie Stirn, zwei weiBe Flecken am Widerrist, ein weifier Fleck an der
linken Brustwand, ein ebensolcher in der Kreuzbeingegend. Bauch, Beine und Schwanz weif, ca.
6 Wochen alt, Nr. 51,

14. VII. 06. Eine Dosis Tauruman intravends (linke V. jugularis).
16. II. 07 geschlachtet.
Befund: Alle Organe und Lymphdrtisen villig unverandert.

Ergebnis der Meerschweinchenimpfung. ,

Nur die Bronchial- und Mediastinaldritsen wurden in zerriebenem Zustande an 42
Meerschweinchen verimpft.
Alle Meerschweinchen blieben gesund bezw. wurden nicht tuberkulds.

Versuch 11.
Mannliches Kalb, gelb und weifi, ca. 5 Wochen alt. Nr. 49.

14. VII. 06. Eine Dosis Tauruman intravends (linke V. jugularis).
14. IV, 07 geschlachtet.
Befund: Alle Organe und Liymphdritsen v3llig unveréindert.

Ergebnis der Meerschweinchenimpfung.

Verimpft wurden an 36 Meerschweinchen die ganzen Bronchialdritsen und Mediastinal-
drtisen verrieben, ferner die linke mittlere und linke untere Halsdrttse und die
linke Bugdritse in Stticken.

Samtliche Meerschweinchen blieben gesund bezw. wurden nicht tuberkulds.

Tuberkulose-Arbeiten. Heft 9. 4



Ausscheidung von Tuberkelbazillen mit der Kuhmilch nach
intraveniéser Injektion menschlicher Tuberkelbazillen.

Von
Dr. med. vet. C. Titze,
Regierungsrat und Mitglied des Kaiserlichen Gesundheitsamtes.

Cbher die Ausscheidung von Mikroorganismen mit der Milch haben die von
Basch und Weleminsky aufgestellten Sitze Geltung: ,Im allgemeinen gehen nur
jene Krankheitserreger in die Milch iiber, welche imstande sind, Himorrhagien oder
solche Ver#nderungen in der Milchdriise zu setzen, durch welche der normale Zu-
sammenhang dieses Organes gestdrt wird. Bei schr vielen Krankheiten, auch rein
septikiimischen Prozessen, wo das Blut mit Keimen iitberschwemmt ist, und diese die
Milchdriisenelemente lingere Zeit umspiilen, wird die Milch pis zum Tode steril ab-
gesondert. Infektionskeime, die mit der Milch ausgeschieden werden, erscheinen im
strengeren Sinne nicht als Ausscheidungsprodukte von seiten der Dritse, sondern sind
vielmehr mechanische Beimengungen infolge von Hémorrhagien oder lokalen Er-
krankungen der Driise selbst. Ob die Milch eines kranken Tieres die betreffende
Krankheit zu itbertragen imstande ist, muB fiir jede Infektionskrankheit fir sich, ja
sogar fiir jede Art von S#ugetieren besonders bestimmt werden.“

Aufler den pathogenen Krankheitserregern, die unter bestimmten Verhiltnissen
der Milch beigemengt secin konnen, finden sich in ihr die Keime, die ein sapro-
phytisches Dasein in den Zitzenkanilen und Milchzysternen der Milchdriisen fithren.
Die Zahl dieser Keime ist abhiingig von der Art des Melkens; es finden sich um so
weniger Keime, je sorgfiiltiger jedesmal ausgemolken wird, ferner unterliegt die
Keimzahl aber auch individuellen Schwankungen, die wohl zum Teile von dem Grade
des natiirlichen bakteriziden Vermdogens der Milch der einzelnen Kiihe abhingen.

Uber die Ausscheidung von Tuberkelbazillen mit der Milch seitens tuberkuldser
Kiihe gehen die Ansichten auseinander. Eine vollstindige Ubersicht iiber die diesen
Gegenstand betreffende Literatur bictet das Referat von L. Rabinowitsch (Zentralbl.
f. Bakt., I. Abt., Referate, Bd. 34, 1904, S. 225); aus diesem Grunde wurde hier von
ciner Wiedergabe der einzelnen Arbeiten abgesehen.

Es stehen sich namentlich gegeniiber die Versuchsergebnisse von Ostertag
und von Lydia Rabinowitsch.

Ostertag vertritt auf Grund zahlreicher Untersuchungen folgenden Satz:
Tuberkelbazillen konnen sich nur dann in der Mileh tuberkuldser Kiihe finden,
wenn letztere entweder an akuter allgemeiner Tuberkulose leiden, oder wenn das




Euter selbst tuberkulds affiziert ist. Es ist demnach die in der Praxis auch kaum
ausfithrbare Mafiregel nicht notwendig, simtliche lediglich auf Tuberkulin reagierende
Kithe von der Milchproduktion auszuschliefen. Die im Ostertag schen Tuberkulose-
tilgungsverfahren angegebenen MaBnahmen gentigten hinsichtlich der Tuberkulose
fiir eine hygienisch unbedenkliche Milchgewinnung.

L. Rabinowitsch hat in einem geringen Prozentsatz der Milchprobén auch
dann Tuberkelbazillen nachgewiesen, wenn sich klinisch weder einc tuberkuldse Herd-
erkrankung im Euter, noch eine tuberkuldse Erkrankung anderer Organe nachweisen
lieB, die Kithe also nur eine positive thermische Tuberkulinreaktion zeigten.

Eine 1907 erschienene Arbeit von Schroeder und Cotton¥*) tragt vielleicht
dazu bei, diese Streitfrage im Ostertagschen Sinne zu entscheiden. Unter sieben
Fillen von natiirlicher Tuberkulose fanden Verff. bei finf Rindern Tuberkelbazillen
in den F#zes. Drei Kithe, die mit Tuberkelbazillen gefiittert waren, zeigten Tuberkel-
bazillen im Kote. Die Tuberkelbazillen konnen also beim Rinde den ganzen
Digestionskanal durchwandern, ohne da8 sie ibhre Infektiositiit einbiifien.

Rinder expektorieren nicht, sondern sie schlucken den Auswurf sofort ab; von
dem verschluckten Auswurf stammen in der Regel die mit den Fizes ausgeschiedenen
Tuberkelbazillen, nicht aber vom tuberkulds erkrankten Darme, da tuberkultse Ver-
#inderungen der Darmschleimhaut des Rindes sehr selten sind. Die Gefahr, daff
Milch durch diese mit den Fi#zes ausgeschiedenen Tuberkelbazillen infiziert wird, ist
sehr grofi, und Schroeder und Cotton nehmen an, daf die wenigen positiven
Resultate, die sie wiihrend vieler Jahre bei intraperitonealer Impfung von Meer-
schweinchen mit Milch tuberkuldser Kithe mit gesundem Euter hatten, nicht von
Tuberkelbazillen herrithrten, die urspriinglich aus der Milch stammten, sondern von
Tuberkelbazillen, die nachtriglich mit Fizesteilchen trotz aller VorsichtsmaBregeln in
die Mileh gelangten. Die Verff. kommen zu dem Schlusse, daf Tuberkelbazillen nur
dann mit der Milch ausgeschiecden werden, wenn sich tuberkuldse Veréinderungen im
Euter finden.

Weiterhin zeigte Ostertag, da nach intravendser Impfung einer Kuh, deren
Euter gesund war, mit tuberkuldsen Produkten die Bazillen nicht in die Milch iber-
gingen. '

Ebenso erhielt Prettner**) negative Resultate. Eine Biiffelkuh hatte 6mal
Tuberkelbazillen intravends erhalten. Angaben iiber den Typus und die Herkunft
der verwendeten Bazillen fehlen. Die Milech wurde alle 2—3 Tage 6 Wochen hin-
durch an Meerschweinchen verimpft und erwies sich als nicht virulent. Eine zweite
Biiffelkuh war 4mal intravends und 4mal intraperitoneal mit Tuberkelbazillen be-
handelt. Meerschweinchen wurden zu verschiedenen Zeiten mit Sammelmilch, zuletzt
2 Monate nach der letzten Infektion, geimpft. Sie blieben alle gesund. Ein dritter
Versuch mit der Milch einer intraperitoneal infizierten Ziege verlief ebenfalls negativ.

*) The Danger from Tubercle Bacilli in the Environment of tuberculous Cattle. U. S. Depart-
ment of Agriculture, Bulletin 99. Bureau of Animal Industry 1907.
**) Zeitschrift fiir Fleisch- und Milchhygiene. April 1904.

4*
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Cognot* nahm eine homogene Emulsion von 10 mg Tuberkelbazillen, tiber
die sich nihere Angaben nicht finden, in 30 ccm Serum und spritzte hiervon 10 cem
in die rechte Euterarterie einer Kuh, die auf Tuberkulin nicht reagiert hatte. Vor
der Infektion wurden 600 ccm Milch dem hinteren rechten Euterviertel entnommen,
zentrifugiert und der Bodensatz an zwei Meerschweinchen intramuskulér verimpft. In
gleicher Weise wurde mit der Mileh 2, 17, 25, 41, 49, 65 und 72 Stunden nach der
Infektion verfahren. Keins von den geimpften Meerschweinchen ist tuberkulds ge-
worden. Die Kuh wurde 72 Stunden nach der Injektion der Tuberkelbazillen ge-
schlachtet, sie zeigte in Ubereinstimmung mit dem Ausfall der Tuberkulinprobe keine
makroskopisch erkennbare tuberkulése Verdinderungen. Zwei intraperitoneal mit
Gewebe des hinteren rechten Euterviertels geimpfte Meerschweinchen starben nach
4'/s Wochen an Tuberkulose. In mikroskopischen Schnitten aus dem hinteren
rechten Euterviertel fand sich eine starke Infiltration der azindsen Driisen mit Leuko-
zyten und an einigen Stellen Haufen von Zellen, die nach Cognot die ersten Stadien
von Tuberkulose darstellen.

Cognot schlieBt aus seinen Befunden, daB die Tuberkelbazillen nicht durch
einen einfachen Filtrationsprozef aus der Blutbahn in das Lumen der Euterdriisen
iibergehen, sondern daB zun#ichst Lésionen erzeugt wiirden, daf diese allerdings beim
Ubergange der Tuberkelbazillen in die Mileh klinisch noch nicht aufzudecken wiren.
Er nimmt aus dem histologischen Befunde an, daB es in seinem Falle nach einiger
Zeit zur Ausscheidung von Tuberkelbazillen gekommen wire.

Eigene Versuche.

Am 31. Miérz 1906 wurde im Kaiserlichen Gesundheitsamte eine Sitzung ab-
gehalten, in der iiber die Behandlung des Fleisches von Tieren, die mit lebenden
Tuberkelbazillen zam Zwecke der.Immunisierung geimpft worden sind, beraten wurde.

Es wurde hier auch die Frage der Ausscheidung von menschlichen Tuberkel-
bazillen mit der Milch beriihrt. So berichtete Weber, da v. Behring in seinem Vor-
trage im deutschen Landwirtschaftsrate (8. Febr. 1906) sich folgendermafien ge#uBert
habe: ,Vor allem aber ist die subkutane Einimpfung des Bovovaccin bei Milchkiihen
deswegen Huflerst bedenklich, weil von den lokalisierten Tuberkuloseherden (der
Unterhaut) lebende Tuberkelbazillen in die Blutbahn gelangen und in die Milch iiber-
gehen konnen, so daB ich auf die viclen Anfragen von kindermilchproduzierenden
Molkereibesitzern, ob sie nicht ihr Milchvieh bovovaccinieren sollten, ablehnend oder
wenigstens reserviert mich ausgesprochen habe.“ Auch Weber selbst habe fesstellen
konnen, daB eine Kuh noch Monate nach der Impfung Tuberkelbazillen in der Milch
ausgeschieden habe. R. Koch bat die nochmalige Vornahme eines derartigen Versuches
zu veranlassen. Im allgemeinen sei wohl die Milchfrage, da nur Schutzimpfungen
von Kilbern die Regel bildeten, von untergeordneter Bedeutung.

Der Fall, den Weber in der genannten Sitzung anfiihrte, ist bereits im 7. Hefte
der Tuberkulose-Arbeiten aus dem Kaiserlichen Gesundheitsamt (S. 9) mitgeteilt,
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da aber aus ihm hervorgeht, daB die Ausscheidung der Tuberkelbazillen mit der
Milch sehr lange anhalten kann, so sei er hier noch einmal kurz angefihrt.

Ein 180 kg schweres weibliches Jungrind erhielt 5 cg menschliche Tuberkel-
bazillen (H;) intravends eingespritzt, des weiteren nach 3, 4 und 6 Monaten je 5 cg
der Stimme H,,, Hy,, H;, subkutan. Etwa 4 Monate nach der Letztimpfung zeigte
sich, daf Tuberkelbazillen mit der Milch ausgeschieden wurden, die dem Typus
humanus angehdrten. XKlinisch war in dieser Zeit eine Verinderung am Euter nicht
festzustellen. 11 Monate nach der Letztimpfung wurde die Milch aus den vier Euter-
vierteln getrennt an Meerschweinchen verimpft; nun ergab sich, daB nur die Milch
aus dem hinteren rechten Euterviertel tuberkelbazillenhaltig war. In dem betreffenden
Euterviertel trat eine undeutlich begrenzte, schmerzlose, nicht hdher temperierte
Verhiartung auf, die sich nur durch sorgfiltig vergleichende Palpation an dem aus-
gemolkenen Euter feststellen lief. Auf die Verhirtung folgte Atrophie des rechten
Viertels. 14!/2 Monate nach der Letztimpfung war das rechte hintere Euterviertel
nur noch halb so gro8 wie das linke. Die geringe Milchmenge des so verdnderten
Viertels lieB keine Unterschiede beim Vergleich mit der Milch aus den brigen
Eutervierteln erkennen. Bis etwa 16 Monate nach der Letztimpfung wurden mensch-
liche Tuberkelbazillen von dem affizierten Euterviertel ausgeschieden. Die Milch war
inzwischen wisserig geworden. Dann horte die Ausscheidung von Tuberkelbazillen
auf; es kam allmihlich zur Verddung des betreffenden Euterviertels.

Nachstehend folgen die von mir zur Klirung der Frage iiber die Ausscheidung
menschlicher Tuberkelbazillen mit der Milch angestellten Versuche.

1. Versuch: Eine achtjihrige, frischmilchende Kuh, die auf 0,5 ccm Tuberkulin
nicht reagiert hatte, und in deren Milech und Rachenschleim Tuberkelbazillen durch
Meerschweinchenimpfung (20 Meerschweinchen) nicht nachgewiesen werden konnten,
erhielt am 9. Mi#irz 1907 eine Dosis Tauruman = 2 cg menschlicher Tuberkelbazillen
in die Halsvene eingespritzt. Von diesemn Impfstoff rief 1 mg = /2 cem der Emulsion
nach subkutaner Impfung bei Meerschweinchen hochgradige allgemeine Tuberkulose
hervor.

Jedem Euterviertel fiir sich wurden Milchproben unter aseptischen Kautelen
entnommen. Die einzelnen Proben wurden mittelst einer Wasserzentrifuge zentrifugiert
und von dem Bodensatz sowie der Rahmschicht 5—10 cem subkutan an je 4 Meer-
schweinchen verimpft. In dieser Weise wurde die Milch, die /4, s, 1, 2, 4, 6 Stunden,
1, 2, 3, 4, 7, 14, 25, 131, 135, 138 und 144 Tage nach der Taurumanimpfung ent-
nommen war, auf ihren etwaigen Gehalt an Tuberkelbazillen untersucht. Insgesamt
wurden 272 Meerschweinchen verwandt. .

Von diesen starben 4 interkurrent, alle anderen wurden nach 4 Monaten getotet.

Die bis zum 14. Tage nach der Taurumanimpfung mit Milch gespritzten
192 Meerschweinchen waren bei der Obduktion vdllig frei von Tuberkulose. Von
den vier 25 Tage nach der Taurumanimpfung der Kuh mit Milch aus dem hinteren
linken Euterviertel gespritzten Meerschweinchen erkrankten zwei an allgemeiner
Tuberkulose. Kultur und Kaninchenimpfung zeigten, daf es sich um Bazillen des
Typus humanus handelte. Die iibrigen zwolf nach 25 Tagen mit Milch aus den anderen



drei Eutervierteln geeimpften Meerschweinchen hatten bei der Obduktion keinerlei
Veriinderungen.

Von der mit Milch, die 131, 135, 138 und 144 Tage nach der Injektion der
Taurumanbazillen entnommen war, geimpften 64 Meerschweinchen wurden alle 16
hochgradig tuberkulds, die Milch aus dem hinteren linken Euterviertel erhalten hatten,
withrend die 48 Meerschweinchen, denen die Milch aus den anderen drei Eutervierteln
injiziert wurde, gesund blieben.

Das hintere linke Euterviertel der Versuchskuh hatte wihrend der ganzen Be-
obachtungszeit klinisch erkennbare Vertinderungen nicht aufgewiesen.

Die Kuh hatte die Impfung mit Tauruman gut vertragen. Eine Temperatur-
erhshung trat, abgesehen von einer solchen um 1,3°C 8 Stunden nach der Injektion
des Tauruman, die wie eine positive Tuberkulinreaktion abfiel, nicht auf; dagegen
bekundete die Kuh vom 7. Tage nach der Taurumanimpfung an einen 5 Wochen
anhaltenden Husten bei guter Fre£luft.

Am 28. August 1907, also 5'/: Monate nach der Taurumanimpfung, starb die
Kuh, die inzwischen zu einem anderen Versuche verwandt worden war, an himor-
rhagischer Septik#mie.

Makroskopisch erkennbare tuberkultse Verinderungen wurden bei der Sektion
nicht gesehen.

Aus dem Umstande, da8 in den ersten 14 Tagen Tuberkelbazillen in der Milch
nicht nachgewiesen werden konnten, dafi vielmehr solche zum ersten Male nach
25 Tagen in geringer Zahl (von 4 Meerschweinchen erkrankten nur 2) sich fanden
und besonders auch aus dem Umstande, daff nur mit der Milch des hinteren linken
Euterviertels Tuberkelbazillen ausgeschieden wurden, geht hervor, dafi es sich nicht
um eine Ausscheidung der kiinstlich in die Blutbahn gebrachten menschlichen Tuber-
kelbazillen durch das gesunde Euter handelt, sondern daf das Ausscheiden von
Tuberkelbazillen der Ausdruck einer Herderkrankung im Euter ist.

2. Versuch. Eine neunjdhrige, frischmilchende Kuh, die Kklinisch keinerlei
Zeichen von Tuberkulose aufwies, die aber positiv auf Tukerkulin reagierte, erhielt
am 29. April 1907 2 cg einer 30tigigen Kultur des Typus humanus (Tauruman nach
einer Rinderpassage) intravends. Die Impfung wurde 2 Monate nach der Prifung
mit Tuberkulin vorgenommen. Die Kuh reagierte auf die Impfung mit Kultur inner-
halb der ersten 24 Stunden mit einem Temperaturanstieg von 1,2° C. Die Tempe-
raturerhthung blieb als eine unregelmiBig schwankende 8 Tage lang bestehen (Zick-
zackkurve von 39,2—40,8° C). Es trat wihrend dieser Zeit eine Gewichtsabnahme
von 10 kg ein, die Milch ging von t#glich 12 1 auf 1 1 zuriick. Dann erholte sich
das Tier wieder in befriedigender Weise. Der Milchertrag blieb jedoch H#uBierst
gering (1—2 1). Erwihnt sei nocl, da Milch und Rachenschleim von dieser Kuh
vor der Injektion der Tuberkelbazillen an Meerschweinchen verimpft wurden, und
daB letztere gesund blieben. Nach der Injektion der Tuberkelbazillen wurde nun
die Milch aus den vier Eutervierteln getrennt an je 4 Meerschweinchen subkutan
verimpft und zwar /2, 3, 6, 19 Stunden, 4, 9, 15 Tage nach der Injektion. Es
wurden insgesamt 112 Meerschweinchen verwandt, von denen 11 interkurrent starben.




Die iibrigen wurden nach 4 Monaten getdtet und zeigten keine Verinderungen. Drei
Monate nach der Vorbebandlung mit menschlichen Tuberkelbazillen erhielt die Kuh
1 cg einer 40t#gigen Perlsuchtkultur intravends. Die Kultur stammte aus der Milch
einer Kuh mit spontaner Eutertuberkulose. Diese schwere Infektion wurde von dem
Tiere gut ertragen. Mit der Mileh aus den vier Strichen wurden nach 3 Stunden,
1, 3, 6, 8, 12, 31, 43 Tagen je vier Meerschweinchen geimpft; insgesamt 128 Stiick.
Von ihnen starben 14 interkurrent. Bei diesen sowie den librigen, die nach drei
Monaten getdtet wurden, fand sich keine Tuberkulose. Am 12. November 1907
(6'/e Monate nach der Erstimpfung) fand sich bei der Kuh im Euter nur noch eine
geringe Menge einer gelbgrauen trilben Fliissigkeit, die kaum als Milch bezeichnet
werden konnte. Das Euter war zwar schlaff und welk, lieB aber keine pathologischen
Vertinderungen erkennen. Die Fliissigkeit aus dem Euter wurde an 6 Meerschwein-
chen verimpft, die gesund blieben (getdtet nach 3 Monaten). Nun erhielt die Kuh
am 12. November 07 5 cg einer 29 Tage alten menschlichen Kultur intravens. Nach
14 Tagen setzte hohes Fieber ein (41,3° C), das mit erheblichen Schwankungen
(Zickzackkurve 39,2—40,8° C) bis zum 18. Dezember 1907 anhielt; dann war die
Temperatur bis Ende Dezember normal, zu welcher Zeit ein anhaltendes Ficber ein-
setzte (um 41° C), bis das Tier am 17. Januar 1908 moribund getdtet wurde. Am
29. April 1907 wog die Kuh 475 kg, am 6. Mai 465 kg, am 20. Juni 491 kg, am
26. November 524 kg, am 2. Januar 1908 505 kg. 7 Tage und 15 Tage nach der
Letztimpfung wurden je 6 Meerschweinchen mit je 8 ccem Sammelmileh geimpft. Von
den ersteren (nach 7 Tagen) zeigte eins miBige allgemeine Tuberkulose (Ttung nach
4 Monaten), von den letzteren (nach 15 Tagen) hatten 2 m#Bige allgemeine Tuber-
kulose. Am 11. Dezember 1907 (29 Tage nach der Letztimpfung) erhielten je
4 Meerschweinchen subkutan je 8 cem Mileh aus den vier Vierteln. Ein Meerschwein-
chen, geimpft mit Milch aus dem hinteren linken Striche, starb nach einigen Tagen
interkurrent. Die iibrigen 15 Meerschweinchen wurden am 11. Mai 1908 getitet; cs
erwiesen sich nur von den drei Ticren, die Milch aus dem hinteren linken Euter-
viertel erhalten hatten, zwei als tuberkulos, alle anderen waren ohne tuberkuldse
Ver#nderungen. Am 20. Dezember 1907 (32 Tage nach der Letztimpfung) wurden
je 3 Meerschweinchen mit je 6 cem Milch aus den vier Strichen subkutan geimpft.
Sie wurden am 11. Mai 1908 getdtet. Nur die 3 Meerschweinchen mit Milch aus
dem hinteren linken Euterviertel hatten mifige allgemeine Tuberkulose.

Aus dem Obduktionsbefunde der am 17. Januar 1908 moribund getdteten Kuh: In den
Lymphdriisen des Kopfes, des Halses, in den Fleischdrilsen keine tuberkuldsen Verfinderungen,
ebensowenig in den Euterdriisen. Das Euter zeigte auf dem Schnitt in gleichm#Big graugelber
Umgebung einige durch ihren hellgelhen Farbenton auffallende kleine Bezirke, in denen sich
vereinzelt prominente stecknadelkopfgrofie Gebilde befanden. Mit Gewebe von jeder Euterhilfte
wurden je vier Meerschweinchen subkutan geimpft. Alle vier Meerschweinchen, die Gewebe aus

dem hinteren linken Euterviertel erhalten hatten, starben nach 8—10 Wochen an allgemeiner
Tuberkulose; die ftbrigen blieben gesund.

In der Milz fanden sich makroskopisch erkennbare tuberkuldse Ver#inderungen nicht. In der
Leber waren auf der Schnittfliche verstreut und unter der Kapsel iberall durchschimmernd etwa
hanfkorngroBie, unter dem Niveau der Schuittfliche liegende trockene graugelbliche Herde. Die
Portaldriisen waren frei von Tukerkulose. Die Mesenterialdriisen waren zum Teil von isolierten



Kalkherdchen, zum Teil von bis linsengrofien kalkig-kiisigen Herden durchsetzt. Bauchfell ohne
Veriinderungen.

Die auBierordentlich volumingsen, emphysemattsen Lungen waren fibersiit mit stecknadelkopf-
bis hanfkorngrobien, meist isolierten, zum geringen Teil konfluierten Kndtchen. Alle Bronchial- und
Mediastinaldriisen waren durchsetzt von gelblichen, kiisigen Herden. Die Pleura war intakt.

Aus diesem Versuche geht hervor, daf es nicht nach jeder Injektion von
Tuberkelbazillen in die Blutbahn, selbst nicht von groSen Mengen, zu einer Aus-
scheidung von Tuberkelbazillen mit der Milch kommt, da eine solche bei vorstehen-
der Kuh erst nach der dritten Injektion stattfand.

3. Versuch. Eine ca. 9 Jahre alte frischmilchende Kuh, die nicht auf Tuber-
kulin reagiert hatte, erhielt 3 cg einer 29 Tage alten menschlichen Kultur (Ba-
ginsky X) intravends (12. November 1907). Bis zur Impfung gab die Kuh tiglich
7—8 1 Milch. 8 Tage nach der Impfung war die Milchmenge auf 4'/2 1 gesunken,
sie ging weiter auf 2 1 herab und nahm nicht wieder zu; ebenso trat Verringerung
des Korpergewichtes bis zu 15 kg auf, und, 14 Tage nach der Injektion beginnend,
eine 10 Tage lang anhaltende Temperaturerhdhung (39,8—41,2° C).

Die mit vor der Bazilleninjektion entnommenen Mischmilch der vier Euterviertel
geimpften 6 Meerschweinchen blieben gesund.

24 Stunden nach der Impfung erhielten 6 Meerschweinchen je 6 ccm Miseh-
milch subkutan. Sie wurden nach 4 Monaten getStet. Ein Meerschweinchen zeigte
mibige allgemeine Impftuberkulose, 5 Meerschweinchen waren gesund. Derselbe
Befund wurde bei den 6 Meerschweinchen erhoben, die mit je 10 cem Mischmilch
vom 19. November 1907 (7 Tage nach der Impfung mit Tuberkelbazillen) geimpft
waren. Auch von diesen hatte nur eins mifige allgemeine Impftuberkulose.

22, 29, 34 und 38 Tage nach der Injektion der menschlichen Tuberkelbazillen
erhielten je 4 Meerschweinchen je 10 cem Milch, getrennt nach den vier Eutervierteln,
subkutan injiziert (insgesamt also 64 Meerschweinchen). In allen Fillen erkrankten
nur diejenigen Meerschweinchen an Tuberkulose, die mit Milch aus dem hinteren
linken Euterviertel geimpft waren; alle iibrigen blieben gesund.

Von den 4 Meerschweinchen, die mit der nach 22 Tagen dem hinteren linken’

Euterviertel entnommenen Milch geimpft waren, erkrankten 2 an Tuberkulose,
2 blieben gesund. Die entsprechenden Meerschweinchen (Milch hinten links), die
nach 29, 34 und 38 Tagen geimpft waren, erkrankten séimtlich an Tuberkulose.

Die klinische Untersuchung des Euters der Kuh hat stets ein negatives Ergebnis
gehabt. Am 19. Februar 1908 (99 Tage nach der Tuberkelbazilleninjektion) wurden
16 Meerschweinchen mit der nach den vier Eutervierteln getrennten Milch (je 10 ccm)
subkutan geimpft. Dic am 13. Mai 1908 getdteten Meerschweinchen zeigten keine
Tuberkulose. :

In der 6. allgemeinen Vereinsversammlung des Vereins preufiischer Schlachthof-
tierirzte in Berlin am 15. und 16. Juni 1907 machte Bongert folgende Mitteilung:
»2In einem Bestande, in dem s#mtliche Tiere mit menschlichen Tuberkelbazillen
vakziniert wurden, habe es sich herausgestellt, da8 ein erheblicher Teil der schutz-
geimpften Tiere Tuberkelbazillen mit der Milch ausschied, ohne daf sich in dem
Euter tuberkuldse Ver#inderungen nachweisen lieflen.*




Bongert scheint anzunehmen, daf es sich um eine Ausscheidung der zu
Immunisierungszwecken eingespritzten Tuberkelbazillen handelte.

Da genaue Angaben von Bongert nicht vorliegen, zumal da sich nicht ersehen
148t, in welchem Alter die betreffenden Rinder mit Tuberkelbazillen vorbehandelt
wurden, mit welchen Dosen die Tiere gespritzt wurden, welcher Tuberkelbazillentypus
mit der Milch ausgeschieden wurde, so lassen sich aus den Mitteilungen Bongerts
verwertbare Schliisse nicht ziehen.

Bei 61 zum ersten Male milchenden, etwa 3 Jahre alten Kiihen, die auf Giitern
in Mecklenburg seitens des Kaiserlichen Gesundheitsamtes als K#lber mit Bovovaccin
immunisiert waren, nahm ich im Januar 1908 eine klinische Untersuchung der Euter
vor. Es wurden in keinem Falle Vertinderungen gefunden, die als tuberkulse hiitten
gedeutet werden kdnnen. Von diesen Milchkithen wurden nach der Euteruntersuchung
und nach der Milchentnahme 45 mit Tuberkulin geprifft; 13 reagierten deutlich
positiv, 3 reagierten zweifelhaft und bei 29 trat eine Temperaturerhthung um mehr
als 0,59 C nicht auf. 16 Tiere konnten aus #ufieren Griinden der Priifung mit
Tuberkulin nicht unterworfen werden.

Von jedem der 61 Tiere wurde Mischmilch aus den vier Eutervierteln aseptisch-
entnommen und zwar die letzte eines Gemelkes. Mit je 10 cem Mischmileh einer
jeden Kuh wurden je 4 Meerschweinchen subkutan geimpft. Von diesen 244 Meer-
schweinchen starben 8 interkurrent. Die iibrigen 236 Meerschweinchen wurden nach
3 Monaten getdtet und waren sidmtlich frei von tuberkuldsen Vertinderungen.

Von zwei weiteren nach v. Behring immunisierten Jungrindern, die etwa
2 Jahre nach der Zweitimpfung zur Schlachtung kamen und die noch nicht gekalbt
hatten, wurden Gewebsstiickchen von den unverinderten hinteren Eutervierteln an je
4 Meerschweinchen (insgesamt 16) verimpft. Diese Versuchstiere wurden 3 Monate
spiter getdtet und hatten keine Tuberkulose.

Ebenso wurden Stiickchen des Eutergewebes von 4 Taurumanrindern, die 8 bis
15 Monate nach_der Immunisierung geschlachtet wurden, an je 4 Meerschweinchen
verimpft. Die 32 Meerschweinchen erwiesen sich ebenfalls, als sie nach 3 Monaten
getdtet wurden, als gesund. )

Dasselbe Ergebnis hatten wir bei den 24 Meerschweinchen, welche mit Hoden-
gewebe von 3 Taurumanstieren, die mit obigen Taurumanfirsen etwa gleichaltrig
waren, geimpft wurden.

In n#chster Zeit soll die Milch der vom Gesundheitsamt mit Tauruman immu-
nisierten Rinder in derselben Weise auf etwaigen Gehalt an Tuberkelbazillen unter-
sucht werden. Des weiteren soll dic Frage der Ausscheidung menschlicher Tuberkel-
bazillen bei Milchkiihen mit der Milech nach subkutaner Injektion in einer spiteren
Arbeit erdrtert werden. .

Zusammenstellung der Versuchsergebnisse.
1. Menschliche Tuberkelbazillen, die Milchkiihen in die Blutbahn eingespritzt
werden, kénnen mit der Milch ausgeschieden werden.
2. Im ersten Versuche begann die Ausscheidung der menschlichen Tuberkel-
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bazillen in der dritten Woche und war noch nach 144 Tagen vorhanden. Liinger konnte
die Untersuchung nicht fortgesetzt werden. Nur in der Milch aus dem hinteren
linken Euterviertel waren Tuberkelbazillen nachweisbar.

3. Im zweiten Versuche wurden Tuberkelbazillen in der Milch in den ersten
15 Tagen nach der Impfung nicht nachgewiesen, ebensowenig fanden sich solche nach
3 Monaten, zu welcher Zeit die Versuchskuh mit 1 cg Perlsuchtbazillen intravends
infiziert wurde. Hiernach konnte ebenfalls eine Ausscheidung von Tuberkelbazillen
mit der Milch nicht nachgewicsen werden. Erst nach einer dritten intravendsen
Injektion von menschlichen Tuberkelbazillen kam es zu einer Ausscheidung von
Tuberkelbazillen mit der Milch, aber lediglich mit der Milch, die dem hinteren linken
Euterviertel entstammte.

4. Im dritten Versuche begann eine Ausscheidung von Tuberkelbazillen schon
nach 24 Stunden. Wiederum erwies sich nur die Milch aus dem hinteren linken
Euterviertel als infektits. Nach 99 Tagen fanden sich Tuberkelbazillen nicht mehr.

5. Die Ausscheidung der Tuberkelbazillen mit der Milch hilt gewdhnlich lingere
Zeit an, in einem Falle unserer Versuche (vergl. Heft 7 der Tuberkulose-Arbeiten aus
dem Kaiserl. Gesundheitsamt, S. 9) 16 Monatc lang.

6. Aus dem Umstande, daB die Ausscheidung der Tuberkelbazillen in allen
unseren F#llen nur seitens eines bestimmten Euterviertels geschah, scheint hervor-
zugehen, daB sie der Ausdruck lokaler Herderkrankungen ist.

7. Milchkihe und dltere Rinder, die zur Milchproduktion verwandt werden sollen,
diirfen nicht mit lebenden Tuberkelbazillen immunisiert werden.

8. Wird die Immunisierung der Rinder nach den Vorschriften von v. Behring
(lediglich zweimalige intravensse Impfung mit Bovovacein im frithen Lebensalter) aus-
gefithrt, so kommt eine Gefabr der Ausscheidung der injizierten Tuberkelbazillen
mit der Milch nicht in Betracht.

- Literatur.

Basch und Weleminsky, Arch. f. Hygiene. Bd. 35, 1899. S. 205.

Bongert, Zeitschrift f. Fleisch- und Milchhygiene. Bd. XVII. 1907. S. 358.
Cognot, Bull. de la Soc. centr. de méd. vét. Mars 1908,

Ostertag, Zeitschrift f. Fleisch- und Milchhygiene. Bd. IX. 1898, S. 192 und 221.
Derselbe, Zentralbl. f. Bakt. B. 25. 1. Abt. 1899. S. 286.

Derselbe, Zeitschrift f. Hygiene. Bd. 38. 1901. S. 415.

Derselbe, Berl. tieriirztl. Wochenschrift. 1904. Nr. 14.

Prettner, Zeitschrift f. Fleisch- und Milehhygicne. Bd. XIV. April 1904. S. 222.
Rabinowitsch, L., Z. f. Bakt. Bd. 29. 1. Abt. 1901. S. 309.

10. Dieselbe, Z. f. Bakt. 1. Abt. Ref. Bd. 34. 1904. 8. 225.

11. Dieselbe, Zeitschrift f. Hygiene. Bd. 26. 1897. S. 90.

12. Dieselbe, Deutsche med. Wochenschr. 1899. S. 5.

13. Dieselbe, Z. f. Bakt. Bd. 25. 1899. S. 77.

14. Schroedoer und Cotton, U. S. Department of Agriculture, Bulletin 99, Bureau of animal
industry. 1907.

S RS A ol L




Uber Papageien- und Kanarienvogel -Tuberkulose.
Von
Reg.-Rat Dr. A. Weber,

Mitglied des Kaiserlichen Gesundheitsamtes,

Reg.-Rat Dr. Titze, Dr. 0. Weidanz,

Mitglied des Kaiserlichen Gesundheitsamtes, wissenschaftlichem Hilfsarbeiter im Kaiser-
lichen Gesundheitsamte.

Allgemeines.

Die Tuberkulose des Gefliigels ist eine der h#ufigsten Vogelkrankheiten, sie
befdllt alle Arten von Geflligel, besonders h#ufig die Papageien. Frdhner und
Eberlein haben hierauf zuerst aufmerksam gemacht. Nach Frdhners Angaben
waren von den seit dem Jahre 1886 in der Berliner Veterindrklinik sowohl klinisch
als poliklinisch behandelten Papageien 1259/, tuberkuls. Bei den nur in der Klinik
zur Aufnahme gelangten Fillen waren nach Eberlein sogar gegen 40%, aller be-
handelten Papageien tuberkulds.

Die Papageientuberkulose zeigt gegeniiber der Tuberkulose der Hithner sowohl
beziiglich der Atiologie, als auch hinsichtlich der Krankheitserscheinungen mehrfache
Unterschiede. Wihrend bei den Hithnern die #ufiere Haut und die Schleimh#ute nur
sehr selten tuberkulose Ver#nderungen zeigen, beherrschen sie bei der Papageien-
tuberkulose das ganze Krankheitsbild.

Bei den Papageiecn kommt es nach Eberlein in der Regel zur Bildung von
Tumoren, die an allen Stellen der Haut und des Unterhautbindegewebes auftreten
kénnen. Die von dem Unterhautzellgewcbe ausgehenden Geschwiilste sind meist von
fester Konsistenz, haben eine glatte Oberfliche und kénnen die Grofie eines Apféls
erreichen. Die Tumoren der Haut haben im allgemeinen eine kugelige oder eiférmige
Gestalt und sind in der Regel etwas weicher. Die Oberfliche bei den jingeren Neu-
bildungen ist gewdhnlich glatt, mit dem fortschreitenden Wachstam der Tumoren
tritt aber eine Verhornung der oberflichlichen Schichten unter Bildung einer rauhen
Oberfliche auf; ja es kann sogar vorkommen, da8 das verhornende Epithel zu einem
mehrere Zentimeter langen hornartigen Gebilde auswichst (Eberlein). Durch die #dufiere
Verhornung der Tumoren wird ihre anfinglich graue Farbe allm#hlich in eine grau-
braune bis schmutziggraue ibergefithrt. Die hornartigen Borken sind sprdde, brdcklig
und leicht von ihrer weichen Unterlage abhebbar, diese hat gewdhnlich ein schmutzig
blaugraues Ausschen, zeigt cine granulierte Oberfliche, die bei Berithrung leicht
blutet. Die von den Schleimh#uten ausgehenden Tumoren sind am weichsten und
neigen stark zu Blutungen.



Die Neubildungen kommen verhiltnism#Big h#ufig in der Mundhohle, namentlich
auf der Zunge, auf dem Mundboden in der N#he des Zungenbiindchens, am harten
und weichen Gaumen, seltener auch in der Nasenhohle vor. A

Im Innern der tuberkulysen Tumoren findet sich oft Verkiisung und -eiterige
Einschmelzung, so vorzugsweise bei den weichen Tumoren, zuweilen bildet sich ein
fliichenartiges tuberkuldses Geschwiir.

Verhiiltnisméifiig hiiufig wird bei den Papageien eine meist lokalisierte Gelenk-
und Knochentuberkulose beobachtet, die sich ebenfalls durch Tumorbildung auszeichnet.

Eine generalisicrte spontane Tuberkulose der Papageien ohne Affektion der Haut,
wie sie beim Menschen und Rind die Regel ist, bildet sich hier aulic_zrst selten.

Die Erscheinungen der generalisierten Tuberkulose sind wenig charakteristisch.
Die Tiere gehen in der Regel unter dem Bilde der allgemeinen Kachexie zugrunde.
Sie magern allmihlich ab unter Schwiiche- und Lihmungserscheinungen; die Tiere
konnen sich zuletzt nicht mehr auf der Sitzstange halten, zeigen h#ufig starke Atem-
not und verenden schlieBlich.

Nach den Angaben von Eberlein handelt es sich in der grofien Mehrzahl der
Fille bei der Papageientuberkulose um #ussere lokale Tuberkulose. So waren bei den
bereits oben angefithrten 56 Papageien 29mal (= 51.9%0) die Haut, Ymal (= 16 %)
die Zunge und 7mal (= 12,5%¢) die Knochen und Gelenke betroffen. Von 17 zur
Sektion gelangten Papageien fand der Autor auier den oben beschriebenen tuber-
kuldsen Hautverinderungen in 7 Fillen auch tuberkuldse Erkrankungen innerer Or-
gane. In 4 Fillen konnte Eberlein bei sonst negativem.Sektionsbefund Tuberkelbazillen
in den inneren Organen, besonders in der Leber nachweisen. Er kam auf Grund
seiner Untersuchungen zu dem SchluB, daf die Papageientuberkulose nur durch
direkte Ubertragung des Auswurfes schwindsiichtiger Menschen entstehe, da ein anderer
Infektionsweg bei den in der Gefangenschaft einzeln gehaltenen Tieren kaum denkbar
sei. Die Gefangenschaft als solche begiinstige auBierdem noch bei den ihrem natiir-
lichen Verhiltnissen entzogenen Tieren die Infektion.

Die hiufige Hauttuberkulose erklirt sich nach Eberlein aus der Gewohnbheit
der Tiere, Schnabel und Kopf an den Sitzstangen und dem Kifiggitter zu scheuern.

Die von Eberlein zuerst vertretene Ansicht, daf im allgemeinen die Papageien-
tuberkulose vom Menschen stamme, stiitzt sich nur darauf, da8 er auf Grund der
anamnestischen Daten eine andere Infektionsmdoglichkeit mit Sicherheit ausschlieBen
zu konnen glaubte. Der endgiiltige Beweis dafiir, der nur durch Reinkultur und Tier-
experimente mdglich ist, wurde von dem Autor nicht erbracht.

Die Angabe Eberleins, da die Papageientuberkulose vom Menschen stamme
und also auch ihrerseits wieder eine Gefahr fiir den Menschen bedeute, veranlafite
spiiter auch Braatz, vor den innigen Berithrungen mit Papageien wegen der grofien
Ansteckungsgefahr zu warnen.

Experimentell an der Hand von Impfversuchen wurde dic Papageientuberkulose
zuerst von den franzosischen Autoren Cadiot, Gilbert und Roger studiert. Sie
impften mit tuberkuldsen Neubildungen von Papageien Meerschweinchen, Kaninchen
und Hiihner. S#mtliche Meerschweinchen gingen an einer allgemeinen Tuberkulose
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zugrunde, auch die weitere Ubertragung der Organe dicser Meerschweinchen auf
andere Meerschweinchen filhrte zu einer generalisierten Tuberkulose. Die mit dem
tuberkuldsen Papageienmaterial infizierten Kaninchen zeigten bei der Sektion nur
vereinzelte Tuberkeln in den inneren Organen. Die Impfversuche an Hiihnern fielen
dagegen negativ aus. Die Autoren schlossen aus ihren Versuchen, daf es sich bei
dem verimpften Papageienmaterial um S#ugetiertuberkulose gehandelt habe.

Von Cadiot, Gilbert und Roger wurden aufierdem zuerst Infektionsversuche
an Papageien sowohl mit S#ugetier- als mit Hithnertuberkulose ausgefithrt. Die In-
fektion der Tiere geschah durch die skarifizierte Kopfhaut und auf intraperitonealem
Wege. Die drei mit S#ugetiertuberkulosematerial kutan geimpften Papageien zeigten
genau dieselben Hautveriinderungen, wie sie bei der spontanen Papageientuberkulose
beobachtet wurden.

Von 10 mit Hiithnertuberkulosematerial geimpften Papageien starben die vier
intraperitoneal geimpften Tiere nach 2—5 Monaten und wiesen tuberkultse Verin-
derungen des Bauchfells, der Leber, Milz und Lungen auf. Die 6 Papageien, welche
mittelst Skarifikationen am Kamme infiziert waren, zeigten dieselben lokalen Ver-
#nderungen, wie sie auch durch S#ugetiertuberkulose experimentell erzeugt werden
konnten. In zwei Fillen heilten diese Veriinderungen aus, zwei Tiere gingen an
generalisierter Tuberkulose zugrunde, bei zwei Tieren war die Tuberkulose lokal
geblieben. Cadiot, Gilbert und Roger kamen auf Grund ihrer Untersuchungen zu
dem Ergebnis, daB die Papageien ecxperimentell sich in gleicher Weise mit Siuge-
tier- und Gefligeltuberkulose infizieren lassen.

Um festzustellen, ob die spontane Papageientuberkulose vom Menschen stamme,
impfte ferner Straus Meerschweinchen Hiihner und Hunde mit Material, welches
von zwei tuberkultsen Papageien herriihrte. Wihrend die subkutan geimpften Meer-
schweinchen s#émtlich an generalisierter Tuberkulose zugrunde gingen, erwiesen sich
die intraperitoneal geimpften Hiihner bei der Sektion vollkommen gesund. Die intra-
vends und intraperitoneal geimpften Hunde bekamen eine miliare konfluierende Lungen-
tuberkulose.

Die zur Kontrolle mit Hithnertuberkulosematerial infizierten Meerschweinchen
lieBen nur an der Impfstelle einen kisigen Abszess, sowie Schwellung der region#iren
Driisen und Milztumor erkennen. Hiihnertuberkulosebazillen konnten in den ver-
schiedenen Organen nachgewiesen werden, spezifische tuberkulése Ver#nderungen
waren jedoch nicht vorhanden. Wahrend die mit Hithnertuberkulosematerial geimpften
Hithner hochgradig tuberkulés wurden, blieben die gleichzeitig geimpften Hunde
vollkommen gesund.

Straus schlof aus diesen Versuchen auf die Identitit der Menschen- und
Papageientuberkulose, sowie auf die Infektion der Papageien durch den Menschen,
aufierdem darauf, daf Gefliigel- und menschliche Tuberkulose verschiedene Infektions-
triger voraussetzen, und dafi endlich die menschliche Tuberkulose, auf den Papagei
iibertragen, niemals den .Charakter der Gefliigeltuberkulose annehme, selbst wenn
die Passage durch den Papageienkdrper sich auf Jahre erstrecke.

Von Mursajeff wird ein Fall von spontaner Papageientuberkulose mitgeteilt,
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bei dem die Ansteckungsmoglichkeit nur auf den tuberkuldsen Besitzer zuriickgefithrt
werden konnte. Dureh positive Impfversuche an Meerschweinchen und negative an
Tauben konnte auch hier Hiithnertuberkulose ausgeschlossen werden.

In dem von Delbanco berichteten Fall von Zungentuberkulose bei ecinem
Papagei wies die Anamnese chenfalls auf Ansteckung durch schwindstichtige Menschen
hin, Impfversuche wurden hier nicht angestellt.

Hutyra und Marek teilen in ihrem Handbuch der speziellen Pathologie und
Therapie der Haustiere fiinf Fille von spontaner Papageientuberkulose mit, bei denen
es sich ebenfalls um Ubertragung von Menschentuberkulose gehandelt haben soll.

Von simtlichen bisher aufgefiihrten Autoren wurde der Nachweis, daf die
spontane Papageientuberkulose zur S#ugetiertuberkulose zu rechnen sei, nur durch
Tierimpfungen erbracht, Angaben iiber Ziichtungsversuche sind aber von keinem der
Autoren gemacht worden. Der Erste, der hieriiber berichtet hat, ist Weber. Er hat
in Gemeinschaft mit Heus bei zwei Fillen von spontaner Papageientuberkulose durch
Reinkultur und im Tierexperiment den sicheren Nachweis erbracht, daB es sich in
beiden Fiillen um S#ugeticrtuberkelbazillen und zwar um Bazillen des Typus humanus
gehandelt hat. Auf diese beiden Fille, deren Untersuchungsergebnis bis jetzt nur
kurz mitgeteilt worden ist (vergl. Tuberkulose-Arbeiten aus dem Kais. Gesundheitsamt,
Heft 6,p. 2 u. 5) wird unten n#her eingegangen werden.*)

DaB andererseits die spontane Papageientuberkulose auch auf Infektion mit
Hithnertuberkulosebazillen beruhen kann, wurde zuerst von Lydia Rabinowitsch
festgestellt.

Bei ihren ausfilhrlichen Untersuchungen der Tuberkulose der Vogel und ihrer
Bezichungen zur S#ugetiertuberkulose kamen M. Koch und L. Rabinowitsch zu
folgenden Ergebnissen: ,Die Papageien sind sowohl fiir S#éugetier- wie fiir Vogel-
tuberkulose empfinglich. Die Spontaninfektion der Hauspapageien scheint in der
Mehrzahl der Fille durch menschliche Tuberkulose bedingt zu sein, wihrend die
Papageien der zoologischen Girten wohl meistens mit Vogeltuberkulose behaftet
sind. Im Experiment sind Papageien in gleicher Weise mit Sdugetiertuberkulose
(menschliche und Perlsuchtbazillen) wie mit Vogeltuberkulose zu infizieren, und zwar
nicht nur auf dem Wege der Fiitterung, sondern auch bei kutanem Impfmodus. Diese
beiden Infektionswege kommen auch bei den spontanen, durch Saugetier- wie Vogel-
tuberkulose bedingten Erkrankungen der Papageien in Betracht.“

Eigene Versuche.

Die im Kaiserlichen Gesundheitsamt ausgefiihrten Untersuchungen iiber Papa-
geientuberkulose begannen bereits im Jahre 1903. Sie erstreckten sich im ganzen
auf die Untersuchung von zwei Fillen spontaner Papageientuberkulose und auf In-
fektionsversuche an 16 Papageien. AuBierdem wurden Versuche angestellt an Kanarien-
vigeln, Staren, Rotkehlchen, Sonnenvégeln, Finken und Sperlingen.

*) Anmerkung. In neuester Zeit hat auch Bang bei zwei spontan tuberkuldsen Papageien
typische Bazillen der menschlichen Tuberkulose nachgewiesen.
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I. Versuche an Papageien.
1. Spontane Papageientuberkulose.

Papagei I (Androglossa = eine Unterfamilie der Amazonen).

Uber die Art der Ansteckung mit Tuberkulose hat sich anamnestisch nichts er-
mitteln lassen. ’

Der Sektionsbefund des am 9. Oktober 1903 gestorbenen Papageics war

folgender:

Den ganzen Boden der Mundhohle durchsetzt eine etwa walnussgrofie, derbe, graugelbe -
Geschwulst, sie zeigt ein ca. pfennigstiickgrosses Geschwilr. Auf dem Durchschnitt zeigt der
Tumor eine speckartige Beschaffenheit, in der Umgebung des Geschwiirs ist er verkiist.

Am linken oberen Augenlid befindet sich eine etwa bohnengrofie, weiche Neubildung, die
mit einem schwarzen Schorf bedeckt und auf dem Durchschnitt verkiist ist. In der Lunge ist ein
etwa linsengrofier, graugelber, verkfister Knoten. Die Leber ist durchsetzt von vereinzelten sub-
miliaren und miliaren gelben Kn&tchen von unregelmifiiger Gestalt. Die Milz zeigt einen etwa
linsengrofien verkiisten Herd.

Mit Stiickchen von tuberkuldser Geschwulst der Mundhéhle, von Lunge, Leber
und Milz wurden Mecrschweinchen subkutan geimpft. Gleichzeitig wurden Hiihner
und Kaninchen mit Aufschwemmungen der obengenannten Organc-.und Geschwiilste
intravends infiziert. Wihrend die Hihner und Kaninchen gesund blieben — ’letztere
zeigten erst nach Monaten vereinzelte Kndtchen in den Lungen — wurden sémtliche
Meerschweinchen tuberkulds. Die mit den tuberkuldsen Organaufschwemmungen der
Meerschweinchen geimpften Hithner und Kaninchen blieben wiederum gesund, wiahrend
die mit demselben Material subkutan geimpften Meerschweinchen an Tuberkulose ein-
gingen. Die aus den tuberkulds erkrankten Papageiorganen nach ecinmaliger Meer-
schweinchenpassage herausgeziichteten Kulturen entsprachen kulturell und hinsichtlich
ihrer Pathogenitiit dem Typus humanus. Die Kaninchenimpfung fiihrte zu folgendem
Ergebnis: Bei den mit 0,01 g Tuberkelbazillen subkutan geimpften Kaninchen ent-
wickelte sich nur ein Abszef an der Impfstelle. Die nach 4 Monaten getSteten Tiere
erwiesen sich bei der Scktion als vollig gesund. Die intravendse Verimpfung von
0,001 g Tuberkelbazillen rief bei den Kaninchen ebenfalls keine deutlichen Krank-
heitserscheinungen hervor, doch ergab die mehrere Monate nach der Impfung vor-
genommene Sektion fast in allen Fidllen vereinzelte kleinere tuberkulgse Lungenherde.
Die zur Kontrolle mit den einzelnen Glyzerinbouillonkulturen subkutan geimpften
Meerschweinchen erkrankten simtlich an Tuberkulose, wihrend die gleichzeitig intra-
vends geimpften Hithner gesund blieben.

Papagei II (Conurus aureus = Goldstirnsittich, zur Gattung der Keilschwi#nze
gehorig).

Wihrend im ersten Falle sich iiber die '‘Art der Ansteckung nichts ermitteln
lief, ergab die Anamnese hier Anhaltspunkte dafiir, daf dic Infektion durch einen
schwindsiichtigen Menschen erfolgt war. Der Vogel befand sich 6 Jahre lang im
Besitze derselben Familie, ohne jemals augenfiilllig krank gewesen zu sein. Die Frau,
die sich besonders viel mit dem Papagei abgab und ihm unter anderem durch
Speichel angefeuchtete Semmelkiigelchen als Leckerbissen mit dem Munde zu reichen
pflegte, war lungenleidend und starb Oktober 1903 an Lungenschwindsucht. Seit
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Mitte Februar 1904 traten bei dem Tiere deutliche Krankheitserscheinungen auf, es
wurde scheu und zeigte sich schlifrig. Die Teilnahmlosigkeit gegen die Umgebung
nabm immer mehr zu, und am 12. M#rz 1904 ging der Papagei unter den BErschei-
nungen der Atemnot ein.

Die Sektion am 13. HI. 04 ergab folgendes:

In der Bauchhdhle befinden sich einige Kubikzentimeter einer klaren, gelblichen, gelatindsen
Flassigkeit.

Die Leber ist vergrofiert, ihr Uberzug ist getriibt und verdickt, sie ist auierdem von ver-
einzelten submiliaren bis miliaren gelbgrauen Kndtchen durchsetzt.

In der vergrifierten Milz befinden sich zahlreiche, stecknadelkopfgrofie, graugelbe Knotchen.
Die beiden Lungen zeigen in m#Biger Anzahl miliare und submiliare gelbgraue Kn&tchen. Eine
an der Bifurkationsstelle der Trachea gelegene Driise ist stark geschwollen und enth#lt ebenfalls
einige miliare gelbe Kngtchen.

Die Darmschleimhaut ist stark entziindet, 1Bt aber makroskopisch keine tuberkulésen Ver-
#inderungen erkennen.

In der Milz wurden im Ausstrichpriparat zahlreiche, in der Leber vereinzelte Tuberkel-
bazillen gefunden.

Mit Stiickchen von Leber, Milz und Niere wurden subkutan je 4 Meerschwein-
chen geimpft; aufierdem wurden Hithner und Kaninchen mit Milzaufschwemmung
intravends gespritzt. Wihrend die Meerschweinchen — mit Ausnahme des mit Niere
geimpften Tieres — s#mtlich tuberkulés wurden, blieben die Hithner und Kaninchen
gesund. Die von den einzelnen tuberkuldsen Meerschweinchen aus der Milz ge-
ziichteten Kulturen entsprachen ebenfalls sowohl kulturell wie hinsichtlich ihrer Patho-
genitit dem Typus humanus.

Die mit 0,01 g Glyzerinbouillonkultur subkutan geimpften Kaninchen zeigten
auler Abszefibildung an der Impfstelle keine weiteren Ver#nderungen tuberkul$ser
Natur.

In den angefiihrten zwei F#llen von spontaner Papageien-
tuberkulose wurde also sowohl kulturell wie durch das Tierexperi-
ment der sichere Beweis erbracht, dafi es sich hier um S#ugetier-
tuberkelbazillen vom Typus humanus gehandelt hat.

2. Infektionsversuche an Papageien.

Die Infektionsversuche wurden an 16 Papageien (Plissolophus roseicapillus)
ausgefiihrt. Die Tiere wurden intravends und durch Fiitterung mit den drei Tuberkel-
bazillentypen infiziert.

In der ersten Versuchsreihe wurde je ein Papagei intravends mit einer Menge
von 0,001 g Bazillen des Typus bovinus, humanus und gallinaceus, aufgeschwemmt
in 1 cem 0,85°%0 Kochsalzldsung, geimpft.

Papagei I wurde am 9. III. 04 mit 0,001 g einer 30tHgigen Perlsucht-
Glyzerinbouillonkultur (Stamm B 7) intravends geimpft und starb am 25. III. 04, also
bereits nach 16 Tagen.

Bei der Sektion fanden sich die Lungen vollstindig durchsetzt von Kkleinsten
graugelben Knotchen. Leber, Milz und Nieren =zeigten starke Schwellung und
parenchymattse Degeneration. Wihrend die Milz von kleinsten, eben sichtbaren,
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grauen Kndtchen durchsetzt war, war in Leber und Nieren eine Kndtchenbildung
makroskopisch nicht wahrnehmbar. In den Ausstrichpriéiparaten der Lungen wurden
massenhafte, meist in grofien Zipfen zusammenliegende Tuberkelbazillen gefunden,
zahlreiche Bazillen waren in Milz und Leber vorhanden. '

Die aus Milz, Niere, Leber und Lungen geziichteten Kulturen zeigten morpho-
logisch, kulturell und beziiglich ihrer Tierpathogenitit dieselben Eigenschaften wie
vor der Impfung.

Papagei II wurde am 18. III. 04 mit 0,001 g einer 22tH#gigen Glyzerin-
bouillonkultur vom Typus humanus (Stamm H 20) intravenss geimpft.

Das Tier starb am 18. IV. 04, also 31 Tage nach der Impfung.

Das stark abgemagerte Tier zeigte eine hochgradige Schwellung der Leber und
Milz; beide Organe waren von kleinsten grau-gelben Knotchen durchsetzt. Die
Nieren befanden sich im Zustande der parenchymat$sen Degeneration. Beide Lungen
waren von submiliaren, grauen Knd&tchen durchsetzt. Die zentralen Lungenabschnitte
hatten eine dunkelrote Fiérbung, an der Peripherie fand sich eine schmale, hellrote,
nur von wenigen Kndtchen durchsetzte Zone. Die Ausstrichpridparate aus Milz, Leber
und Nieren zeigten sehr zahlreiche, diejenigen aus Lunge massenhaft sowohl einzeln,
wie in Haufen zusammenliegende Tuberkelbazillen.

Die aus der Leber geziichteten Kulturen entsprachen dem Typus humanus und
zeigten genau dieselben Eigenschaften wie vor der Papageipassage. .

Papagei III wurde am 25. IV. 04 mit 0,001 g einer 20thgigen Glyzerin-
serumkultur vom Typus gallinaceus (Stamm II) in die linke Fliigelvene geimpft.
Nachdem das Tier lingere Zeit krank gewesen und an Durchfall gelitten hatte, er-
folgte am 1. VI. 04, also 37 Tage nach der Infektion, der Tod.

Die Sektion ergab eine hochgradige Schwellung von Leber und Milz, wihrend
die Leber von unregelmifiigen bis stecknadelkopfgrofen gelben Herden durchsetzt
war, zeigte die Milz makroskopisch nur zwei graugelbe miliare Kndtchen. Die Lungen
waren vollstindig frei. Im Ausstrich erwiesen sich Leber und Milz als vollstindig
von Tuberkelbazillen {iberschwemmt.

Die aus den Organen herausgeziichteten Kulturen zeigten die charakteristischen
Eigenschaften des Typus gallinaceus.

Es gelang also durch intravendse Injektion von je 0,001 g Rein-
kultur Papageien mit jedem der drei Typen von Tuberkelbazillen
zu infizieren, wobei es zu einer raschen und enormen Vermehrung
der eingespritzten Tuberkelbazillen im Papageienkdrper kam.

Der mit Perlsuchtbazillen infizierte Papagei ging bereits am 16. Tage nach der
Infektion ein, wiihrend die mit dem Typus humanus und gallinaceus geimpften Tiere
erst nach 31 resp. 37 Tagen starben. Die Sektion der Tiere zeigte, daB die Tuber-
kulose der inneren Organe des Perlsuchtpapageis trotz des viel schnelleren Krank-
heitsverlaufes ebensoweit vorgeschritten war, wie bei den mit Bazillen des Typus
humanus und gallinaceus geimpften Papageien.

Hervorzuheben ist noch, daB bei dem mit Bazillen des Typus gallinaceus in-
fizierten Papagei trotz ausgedehnter Tuberkulose der Leber und Milz die Lungen

Tuberkulose- Arbeiten. Heft 9. b)
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vollstéindig frei von Tuberkulose blicben, wiihrend sie bei den mit Bazillen des Typus
humanus und bovinus geimpften Papageien besonders schwer ergriffen waren.

Da der intravendse Impfversuch nicht den natiirlichen Verhé#ltnissen entspricht
und infolgedessen nur mit Vorsicht aufzufassen war, so wurde das Hauptgewicht auf
Fitterungsversuche gelegt.

Diese wurden in der Weise ausgefiihrt, daB den Tieren jedesmal eine linsen-
bis erbsengrofie Kulturmasse auf die Zunge mittelst eines Platin- oder Holzspatels
gestrichen wurde.

Papagei IV wurde am 16. V. 04 in der beschriebenen Weise mit Hiithner-
tuberkulosebazillen (Stamm XIII) gefiittert*). Da das Tier bis zum 3. X. 04
nicht die geringsten Krankheitserscheinungen zeigte, wurde die Fiitterung mit einer
anderen Kultur (Stamm V) wiederholt. Auch hiernach blieb der Papagei vollkommen
gesund und wurde deshalb vom 11. XI. 04 bis zum 26. I. 05 noch dreimal, jedes-
mal mit einer gutgewachsenen Hiihnertuberkulosekultur gefiittert. (Verfiittert wurden
hierbei die Stimme 4 und 5.)

Das am 4. XII. 05 getdtete Tier war sehr fett und zeigte bei der Scktion
keine tuberkuldsen Verdinderungen. In den Ausstrichpriiparaten der einzelnen Organe
wurden Tuberkelbazillen nicht gefunden. Ebenso verlief die Impfung eines Huhnes
mit ¥ ccm Leberemulsion negativ.

Papagei V erhielt am 2. VII. 04 eine etwa erbsengrofie Kulturmasse vom
Typus humanus (Stamm H 24) auf die Zunge gestrichen.

Bereits nach 14 Tagen, am 16. VII. 04, ging das Tier an einer interkurrenten
Krankheit zugrunde. Makroskopische tuberkuldse Ver#inderungen wurden bei der
Sektion nicht gefunden. Die Darmschleimhaut war stark entziindet, die Gefiiie der
Darmwand prall gefiillt. In der Schleimhaut zeigten sich zahlrciche kleinste, eben
sichtbare Blutungen. Der Darminhalt war auffallend griin und dtnnflissig. Mit
Lunge geimpfte Meerschweinchen starben an allgemeiner Tuberkulose, wihrend die
mit Milz geimpften gesund blieben.

Papagei VI wurde am 2. VII. 04 mit einer erbsengrofien Kulturmasse vom
Typus bovinus (Stamm H 38) gefiittert.

Am 1. IX. 04 machte das Tier cinen kranken Eindruck. Das Gefieder war
gestriiubt, die Atmung erschwert und stofiweise. An der linken Kommissur des
Schnabels befand sich eine Geschwulst. Am 1. X. 04 war diese Neubildung be-
deutend gewachsen und hatte die Gestalt eines Hornes von grauer Farbe ange-
nommen. Am 27. X. war der Tumor spontan abgefallen.

Nach 142 Tagen, am 21. XI. 04, ging der Papagei ein. Die hochgradig ge-
schwollene Leber war von submiliaren bis stecknadelkopfgroBen, graugelben Knit-
chen vollig durchsetzt, ebenso die gut haselnuigrofie geschwollene Milz.

In den Lungen befanden sich zahlreiche, miliare Kndtchen, aufierdem noch
mchrere bis kleinerbsengrofe Herde. Die Peripherie dieser Herde bestand aus pneu-

*) Stamm XIII wurde am 21. III. 04 aus vereiterter Leistendriise eines mit der tuberkuldsen
Milz eines Fasan subkutan geimpften Meerschweinchens geziichtet.
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monisch verdichtetem Lungengewebe. lm Zentrum der grdferen Kndtchen war Ver-
k#sung eingetreten, es liefen sich Brockel eines lockeren, harten K#ses aus dem
LungengeWwebe leicht herausheben, so daB nachher eine Hohle zuriickblieb.

Unter der Schleimhaut des Oberkiefers links und rechts von der Medianlinie
befanden sich je eine etwa ecrbsengrofie, fast vollig aus trockenen Kkiisigen Massen
bestehehende Neubildung. Ein etwas grofierer dritter Tumor lag zwischen Zungengrund
und linkem Kieferast, er reichte nach vorn bis zum Schnabelrand und lag an der
Stelle, wo das Horn abgestofien war, frei zutage. In den Ausstrichpriiparaten aus
Lungenkise sowie aus Leber waren Tuberkelbazillen in miBiger Anzahl wahrnembar.
In der Milz befanden sich ziemlich zahlreiche, sowohl einzeln wie in Hiufchen liegende
Bazillen, ganz vereinzelt waren sie in den Nieren vorhanden. Die aus den Organen
herausgeziichteten Kulturen zeigten die Charakteristika des Typus.bovinus.

Papagei VII wurde am 11. VIII. 04 mit der iiblichen Menge einer 43 tiigigen
Glyzerinbouillonkultur vom Typus humanus (Stamm H 52) gefiittert. Das nach
482 Tagen, am 6. XII. 05, getstete Tier befand sich in einem guten Ern#hrungs-
zustande, es zeigte keine tuberkuldsen Verinderungen der inneren Organe. Die Aus-
strichpriiparate sowie die Impfversuche an Meerschweinchen waren vollstiindig negativ.

Papagei VIII wurde am 12. VII. 04 mit der Kulturmasse von 2 Glyzerinbouillon-
kulturen (Stamm IV) des Typus gallinaceus gefiittert.

Das am 4. XII. 05, also nach 361 Tagen, getdtete Tier erwies sich bei der
Sektion als vollstindig gesund. In den Ausstrichpriiparaten wurden keine Bazillen
gefunden, ebenso fiel auch die Verimpfung von Leber auf ein Huhn negativ aus.

Papagei IX wurde am 14. VII. 05 mit der iblichen Menge einer 31 tigigen
Glyzerinbouillonkultur des Typus bovinus (Stamm B. 6) gefiittert. Der Tod erfolgte
nach 106 Tagen, am 28. X. 05. Die Sektion ergab folgenden Befund: Die Leber
war von auflerordentlich zahlreichen, kleinsten gelben Knétchen in ganzer Ausdehnung
gleichmifig durchsetzt, die grofiten waren etwa stecknadelkopfgrof. Denselben Befund
zeigte die Milz, nur daf hier am unteren Rande die Knotchen durchweg etwas
grofier waren als am oberen und aufierdem teilweise iiber die Oberfliiche hervor-
ragten. Ganz vereinzelte gelbe Kndtchen wurden auch in den Nieren gefunden. Die
Lungen, besonders die Oberlappen, waren durchsetzt von zahlreichen, teilweise tiber
die Oberfliche hervorragenden, derben, gelben Kndtchen von Stecknadelkopf- bis
Erbsengrofie; ihre Schnittfliche War.glatt und speckig. Das Herz zeigte unter dem
Endokard des rechten Ventrikels vereinzelte miliare graugelbe Knétchen. Die Darm-
serosa lieB am Mesenterialansatz vereinzelte stecknadelkopfgrofie Tuberkel erkennen.

Am rechten inneren Augenwinkel war eine etwa linsengrofie Neubildung; sie
war von gelber Farbe und sehr bricklig. In den Ausstrichpréiparaten von den ein-
zelnen Organen und von der Geschwulst wurden zahlreiche Bazillen gefunden.

Die aus der Leber durch Meerschweinchen geziichteten Kulturen zeigten genau
dieselben Eigenschaften wie vor der Papageipassage.

Papagei X wurde am 14. VII. 05 mit einer etwa erbsengrofien Menge einer
40tigigen Glyzerinbouillonkultur des Typus humanus (Stamm H 78) gefiittert.
Seit Mitte Dezember 1905 wurde eine vom Oberkiefer ausgehende (eschwulst bemerkt.

5*
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Am 17. I. 06 — nach 156 Tagen — erfolgte der Tod.

Sektionsbefund : Der Schnabel war halb offen und konnte infolge eines Tumors,
der vom harten Gaumen ausging und links zwischen Ober- und Unterkiefer hervor-
ragte, nicht geschlossen werden. Die Geschwulst hatte eine knorpelartige bis horn-
artige Konsistenz; sie saf mit breiter Basis auf dem linken Os palatinum auf und
ging unten keilfdrmig zu. Auf der rechten Seite, etwa der Grenze des harten und
weichen Gaumens entsprechend, befand sich eine bohnengrofie Geschwulst von gelb-
weiler Farbe und weicher Konsistenz, kleinere Geschwulststitckchen bréckelten beim
Beriihren von der Oberfliche leicht ab. Aus dem Kehlkopfeingang ragte eine dritte
ebenfalls bohnengrofe Geschwulst hervor, sie ging von der hinteren Larynxwand
aus und verstopfte mit Ausnahme eines ganz schmalen Spaltes an der vorderen Wand
den Kehlkopfeingang fast vollstindig; die Neubildung war gelb und brdcklig.

Die nicht wesentlich vergrofierte Milz war von zahlreichen, stecknadelkopfgrofen,
gelben Kndtchen durchsetzt. Die Nieren zeigten vereinzelte, punktférmige gelbe Tuberkel.
Zahlreiche stecknadelkopf- bis hanfkorngrofie, gelbe Kndtchen durchsetzten gleich-
miBig die Leber.

Die Lungen waren gleichm#fiig von zahlreichen, meist hanfkorngrofien gelben
Knotchen durchsetzt, die grofieren, etwa linsengrofien, waren zum Teil verkist, der
Kése war trocken und bricklig.

In den Abstrichpriparaten der tuberkulds verdnderten Organe wurden Tuberkel-
kelbazillen nachgewiesen. Die aus den Organen herausgeziichteten Kulturen waren
durch die Papageipassage nicht ver#ndert worden.

Papagei XI wurde vom 7. XII. 05 — 20. XII. 05 13mal mit je zwei Glyzerin-
serumkulturen vom Typus gallinaceus (Stamm XIII) gefiittert. Bereits 44 Tage
nach der ersten Fiitterung erfolgte der Tod.

Bei der am 20. I. 06 ausgefithrten Sektion konnte man bei dem stark abge-
magerten Tiere nach Ablésung der Faszie unter der diinnen, dunkelroten Bauch-
muskulatur mehrere gelbe Stellen durchschimmern sehen.

Nach Ersffnung der Bauchhshle sah man als Ursache der gelben Fleckung an
der Innenfliche der Bauchmuskulatur schwartenartige, gelbe, brocklige Auflagerungen.
Im Abstrich derselben wurden zahlreiche Tuberkelbazillen gefunden. In der Bauch-
hohle befanden sich mehrere EBloffel voll einer schmutziggrau-gelben, mit Flocken
untermischten Fliissigkeit; die Leber zeigte zahlreiche, stecknadelkopf- bis erbsengroSe,
gelbe Knotchen, die. groBeren waren verk#st, der K#se war trocken und brdcklig.
In der ctwas vergrofierten Milz wurde nur ein einziges stecknadelkopfgrofies Knstchen
wahrgenommen. Im Darm sowie in den Mesenterialdriisen konnten Verinderungen
tuberkuldser Natur nicht gefunden werden. Ganz vereinzelte kleinste gelbe Knotchen
zeigte die Niere. Die Lungen waren hochgradig tuberkulds, besonders die Unter-
lappen, hier fanden sich zahlreiche etwa linsengrofie tuberkuldse Herde, die zum Teil
konfluierten und sonst so dicht aneinander lagen, da8 zwischen ihnen kaum noch
Lungengewebe wahrzunehmen war. Mchrere der Lungenknotchen waren ulzerds zer-
fallen. In den Lungenabstrichen fanden sich zahlreiche Bazillen. Ver#inderungen der
Mund- und Kehlkopfschleimhaut wurden nicht gefunden. Das Mark der Réhrenknochen
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enthielt im Ausstrich zahlreiche Tuberkelbazillen. Uberimpfung von Leberaufschwem-
mung auf Hithner und M#use zeigte, daB die Kultur durch die Passage den Charakter
der Hilhnertuberkulose nicht verloren hatte.

Papagei XII wurde vom 2. I. 06 bis 13. I. 06 10mal mit einer Glyzerinserum-
kultur vom Typus gallinaceus (Stamm XIII) gefiittert. Am 21. II. 06 — 50 Tage
nach der ersten Fiitterung — ging das in der letzten Zeit stark abgemagerte Tier ein.

Bei der Sektion fand sich in der Bauchhdhle eine schmutziggraue, mit cinzelnen
gelben Flocken untermischte Fliissigkeit. Die Darmserosa sowie das Bauchfell waren
von einzelnen stecknadelkopfgrofien, grauen Kndtchen durchsetzt. Die Leber war
infolge fortgeschrittener Fi#ulnis sehr weich, fast zerflieBend, Tuberkel waren makrosko-
pisch nicht wahrnehmbar, ebenso fanden sich die Nieren und Milz unver#indert.

Hochgradige Tuberkulose zeigten dagegen die Lungen, besonders die Unter-
lappen. Die einzelnen bis erbsengroBen tuberkulésen Herde waren zum Teil kon-
fluiert, einzelne waren verkist. In den Abstrichpriparaten der Lungen wurden zahl-
reiche, meist in Haufen zusammenliegende Tuberkelbazillen gefunden, einzelne Bazillen-
‘haufen lieflen sich auch in der Leber nachweisen. Die aus den Organen heraus-
geziichteten Kulturen zeigten die charakteristischen Eigenschaften des Typus galli-
-naceus.

Papagei XIII und XIV wurden am 1. X. 06 mit je einer erbsengrofien Menge
Glyzerinserumkultur vom Typus gallinaceus (Stamm XII) getittert. Beide
Vigel blieben vollkommen gesund und zeigten bei den am 17. und 19. XII. 06 aus-
gefithrten Sektionen weder makroskopisch noch mikroskopisch Ver#nderungen tuber-
kuldser Natur.

Papagei XV wurde am 6. XI. 07 mit einer erbsengrofen Menge einer 23 tigigen
Glyzerinbouillonkultur vom Typus humanus (Stamm K, geziichtet aus dem tuber-
kulssen Handgelenk cines Mannes) geflittert. Am 15. IV. 08 — also 107 Tage nach
der — Fiitterung wurde das gut genihrte und anscheinend vollig gesunde Tier getdtet.

Die Secktion ergab folgenden Befund:

Muskulatur und Fettpolster gut entwickelt, in der Bauchhdhle kein abnormer
Inhalt, Bauchfell tiberall feucht glinzend. Die Milz ctwas vergrdfiert, zeigte an ihrem
unteren Rande einen etwa kleinstecknadelkopfgrofen, gelben Herd. In der Leber
wurden zwei eben sichtbare gelbgraue Kndtchen gefunden. Die Lungen sowie die
Nieren erwiesen sich makroskopisch unverindert. In den Abstrichpriparaten von
Lunge, Leber, Milz, Nieren wurden keine Tuberkelbazillen gefunden. Dafi das Tier
aber tatsiichlich tuberkulds war, wurde durch die histologischen Befunde, auf die wir
unten ndher eingehen werden, mit Sicherheit festgestellt.

Papagei XVI wurde am 29. XII. 07 und am 2. I. 08 jedesmal mit einer erbsen-
grofien Menge von Bazillen des Typus humanus (Stamm wie bei Papagei XV)
gefiittert. 107 Tage nach der ersten Fiitterung wurde das Tier getStet und ergab
folgenden Sektionsbefund: Muskulatur und Fettpolster miBig gut entwickelt. In der
Bauchhshle kein abnormer Inhalt. Die etwas vergroBerte Leber war von vereinzelten
submiliaren bis miliaren, gelbgrauen Knotchen durchsetzt. In der vergrtBerten Milz
befanden sich mehrere stecknadelkopfgrofie, graugelbe Knétchen. Die Nieren zeigten
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vereinzelte gelbgraue, miliare Knotchen. Die Lungen waren gleichmifig von hanf-
korngrofien, gelben Kndtchen durchsetzt; die groferen etwa Kkleinerbsengrofien waren
verki#ist, der Kise war trocken und brocklig.

In den Ausstrichpriiparaten von Lungen und Milz wurden zahlreiche Tuberkel-
bazillen gefunden. In der Leber und den Nieren konnten sie nur ganz vereinzelt
wahrgenommen werden.

Die Fiitterungsversuche ergaben also kurz zusammengefafit folgendes: Die
mit Perlsuchtbazillen einmal gefiitterten Papageien (Nr. VIiund IX) gingen
nach 142 bezw. 106 Tagen an einer hochgradigen allgemeinen Tuber-
kulose unter starker Abmagerung zugrunde. Von vier ebenfalls nur
einmal mit Bazillen des Typus humanus gefiitterten Tieren (Pap. V,
VII, X, XV) erkrankten nur drei; Pap. VII blieb vollstindig gesund. Die
drei einmal mit Hihnertuberkulose gefiitterten Papageien (Nr. VIII, XII
und XIII) blieben vollkommen gesund. Selbst durch viermalige Fiitterung
innerhalb von 10 Tagen gelang es nicht, Pap. IV zu infizieren. Durch
10 resp. 13 malige Fiitterung mit Bazillen vom Typus gallinaceus ge-
lang es dagegen, eine allgemeine rasch zum Tode fithrende Tuber-
kulose zu erzeugen. Die Tiere (Pap. XI und XII) starben bereits am 44.
resp. 50. Tage nach der crsten Fiitterung mit Hithertuberkulosebazillen
und zeigten hochgradige Tuberkulose der inneren Organe. Wihrend
die Lungen bei dem intravends mit Hithnertuberkelbazillen infizierten Papagei III voll-
kommen frei blieben, waren sie hier im hohen MafBie tuberkulés verindert.

Aus den mitgeteilten Versuchen iiber spontane und experimentelle Papagei-
tuberkulose lassen sich folgende SchluBfolgerungen ziehen:

Die Papageien sind sowohl fir S#ugetier- wie fiir Hihnertuber-
kuloseempfianglich. Die Empféinglichkeitfiir die verschiedenen Typen
von Tuberkelbazillen ist nicht gleich gro8. Am virulentesten er-
wiesen sich von den drei Typ.en bei unseren Versuchen die Bazillen
des Typus bovinus, an zweiter Stelle kamen die des Typus humanus
und zuletzt die Hihnertuberkelbazillen. Unter natiirlichen Verh#ltnissen
werden die Papageien je nach der Infektionsgelegenheit an dem einen oder dem
anderen Typus von Tuberkelbazillen erkranken. Die Spontaninfektion der Haus-
papageien wird daher, wie dies bei den bisher beobachteten Fillen auch zutraf, in
den meisten Fillen durch menschliche Tuberkulose bedingt sein, wihrend dagegen
die Papageien, die mit anderen Vogeln vielfach in Beriihrung kommen, z. B. die
Papageien der zoologischen Gérten, hiiufiger an Hiihnertuberkulose spontan erkranken.
Eine Umwandlung oder Virulenzénderung der drei Typen des Tuberkuloseerregers
fand in unseren Versuchen durch die Papageienpassage nicht statt.

Histologische Befunde der spontanen und experimentell erzeugten Papageien-
tuberkulose,

Was die Histologie der spontanen Papageientuberkulose anbelangt, so sind hier-
fiber in der Literatur nur vereinzelte Angaben vorhanden. Eine Beschreibung tber die Struktur
der Lebertuberkel bei spontaner Papageientuberkulose wurde zuerst von Roger gegeben. In dem
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von Delbanco berichteten Falle von spontaner Zungentuberkulose eines Papageies mulite sich die
histologische Untersuchung, da dem Autor nur der Kopf des Tieres zur Verfligung stand, auf die
tuberkuldse Neubildung der Zunge beschriinken. Eine ausftthrliche Beschreibung der histologischen
Veréinderungen sowohl bei der spontanen wie experimentell erzengten Papageientuberkulose wurde
zuerst von M. Koch und L. Rabinowitsch gegeben. In den beiden von ihnen untersuchten Fiillen
von spontaner Papageientuberkulose handelte es sich um eine Infektion mit Htthnertuberkulose. In
dem ersten Falle, wo anscheinend eine ganz frische Infektion vorlag, fanden sie als einzige makro-
skopisch wahrnehmbare Verinderung ein h&chstens mohnkorngroBies Kndtchen der Leber; histo-
logisch handelte es sich nach ihren Angaben um feinste aus epithelioiden Zellen zusammengesetzte
Tuberkel. Bazillen konnten sie weder im Ausstrich noch in Schnitten nachweisen,

Im Gegensatz hierzu fanden sie im zweiten Falle in mikroskopischen Leberpriiparaten einen
so ungeheueren Bazillenreichtum, daf derselbe schon makroskopisch in Form von roten Ringen
hervortrat. Neben griBeren tuberkultsen Kndtchen mit ausgedehnter zentraler Nekrose beschreiben
sie kleine Knotchen mit Riesenzellenkriinzen. In den Lungen fanden sie aus epitheloiden Zellen
bestehende Tuberkel mit staubfein verteilten Bazillen. Im Zentrum der Tuberkel beobachteten
sie ab und zu Riesenzellen. S&mtliche KnStchen waren von runden mit Bazillen erfilliten Zellen
umgeben.

Der histologische Befund der von uns oben beschriebenen an spontaner S#ugetier-
tuberkulose gestorbenen Papageien war folgender:

Wie aus dem Sektionsprotokoll ersichtlich, traten im ersten Falle die Hautaffektionen in den
YVordergrund. Die Augenlidgeschwulst bestand mikroskopisch zum gréfiten Teil aus Granulations-
gewebe, das von zahlreichen Riesenzellen durchsetzt war, diese lagen teils einzeln, teils zu grofien
Nestern vereinigt. Die Kerne der Riesenzellen lagen gewdshnlich an der Peripherie der Zellen in
einer oder auch in mehrfachen, stellenweise in einander verschlungenen Reihen. Bei einzelnen Riesen-
zellen waren die Kerne an einem Pol zusammengedriingt, nicht selten waren sie auch im Innern der
Zelle unregelmiBig verteilt. Die Riesenzellennester waren umgeben von einem lymphozytiren und
epithelioiden Gewebe, das von einzelnen Leukozyten durchsetzt wurde. Abgesetzte typische
Tuberkel mit Verk#isung fehlten vollstiindig. Die oberflichlichen Abschnitte der Geschwulst zeigten
zwischen nekrotischem Gewebe eine grofie Anzahl zum Teil noch gut erhaltener, extravaskulir
gelegener roter Blutkorperchen. Bazillen wurden nur vereinzelt in den Riesenzellen gefunden.

Die histologischen Verinderungen der Mundbodengeschwulst bestanden ebenfalls aus Granu-
lationsgewebe mit zahlreichen Riesenzellen, oberflichlichen Nekrosen und Blutungen. In der Um-
gebung der Riesenzellen fanden sich vereinzelte eosinophile Leukozyten.

Die Leber zeigte Tuberkel in verschiedener Gréie. Die kleinsten bestanden aus polymorphen,
zum Teil seitlich abgeplatteten epithelioiden Zellen mit blischenférmigem Kern und deutlich sicht-
barem Kernkorperchen. Durch einen neugebildeten Bindegewebsring wurden selbst die kleinsten
Knotchen scharf begrenzt. Zwischen den jungen Bindegewebszellen lagen in miBiger Anzahl
lymphoide Zellen und ganz vereinzelt auch Leukozyten. Bei einzelnen der kleinsten Tuberkel
konnte man im Zentrum eine oder mehrere Riesenzellen beobachten, die entweder den Langhans-
schen Typus odor unregelm#iBig im Innern verteilte Kerne zeigten. Die gréfieren Tuberkel waren
im Zentrum verk#ist. Der Kitse erschien, wie das schon von Pfander hervorgehoben und spiiter von
Koch und Rabinowitsch bestitigt wurde, im Gegensatz zu der kisig-tuberkultsen Substanz
der Stugetiere nicht kdmig, sondern schollig und homogen hyalin. Auch konnte in Ubereinstim-
mung mit den genannten Autoren ebenfalls festgestellt werden, daf hier die ftir die nekrotische
Substanz der S#ugetiere so charakteristischen, staubartig fein verteilten Chromatinbrsckel fehlten.
Das verkiiste Zentrum war umgeben von kranzfsrmig angeordneten Riesenzellen von runden oder
ovalen Formen. Die Kerne derselben lagen meistens im Halbkreis angeordnet am #ufieren Pol
der Zelle. In vereinzelten Fallen bildeten sie einen Kreis oder sie lagen unregelmiifiig im Zellen-
innern verteilt. In den Riesenzellen, sowie in den verkisten Abschnitten der grofieren Tuberkel
wurden vereinzelte Bazillen gefunden. Die Lymphoidzellen, die vorzugsweise in der Peripherie in
dem jungen Bindegewebe gelagert waren, erwiesen sich zum Teil vollkommen mit Bazillen erfiillt.
Die Struktur der Lungen und Milztuberkel war genau diesclbe, wie die bei der Leber beschriebene.

In dem zweiten Falle von spontaner Papageientuberkulose wurden makroskopisch miliare
Knitchen der Leber, Milz, Lungen und Bifurkationsdrise gefunden. Mikroskopisch bestanden die
kleineren Kndtchen aus epithelioiden Zellen mit vereinzelten zentralen Riesenzellen. Die grifieren



Tuberkel zeigten zentrale Verk#isung mit Riesenzellenkrinzen und teilweise lymphoider Infiltration
der Umgebung, besonders in der Leber. Bazillen wurden in smtlichen Knitchen nur ganz ver-
einzelt gefunden.

Vergleicht man die histologischen Befunde der spontan mit Hithner- oder menschlicher Tuber-
kulose infizierten Papageien miteinander, so lassen sich histologische Verschiedenheiten, abgesehen
von dem bei der Hithnertuberkulose beobachteten Bazillenreichtum, nicht erkennen.

Bei der experimentell mit den einzelnen Tuberkelbazillentypen erzeugten Papageien-
tuberkulose waren fiir vergleichende histologische Untersuchungen besonders wichtig die intra-
vends infizierten Tiere, weil hier genau gleiche Mengen eingespritzt wurden, so dafi die hierdurch
hervorgerufenen, eventuell verschiedenen histologischen Ver#inderungen nicht auf Quantitiits-, sonderm
Qualititsdifferenzen zurtickgefithrt werden mubiten.

Der mit 0,001 g Perlsuchtbazillen intravents infizierte und nach 16 Tagen gestorbene Papagei
zeigte folgende mikroskopische Verinderungen: In den Lungen fanden sich zahlreiche frische
Tuberkel, die fast durchweg aus epithelioiden Zellen bestanden. Im Zentrum einzelner Tuberkel
waren zerfallene Kerne, ohne daf eine Verkiisung wahrzunehmen war. Zwischen den Epithelioid-
zellen bemerkte man vereinzelte kleine Rundzellen. Die Tuberkel waren von zahlreichen, zum Teil
einzeln, zum Teil in Haufen zusammenliegenden Bazillen durchsetzt. Was die Lagerung der
Bazillen zu den Zellen anlangte, so fand man die einzeln liegenden Bazillen zumeist im Protoplasma
der Epithelioidzellen oder intrazellulir gelagert. In Haufen traten sie in dem Protoplasma der
oben genannten Rundzellen auf. Die Leber war von zahlreichen kleinsten oft dicht aneinander

_liegenden Epithelioidzellentuberkeln durchsetzt. Einzelne Knétchen waren mit einem Rundzellenbof
umgeben, withrend die anderen ohne Abgrenzung in dem Leberparenchym gelagert waren. In
simtlichen Kndtchen wurden zahlreiche Bazillen nachgewiesen. Die Milz war von einer grofien
Anzahl kleinster Tuberkel von demselben Bau wie in der Leber durchsetzt. Die Tuberkel waren
von einzeln liegenden Bazillen fiberschwemmt. In der Niere konnten ganz sp#rliche, mit nur wenigen
Bazillen durchsetzte Epithelioidzellentuberkel nachgewiesen werden.

Infolge des raschen Krankheitsverlaufes war es bei dem Papagei in den einzelnen Organen
zur Entwickelung von Riesenzellen, zur Verkéisung und zur Bildung eines die Kntitchen umgebenden
Bindegewebsringes noch nicht gekommen.

Der mit 0,001 g Bazillen des Typus humanus auf intravendsem Wege infizierte und-am
31. Tage nach der Injektion eingegangene Papagei zeigte folgenden mikroskopischen Befund: Die
Lungen waren von zahlreichen Epithelioidzellentuberkeln durchsetzt; im Zentrum einzelner Kndtchen
fanden sich vereinzelte Chromatinbréckel. In den Tuberkeln waren die meist in Haufen zusammen-
liegenden Bazillen so massenhaft, daf sie in den gefiirbten Priiparaten bereits makroskopisch in
Form von roten Ptinktchen wahrzunehmen waren. Riesenzellen, sowie eine bindegewebige Ab-
grenzung der Kndtchen von dem Lungengewebe konnten auch hier nicht beobachtet werden. Die
Leber und Milz waren gleichmiBig von zahlreichen ganz frischen, aus epithelioiden Zellen be-
stehenden Tuberkeln durchsetzt, die zum Teil so dicht nebeneinander lagen, daf das dazwischen
liegende Gewebe kaum mehr differenziert werden konnte. Der Bazillenreichtum war so grof, daB
sich die Struktur der Knétchen oft nur schwer erkennen lief.

In der Niere wurden vereinzelte kleine Kndtchen, die mit Bazillen durchsetzt waren, nach-
gewiesen. Riesenzellen, Verk#isung, sowie Bindegewebsneubildung um die einzelnen Tuberkel wurde
auch hier nicht beobachtet.

Der mit 0,001 g Bazillen des Typus gallinaceus “infizierte und am 37. Tage nach der Injektion
gestorbene Papagei zeigte in der Lunge entsprechend dem makroskopischen Befunde auch mikro-
‘skopisch keine tuberkuldsen Verinderungen.

Dagegen zeigten sich Leber und Milz hochgradig tuberkulds verfindert. Beide Organe waren
von #ufierst zahlreichen Tuberkeln durchsetzt, sie standen so dicht, dafi sich das dazwischenliegende,
zum grobten Teil abgestorbene Organgewebe nicht mehr diagnostizieren lief. Die kleineren Kndtchen
bestanden meistens aus epithelioiden Zellen, vereinzelte Tuberkel wurden nur aus lymphoiden
Zellen gebildet. Die gréfieren Knotchen zeigten zentrale Verkisung mit Riesenzellenkrinzen und
stellenweiser lymphoider Infiltration. Der Bazillenreichtum s#mtlicher Kndtchen war so aufer-
ordentlich, daf derselbe bereits makroskopisch in Form von kleinsten roten Ptinktchen sichthar war.

Vergleicht man die histologischenVeriinderungen der mit den drei Tuberkelbazillentypen infizierten
Papageien miteinander, so war zwischen den durch die Bazillen von Typus humanus und bovinus
gesetzten pathologisch-anatomischen Veriinderungen kein erheblicher Unterschied zu konstatieren, es




handelt sich in beiden Fallen um frische tuberkuldse Kndtchen, die meist aus epithelioiden Zellen
bestanden, die gew8hnlich nur von vereinzelten lymphoiden Zellen durchsetzt waren. Nekrose, sowie
Riesenzellen und frisches die einzelnen Kndtchen umgebendes Bindegewebe waren noch nicht vor-
handen. Beritcksichtigt man aber bei den beiden Papageien die Krankheitsdauer, so sicht man, daB
die durch Perlsuchtbazillen hervorgerufenen Organveriinderungen bereits nach 16 Tagen ebenso schwer
waren, wie die nach 31 Tagen durch den Typus humanus erzeugten. Der grofiere Bazillenreichtum bei
dem mit menschlicher Tuberkulose infizicrten Tiere gegentiber dem Perlsuchtpapagei ist vielleicht da-
rauf zurtickzufthren, daB hier infolge der kurzen Krankheitsdauver nur eine beschrinkte Vermehrung
der Bazillen im Tierkdrper hat stattfinden kénnen. Bei dem mit Hithnertuberkulose infizierten Papagei
waren die Lungen vollkommen frei, um so schwerer waren dafiir die Organveriinderungen in Leber
und Milz. Konnte man bei den anderen intravends infizierten Tieren noch gut erhaltenes Leber-
und Milzgewebe antreffen, so waren bei dem Hihnertuberkulosepapagei diese beiden Organe so
stark von Tuberkeln durchsetzt, daf fast nur noch Spuren von Parenchym zu bemerken waren.
Infolge der liingeren Krankheitsdauer war es hier hereits bei einzelnen Tuberkeln zur Verkisung
und Riesenzellenbildung gekommen. Lassen sich bei Berficksichtigung der Krankheitsdauer patho-
logisch-anotomische Unterschiede in der Struktur der Tuberkel nicht erkennen, so besteht doch ein
‘Unterschied in dem Bazillengehalt zwischen S#ugetier- und Hithnertuberkulosebazillen. Letztere
sind oft in solcher Zahl vorhanden, wie man sie nur bei Abstrichen von Reinkulturen zu er-
halten pflegt.

In bezug auf die histologischen Befunde bei der durch Fiitterung mit den einzelnen Typen
hervorgerufenen Papageientuberkulose konnte folgendes festgestellt werden. Die einmal mit Perl-
suchtbazillen gefiitterten Papageien starben, wie aus den obigen Protokollen ersichtlich am 106.
resp. 142. Tage nach der Infektion. Die bei dem einen Papagei an der Kommissur des Schnabels
entstandene Neubildung unterschied sich histologisch nicht von denen, wie sie oben bei der spontanen
Tuberkulose beschrieben worden sind. In den Lungen fanden sich bei beiden Tieren Tuberkel von
verschiedener GréBe. Die grofieren waren zentral verk#ist und zeigten einen Kranz von Riesen-
‘zellen, peripher hiervon bemerkte man einen Ring von neugebildetem Bindegewebe und lymphoider
Infiltration. Die kleineren Knédtchen setzten sich aus epithelioiden Zellen zusammen und waren
zum Teil von lymphoiden mit Bazillen erfiillten runden Zellen umgeben, dazwischen vereinzelte
Leukozyten. Wiahrend bei dem einen Papagei die verkisten Massen der Tuberkel schollig und
homogen hyalin ohne Chromatinbrckel waren, erschienen sie bei dem anderen mehr kdrnig und
waren mit fein verteilten Kernresten durchsetzt. Das diese Tuberkel umgebende Bindegewebe
zeigte aufier der lymphoiden Infiltration noch zahlreiche Leukozyten. Die grobieren Leberkndtchen
waren zentral verkiist, von Riesenzellenring umgeben. Die Tuberkel gingen ohne scharfe Ab:
grenzung in das Lebergewebe fiber. Auch fanden sich bei dem einen Papagei zahlreiche Kern-
‘trimmer im Zentrum der verk#isten Tuberkel, einzelne Chromatinbréckel wurden auch in den
kleineren Epithelioidzellentuberkeln wahrgenommen. Die pathologisch-anatomischen Veriinderungen
der Milz unterschieden sich nicht wesentlich von denen der Leber. Tuberkelbazillen wurden in
allen Organen teils vereinzelt, teils in Haufen zusammenliegend gefunden.

Von den mit menschlicher Tuberkulose durch Fiitterung infizierten Tieren zeigte Papagei X
folgende histologische Verdnderung: Der vom Gaumen ausgehende Tumor bestand aus Granulations-
gewebe, welches mit zahlreichen Riesenzellen durchsetzt war, diese zeigten dieselbe Struktur wie
sie bei der spontanen Papageituberkulose beschrieben ist. Die Lungen waren von verschieden
groBen Tuberkeln durchsetzt. Mikroskopisch waren die kleineren Knotchen aus epithelioiden Zellen
zusammengesetzt und teilweise mit einem Ring von lymphoiden Zellen umgeben. Die grdfieren
Tuberkel waren verk#ist, zeigten Riesenzellenkriinze und peripher davon einen mit lymphoiden
Zellen infiltrierten bindegewebigen Ring. Die gleiche Struktur der Tuberkel fand sich bei den
anderen Organen. Die Bazillen lagen meist einzeln in und zwischen den epithelioiden Zellen. In
geringer Anzahl wurden sie auch in den ki#sigen Massen und Riesenzellen gefunden.

Bei den Papageien XV und XVI, die einmal resp. zweimal mit Bazillen des Typus humanus
gefitttert waren, beobachteten wir eine auffilllig starke Beteiligung der Lymphoidzellen bei der
Bildung der tuberkuldsen Kn&tchen, die besonders deutlich in der Leber war.

Bei Papagei XV sah man im mikroskopischen Bilde der Leber meist runde, sich deutlich
von dem Lebergewebe abhebende Kndtchen, die fast nur aus lymphoiden Zellen zusammengesetzt
waren. Die nur spirlich vorhandenen Epithelioidzellentuberkel waren mit einem breiten Rund-
zellenhof umgeben. Die bei der Sektion beschriebenen, gelbgrauen eben sichtbaren Knétchen er-
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wiesen sich mikroskopisch als im Zentrrum verkéiste Tuberkel. Sie zeigten ferner einen Riesen-
zellenkranz, der von einem auffillig dicken Rundzellenhof umgeben war. In der Milz fanden sich
auBer einem etwas groBeren verkiisten Tuberkel zahlreiche kleinere, von diesen zeigten einige
zentral eine oder mehrere Riesenzellen. In den Vordergrund trat auch in diesem Organe der
lymphoide Charakter der Tuberkel. In den Nieren wurden vereinzelte nur aus lymphoiden Zellen
zusammengesetzte Tuberkel beobachtet. In den Lungen waren einzelne frische, meist aus lym-
phoiden Zellen bestehende Tuberkel; die hier auch spirlich vorhandenen Epithelioidzellentuberkel
waren mit einem dichten Rundzellenring umgeben. In den simtlichen Kndtchen konnten Tuberkel-
bazillen nachgewiesen werden.

Bei dem zweimal mit derselben Kultur gefiitterten Papagei XV1 fand sich ebenfalls ein
ausgesprochener lymphoider Charakter der Tuberkel. Nur war hier die Tuberkulose viel weiter
fortgeschritten, die Tuberkel waren meistens verkist.

Bei dem 13mal mit Hahnertuberkulosekultur gefiitterten und am 31. Tage nach der letzten
Futterung gestorbenen Papagei (No. XI) zeigten die durch die Bazillen hervorgerufenen Organver-
#nderungen mehr einen exsudativentziindlichen Charakter. In dem mikroskopischen Bilde eines
Lungenschnittes waren grBere kernlose, ganz verkiiste Gewebsmassen, in den Randpartien zahl-
reiche freie Kerntrimmer, sowie zerfallene Kerne von Epithelioidzellen und Leukozyten vorhanden,
peripher hiervon lagen einzelne Epithelioidzellen mit rundem bl#ischenférmigen Kern, bei den anderen
waren die Kerne unregelmilfiig geformt, oft lang ausgezogen. Dazwischen lagen Haufen von
Leukozyten und Rundzellen in m#Biger Anzahl. Typische Tuberkel mit Riesenzellen waren nicht
vorhanden. Die in den anderen Organen (Leber, Milz, Niere) hervorgerufenen tuberkuldsen Ver-
#nderungen entsprechen etwa denen der bei der Lunge beschriebenen. Tuberkel mit Riesenzellen,
bindegewebiger Abgrenzung mit lymphoider Infiltration wurden auch hier nicht beobachtet. Die
Bazillen waren fast in allen Organen, in Lungen, Leber und Milz waren sie in solcher Menge vor-
handen, wie man sie nur bei Abstrichen von Reinkulturen zu erhalten pflegt.

Der von der Norm abweichende histologische Befund dieses Papageies scheint vielleicht
dadurch bedingt zu sein, daB es infolge der tiiglich erneuerten Zufuhr von Bazillen zu einer Ent-
wickelung von Tuberkeln mit den typischen Riesenzellenkriinzen nicht kommen konnte. Diese
histologischen Befunde kSnnen zum Vergleich der durch einmalige Fitterung mit Kulturen des
Typus humanus und bovinus hervorgerufenen nicht mit herangezogen werden; zieht man die von
Koch und Rabinowitsch bei spontaner Papageientuberkulose beschriebenen Verinderungen
vergleichsweise mit heran, so lassen sich analog wie bei den intravends geimpften Papageien auch
hier prinzipielle histologische Unterschiede nicht konstatieren. Das Auftreten von zahlreichen
lymphoiden Zellen, wie wir es bei Papagei XV und XVI bheschrieben haben, kann als charak-
teristisch fir eine Infektion mit Bazillen vom Typus humanus nicht gelten, da wir es nicht bei
allen derartigen Fiillen beobachten konnten und da wir auch bei mit Perlsucht- und Huhnertuber-
kulosebazillen infizierten Tiere #hnliche Veriinderungen zu beobachten Gelegenheit hatten.

II. Versuche an Kanarienvigeln.

Wolf teilt einen Fall von Spontantuberkulose bei einem Kanarienvogel mit, der
mehrere Jahre hindurch ausschlieBlich in der Wohnung eines Arztes sich befand, zu
dem viele tuberkulése Kranke kamen, und dessen tuberkuldses Dienstmidchen die
Reinigung des Kafigs besorgt hatte. Es lag die Vermutung nahe, daB es sich bei
dem an Tuberkulose erkrankten Kanarienvogel um menschliche Tuberkulose handelte.
Die mit Organteilen des Vogels geimpften Meerschweinchen blieben aber wider Er-
warten gesund. Eine genauere Untersuchung des Falles fand nicht statt. Um die
Empfinglichkeit der Kanarienvdgel fiir Menschentuberkulose zu priifen, setzte Wolf
einc ganze Anzahl von Kanarienvdgel in die von Hunderten von Tuberkuldsen be-
suchten Rdume seiner Poliklinik. Trotz wochenlangen, mehrstiindigen Aufenthalts
tiglich in diesen Raumen erkrankte kein Vogel an Tuberkulose.

Koch und Rabinowitsch gelang es, aus einem tuberkuldsen Kanarienvogel,



der jahrelang in einer Familic allein im Kiifig gescssen hatte, cinen Stamm heraus-
zuziichten, der sich sowohl kulturell wie beziiglich seiner tierpathogenen Eigenschaften
als Hithnertuberkulose erwies.

Um experimentell dic Empfinglichkeit der Kanarienvégel filr Tuberkulose zu
priifen, wurden von Koch und Rabinowitsch je zwei Kanarienvdgel mit mensch-
licher und Vogeltuberkulose je dreimal gefiittert; die ersten beiden Tiere gingen nach
68 Tagen an Tuberkulose ein und zeigten bei der Obduktion bis auf eine vergréferte
Milz und verd#chtige Stellen in der Leber makroskopisch keine Ver#nderungen. Aus
der Leber der beiden Vigel isolierten sie nach 3—4 Wochen Reinkulturen mensch-
licher Tuberkulose, die ein etwas {ippigeres Wachstum als der urspriingliche Stamm
darboten. Die beiden mit Hithnertuberkulose gefiitterten Tiere starben am 54. und
79. Tage nach der Fitterung. Bei dem ersten Tier fanden die Autoren zahlreiche
stecknadelkopfgroBie, gelbe Knétchen in der Leber sowie in der Milz, zahlreiche glasig-
graue Kndtchen beobachteten sie in der rechten Lunge. Im zweiten Falle beschrieben
sie die Milz stark vergrdfert, vollig durchsetzt von stecknadelkopf- bis hirsekern-
groBen Kndtchen. In den anderen Organen konnten sie keine makroskopisch sicht-
baren Verinderungen wahrnehmen. Aus beiden Vdgeln ziichteten sie Reinkulturen
von Hiihnertuberkulosebazillen.

Die beiden Autoren kamen auf Grund ihrer Versuche zu dem Ergebnis, daf die
Kanarienvégel spontan an Vogeltuberkulose erkranken konnen, jedoch gleich den
Papageien schienen sie auch fiir S#ugetiertuberkulose empfinglich zu sein. Bei kiinst-
licher Ubertragung seien Kanarienvigel bei verschiedenem Impfmodus wohl in gleicher
Weise mit Siugetier- wie mit Hithnertuberkulose zu infizieren.

Wir selbst hatten leider keine Gelegenheit, spontan tuberkulse Kanarienvogel
zu untersuchen.

Dagegen wurden zugleich mit den Papageienversuchen Fitterungsversuche
an Kanarienvdgeln angestellt.

Die Fiitterung geschah in der Weise, daB entweder den Vigeln jedesmal die
Kulturmasse auf die Zunge gestrichen wurde, oder dab sie mit Semmelstiickchen, die
in je 2 cem einer Kulturaufschwemmung von 1:100 eingeweicht waren, gefiittert wurden.

Die Untersuchungen iiber die Empfiinglichkeit der Kanarienvdgel fir die drei
Tuberkelbazillentypen wurden an 24 Végeln ausgefiihrt:

In der ersten Versuchsreihe wurden jedesmal zwei Tiere mit je 0,02 g Bazillen
vom Typus bovinus, humanus und gallinaceus gefiittert.

Kanarienvogel I (Serinus canarius) wurde am 13. I1I. 04 in der angegebenen
Weise mit Perlsuchtbazillen (Stamm S 5) gefiittert. Am 28. XI., also 253 Tage
nach der Fiitterung, ging das Tier ein und zeigte bei der Scktion in der Lunge ein
vereinzeltes graugelbes, miliares Kndtchen. In der anscheinend vergriferten Leber
wurden tuberkuldse Verdnderungen nicht gefunden. S#mtliche Organe waren auf-
fallend briichig.

In der Kloake fand sich eine erbsengrofie, gelbe, brdcklige Geschwulst. Im
Ausstrich zeigte dieselbe zahlreiche Tuberkelbazillen. Die mit Organstiickchen ge-
impften Meerschweinchen gingen siémtlich an Tuberkulose ein.
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- Kanarienvogel II wurde ebenfalls am 13. III. 04 mit Perlsuchtbazillen
(Stamm S 5) gefiittert, da das Tier anscheinend vollkommen gesund geblieben war,
so wurde am 11. II. 05 die Fiitterung mit einem anderen Perlsuchtstamm (B 6)
wiederholt. Das Tier starb 62 Tage danach und zeigte bei der Sektion Tuberkulose
‘der Leber, Milz und Knochen. In den Ausstrichpriparaten dieser Organe fanden
sich zahlreiche teils einzeln, teils in grofien Gruppen zusammenliegende Tuberkel-
bazillen. Die aus den Organen herausgeziichteten Kulturen zeigten die charakte-
ristischen Eigenschaften des Typus bovinus.

Kanarienvogel III und IV wurden zweimal am 18. III. und 6. V. 04 mit
Bazillen des Typus humanus gefiittert. Als Fiitterungsmaterial dienten eine
22tigige Glyzerinbouillonkultur (Stamm H 20) und eine 41 tigige Glyzerinbouillon-
kultur (Stamm H 1).

Kanarienvogel III ging 103 Tage nach der letzten Fiitterung ein. Makro-
skopisch sowohl wie mikroskopisch konnten keine tuberkuldsen Verinderungen wahr-
genommen werden. Dagegen erkrankten von zwei mit Leberstiickchen geimpften
‘Meerschweinchen eins an Tuberkulose.

Kanarienvogel IV starb am 16. V. 05 — 424 Tage nach der ersten Fiitte-
rung — interkurrent, er erwies sich als frei von Tuberkulose. Die Verimpfung von
Organstiickchen auf Meerschweinchen war negativ.

Kanarienvogel V und VI wurden am 25. IV. 04 mit einer Glyzerinserum-
kultur von Hiihnertuberkulose II gefiittert.

Ein Tier starb bereits nach 25 Tagen an einer interkurrenten Erkrankung.
Obwohl sich makroskopisch noch keine tuberkuldsen Verinderungen nachweisen
lieBen, so fanden sich im Leberausstrich sehr schlanke kleine Tuberkelbazillen.

Das zweite Tier starb am 7. VII. 04 — 73 Tage nach der Fiitterung — und
ergab bei der Sektion folgenden Befund: Die geschwollene Leber war dicht durchsetzt
von gelben Kndtchen. Die stark vergroBerte Milz war fast vollig in ein graugelbes,
nekrotisches Gewebe umgewandelt. An den iibrigen Organen lieBen sich makro-
skopisch keine Verinderungen erkennen. Im Ausstrichpriparat der Lunge fanden
sich zahlreiche Bazillen, massenhaft wurden sie in der Leber nachgewiesen. In der
Milz waren so enorme Mengen von Tuberkelbazillen, da in den meisten Gesichts-
feldern fast nur rotgeférbte Bazillen und nur vereinzelte blaugefiirbte Zellkerne zu
sehen waren. Die Bazillen zeigten morphologisch, kulturell sowie beziiglich ihrer
Tierpathogenitit dieselben Eigenschaften wie vor der Impfung.

Die sechs Fiitterungsversuche an Kanarienvdgeln zeigten,
daB, #hnlich wie bei den Papageien, auch hier die Empfénglich-
keit fiir die drei Typen verschieden ist. Am virulentesten erwiesen
sich die Hihnertuberkulosebazillen, dann kamen die Perlsucht-
bazillen. Mit den Bazillen des Typus humanus gelang es dagegen
iiberhaupt nicht, Kanarienvdgel zu infizieren.

Die Versuche mit Bazillen des Typus humanus und bovinus wurden darauf
nochmals an einer groBeren Versuchsreihe nachgepriift. Im ganzen wurden 18 Ka-
narienvdgel gefiittert, 9 Tiere mit dem Typus humanus und 9 mit Perlsuchtbazillen.
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Zum Versuch wurden verwandt per Perlsuchtstamm B 6 und die Stimme menschlicher
Tuberkelbazillen H 78 und H 79. Mit Perlsuchtbazillen wurden 4 Tiere einmal (am
14. VII. 05) und 5 Tiere zweimal (am 14. VIII. und 6. IX. 05) gefiittert, mit Kulturen
des Typus humanus wurden s#imtliche 9 Tiere zweimal gefittert. Wihrend die mit
Bazillen des Typus humanus gefiitterten Tiere vollkommen gesund blieben und bei
der Sektion keine tuberkuldsen Verinderungen zeigten, wurden s#mtliche mit Perlsucht-
bazillen infizierten Végel tuberkults. Die tuberkuldsen Verdnderungen der inneren Organe
waren bei den zweimal gefiitterten Tieren stirker als bei den einmal gefiitterten.

Es konnten also auch in dieser Versuchsreihe Kanarienvogel
mit Bazillen des Typus humanus nicht infiziert werden.

Aufier an Papageien und Kanarienvégeln wurden von uns noch Fitterungs-
versuche an Finken, Rotkehlchen, Sonnenvdgeln, Staren und Sper-
lingen angestellt. Die an Rotkehlchen und Sonnenvégeln angestellten Versuche
lieBen sich, weil die Tiere vorzeitig eingingen, nicht verwerten.

Wihrend die Fiitterungsversuche an 6 Staren mit allen drei Typen negativ
ausfielen, gelang es, einen Finken durch eine einmalige Fiitterung mit Hithnertuber-
kulose zu infizieren. Der Tod erfolgte am 101. Tage nach der Fiitterung. Man fand
die Leber und Lungen von unregelmiBigen tuberkuldsen Herden durchsetzt, die Aus-
strichpriiparate zeigten zahlreiche Bazillen. Ein mit Perlsuchtbazillen gefitterter Fink
starb nach 6 Wochen an einer interkurrenten Erkrankung. Bei der Sektion waren
makroskopisch keine Verdnderungen zu erkennen. Durch Verimpfung von Leber-
stiickchen auf Mecrschweinchen konnten jedoch Perlsuchtbazillen nachgewiesen werden.

Die Fiitterungsversuche von Sperlingen wurden nur mit Perlsuchtbazillen aus-
gefihrt. Am 6. XII. 07, 7. XII. 07, 14. XII. 07 und 7. I. 08 wurden je 4 Sper-
linge mit je zwei Glyzerinbouillonkulturen des Typus bovinns (Stamm B 8) einmal
getiittert. Die am 21. V. und 30. V. 08 getSteten Tiere erwiesen sich bei der Sektion
als vollkommen gesund.
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Infektionsversuche an Hunden mit Tuberkelbazillen des Typus
bovinus und Tuberkelbazillen des Typus humanus.

Yon
Reg.-Rat Dr. med. vet. C. Titze, Dr. med. 0. Weidanz,
Mitglied wissenschaftlichem Hilfsarbeiter
des Kaiserlichen Gesundheitsamtes, im Kaiserlichen Gesundheitsamte.

Die Empfinglichkeit der Hunde fiir eine Infektion mit Tuberkelbazillen findet
einen Gradmesser in der H#ufigkeit der spontanen Tuberkulose bei dieser Tierart.

Die Statistiken der Kliniken der tieriirztlichen Hochschulen zeigen, daf Hunde-
tuberkulose relativ selten vorkommt, daB sich aber erhebliche Unterschiede in ihrer
Frequenz in verschiedenen L#ndern und Stidten bemerkbar machen.

In Berlin kamen auf 70000 in den Jahren 1886 -1894 der Klinik zugefiihite
kranke Hunde 40 tuberkuldse = 0,059%,, dagegen befanden sich unter 9000 in den
Jahren 1891—1893 der Klinik in Alfort (Paris) zugefiihrten Hunden 40 = 0,49/,
demnach fast zehnmal mehr als in Berlin. Von den im Kdnigreiche Sachsen in den
letzten Jahren geschlachteten Hunden (300—500 pro Jahr) waren durchschnittlich
1—2 Stiick tuberkulds. (Im Jahre 1899 0,20, im Jahre 1900 0,16%,.) In Dresden
wurden unter 400 zur Vergiftung zugefiihrten Hunden 11 = 2,79, in Leipzig unter
1100 vergifteten Hunden 13 = 1,29/ tuberkulds befunden®).

Eberth**) schitzt auf Grund der neuen Zusammenstellungen die spontane Tuber-
kulose bei kranken Hunden auf 1,18°%. Diese Zahl scheint uns sicher eher zu hoch
als zu niedrig gegriffen.

Leider lassen sich aus den Statistiken keine genauen Angaben iiber den Grad
der tuberkulsen KErkrankungen entnehmen, namentlich geht nicht daraus hervor, in
einem wie hohen Prozentsatz die Tuberkulose zum Tode gefithrt hat, und wie oft sie
nur Nebenbefund war.

Nach einer Versffentlichung von Petit***) findet sich die Tuberkulose ziemlich
hiiufig unter den Hunden und Katzen von Paris und Umgebung. In der Klinik zu
Alfort konnte er nimlich im Zeitraume 1900—1904 bei 152 von 2717 (= 5,6%0)
gestorbenen Hunden die Krankheit feststellen. Die iiberwiegende Mehrzahl der tuber-
kulésen Hunde gehorte Eigentimern von Weinschiinken und Kaffehiusern, wo sie
offenbar durch Aufnahme von Lungenauswurf tuberkuloser Menschen, nach Petit
vom Darme aus infiziert waren.

*) Friedberger und Froehner, Spez. Pathologie der Haustiere.
**) Lubarsch-Ostertag 1906.
*¥*%) Rev. de méd. vét. Bd. 82. p. T13.
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Von diesen tuberkulgsen Tieren wurden am hiufigsten einerseits die Lungen
und die tracheobronchialen Lymphdriisen, anderseits die mesenterialen Lymphdriisen
und die Leber ergriffen, wogegen die Milz und die Nieren nur selten erkrankten.
Nach Cadiot*) waren die Lungen in 80°¢ aller Fille erkrankt; Pleura, Bronchial-
und Mediastinaldriisen sowie Leber in 60°%, die Nieren in 4590, Bauchfell und Netz
in 309, Herzbeutel und Gekrodsdriisen in 250, Milz und Darmschleimhaut in 109,
das Herz in 5%o aller Fillee. Nach Jensen**) waren bei 75%0 aller Fille die
Lungen tuberkulds. :

Abgesehen von der Verbreitung der spontanen Tuberkulose lassen sich Schliisse
beztiglich der Empfiinglichkeit der Hunde fiir diese Seuche aus den experimentellen
Infektionen ziehen.

Die ersten Infektionsversuche an Hunden mit Reinkulturen von Tuberkelbazillen
wurden von R. Koch*¥**) ausgefiihrt. ,Reinkultur von menschlicher Miliartuberkulose,
durch 3 Monate in 5 Umziichtungen kultiviert, wurde mit Blutserum verrieben und
von dieser Fliissigkeit einer mehrere Jahre alten Hiindin 2 cem in die Bauchhghle
injiziert. Ein mehrere Monate alter m#nnlicher Hund erhielt von dersclben Fliissigkeit
l's cem injiziert. In den ersten Wochen nach der Injektion war an den Tieren keine
Verinderung zu bemerken. Von der dritten Woche ab verlor die Hiindin ihre Munter-
keit, sie fraB weniger und es stellte sich eine deutliche Auftreibung des Leibes ein.
Im Anfang der 5. Woche wurde dieses Tier getdtet. In der Bauchhdhle befand sich
ein ziemlich reichlicher Ergufi einer klaren, schwach gelblichen Flissigkeit. Das
Netz, Mesenterium, Mutterbinder und Peritoneum waren mit sehr vielen Tuberkel-
kndtchen besetzt, ebenso die Oberfliche des Darmes und der Blase. Die vergroferte
Milz, die Leber und Lungen enthielten zahllose mit Tuberkelbazillen versehene Miliar-
tuberkel. Von den Injektionsstellen war nichts mehr zu erkennen.

Der zweite Hund erschien eine Zeitlang krank, hatte auch deutlichen Fliissig-
keitserguB in der Bauchhshle und magerte ab; schliefilich erholte er sich wieder und
entwickelte sich sehr kriftig. Dieser Hund erhielt 5 Monate spiter zugleich mit einer
von demselben Wurf stammenden Hiindin eine Injektion von derselben Reinkultur,
dieses Mal aber 2 cecm. Bei beiden Tieren war der Erfolg derselbe; sie zeigten einige
Wochen lang keine Krankheitserscheinungen, magerten dann ab und bekamen Aszites.
Nach 5 Wochen starb das eine Tier und es wurde dann das andere, welches bereits
sehr schwach war, getdtet. Der- Sektionsbefund glich vollkommen dem vom ersten
Hund geschilderten. Netz, Peritoneum, Milz, Leber und Lunge waren mit auierordent-
lich vielen Tuberkelkndtchen versehen. Dieser Versuch ist insofern von besonderem
Interesse, als der eine Hund nach der Injektion von !/2 cem Bazillenfliissigkeit zwar
erkrankte, aber wieder gesund wurde. Man hat nun mehrfach die Hoffnung aus-
gesprochen, daB etwa, wie gegen den Milzbrand, so auch gegen die Tuberkulose
eine Priventivimpfung mit abgeschwiichtem Virus verwendbar sein koénne. Wenn
aber ein einmaliges Uberstechen der Tuberkulose einen Schutz gegen ein zweites

*) La tuberculose du chien. Paris 1903.
*%) Deutche Zeitschr. f. Tiermedizin 1891. S. 299.
*¥¥) Die Atiologie der Tuberkulose. Mitteil. a. d. K. G. A. Bd. 2. 1884. 8. 72.
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Befallenwerden von der Krankheit verleiht, wofiir, beiliufig bemerkt, die Erfahrung
am Krankenbette Kkeinen Anhalt bietet, dann hiitte dieser Hund nunmehr gegen
weitere Infektionsversuche sich immun verhalten miissen. Es war dies aber nicht der
Fall und es spricht also auch dieser U'mstand gegen die Berechtigung der ange-
deuteten Hoffnungen.“

Die 1877 von Tappeiner*) unternommenen Versuche, 6 Hunde durch 5 Wochen
lange Fiitterung mit tuberkuldésem Sputum zu infizieren, ergaben negative Sektions-
befunde. Die Zeit von der Fiitterung bis zur Totung betrug 7 Wochen. Die 1881
von Tappeiner**) wiederholten Versuche an Hunden mit 30 Tage hindurch fort-
gesetzter Fiitterung von tuberkuldsem Sputum waren wiederum negativ.

Arloing®**) fihrte Fitterungsversuche an 7 Hunden aus. Dreimal erhielt er
positive Resultate; in zwei Fillen hatte sich die Tuberkulose vom Intestinaltraktus
ausgehend generalisiert, indem es zur Bildung von Tuberkeln in Milz und Lungen kam.

Lendet und Petitf) lieBen 6 Hunde menschliches Virus einatmen; die Tiere
blieben s#mtlich gesund. Vier intravens geimpfte Hunde hingegen zeigten Knoten
und Hepatisierungen in den Lungen, ferner miliare Knoten in der Schleimhaut des
Blind- und Dickdarmes.

Jatta und Coscoft) injizierten mit je 5 cem tuberkuldsem, menschlichen
Sputum je 4 Hunde im Alter von 2—3 Monaten teils subkutan, teils intraperitoneal
und intrapleural. Nach 8—10 Monaten getttet, zcigten alle 12 Hunde keinerlei tuber-
kuldse Veriinderungen. In der gleichen Weise wurden insgesamt 12 Hunde, ebenfalls
2—3 Monate alt, mit je 5 cem Emulsion aus Tuberkelknotchen einer Kuh infiziert.
Auch sie zeigten, nach 8—10 Monaten getotet, keine Veriéinderungen.

Weitere Versuche sind in dem Bericht der englischen Tuberkulosekommission
verzeichnet. Mit Bazillen der Gruppe II, welche dem Typus humanus des Kaiserl.
Gesundheitsamtes entsprechen, wurden 4 Hunde gefiittert, ferner zwei subkutan und
zwei intraperitoneal gespritzt. Alle wurden bis zu einem gewissen Grade tuberkulds,
und in zwei von den acht Fillen verlief die Krankheit tddlich. Einer von diesen
beiden letzten Hunden wurde nur ein einziges Mal mit 10 mg einer Kultur gefiittert,
welche aus einem Fall von Lungentuberkulose beim Menschen stammte. Der Hund
starb nach 14 Tagen, es zeigte sich leichte Erkrankung der Mesenterialdriisen und
schwere Lungentuberkulose. Der zwcite war ein Puppy, der 10 mg einer Kultur
intraperitoneal injiziert erhielt, die von einem Falle von primédrer Mesenterial- und
Zervikaldriisentuberkulose des Menschen stammte. Der Hund starb nach 48 Tagen.
Diagnose: Peritonitis tuberculosa acuta, Tuberculosis universalis. Ein anderer Puppy,
der zu gleicher Zeit mit derselben Kultur und derselben Menge intraperitoneal infiziert
wurde, war nach 48 Tagen anscheinend ganz gesund. Er wurde 85 Tage nach der

*) Zitiert nach Bartel. Klin. Jahrbuch. Bd. 14. S. 341.
**) Tappeiner, Deutsches Archiv. fiir klin. Medizin. Bd. 29. 1881.
**¥) Compt. rend. de la Société de Biologie 1903. p. 480.
1) Bull. de 1a Soc. centr. de méd. vét. 1904.
+4) Ricerche speriment. sulla Tuberculosi dell' uomo e dei bovini. Roma 1905.

Tuberkulose-Arbeiten. Heft 9. 6
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Infektion getdtet und zeigte nur geringgradige Tuberkulose: ein kisig-fibréses Kndtchen
an der Impfstelle, eines im Omentum und in der Leber zahlreiche kleine Herde, die
wahrscheinlich tuberkuldser Natur waren. Die zwei Hunde, welche mit je 1 mg sub-
kutan infiziert wurden, und die drei, welche gefiittert wurden (0,1, 1,0, 10,0 mg),
waren alle, als sie einige Monate nach der Infektion gettet wurden, in gutem N#hr-
zustande und  hatten nur geringgradige tuberkuldse Verinderungen, die anscheinend
in Riickbildung begriffen waren.

Der erste Fiitterungshund hatte in den Lungen in geringer Zahl kleine graue
Tuberkel, winzige Tuberkeln in den Nieren und zwei Tuberkeln in der Milz. Die
Mesenterialdriisen waren vergrofert, enthielten aber keine tuberkuldsen Veréinderungen.
Beim zweiten Fiitterungshunde zeigten sich einige kleine Herde in den Nieren. Beim
dritten Tiere waren zwei stecknadelkopfgrofie Herde in den Lungen und einige kleine
graue Herde in den Nieren.

Infektionen mit Bazillen boviner Herkunft: 1 Hund erhielt 1 mg intraperitoneal
eingespritzt, er wurde nach 5 Wochen getstet und hatte wenige fibrose Tuberkel in
den Lungen, wenige gelbe Herde in der Leber und einige verdichtige Kndtchen in
den Nieren. Ein Hund mit 10 mg subkutan infiziert, wurde nach drei Monaten getdtet.
Er zeigte einen Herd an der Impfstelle und tuberkuldse Affektion der regioniren
Driisen, ferner drei Tuberkel in den Lungen, zahlreiche miliare Tuberkel in der
Leber. Ein Hund wurde gefilttert mit einer Emulsion tuberkultser Organe von zwei
Meerschweinchen, er wurde gettet nach viereinhalb Monaten. Zwei Mesenterialdriisen
waren vergrofiert und tuberkults affiziert. Einige verdichtige Kndtchen in den Lungen.

Ein mit 10 mg gefiitterter Puppy wurde nach 112 Tagen getttet. Die Pharyngeal-
und Mesenterialdriisen enthielten wenige opake Herde mit einigen kisigen Tuberkeln.

Ein erwachsener Hund wurde mit 1 mg derselben Kultur gefiittert und nach
111 Tagen getdtet. Nur der linke vordere Lungenlappen war verdichtet und zeigte
eine kleine Hohle nahe der Spitze, die eine geringe Menge Eiter enthielt.

Bei drei tracheotomierten Hunden hat Findel*) mittelst des von H. Buchner
angegebenen Sprayapparates Inhalationsinfektionen mit Perlsuchtbazillen ausgefiihrt.

Ein Hund 9,6 kg schwer, inhalierte in 15 Minuten 0,465 mg; der zweite,
5,8 kg schwer, in 10 Minuten 0,28 mg, und der dritte in 10 Minuten weniger als
0,141 mg. )

Nr. 1 u. 2 wurden am 33., Nr. 3 am 30. Tage getdtet.

Die Lungen von Nr. 1 zeigten vereinzelte, aber iber die ganze Lunge ver-
streute, dicht unter der glatten Pleura sitzende, hirsekorngroie Knétchen. Die Bronchial-
driisen waren frei von tuberkuldosen Verénderungen. Von Nr. 2 war die ganze
Lunge ziemlich gleichmiifiig mit grauen, oft konfluierenden bis hanfkorngrofen Knoten
durchsetzt, welche durch die glatte Pleura deutlich sichtbar waren.

Sektionsergebnis von Nr. 3: Die Lungen waren vollkommen mit grauen, oft
konfluierenden, hanfkorngrofien Knoten durchsetzt. Bronchialdriisen anthrakotisch,
geschwollen und einzelne, kleine, gelbe Herdchen enthaltend. Mikroskopisch wurden

*) Zeitschr, f. Hygiene u. Inf. Kr. Bd. 57. 1907. p. 104.
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bei allen drei Hunden in den Lungen und Bronchialdrisen zahlreiche Tuberkelbazillen
nachgewiesen. :

Zum Vergleich mit diesen Ergebnissen der Inhalationsinfektion erhielt ein Hund
per os 13 mg, ein zweiter 69 mg, ein dritter 172 mg, ein vierter 4,48 mg und ecin
finfter 13,44 mg.

Die Hunde wurden 101—158 Tage nach der ersten Fiitterung getdtet und
zeigten keinerlei Veranderungen.

Eigene Versuche.
A. Infektionsversuche mit Perlsuchtbazillen.

Die Versuche wurden ausgefiihrt mit drei verschiedenen Kulturen des Typus
bovinus, von denen die eine (S 2) aus einem Falle von spontaner Schweinetuberkulose
geziichtet war, wihrend die zweite (B 6) vom Rinde stammte. Die dritte Kultur war
aus der Milch einer Kuh mit Eutertuberkulose gezlichtet.

Die Infektionen wurden stets mit Glyzerinbouillonkulturen vorgenommen, so dag
unter der Mengenangabe stets nach der im Kaiserlichen Gesundheitsamt ftiblichen
Methode abgewogene Tuberkelbazillen von solchen Kulturen zu verstehen sind.

I. Subkutane Infektion.

Zwei erwachsene, kriftige, mittelgroBe Bastardhunde, die beide auf die Injektion
von je 0,5 cem Tuberkulin keine Temperaturerhhung gezeigt hatten, erhielten am
1. Juli 1905 je 1 cg der Kultur S 2 subkutan.

Bei dem ménnlichen Hunde Nr. 1 bildete sich an der Impfstelle am Halse in
den n#chsten 14 Tagen ein markstiickgroBes, flaches Geschwilr auf infiltriertem
Grunde, dic zugehtrige Bugdriise war mifig geschwollen. In weiteren 14 Tagen
verheilte das Geschwliir, die Driisenschwellung ging zurtick. Am 19. Februar 1906
wurde der gutgeniihrte Hund getStet. An der Impfstelle lief sich nichts Abnormes
mehr nachweisen, die zugehdrige Bugdriise war unver#ndert. Tuberkelbazillen
konnten in ihr weder mikroskopisch, noch durch Meerschweinchenimpfung nachge-
wiesen werden. Es waren nirgends tuberkulyse Verdnderungen nachweisbar.

Hund Nr. 2, weiblich, wurde am Bauche infiziert. In den folgenden 10 Tagen
bildete sich an der Impfstelle ein hartes, zirkumskriptes Infiltrat. In der Leisten-
gegend fand sich eine pflaumengroie, harte Geschwulst. Nach weiteren 5 Tagen
brach die Impfstelle auf und stellte nun ein sezernierendes Geschwiir dar. Nach
3 Monaten waren weder an der Impfstelle noch in der Leistengegend Abweichungen
von der Norm bemerkbar. 4!/s Monate nach der Infektion wurde der Hund getdtet
und zeigte nirgends tuberkuldse Vertinderungen.

II. Intravendse Infektion.
Zwei erwachsene, 4—5 Jahre alte, mittelgroBe Bastardhunde, die auf eine In-
jektion von 0,5 cem Tuberkulin nicht reagiert hatten, wurden am 1. Juli 1905 mit
1 mg einer 45tigigen Kultur S 2 intravends infiziert. Hund 3, méinnlich, zeigte

. 6*
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, nach 6 Monaten auf 0,5 ccm Tuberkulin eine ausgesprochen positive Reaktion. Die
Korperwiirme stieg nach 6 Stunden von 38,5° C auf 40,5° C und hielt sich 6 Stunden
lang auf dieser Hthe, um dann wieder abzusinken. Neben Appetitlosigkeit trat
zeitlich mit der Tuberkulinreaktion beginnend, ohne daf eine #uBlere Einwirkung als
Ursache zu ermitteln war, Lahmheit auf dem rechten Vorderfufie auf, die einige
Tage anhielt.

Der miBig gut geniihrte Hund wurde 6'/: Monate nach der Infektion getdtet.

An der Innenfliche des Manubrium sterni fanden sich mehrere bis haselnuB-
grofie, derbe Lymphdriisen. Beim Zerlegen in Schnitte waren in ihnen Tuberkel
oder Verk#sungen nicht auffindbar. Ebenso zeigten sich die Bronchialdriisen miBig
vergrofiert und derb ohne spezifische tuberkuldse Verdinderungen. Die Lungenober-
fliche war mit zahlreichen gleichm#Big verteilten, etwas ilber die Oberfliche pro-
minierenden, hanfkorngrofien Knétchen durchsetzt. Durch mikroskopische Unter-
suchung lieBen sich weder in den Bronchial- noch Sternaldriisen, noch in den
Lungenknotchen Tuberkelbazillen nachweisen. Die geimpften Meerschweinchen er-
krankten jedoch an Tuberkulose, als sie nach 3—4 Monaten starben.

Hund Nr. 4, weiblich, war etwa eine Woche vor der Infektion belegt. Die Hiindin
gebar am 8. Aug. 1905 drei Junge. 10 Tage nach der Infektion begann bei dem
Tiere ein Ansteigen der Kdrperwérme von 38,7° C auf 39,2° C, am niichsten Tage
auf 39,5° morgens und 39,8° abends. Die folgenden 3 Tage hindurch schwankte
die Temperatur zwischen 40—40,4° um dann wieder auf die Norm zurtickzugehen.
Vom 3. Sept. bis zum 2. Okt. 1905 zeigte sich wieder eine Temperaturerhghung:
Schwanken zwischen 39 und 40,5° C. Am 4. Okt. sank die Temperatur unter 38° C.
Subnormale Temperatur blieb bestehen, bis der Hund am 6. Okt. verendete. Die
Lungen waren durchsetzt von miliaren Kndtchen, die- teilweise im Zentrum verkist
waren. Die Bronchialdriisen waren m#fig vergrofiert und von vereinzelten, etwa
linsengrofien, graugelben, im Zentrum erweichten Herden durchsetzt. In der Leber
fanden sich spirliche, hirsekorngrofie, gelbe Kndtchen, die meistens zentral verkiist
waren. Die Portaldriisen waren erheblich vergrifiert. Die gréfite war etwa pflaumen-
groB und hatte im Zentrum einen kirschkerngrofien Erweichungsherd und aufierdem
mehrere kleine verkiste Abschnitte. .

In den Nieren fanden sich vereinzelte, etwa apfelkerngrofic, graugelbe Herde,
meist in der Marksubstanz liegend und zwar in der N#he der Rindenschicht. In
simtlichen veréinderten Driisen und Organen liefen sich zahlreiche Tuberkelbazillen
mikroskopisch nachweisen. Auch in der makroskopisch nicht veriinderten Milz fanden
sich Tuberkelbazillen, aber in geringer Zahl. Aus Milz und einer Portaldriise wurden
vermittelst Meerschweinchenimpfung Kulturen geziichtet mit den Merkmalen des Typus
bovinus.

II. Fitterungsinfektion.

Die Infektionen per os wurden derart angestellt, duf die Tuberkelbazillenmenge
in einem Porzellanmdrser kriiftig verricben und dann in abgekochter Milch fein ver-
teilt wurde. Diese Emulsion wurde den Tieren, nachdem lectztere einen Tag lang ohne
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Futter und Wasser geblieben waren, in einem Ni#pfchen vorgesctzt. Die Hunde
nahmen die infizierte Milch gierig auf, erhielten gleich darauf Trinkwasser und etwa
2 Stunden spéter ihr gewdhnliches Fatter.

Zun#ichst wurden Fiitterungsinfektionen an zwei 5—6 Jahre alten, mittelgroBen
Bastardhunden mit einer 33 Tage alten Kultur S 2 angestellt. Jeder Hund erhielt
am 24. Juni 1905 eine ganze Glyzerinbouillonkultur, eine Menge, die in unseren
Versuchen bei Rindern, per os gegeben, schwere Tuberkulose erzeugte. Bei beiden
Tieren wurde die Koérperwdrme tiglich morgens und abends ermittelt und zwar bis
zum 28. Sept. 1905.

Bei dem minnlichen Hunde Nr. 5 schwankte wihrend dicser Zeit die Eigen-
wirme zwischen 38 und 39° C. Am 3. Januar 1906 wurde der gutgenihrte Iund,
welcher einen vollig gesunden Eindruck machte, getitet. In den Mesenterialdriisen
fanden sich vereinzelt stecknadelkopfgrofie, gelbweifle, kiisig-kalkige Herde, in denen
Tuberkelbazillen nachweisbar waren.

Bei dem zweiten, weiblichen Hunde Nr. 6 waren die Verh#ltnisse der Eigen-
wirme nach der Infektion #hnlich wie bei Hund Nr. 5. Am 9. Januar 1906 wurde
der Hund mit 0,5 cem Tuberkulin gepriift, er zeigte nach 4 Stunden eine Temperatur-
erhéhung um 0,8° C, die 2 Stunden anhielt und dann wieder zur Norm absank. Am ’
19. Febr. 1906 wurde die m#Big gut genihrte Hiindin getdtet. Nur in einem Paket
von Mesenterialdriisen, welches etwas vergroBert war, fanden sich mchrere bis linsen-
grofie, verkalkte Herde, in denen Tuberkelbazillen durch Meerschweinchenimpfung
nicht nachgewiesen werden konnten.

Zwei ca. 4 Monate alte, weibliche Hunde von einem Wurfe wurden am
21. Aug. 1906 mit je einer 44tigigen Kultur B 6 gefiittert. Eine zweite Fiitterung
mit demselben Bakterienstamm und derselben Menge erfolgte am 24. Aug. 06, ecine
dritte Fiitterung in derselben Weise am 29. Aug. 06. Die Hunde bekundeten nach
den Fiitterungen weder eine itber die normalen Schwankungen hinausgehende Tem-
peratursteigerung, noch irgendwelches MiBbchagen.

Sie wurden am 19. Dez. 06 getdtet. Die Sektion ergab keine pathologischen
Veranderungen.

Weiterhin erhielten 6 Terrier von einem Wurfe im Alter von 5 Wochen je
1 cg Perlsuchtbazillen von einer 41 Tage alten Kultur, welche aus der Milech von
einer Kuh mit hochgradiger Eutertuberkulose geziichtet war. !'s00 mg dieser Kultur
totete, intravends eingespritzt, ein Kaninchen im Gewicht von 2000 g nach 50 Tagen.
Ein Kaninchen im Gewicht von 1900 g starb auf 1 cg subkutan nach 84 Tagen an
allgemeiner Tuberkulose.

Am 31. Okt. 07 wurden zwei gutgenéhrte, minnliche Hunde getstet. Bei dem
cinen Tiere zeigten sich keine Veriinderungen, bei dem zweiten fanden sich in den
Mesenterialdriisen einige stecknadelkopfgrofie, gelbe Herde, in denen Tuberkelbazillen
durch Meerschweinchenimpfung nachweisbar waren.

Am 8. Febr. 1908 wurden zwei weitere gutgentihrte Hunde getttet, die keinerlei
tuberkuldse Verfinderungen zeigten.

Die letzten beiden Hunde wurden am 7. April 1908 im guten Ern#hrungs-
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zustande getttet. Der eine von ihnen hatte in der linken Retropharyngealdriise einen
etwa getreidekorngrofien, gelben, kiisigen Tuberkel, der andere war frei von tuber-
kuldsen Veréinderungen.

IV. Inhalationsinfektion.

Ein groBer, mittelm#fig gut gen#hrter, erwachsener Ziehhund erhielt am
9. Febr. 07 vermittelst des von Kossel und Weber konstruierten Inhalations-
apparates 1 mg einer 41 Tage alten Kultur B6. Vom dritten Tage nach der In-
halation an lieB der Hund 9 Tage lang hin und wieder spontanen Husten héren. Die
Temperatur war normal bis zum 23. Mai 07, wo der Hund getStet wurde. Uber
simtliche Lungenlappen gleichmiiig verstreut fand sich eine geringe Anzahl hirse-
korngrofBer, grauer, ziemlich trockener Kndtchen. Einige hatten zentral ein kleines,
gelbes Plinktchen. In den nicht vergrdBerten Bronchial- und Mediastinaldriisen fanden
sich wenige kleine, dunkelgraue, scharf abgegrenzte Herde. Die Kopf-, Hals- und
Mesenterialdriisen, sowie die iibrigen Driisen und Organe lieien keine Verinderungen
erkennen.

Am 12. Nov. 07 wurde ein minnlicher Hund, Terrierbastard, tracheotomiert.
- Am 21. Nov. erhielt er 1 mg einer 30tigigen Kultur B 6 langsam durch die gut
verheilte Trachealdffnung injiziert.

Am 14. Médrz 08 getotet, zeigte das Tier keine Spur von Tuberkulose.

Am 12. Dez. 07 inhalierte ein tracheotomierter, ca. 4 Jahre alter, mittelgroer
Bastardhund mittelst des Inhalationsapparates von Kossel und Weber durch eine
Trachealkantile 10 Minuten lang 2 mg einer 38t#gigen Kultur B6. An dem Appa-
rate war insofern eine Anderung vorgenommen, daf die Gummimaske, welche tber
die Schnauze der Rinder gezogen wird, durch eine sich stark verjingende Maske
ersetzt wurde, die luftdicht tiber die Offnung der Trachealkantile gezogen werden
konnte. Ausstriche aus den Sprayniederschligen an der Trachealdffnung liefien
farberisch vereinzelte Tuberkelbazillen erkennen. Am 7. April 08 wurde der Hund
getotet. Es fanden sich keine tuberkulSsen Ver#inderungen.

Ebensowenig wurde ein erwachsener, tracheotomierter Terrier, der in der gleichen
Weise am 6. Nov. 07 /20 mg einer 17 tigigen Kultur B 6 inhalierte, infiziert.

Beziiglich der Inhalationsinfektionen ist zu erw#hnen, daf die angegebenen
Bakterienmengen nur einen relativen Wert haben, da sich mit der von.uns ange-
wendeten Methodik nicht feststellen lieB, wieviel Bazillen tatsiichlich eingeatmet
wurden. Die bei weitem grofite Menge blieb entschieden im Apparat haften, so daB
nur ein nicht zu bestimmender Bruchteil fiir die Infektion in Betracht kommt;
immerhin muBite dieser bei einer Menge von 2 mg noch ziemlich erheblich sein.

B. Infektionsversuche mit Bazillen des Typus humanus.

I. Subkutane Infektion.

1. Ein erwachsener, m#nnlicher, mittelgrofier Bastardhund erhielt am 1. Juli 05
1 cg einer gutgewachsenen 30tigigen Glyzerinbouillonkultur (Stamm H78) an der
linken Halsseite subkutan injiziert. Eine Steigerung der Korperw#rme trat nach der
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Infektion nicht auf. Am 9. Jan. 06 stellte sich bei dem Hunde auf 0,5 cecm Tuberkulin
eine charakteristische positive Reaktion ein. Am 16. Febr. 06 wurde der Hund
getstet. Nur in der linken Lunge fand sich ein einziges, opakes, hanfkorngroBes,
grauweifiles Kndtchen, in dem nur durch Meerschweinchenimpfung Tuberkelbazillen
nachgewiesen werden konnten.

2. Ein erwachsener, minnlicher Dachshund wurde ebenfalls am 1. Juli 05 mit
derselben Bazillenmenge derselben Kultur in der Regio hypogastrica subkutan infiziert.
An der Impfstelle zeigte sich nach einiger Zeit eine dreimarkstiickgroBe, derbe In-
filtration, die sich langsam, aber vollstiindig zuriickbildete. Temperaturerhthung trat
nach der Infektion nicht in Erscheinung. Die am 9. Jan. 06 vorgenommene Priifung
mit Tuberkulin (0,5 cem) ergab eine positive Reaktion.

Totung des Hundes erfolgte am 16. Febr. 06.

Impfstelle und regionire Drilsen waren unveréndert. In der rechten Lunge
ein stecknadelkopfgroBfes Kndtchen von milchglasihnlicher Farbe, in welchem durch
Verimpfung an ein Meerschweinchen Tuberkelbazillen nachgewiesen wurden. Die
Bronchialdriisen, die Mediastinaldriisen, sowie alle anderen Driisen und Organe
waren intakt.

II. Intraventdse Infektion.

1. Von derselben Kultur, die zu den subkutanen Infektionen benutzt war, erhielt
am 1. Juli 05 ein erwachsener, weiblicher Pudel 1 mg intravents. Tuberkulin-
reaktion (0,5 ccm) am 9. Jan. 06 positiv. Die Kdrpertemperatur beweg'te sich stets
innerhalb normaler Grenzen. Am 2. Aug. 05 wog der Hund, der bis dahin kein
Mifibehagen bekundet hatte, 16 kg. Von nun an wurde die FreBlust schlecht, die
Appetitstsrung hielt bis Anfang September an. Durchfall oder Verstopfung war
nicht vorhanden. Am 20. Aug. wog der Hund 13!/2 kg, am 6. Sept. 13 kg. Weiter-
hin besserte sich die FreBlust allm#hlich, und damit hob sich auch das Korper-
gewicht, welches am 20. Sept. 14!'/s kg betrug, am 8. Okt. 15 kg, am 10. Nov.
16'/s kg und am 8. Dez. 17'2 kg. Am 13. Jan. 06 wurde der Hund getitet.

Die Lungen fiihlten sich ilberall lufthaltig an, die Pleura war durchweg feucht,
glinzend. Unter der Pleura pulmonalis sah man zahlreiche stecknadelkopfgroBe,
grau durchscheinende Knotchen, die meistens ein dunkles Zentrum hatten. Die etwas
groferen Knotchen waren von einem zarten, grauweien Hof umgeben. Durchzu-
fithlen waren die Herde nicht.

Am unteren Rande beider Vorderlappen fanden sich vereinzelte Kndtchen von
Hanfkorngrtfie; sie waren von derberer. Konsistenz als das umgebende lufthaltige
Lungengewebe, also deutlich abtastbar, und hatten ein gelbweifies Zentrum. In den
beschriebenen Herden waren weder mikroskopisch, noch durch Meerschweinchen-
impfung Tuberkelbazillen nachweisbar. Die Bronchialdrilsen waren etwas vergrifert
und anthrakotisch induriert. Mediastinaldriisen, Mesenterialdriisen, alle iibrigen Driisen
und Organe ohne Ver#nderungen.

2. Erwachsener mé#nnlicher Bastardhund, 9 kg schwer, wurde zu gleicher Zeit
und in gleicher Weise wie vorstehende Hilndin infiziert. Nach 11 Tagen trat eine
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2 Tage anhaltende Erhthung der Eigenwidrme um 1° C auf. Gewicht am 17. Juli
10 kg, am 3. Aug. 10 kg. Vom 10. Aug. an zeigten sich Appetitstorungen ohne
Durchfall oder Verstopfung. Gewicht am 20. Aug. 9%'i kg, am 5. Sept. 9!+ kg, am
19. Sept. 10 kg, 8. Okt. 9!/ kg, 10. Nov. 8!y kg. Bis Anfang November hatte
sich die Kérperwirme mit der erwiihnten Ausnahme innerhalb der normalen Grenzen
gehalten, nun trat Febris continua auf (39,0—39,5° C), verbunden mit Kurzatmigkeit
und Verschlechterung des Appetits. Das Fieber hielt bis zum 21. Nov. an, dann
traten stetige Remissionen ein, bis die Temperatur am 23. Nov. subnormal wurde.
Am Morgen des 24. Nov. wurde der Hund tot im Stalle gefunden.

Aus dem Sektionsbefunde: AuBier triiber Schwellung der Leber und Nieren
zeigten die Bauchorgane keine Veri#nderungen. Mesenterial- und Periportaldritsen
ohne Befund. In den Vorderlappen sowie den Mittellappen beider Lungen war der
Luftgehalt vollkommen aufgehoben; das Volumen und die Konsistenz dieser Lappen
waren vermehrt. Nur die den Angulis der Rippen anliegenden Abschnitte waren
lufthaltig und zeigten sowohl interstitielles wie bulbdses Emphysem. In beiden
Hinterlappen war der Luftgehalt vermehrt; beim Durchschneiden wurden zahlreiche
bis linsengroBe, glattwandige, mit gelbgrauer Flissigkeit angefiillte Hohlen erdffnet,
die mit den Bronchien kommunizierten. Die Hohlen lagen so dicht nebeneinander,
daB dazwischen nur noch wenig Bindegewebe vorhanden war. Beide Hinterlappen
lieBen sich mit einem Schwamme vergleichen. Trotz wiederholter, genauester Durch-
sicht der Lungen wurden Tuberkel nicht gefunden. Ein Ausstrichpriparat von dem
bronchiektatischen Inhalt zeigte zahlreiche Leukozyten, vereinzelte Lymphozyten und
Lungenendothelien, auBierdem zahlreiche, zum Teil im Protoplasma einzelner Leuko-
zyten und Endothelien liegende zarte, siurefeste Stdbchen, die sich durch Meer-
~ schweinchenimpfung als Tuberkelbazillen erwiesen. Die Bronchial- und Mediastinal-
driisen waren veriindert, aber frei von tuberkulsen Ver#inderungen. '

III. Fitterungsinfektion.

1. Bastardhund, etwa 3 Jahre alt, erhielt am 24. Juni 05 in Milch emulgiert
eine {ippig gewachsene, 33tigige Kultur (Stamm H 78); am 14. Juli !¢ Bouillon-
kultur, desgl. !y Kultur am 17. Juli 05. Der Hund wog an diesem Tage 5 kg.
Gewicht am 2, Aug. 6'2 kg, am 21. Aug. 7!/ kg, am 5. Sept. 8 kg, am 19. Sept.
7 kg, am 8. Okt. 7%4 kg, am 10. Nov. 8Y2 kg, am 11. Dez. 11'¢ kg. Erhohung
der Korperwiirme iiber die Norm trat nicht auf. Am 3. Jan. 06 wurde der sehr
gut genihrte Hund getstet. Dic Mesenterialdriisen waren leicht geschwollen und
zeigten sich auf dem Durchschnitt etwas gerttet. Makroskopisch war in ihnen ein
tuberkuldser Herd nicht nachweisbar; in Abstrichen wurden Tuberkelbazillen nicht
gefunden, auch die Meerschweinchenimpfung verlief hegativ. Dasselbe traf fiir die
Retropharyngealdriisen zu; also vollig negativer Befund.

2. Hund, etwa 3 Jahre alt, wurde genau wie Nr. 1 infiziert, also dreimal mit
Tuberkelbazillen gefiittert. Die am 9. Jan. 06 vorgenommene Priifung mit Tuber-
kulin (0,5 ccm) loste eine typische positive Reaktion aus. Am 17. Febr. 06 wurde
der gut geniihrte Hund getdtet. Die Mesenterialdrisen waren méBig vergrdfiert und
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von mehreren unregelmiBigen, gelben Herden durchsetzt. In Ausstrichen fanden sich
keine Tuberkelbazillen; dagegen starb von vier mit Mesenterialdriisenstiickchen ge-
impften Meerschweinchen eins nach 48 Tagen an allgemeiner Tuberkulose, wihrend
die anderen drei gesund blieben. Der Darm war vollig intakt. In den Lungen
zeigten sich ganz vereinzelt stecknadelkopfgrofie, graue, opake Kndtchen mit schmalem,
gelben Hof. Weder mikroskopisch noch durch Meerschweinchenimpfung liefen sich
in ihnen Tuberkelbazillen nachweisen.

3. Ein vier Monate alter, m#nnlicher Hund, mittelgroBer Bastardschlag, erhielt
am 2. Sept. 06 mit Milch eine 30tigige Glyzerinbouillonkultur (Stamm H $0). Am
20. Dez. gettet zeigte er keine Spur von Tuberkulose.

4. Acht vier Tage alte Hunde eines Wurfes, Leonbergerbastarde, wurden am
3. u. 4. Apr. 07 mit je ein Viertel einer 35tigigen Bouillonkultur (Stamm Bag. I,
Halsdriise), in abgekochter Kuhmilch fein verteilt, ‘mittelst einer Saugflasche getriinkt.
Die Tierchen striubten sich hierbei etwas, wobei sie sich einige Male leicht ver-
schluckten.

Am 15. Mai 07 wurden zwei von den gut gen#hrten Jungen getitet. Beim
ersten Hunde befand sich im Vorderlappen der linken Lunge eine 5 cm lange und
4 em breite, graue, verdichtete Stelle, die durch Zusammenfluf einer grofen Anzahl
kleiner Tuberkel entstanden war. Bei mehreren dieser Tuberkel zeigte sich zentrale
Verkiisung. In der rechten Lunge sehr wenig stecknadelkopfgroBie, graue Herde. Die
Bronchial- und Mediastinaldriisen waren m#8ig vergrifiert und durchsetzt von kleinen,
grauen Herden.

Kopf-, Hals- und Mesenteriallymphdriisen und Darm waren vollig frei von
pathologischen Verénderungen.

Beim zweiten Hunde fand sich ebenfalls im Vorderlappen der linken Lunge
ein 5 cm langer und 1'/; em breiter Herd von derselben Beschaffenheit wie beim
ersten llunde; ebenso waren rechte Lunge, Bronchial- und Mediastinaldriisen in der-
selben Weise veriindert. Weitcre Verinderungen waren nicht nachweisbar.

Am 9. Juni 07 Krepierte ein Hund. Beide Lungen waren mit zahlreichen, bis
haselnuigroBen Kavernen durchsetzt, die mit ciner teils schmierigen, teils brickligen,
grau-rotlichen Masse gefiillt waren. Die Lungen hatten auf dem Durchschnitt ein
schwammihnliches Aussehen. Die Kavernen kommunizierten mit den Bronchen. Neben
vielen anderen Bakterien wurden in ihnen fiirberisch zahlreiche Tuberkelbazillen
nachgewiesen.

Ein gut gendhrter, minnlicher Hund wurde am 10. Okt. 07 getdtet. Bei ihm
fanden sich keinerlei pathologische Verinderungen. Desgleichen ergaben zwei gut
gentihrte Hunde, die am 12. Okt. 07 getitet wurden, einen vollig negativen Befund.
Diese beiden Tiere hatten zwei Tage vorher je 5 cem Tuberkulin, bereitet aus
Bazillen des Typus humanus, per os erhalten und hierauf in keiner Weise rea-
giert. Der siebente gut genithrte Hund desselben Wurfes, welcher ebenfalls 5 cem
Tuberkulin per os erhalten hatte, verendete 15 Stunden sp#ter. Die Lungen dieses
Tieres waren sehr blutreich. Im Vorderlappen der linken Lunge war ein markstiick-
groBer Herd, der sich etwas iiber die Oberfliche vorwdlbte. An seiner Peripherie
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fanden sich zahlreiche, zum Teil konfluierende, stecknadelkopfgroBe, grau-gelbe Herde
mit zentraler Verkdsung. Auf dem Durchschnitt des Herdes zeigte sich eine kleinhasel-
nuBigrofe Hohle, die zum Teil mit schwirzlichen, schmierigen Zerfallsmassen, zum
Teil mit krimmeligen, kalk-k#sigen Massen gefilllt war. Am unteren Rande der
einzelnen Lappen der linken Lunge waren in geringer Zahl kleine, kisig-kalkige
Herde, auBerdem zwei Herde von Pfennigstiickgrofie, aus konglomerierten, kleinen
Tuberkeln bestehend. In den linken Bronchialdriisen ganz vereinzelt winzige, gelbe
Herde. Die rechte Lunge war unverindert. Die Mesenterialdritsen waren nicht ver-
groBert, jedoch enthielt eine Mesenterialdriise drei bis erbsengroBe Kiseherde. In den
vertinderten Teilen konnten iiberall fiarberisch zahlreiche Tuberkelbazillen nachge-
wiesen werden. .

Hund Nr. 8 dieses Wurfes wurde bereits am 16. Juli 07 getdtet: In den
Mesenterialdriisen einige graue, bis erbsengrofie, im Zerfall befindliche, gut abge-
kapselte Herde, in denen Kalkkdrnchen eingelagert waren. Im Vorderlappen der
linken Lunge befand sich ein markstiickgrofier, retrahierter, verdichteter Herd von
graugelber Farbe, der mit bis linsengroBen, kisig-kalkigen, gelben Kndtchen durch-
setzt war. Der Mittellappen der linken Lunge war durch Retraktion von graugelben
derben Bindegewebsziigen in beetartige Inseln geteilt. In die Bindegewebszlige waren
kleinste, gelbe, verkalkte Herde eingelagert. In den Bronchial-" und Mediastinaldriisen
fanden sich vereinzelt kleine, gelbe, verkalkte Herde.

Eine Fitterungsinfektion mittelst einer Saugflasche gibt nicht ganz eindeutige
Resultate, da bei den Abwehrbewegungen der Tiere leicht etwas von der Emulsion
in den Kehlkopf und so durch Aspiration direkt in den Bronchialbaum gelangen
kann, wie ein ad hoc ausgefilhrter Versuch dartat: Zwei vier Wochen alte Hunde
erhielten mit der Saugflasche 100 ccm Mileh, die durch chinesische Tusche intensiv
schwarz gefiirbt war. Die Tiere striubten sich etwas, ohne sich jedoch stark zu ver-
schlucken. Unmittelbar nach der Fiitterung erfolgte die Tttung der Hunde durch Er-
schiefen mit der Behrschen Schlachtpistole. Im Kehlkopfe fanden sich in den Mor-
gagnischen Taschen und an den Stimmb#ndern einige wenige Tuschepartikelchen.

1IV. Inhalationsinfektion.

1. Eine erwachsene, seit etwa einem Monat trichtige Leonbergerhiindin erhielt
am 20. Febr. 07 durch Inhalation (Apparat von Kossel und Weber) 1 mg einer
33 tégigen Kultur (Stamm Lehrmann). Sie wurde am 16. Juli 07 getétet und lieferte
einen vollig negativen Obduktionsbefund.

2. Am 11. Mai O7 inhalierte eine erwachsene, mittelgrofie Bastardhiindin 5 mg
einer 35tigigen Kultur (Stamm Bag. H).'Abnormc Steigerung der Korperwirme oder
Husten wurden niemals beobachtet. Am 11. Okt. 07 wurde die gut genshrte Hiindin
getdtet. Nur in den Lungen fanden sich ganz vereinzelt stecknadelkopfgrofie, graue
Herde mit zentraler Verk#sung. In dem linken Vorderlappen war ein 1,3 cm langer
und 0,5 cm breiter Herd, der sich aus dicht anecinander gelagerten, stecknadelkopf-
grofien Tuberkeln gebildet hatte.

3. Ein erwachsener, mittelgrofier Bastardhund wurde am 5. Dez. 07 tracheo-
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tomiert. Die Wundrénder vernarbten gut. Am 12. Dez. 07 erhielt der Hund durch eine
Trachealkaniile mittelst des Inhalationsapparates von Kossel und Weber 2 mg
einer 35tidgigen Kultur (Stamm Kirchheim-Teck). Ein anderer Hund erhielt durch
die Trachealtffnung '/,, ng einer 35tdgigen Kultur (Stamm Bag. II.) am 18. Nov. 07
ganz langsam in die Trachea getriufelt. Am 10. Apr. 08 wurden beide Hunde getitet
und zeigten keinerlei Versinderungen.

Zu den Versuchen wurden nur kriiftige Bastardhunde herangezogen, die in
geriumigen, warmen, gut ventilierten und beleuchteten Stallungen, in denen sie sich
frei bewegen konnten, gehalten wurden. Die Fiitterung war eine sehr intensive. Die
Hunde erhielten reichlich abgekochte Milch, gut gekochtes Rind- und Schweinefleisch,
abgekochte Knochen und daneben Hundekuchen, Kartoffeln und Kleie.

Ob die gute Haltung, die intensive und naturgem#fie Fiitterung (Fleischnahrung)
und die Rasse bei der Empfinglichkeit der Hunde fiir eine Tuberkuloseinfektion ecine
wesentliche Rolle spielen, vermdgen wir nicht mit Sicherheit zu beurteilen, doch ist
es uns wahrscheinlich, daf diese und #hnliche Momente die ausschlaggebenden
. Faktoren fiir die Unterschiede in der H#ufigkeit der Hundetuberkulosen in den ver-
schiedenen L#ndern abgeben. Vielleicht ist auch die Tr#chtigkeit cin pridisponierendes
Moment fiir eine Tuberkuloseinfektion bei Hunden (vgl. S. 84, Hund Nr. 4).

Auf Grund unserer Versuche halten wir uns zu folgenden Schliissen berechtigt :

1. Die Hunde zeigen gegeniiber den Infecktionen mit Tuberkelbazillen eine
erhebliche Widerstandskraft, gleichgiiltigz, welchen Infektionsmodus und welchen
Bazillentypus man wiihlt.

2. Diese Widerstandskraft ist nicht die Folge einer allm#hlichen natiirlichen
Immunisierung, die sich bei Hunden durch ihre Lebensweise leicht vollziehen konnte,
weil die Tiere hiufig in kleinen Mengen Tuberkelbazillen aufnehmen (Link)#*), sondern,
da sie sich auch bei jungen Tieren, denen jede Gelegenheit zur Aufnahme von
Tuberkelbazillen fehlte, findet, einc primire Eigenschaft des Hundeorganismus.

3. Mit groBen Mengen gelingt es jedoch, Hunde sowohl mit Bazillen des Typus
humanus wie mit Bazillen des Typus bovinus auf die verschiedenste Weise zu infi-
zieren. Beide Typen verhalten sich in ihrem Pathogenitiitsvermdgen Hunden gegen-
iiber gleich.

4. Die mit grofen Mengen von Bazillen des Typus humanus oder bovinus
kiinstlich erzeugten tuberkuldsen Verinderungen sind meistens geringgradig, zeigen
keine Tendenz zum Fortschreiten, sondern heilen in der iiberwiegenden Mehrzahl aus.

5. Nur selten kommt es zu einer hochgradigen allgemeinen Tuberkulose mit
todlichem Ausgange. In diesen Fillen zcigen sich hiiufig Veriinderungen, die mit
denen der kaverndsen Lungenphthise des Menschen grofic Ahnlichkeit haben.

*) Link, Archiv f. klin. Med. 1904, Heft 3.
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Beitrag zur Frage der Infektionswege.
Von
Dr. F. Dieterlen,
Kgl. wiirtt. Oberarzt, komm. zum Kaiserlichen Gesundheitsamt.

In neuerer Zeit sind iber die Frage der Durchlidssigkeit der Magendarmschleim-
haut fiir Bakterien umfangreiche Untersuchungen angestellt worden. Die Theorie
von Behrings, daB bei der Tuberkuloseiibertragung in erster Linie die Kuhmilch
eine Rolle spielt, hat manchen Forscher veranlaBt, im Tierexperiment festzustellen,
ob vertiitterte Keime den Darm der jungen Tiere durchwandern und sich in den
Organen ansiedeln. Beziiglich der dlteren Arbeiten iiber die Durchlissigkeit der
Magendarmschleimhaut sei auf das Sammelreferat von Schott verwiesen, der in
diesen Arbeiten eine volle Ubereinstimmung der Versuchsergebnisse nicht finden
konnte, der iiberhaupt den Tierexperimenten nur bhedingten Wert beimiSt.

Ficker hat in neuerer Zeit ausgedehnte Untersuchungen angestellt iiber die
Keimdichte des Magendarmkanals, sowohl der jugendlichen wie der erwachsenen
Tiere. Auch hat Ficker die Einwirkung von Schidigungen jeglicher Art auf den
Gesamtorganismus und ihre Beziehungen zu der Durchlissigkeit der Magendarm-
schleimhaut studiert. Im allgemeinen fand Ficker, daB die Darmschleimhaut junger
Kaninchen die verfiitterten Keime jedesmal durchlieB. Bei erwachsenen Tieren da-
gegen erhielt er keine gleichmifiigen Resultate. Bei drei von acht Kaninchen konnte
er die verfiitterten Keime in der Lunge nachweisen. Auch er kommt zu dem Resultat,
daf man bei Kaninchen mit einem Durchwandern der Bakterien durch die Magen-
darmschleimhaut zu rechnen hat, ob es allerdings bei ,normalen“ Tieren vorkommt,
liBt er dahingestellt. Schleimhautlésionen kénnen bei Kaninchen immer vorkommen.
Namentlich Darmparasiten, die man bei Kaninchen so h#uflg findet, kénnen nach
Ficker bei der Durchwanderung der Darmschleimhaut Lisionen hinterlassen, durch
die die Bakterien durchtreten kénnen.

Uffenheimer hat seine Studien iiber die Durchgiingigkeit der Magendarm-
schleimhaut neugeborener Tiere in einer grofien Arbeit niedergelegt. Er hat die ver-
schiedensten Substanzen verliittert, verschiedene Arten von Sera, Eiklar, Milch und
teils saprophytische, teils pathogene Bakterien; er hat gefunden, daB die Durch-
gingigkeit des Magendarmkanals Neugeborener bei den verschiedenen Tieren ver-
schieden ist. Wihrend saugende Kaninchen sémtliche Substanzen durchlassen, so dafl
diese schon nach kurzer Zeit in fast allen Organen und im Herzblut nachgewiesen
werden konnen, verhalten sich neugeborene Meerschweinchen ganz anders. Bei ihnen
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sind die verfiitterten Substanzen wohl im ganzen Darm, niemals aber in den Organen
nachweisbar.

Nun hat sich bei allen Fiitterungsversuchen eine Fehlerquelle niemals ganz
sicher ausschlieBen lassen, die nidmlich, daB trotz groBier Vorsicht beim Verfiittern
doch ab und zu Keime im Schlund stecken bleiben und bei der n#chsten tiefen In-
spiration in die Lungen aspiriert werden kdénnen und daf eine Infektion der Lungen
auf diesem Wege zustande kommen kann. Weber sagt in seinem Referat auf der
V1. Internationalen Tuberkulose-Konferenz: ,Bei der Kreuzung der Atmungs- und
Verdauungswege wird man namentlich bei der Infektion mit grofien Mengen von
Tuberkelbazillen nicht erwarten diirfen, stets ein reines Bild der einen oder anderen
Form der Tuberkulose zu erhalten“, und auch Ficker kommt auf Grund seiner
Versuche zu dem Ergebnis, da8 ,inhalierte Keime nicht blo8 in die Lunge und ver-
tiitterte Keime nicht bloB in den Verdauungskanal gelangen, die Wege kreuzen sich,
am Ende der Wege koénnen wir gar nicht mebr sagen, aus welcher Richtung der
Keim gekommen ist“.

Um allen diesen Eventualititen bei der Fitterung per os aus dem Wege zu
gehen, spritzten SchloBmann und Engel bei laparotomierten Meerschweinchen
eine Aufschwemmung von Tuberkelbazillen direkt in den Magen ein. Die Einstich-
stelle im Magen wurde verschorft, die Bauchwunde sorgfiilltig vernidiht. Nach vier
bis sechs Stunden schon konnten sie die Tuberkelbazillen durch Verimpfung an
Meerschweinchen in den Lungen nachweisen. SchloBmann und Engel nehmen an,
daf diec Tuberkelbazillen in dieser kurzen Zeit durch die Magenwand durch mit dem
Lymphstrom in die Mesenterialdrilsen, in den Ductus thoracicus, von da ins Blut
und in die Lungen gelangt sind. Strafner konnte bei einer Nachpriifung dieser Ver-
suche die Resultate Schlofmanns und Engels nicht bestiitigen. Ravenel hat
mit Reichel die Versuche von Schlofmann und Engel ebenfalls — im ganzen
an 65 Meerschweinchen — nachgepriift und kam in 56°%0 zu einem positiven (d. h.
im SchloBmann-Engelschen Sinne) und in 44%o zu einem negativen Resultat.

L. Rabinowitsech und Oberwarth brachten drei jungen Schweinen durch
eine vier Tage vorher angelegte Magenfistel eine groie Menge Tuberkelbazillen in
den Magen, nachdem sie den Osophagus unterbunden hatten*®). Ein Schwein ging
nach 22 Stunden ein. In den Lungen und im Herzblut konnten Rabinowitseh
und Oberwarth schon nach dieser kurzen Zeit durch den Meerschweinchenversuch
Tuberkelbazillen nachweisen. Die Tuberkelbazillen sind nach der Ansicht der beiden
Forscher durch die Magenwand durchgetreten und auf dem lymphoh#matogenen Weg
in die Lungen gelangt**).

*) Dies ist jedenfalls mit Riicksicht auf die unten mitgeteilten Uffenheimerschen Versuchs-
ergebnisse geschehen.

*+) Aus diesem Versuch 146t sich meiner Ansicht nach kein Schlub ziehen. Wenn man Tiere
mit unterbundenem Osophagus lingere Zeit am Leben laft, so entwickeln sich Verhsltnisse, die von
den nattirlichen sehr weit entfernt sind. Ich habe das im Verlauf meiner Versuche mit unter-
bundenem Osophagus an Kaninchen, die ich, wie unten ersichtlich, schon nach 4 Stunden tbtete,
deutlich wahmehmen kénnen. Auch das Anlegen einer Magenfistel schafft Verhaltnisse, die mit
den wirklichen nicht verglichen werden diirfen.
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Im Lauf seiner Untersuchungen iiber Fiitterungstuberkulose kam Uffenheimer
auf den Gedanken, die Keime in einer Aufschwemmung den Versuchstieren per
rectum zu geben und nach kurzer Zeit ihre Lokalisation in den einzelnen Darm-
abschnitten und in den Organen festzustellen. Er fand bei seinen Versuchen die per
Klysma verabreichten Keime schon nach einigen Stunden in den Lungen. Uber diesen
Befund sehr erstaunt, legte sich Uffecnheimer die Frage vor, ob die Keime nicht auch
einen anderen Weg als den Blutweg eingeschlagen haben konnten, namentlich auch
deshalb, weil er die Keime oft nur in den Lungen, nicht aber in den anderen Or-
ganen nachweisen konnte. Er kam zu der Annahme, daB die Keime den Darm ent-
gegen der Peristaltik durchwandert haben und durch Magen, Osophagus und Trachea
in die Lungen gelangt sind. Uffenheimer sagt wortlich: ,Ich kann mitteilen, da8
dieser Bazillus (der Prodigiosus) mit einer Schnelligkeit, die mich auBlerordentlich
iiberraschte, den Darm entgegen der Peristaltik zu durchwandern pflegt und da8 cr
sich nach Ablauf von vier Stunden regelmifig im gesamten Darmkanal bis hinauf
in den Magen findet. Ich war geradezu erstaunt, wie viele Exemplare des Prodigiosus
bei der geringen ausgesiiten Menge des Mageninhalts auf den Agarplatten wuchsen.“
Und weiter: ,Tatsiichlich findet also ein Aufwirtswandern der in den Mastdarm
- eingebrachten Keime statt, nicht nur bis in den Magen, sondern von diesem weiter
durch den Osophagus in die Rachenhohle. Ist der Prodigiosus oder sonst ein in den
Magen eingebrachter Bazillus aber erst einmal in die Rachenhdhle gelangt, so wird
er leicht in die Trachea und damit auch in die tieferen Luftwege aspiriert werden
konnen.“

Diese Sétze waren in hohem MaBe geeignet, Aufsehen zu erregen. Besteht diese
Theorie zu Recht, so sind simtliche Fiitterungsversuche nicht mehr einwandfrei. Denn
wenn man auch alle erdenklichen VorsichtsmaBregeln anwendet, um bei der Fiitterung
eine Aspiration der verfiitterten Keime zu verhindern, ist es doch nicht zu vermeiden,
daB die Keime vom Magen durch den Osophagus in den Schlund wandern und von
hier aus in die Lungen aspiriert werden.

Der Gedanke an ein Aufwirtswandern von Keimen im Verdauungskanal ent-
gegen der Peristaltik war nicht so ohne weiteres von der Hand zu weisen. Denn
schon in friiherer Zeit wurde durch eine ganze Anzahl physiologischer Untersuchungen
nachgewiesen, daB kleine Partikelchen, die einem Versuchstier durch ein Klysma
verabreicht wurden, nach kurzer Zeit im Magen nachgewicsen werden koéunen. In
erster Linie sind hier die Versuche Griitzners zu erwihnen. Als Versuchstiere ver-
wendete Griitzner weiie Ratten, Kaninchen, Meerschweinchen, Katzen, die 24 Stunden
gehungert hatten. Als Klysma wurden zu diesen Versuchen verwendet: Aufschwemmung
von Tierkohle, Stérke, feinzerschnittene Pferdehaare, Sigemehl und Mohnkdrner in
physiologischer Kochsalzlésung. Unter méa8igem Druck wurde das Klysma verabreicht.
Vier bis sechs Stunden nach der Eingiefiung konnte Griitzner im Magen und im
ganzen Darmtraktus, das Rektum ausgenommen, die eingefiihrten Korper mikro-
skopisch nachweisen. Der Nachweis mifilang jedoch stets, wenn die Aufschwemmung
statt in Kochsalzldsung in destilliertem Wasser oder in !/,,°/; HCl oder KCl-Ldsung
gemacht worden war. Auch bei Menschen, welchen er in niichternem Zustand am
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Morgen eine Stirkeaufschwemmung in physiologischer NaCl-Lésung ins Rektum ein-
fiihrte, hat Griitzner stets in jedem mikroskopischen Pr#parat des gegen Mittag
ausgeheberten Mageninhalts Stirkekdrner gefunden.

SwieZzinski priifte die Versuche Griitzners nach und kam ebenfalls zu einem
positiven Resultat. Das ins Rektum des Hundes oder Menschen eingebrachte Lykopo-
dium konnte er nach kurzer Zeit im Magen nachweisen. SwieZinski hilt es fiir
wahrscheinlich, daB der Kochsalzzusatz zu den Klystieren das Aufwirtswandern
unterstiitzt.

Christomanos sowie Dauber kamen bei ihren Versuchen zu entgegen-
gesetzten Resultaten, In beiden Arbeiten werden den Untersuchungen Griitzners
Versuchsfehler vorgeworfen, die bei ihren Arbeiten vermieden worden sind.

Hemmeter stellte #hnliche Versuche an und kam zu einem positiven Resultate
im Sinne Griitzners. Doch nimmt er nicht an, da8 es sich bei dem Emporwandern
der Partikelchen zum Magen um reine antiperistaltische Bewegungen handelt. Die
Bewegung der Partikelchen ist randstéindig, weil sich nach seinen Untersuchungen
bei Schnitten durch den Darm die Partikelchen an der Darmwand dicht am Epithel
der Mukosa fanden. Hemmeter sagt: Das Aufwirtswandern der Teilchen zum
Magen geht gleichzeitig mit dem zentralen Abwiirtssteigen der Fikalmassen vor sich.
Die Tatsache kann mit Hilfe der Rdntgenstrahlen nach Eingiefen von Bismuthum
subnitricum in das Rektum von Katzen beobachtet werden“.

Wie ich schon in meinem Vortrag in der Sektion I des Internationalen Kon-
gresses fiir Hygiene und Demographie erwihnt habe, 148t sich dieser wandstidndige
Fliissigkeitsstrom an den Darmbewegungen eines frisch getdteten Meerschweinchens
verfolgen. Wahrend der zentrale Darminhalt durch die wurmartigen Bewegungen
des Darms nach abwirts gedringt wird, sieht man an der Wand des Darms eine
riickldufige Bewegung der Flissigkeit, die jedesmal wieder stockt, sobald die peristal-
tische Bewegung nach abwirts von neuem beginnt.

So muB man sich auch das Aufwirtsgelangen der in den Mastdarm eingebrachten
Bakterien erkliren. Ein wirkliches aktives Emporwandern der Bakterien, wie Uffen-
heimer es annimmt, ist doch wohl ausgeschlossen. Die Bakterien werden in dem
wandstindigen Fliissigkeitsstrom mit nach aufwiirts genommen und kénnen so in
den Magen gelangen. DaBi die Bakterien sich etwa durch Eigenbewegung selbst ihren
Weg nach oben bahnen, ist nicht anzunehmen, ganz abgesehen davon, daf die Keime,
die bis jetzt zu den Klysmaversuchen verwendet wurden, gar keine Eigenbewegung
besitzen. In dieser Hinsicht kann man also nicht von einem aktiven Emporwandern
sprechen.

Diese physiologischen Versuche mit teils anorganischen, teils brganischen Stoffen
sind mit Ausnahme von den Versuchen Grittzners nur an Tieren angestellt worden.
Beobachtungen in dieser Hinsicht am Menschen sind in neuester Zeit von Kast
gemacht worden. Kast hatte bei Magenfistelhunden Stoffe, die er durch die Fistel
in den Magen gebracht hatte, schon kurze Zeit darauf im Osophagus nachweisen
konnen. Mit indifferenten Stoffen wie mit Lykopodiumsamen stellte er nun dies-
beziigliche Versuche auch am Menschen an; er gab Lykopodiumsamen in einer
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Gelatinekapsel abends und konnte am andern Morgen Lykopodium in der Mundhdhle
nachweisen; er schlieft daraus, daB leichte Partikelchen vom Magen in die Mundhohle
wandern kénnen. Dieses Phinomen erklirt er durch die verschiedenen Druckschwan-
kungen im Brustkorb infolge der Atembewegungen und Herzkontraktionen. Dadurch
sei es moglich, daB ein langsamer Fliissigkeitsstrom entlang der Osophaguswand
aufsteigt, der leichte Korper wie Lykopodiumsamen mitfihrt. Es besteht also eine
direkte Beziehung zwischen Mageninhalt und Mundhohle. Die belegte Zunge entsteht
nach Ansicht Kasts durch ecinen vermehrten Transport von Substanzen aus dem
Magen nach der MundhShle. Es ist hier nicht der Ort, um auf das Fir und Wider
dieser Behauptung einzugehen, jedenfalls ist nachgewiesen, daf auch beim Menschen
Stoffe vom Magen in die Mundhthle ohne Brechbewegungen gelangen kdnnen.

Es laBt sich denken, daB bei der Bedeutung, welche die Uffenheimerschen
Resultate fir die Lebre von den Infektionswegen, namentlich bei der Fiitterungs-
tuberkulose haben, verschiedentlich die Versuche nachgepriift worden sind.

Bachrach und Stein haben im Weichselbaumschen Institute die Versuche
Uftenheimers mit einer von der Uffenheimerschen wesentlich abweichenden
Technik nachgeprilft. Sie sind zu einem ganz anderen, fast zu dem gegenteiligen
Resultat wie Uffenheimer gekommen. Sie fanden die per rectum verabreichten
Keime jenseits der Ileocockalklappe nur in wenigen Versuchen, im Magen, Osophagus
und Rachen konnten sic die Keime nie nachweisen. Bachrach und Stein sind der
Ansicht, daBi, wenn sich jemals per Klysma verabreichte Keime in den Lungen
finden, sie immer auf dem Blut- oder Lymphweg, meist aber durch Aspiration vom
Rachen aus in die Lm{gen gelangt sind. Die Bakterien werden nach ihrer Amsicht,
wenn sie iiberhaupt in den Diinndarm gelang'en, hier abgetdtet infolge der sogenannten
p»Autosterilisation“ des Diinndarmes.

Eine zweite Nachprtifung erfuhren die Uffenheimerschen Versuche durch
Heller und Wolkenstein, allerdings nur in kleinem MaBstab. Diese Forscher
bestiitigten die Resultate Uffenheimers.

In allerneuester Zeit ist noch eine italienische Arbeit von Mannelli erschienen,
die mir leider nur im Referat zuginglich war. Mannelli hat die Uffenheimerschen
Versuche mit Bacterium prodigiosum am Kaninchen nachgepriift und kam — im
Utfenheimerschen Sinne — zu einem vollstindig negativen Resultat. Er fand den
Prodigiosus nur im untersten Teil des Dickdarms, nie in den Organen.

Unabhiingig von Uffenheimer verabreichten Orth und Rabinowitsch
Meerschweinchen eine Aufschwemmung von Tuberkelbazillen als Klysma. (Die orona-
sale Infektion wurde dadurch verhiitet, daf die Tiere bis zum Halse in impermeable
Siacke gesteckt und in Gefafic oder Kisten gesetzt wurden, in denen sie sich nicht
umdrehen konnten.) Die Tiere wurden nach verschiedenen Zeiten getdtet, bezw.
gingen sie spontan zugrunde. In den Lymphdriisen, namentlich aber auch in den
Lungen konnten die Tuberkelbazillen zum ersten Mal nach drei Tagen, dann nach
sechs und neun Tagen nachgewiesen werden, im Blut erst nach 20 und 23 Tagen.
Orth sagt wortlich: ,,Daf die Bazillen aus dem Dickdarm nach oben gelangen,
bewies ein positiver Versuch mit Mageninhalt ecines drei Tage nach der Rektal-

Tuberkulose- Arbeiten. Heft 9, 7
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injektion gestorbenen Tieres“. Orth fand also bei Rektalinjektion von einer Tuberkel-
bazillenaufschwemmung nach drei Tagen die Keime im Magen und in der Lunge.

Eine Nachpriifung der Versuche iiber das Aufwirtswandern der Bakterien im
Verdauungskanal wurde nach Vorschligen der vom Reichsgesundheitsrat in der
Sitzung vom 24. April 1907 gew#hlten Kommission auch in den Versuchsplan des
Kaiserlichen Gesundheitsamtes fiir Untersuchungen iiber die Infektionswege der
Tuberkulose aufgenommen. Diese Untersuchungen wurden im Lauf des vergangenen
halben Jahres ausgefithrt und zwar wurden als Versuchtiere Kaninchen, Meer-
schweinchen, Hunde, Katzen, Schweine, Ziegen und ein Rind verwendet. Es lag
nahe, diese Versuche an verschiedenen Tiergattungen auszufithren, da man annehmen
konnte, daB sich nicht alle Tiergattungen in dieser Hinsicht gleich verhalten wiirden.

Eigene Versuche.

Bei den nachfolgenden Versuchen schlof ich mich vorwiegend an die Technik
Fickers und Uffenheimers an. Mit Recht sagt Ficker: Methodik ist in der
Bakteriologie alles. Der Grund, warum bei den Untersuchungen iiber die Durch-
lassigkeit des Magendarmkanals fiir Bakterien so viel verschiedene Resultate erzielt
worden sind, liegt in erster Linie an der verschiedenen Technik, welche die Autoren
in ihren Versuchen angewendet haben. Es ist ein grofier Unterschied, ob man ein
Organ auf seinen Bakteriengehalt dadurch priift, daB man mit einem Organstiick
-Agarplatten streicht, oder ob man das ganze Organ mit sterilen Instrumenten
zerreiit und vollstindig zerquetscht, zwecks Anreicherung der etwa vorhandenen
Keime in Bouillon bringt und nach einigen- Tagen zur Isoliertng der Keime Platten
giefit. Auch die Methode, daB man Organstiicke mit fliissig gemachten Nihrbdden
ibergiefit und dann einige Tage wartet, bis die in Innern des Organstiickes etwa
befindlichen Keime heraus und an die Oberfliche wuchern, kann man nicht als ein-
wandfrei gelten lassen. Vor nicht allzulanger Zeit gelang es nicht, Typhusbazillen
im Blut nachzuweisen. Man nahm deshalb an, daf Typhusbazillen nicht ins Blut
gelangen. Secit Anwendung der verbesserten Methodik gelingt es jedoch in den
meisten Fillen, Typhusbazillen im Blut nachzuweisen. So 148t sich auch erkldren,
warum z. B. ganz verschiedene Anschauungen herrschen ilber die Bakterienflora des
Darms. Wihrend man allgemein der Meinung ist, daf im ganzen Darm der Bak-
terienreichtum sehr grofi ist, nchmen andere an, da8 der leere Diinndarm z. B.
steril ist.

Auch wird man gtit tun, wenn man brauchbare Resultate erhalten will, von
den zu untersuchenden Organen bezw. vom Blut mdglichst viel Material zur Aussaat
zu nehmen. Von einem Kaninchen z. B. eine einzige Ose Blut zur Aussaat zu
nehmen, dirfte nicht geniigen. Eine Vorbedingung fiir derartige Versuche ist und
bleibt natiirlich ein peinlich steriles Arbeiten. Einige orientierende Vorversuche sind
deshalb unbedingt n&tig, um sich in die Technik des absolut sterilen Arbeitens ein-
zufithren.

Als Vehikel fiir die Bakterienklystiere verwendete ich ausschliefilich sterile
physiologische Kochsalzlssung (0,85 %0 ig).
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Die von den angéfﬁhrteu Autoren angestellten Versuche sind sehr verschieden ausgefallen,
je nachdem sie physiologische Kochsalzlisung oder destilliertes Wasser oder gar, wie in den physio-
logischen Versuchen, eine schwache HCl- oder K Cl-L#sung genommen haben. Es lafit sich leicht
denken, dab destilliertes Wasser als Klysma gegeben, sich anders verhalten wird als physiologische
NaCl-Losung, die den gleichen Salzgehalt wie die Korpersifte hat. Destilliertes Wasser ist filr
die Darmschleimhaut etwas Fremdes. Ganz anders dagegen eine Lijsung, die den gleichen Salz-
gehalt hat wie die Korpersitfte. DaB verschiedene Autoren dann noch andere Liésungen von HCI
und KCl zu ihren Versuchen nahmen, ist vielleicht fur physiologischo bezw. pharmakologische
Untersuchungen ganz interessant, kann aber bei Versuchen, die den natfirlichen Verhiiltnissen sich
so gut wie mdglich anpassen sollen, nicht in Frage kommen. Aus diesen Grtinden verwendete ich
zu den im folgenden geschilderten Versuchen nur physiologische Kochsalzldsung.

Je nach Grofie der einzelnen Versuchstiere wurde das Kulturmaterial in 10 bis
100 ccem Kochsalzldsung aufgeschwemmt und im sterilen Morser zu einer gleich-
mébigen Emulsion verriecben. Um zu kontrollieren, ob bei dem Verreiben Keime
verspritzt wurden, wurden bei den ersten (Prodigiosus-) Versuchen immer mehrere
Kontrollplatten aufgestellt, um die Luft auf ihren Gehalt an Prodigiosus zu prifen.
Doch konnte auf den Kontrollplatten nie Prodigiosus nachgewiesen werden. Bei den
spiteren Versuchen wurde die Verabreichung des Bakterienklystiers in einem zweiten
Raum vorgenommen, um eine Luftinfektion mit Sicherheit auszuschlicBen. Die
Sektion des Tieres und die Verimpfung der Organe wurden ecbenfalls in getrennten
Riéumen vorgenommen, so daB also im ganzen vier verschiedene Riume zu cinem

Versuch gebraucht wurden.

Zum Zweck der Verabreichung des Klystiers wurden die Kkleineren Tiere
(Kaninchen, Meerschweinchen, Katzen und Hunde) auf einen Operationstisch nach
Massenez aufgespannt und ihnen cin Nélatonkatheter ca. 6 cm weit in den Mast-
darm eingefithrt. Mittelst steriler 10 cem-Spritze wurde die Aufschwemmung unter
leichtem Druck ganz langsam injiziert. Nach einiger Zeit wurde der Katheter vor-
sichtig herausgezogen und zugleich mit cinem Wattebausch die Analdffnung leicht kom-
primiert. Oft war nicht zu vermeiden, daB ein Teil der injizierten Aufschwemmung
wieder herausflof und zwar um so mehr natiirlich, je mehr Fliissigkeit injiziert wurde.
Aus diesem Grund und auch deswegen, weil die Menge von 100 ecm, die Uffen-
heimer in seinen Versuchen verwendete, tiir ein Tier von der Grifie des Kaninchens
als Klysma doch eine ungeheure Menge darstellt, kam ich von dieser Menge gleich
bei den ersten Versuchen ab und injizierte spi#ter nur noch 10 cem. Diese Fliissig-
keitsmenge, die natiirlich auch entsprechend konzentrierter ist, wird nicht grofiten-
teils wieder entlcert, sondern bleibt bis auf einige Tropfen bei dem Tiere. Sofort
nach der Injektion wird das Tier losgebunden, in eine mit t%oiger Sublimatlsung
getriinkte Schiirze gewickelt und verschniirt, so da es bloB moch mit dem Kopf aus
der Umhilllung heraussieht. Namentlich wurden bei dem Einfatschen des Tieres die
hinteren Partien des Korpers gut nach aufien abgeschlossen. So war es unméglich,
daB lebende Keime nach aufien gelangen und von dem Tier etwa eingeatmet werden
konnten. Das Tier wurde in einen kleinen Kaninchenkitig gesetzt, so daB es ihm
nicht moglich war, mit der Schnauze den Korper zu berithren. Die Tiere machten
im allgemeinen keinerlei Versuche, sich aus ihrer Umhilllung herauszuarbeiten. Auch
vertrugen sie den Sublimatumschlag anstandslos. Die Versuchsdauer betrug in den

7*
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meisten Fiillen 4 Stunden. Nur in ecinzelnen Fillen wurden die Tiere schon nach
kiirzerer Zeit getdtet. Sofort nach der Toétung wurde das Tier an den Vorderpfoten
aufgehéingt und nun zuerst von einem Kreisschnitt um den Oberkérper ausgehend
das Fell kaudalwirts abgezogen, die Hinterpfoten abgeschnitten und dann der ganze
hintere Korper in Sublimat- bezw. konzentrierte Kresolseifenldsung gebracht und
dort wenigstens 5 Minuten licgen gelassen. Erst dann, nachdem anzunehmen war,
daB die Keime, die sich in der Umgebung der Analdffnung und an den da und dort
verstreuten Tierhaaren finden konnten, vollstindig abgetdtet waren, wurde das Fell
des Oberkdérpers und Kopfes abgezogen, die Vorderpfoten abgeschnitten und noch
einmal mit den desinfizierenden Losungen abgewaschen, dann mit frischem Leitungs-
wasser abgespiilt. Der Kadaver wurde auf ein steriles Brett aufgespannt und nun
die einzelnen Organe herausgenommen. Selbstverstindlich wurden fiir jedes Organ
frische sterile Instrumente benutzt. Zuerst wurde die Trachea freigelegt und mit
neuen Instrumenten in ihrer ganzen Li#nge exstirpiert und in eine sterile Doppel-
schale gebracht. In gleicher Weise wurde der Osophagus behandelt. Sodann wurde
die vordere Brustwand mit sterilen Instrumenten entfernt, der Herzbeutel eroffnet
und mit einer sterilen 10 g-Spritze mindestens 3 ccm Blut aus dem Vorhof oder der
rechten Kammer entnommen und sofort verimpft — je nach Art des Testmaterials
entweder auf Bouillonkdlbchen mit 30 cem Inhalt oder an Meerschweinchen subkutan.
In gleicher Weise wurden nacheinander die beiden Lungen jedesmal mit sterilen
Instrumenten, dann nach Erdffnung der Bauchhohle zuerst die Milz, dann ein grofies
Stiick der Leber, eine oder beide Nieren, die Mesenterialdriisen, ein grofies Stiick
der Magenwand, ein Abschnitt des Diinndarms, in manchen Versuchen ein Teil des
Blinddarms und ein Teil des Dickdarms exstirpiert und in sterile Doppelschalen ge-
bracht. In einem anderen Raume wurden die einzelnen Organe je nach Art ent-
weder mit sterilen Instrumenten zerrissen und zerquetscht oder gleich weiterverimpft.
Die weitere Ausfiihrung der Versuche hiingt von der Art der Testbakterien ab.

Wie Ficker und Uffenheimer verwendete auch ich als Testbakterium den
Prodigiosus, von dem man annehmen kann, daB er weder im Tierkorper, noch fiir
gewohnlich in der Luft des Laboratoriums vorkommt. In der Literatur fand ich keine
Angabe, wonach der Prodigiosus im normalen Tierorganismus gefunden wurde. Als
wirklich gutes Testmaterial ist nur ein Prodigiosusstamm zu verwerten, der auf den
gebriuchlichen Nihrbdden reichlich Farbstoff bildet, d. h. der auf Agar und Kar-
toffeln leuchtend purpurrot wichst. Nur ein solcher Stamm wird auch nach der
Passage durch den Tierkorper noch reichlich Farbstoff bilden und sich so von anderen
Keimen sicher differenzieren lassen. Namentlich bei der Isolierung aus dem Ver-
dauungskanal kann der Prodigiosus, der nicht geniigend Farbstoff bildet, unter den
zahlreichen anderen Bakterienkolonien iibersehen werden.

Als Menge fiir ein Klysma nahm ich bei den kleineren Versuchstieren 1—12
gutgewachsene Kartoffelflichen, bei den groficren Tieren entsprechend mehr. Die
Kulturmasse der bei 24° gewachsenen Kartoffelkulturen wurde mit dem Platin-
spatel abgekratzt und mit Kochsalzlgsung in einem sterilen Mdrser zu einer himbeer-
saftartigen Emulsion verrieben. Nachdem das Versuchstier getdtet, die Organe in
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Doppelschalen gebracht und dort zerrissen und zerquetscht worden waren, wurden
diese in einem anderen Raum auf Bouillonkslbchen mit 30 cem Inhalt verimpft
zwecks Anreicherung der in den Organen vorhandenen Keime. Die Bouillonkdlbchen
wurden in den 249 Brutschrank gestellt und dort 2mal 24 Stunden belassen. Oft
sah man schon jetzt ein deutliches Resultat; der Prodigiosus war bei einzelnen
Organen, namentlich bei den Lungen, der Trachea und dem Osophagus als schoner
roter Rasen auf den einzelnen Organstickchen gewachsen. In jedem Fall wurden
jedoch von jedem Bouillonkolben eine ()se Bouillon entnommen und damit Agarplatten
in 2—3 Verdilnnungen' gegossen. Von der Gelatine als Nihrboden bin ich nach den
ersten Versuchen ganz abgekommen, da sich namentlich im Verdauungskanal schr
oft verfliissigende Keime, namentlich des Bact. fluorescens, finden, so daB die Diagnose
schwer fillt. In zwei Fillen kam es vor, daB der Prodigiosus aus unbekannten
Grinden auf Agar schlecht Farbstoff bildete; zur genauen Differenzierung wurden
deshalb die verd#chtigen Kolonien auf Kartoffeln oder Oblaten geimpft und hierauf
Farbstoffbildung erzielt.

In zweiter Linie stellte ich bei Kaninchen und Meerschweinchen Versuche mit
dem Bakterium der Gefliigelcholera, das fiir beide Tiere, namentlich fiilr Kaninchen
in hohem MaBe pathogen ist, an. Seine Anwesenheit in Organen 14t sich durch
Verimpfung auf M#use sehr leicht nachweisen. Den Gefluigelcholerastamm, den ich
zu den Versuchen verwendete, hatte ich aus dem Herzblut mehrerer Vorrats-
hithner, die kurz nach ihrer Einlieferung verendet waren, geziichtet. Durch Tauben-
und Kaninchenpassage wurde der Stamm derartig virulent, da 1 Millionstel Ose
subkutan eine Taube und ein Kaninchen, 1 Zehnmillionstel Ose eine weie Maus
innerhalb 24 Stunden tiétete. Von diesem Stamm wurden 10—20 gut gewachsene,
3thgige Schrigagarkulturen in 10 cem Kochsalzldsung aufgeschwemmt, zu einer
Emulsion verrieben und den Tieren per Klysma verabreicht. Nach 4 Stunden wurden
die Tiere getdtet, die Organe in der oben beschriebenen Weise verarbeitet und in
Bouillon 2 Tage bei 37° angereichert. Nach dieser Zeit wurden je 2 Miuse mit
einer Ose Bouillon subkutan geimpft. Gingen die M#use nach spiitestens 2mal
24 Stunden ein und konnte aus ihrem Herzblut eine Gefliigelcholerareinkultur ge-
ziichtet werden, so wurde das Resultat als positiv erachtet.

In einigen Versuchen verwendete ich als Testbakterium den Tuberkelbazillus,
dessen Verhalten in dieser Bezichung doch das grofite praktische Interesse bean-
sprucht. Der Stamm war frisch aus dem Mecerschweinchenkdrper geziichtet, vom
Typus humanus. Die Kulturmasse von einer Glyzerinbouillonkultur wurde in der
Menge von !s3—2 g mit Kochsalzldsung zu einer gleichmiBigen Emulsion verrieben.
Unter den iiblichen VorsichtsmaBregeln wurde diese dem Tier als Klysma gegeben.
Nachdem das Tier getdtet und die Organe herausgenommen waren, wurden moglichst
grofie Stiicke an 2—6 Meerschweinchen — je nach Grofie des zu verimpfenden Organs
— verimpft. Nach 10—12 Wochen wurden die Meerschweinchen getétet und obduziert.
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I. Kaninchen-.Versuche.
a) mit Prodigiosus.

. Versuch:

Kaninchen, weiblich, 1900 g schwer, bekommt 10 cem Aufschwemmung von 9 Kartoffelflichen
Prodigiosus per rectum injiziert.

Versuchsdauer 4 Stunden.

Der Befund war positiv: Magen, Osophagus, linke Lunge und Urin.

Der Befund war negativ: Darm, Trachea, Mesenterialdriise, rechte Lunge, Herzblut.

Cherhaupt kein Bakterienwachstum trat ein: Mesenterialdriise und Herzblut.

Versuch:

Kaninchen, ménnlich, 1700 g schwer, bekommt 10 cem Aufschwemmung von 11 Kartoffelflichen
Prodigiosus per rectum injiziert.

Versuchsdauer 4 -Stunden.

Der Befund war positiv: Dickdarm, Blinddarm, Diiundarm, Magen, Osophagus, Trachea, beide
Lungen, Leber.

Der Befund war negativ: Mesenterinldrise, Herzblut, Urin.

Uberhaupt kein Bakterienwachstum trat ein: Herzblut.

. Versuch:

Kaninchen, weiblich, 1870 g schwer, bekommt 10 cem Aufschwemmung von 12 Kartoffelfliichen
Prodigiosus per rectum injiziert.

Versuchsdauer 4 Stunden.

Der Befund war positiv: Dickdarm, Blinddarm, Dinndarm, Magen, Trachea, beide Lungen,
beide Nieren, Leber, Milz und Urin.

Der Befund war negativ: Osophagus und Herzblut.

Uberhaupt kein Bakterienwachstum trat ein: Herzblut.

. Versuch:

Kaninchen, ménnlich, 2850 g schwer, bekommt 8 cem Aufschwemmung von 1 Kartoffelfliche
Prodigiosus per rectum injiziert.

Versuchsdauer 4 Stunden.

Der Befund war positiv: Osophagus und linke Lunge.

Der Befund war negativ: Dickdarm, Blinddarm, Dtinndarm, Magen, Trachea, rechte Lunge
Mesenterialdriise, Milz, Leber, Niere,

Uberhaupt kein Bakterienwachstum trat ein: Herzblut.

. Versuch.

Kaninchen, weiblich, 2450 g schwer, bekommt 10 ccm Aufschwemmung von 2 Kartoffelflichen
Prodigiosus per rectum injiziert.

Versuchsdauer 4 Stunden.

Der Befund war positiv: Dickdarmn, Blinddarm, Trachea, beide Lungen, Mesenterialdrise,
Leber und Uterus.

Der Befund war negativ: Ditnndarm, Magen, Osophagus, Milz, Niere, Herzblut.

Cberhaupt kein Bakterienwachstum trat ein: Milz, Niere, Herzblut.

. Versuch:

Kaninchen, weiblich, 2000 g schwer, bekommt 10 ccin Aufschwemnmung von 6 Kartoffelfliichen
Prodigiosus per rectum injiziert.

Versuchsdauer 4 Stunden. .

Der Befund war positiv: Blinddarm, Diinndarm, Magen, Osophagus, Trachea, rechte Lunge,
Mesenterialdriise, Leber und Uterus.

Der Befund war negativ: Linke Lunge, Niere, Milz und Herzblut.

Uberhaupt kein Bakterienwachstum trat ein: Milz, Niere.

. Versuch:

Kaninchen, minnlich, 2170 g schwer, bekommt 10 ccm Aufschwemmung von 12 Kartoffelflichen
Prodigiosus per rectum injiziert.
Versuchsdauer 1 Stunde.
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Der Befund war positiv: Dickdarm, Dtnndarm, Magen, Osophagus, rechte Lunge, Leber,
Mesenterialdritse und Milz.

Der Befund war negativ: Trachea, linke Lunge und Herzblut,

Cherhaupt kein Bakterienwachstum trat ein: Herzblut.

. Versuch:

Kaninchen, ménnlich, 2800 g schwer, bekommt 10 cem Aufschwemmung von 12 Kartoffelfiichen
Prodigiosus per rectum injiziert.

Versuchsdauer !'s Stunde.

Der Befund war positiv: Dickdarm.

Der Befund war negativ: Dinndarm, Magen, Osophagus, Trachea, beide Lungen, Milz, Mes-
enterial-Dritse, Leber und Herzblut.

Uberhaupt kein Bakterienwachstum trat ein: Herzblut.

b) mit Gefligelcholerabazillen.

. Versuch.

Kaninchen, ménnlich, 1600 g schwer, erhiilt eine Aufschwemmung von 8 gut gewachsenen
Schrigagarkulturen von Geﬂﬂselcholera in 10 cem Kochsalzlgsung per rectumn injiziert.

Versuchsdauer 4 Stunden.

Die mit den 2tigigen Bouillonkulturen geimpften Miuse gingen bei folgenden Organen ein:
Dickdarm, Osophagus, linke Lunge. Aus dem Herzblut der Mi#use konnte eine typische
Gefliigelcholerareinkultur geztichtet werden.

Die mit Bouillon der folgenden Organe geimpften M#use blieben am Leben: Blinddarm, Diinn-
darm, Magen, Trachea, rechte Lunge, Mesenterialdritse, Herzblut, Leber, Milz, beide
Nieren, Urin.

Versuch:

Kaninchen, weiblich, 2120 g schwer, erhiilt eine Aufschwemmung von 12 Schriigagarkulturen.
Gefligelcholera in 15 ccm Kochsalzlosung per rectum injiziert.

Versuchsdauer 4 Stunden.

Der Befund war positiv: Blinddarm, Trachea, linke Lunge, Urin.

Der Befund war negativ: Dickdarm, Magen, Osophagus, rechte Lunge, Mesenterialdrilse,
Herzblut. :

c¢) mit Tuberkelbazillen.

YVersuch:

15. 6. 07. Einem 1900 g schweren weiblichen Xaninchen wird eine Aufschwemmung von 2 g
Tuberkelbazillen vom Typus humanus (Stamm H74b) in 10 cem NaCl-Lisung per klysma
gegeben.

Nach 3'.s Stunden wird das Tier getttet.

Folgende Organe werden an Meerschweinchen verimpft:
1. Herzblut:
° 15. 6. 2 Meerschweinchen werden mit vorschriftsmifiig entnommeunen Herzblut geimpft.
25. 7. Die Meerschweinchen erscheinen gesund.
27. 8. Die Meerschweinchen werden getitet. Sie erweisen sich als vollkommen gesund.

2. Trachea:

15. 6. 2 M. mit Stiickchen der Trachea geimpft.

25. 7. Die regioniiren Dritsen erscheinen bei beiden Tieren verdickt.

27. 8. Beide Tiere getdtet. Ein Tier zeigt geschwollene und verk#ste Drlisen, Tuberkulose
der Milz, beim anderen Tier nichts nachzuweisen.

8. Osophagus:

16. 2. 2 M. mit Osophagus geimpft.

25. 7. Die regiondiren Drilsen erscheinen bei beiden Tieren verdlckt

27. 8. Beide Tiere getiitet. Das eine Tier hat eine geschwollene und verkidiste Kniefalten-
dritse und einige tuberkulise Herde in der Lunge, beim zweiten Tier ist nichts Sicheres
nachzuweisen.

4. L Lunge:
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5. 6. 2 M. mit L Lunge geimpft.
26. 7. Beide Tiere haben verdickte Driisen.
27. 8. Beide Tiere getitet. Das eine Tier hat geschwollene und verkiiste Driisen und
Tuberkulose der Milz, das andere Tier geschwollene Drilsen.
5. R Lunge:
15. 6. 2 M. mit R Lunge geimpft.
26. 7. Nichts Besonderes nachzuweisen.
27. 8. Beide Tiere getitet, zeigen keinerlei tuberkuldse Erscheinungen.
6. Mesenterialdriise:
15. 6. 2 M. mit Mesent.-Dr. geimpft.
18. 6. 1 M. an Sepsis eingegangen. )
25. 7. Das noch lebende Tier hat verdickte Kniefaltendriisen. :
27. 8. Das Tier wird getdtet, erweist sich als tuberkulds. Verkiste geschwollene Knie-
faltendriisen, Tuberkulose der Milz, einige tuberkulése Herde in der Lunge.
7. Niere:
15. 6. 2 M. mit Niere geimpft.
25. 7. Tiere gesund.
27. 8. Tiere gettet erweisen sich als gesund.
8. Uterus:
15. 6. 2 M. mit Uterus geimpft.
25. 7. Keine Krankheitserscheinungen.
27, 8. Tiere getbtet, erweisen sich als gesund.
9. Magen:
15. 6. 2 M. mit Stiicken der Magenwand geimpft.
17. 6. 1 M. an Sepsis eingegangen.
27. 8. Das andere Tier getistet, zeigt stark verdickte und verk#iste Kniefaltendriisen, Tuber-
kulose der Milz.
10. Dickdarm:
15. 6. 2 M. mit Dickdarm geimpft.
25. 7. Beide Tiere schwer krank.
26. 7. Ein Tier getdtet, zeigt generalisierte Tuberkulose.
13. 8. Das zweite Tier ist eingegangen.
Sektionsbefund: generalisierte Tuberkulose.
Es erwiesen sich also als tuberkults die Tiere, die mit Dickdarm, Magen, Osophagus,
Trachea, L. Lunge und Mesenterialdriise geimpft waren, withrend die mit R Lunge,
Uterus, Niere und Herzblut geimpften Tiere gesund waren.

2’

d) Versuche an Kaninchen, denen der Osophagus unterbunden wurde.

Kurze Vorbemerkung zur Technik:

In Athernarkose (Chloroform vertragen die Kaninchen sehr schlecht) wird nach Abrasieren der
Haare und griindlicher Desinfektion der Haut ein Schnitt linksseitlich von der Trachea
angelegt und hierauf die Trachea grisstenteils freipriipariert. Mit einer Hakenpinzette

 wird die Trachea vorsichtig gefaft, etwas beiseite geschoben, der unter und etwas
lateral der Trachea liegende Osophagus mit einem Péan gefafit, von seiner Unterlage
stumpf abpripariert und mit starker Seide doppelt unterbunden. Von einer Durchtrennung
zwischen den beiden Unterbindungsstellen wurde abgesehen, da durch ausfliefenden
Schleim die Operationswunde verunreinigt werden konnte. Die Hautwunde wurde nun
durch 3—4 Nithte geschlossen und Kollodiumverband daraufgelegt. Die Tiere erholten
sich rasch von der Narkose.

a) Versuche mit Prodigiosus.
12. Versuch:

Kaninchen, ménnlich, 1670 g schwer, erhilt 1'/» Stunden nach der Operation eine Aufschwem-
mung von 12 Kartoffelflichen Prodigiosus in 12 cem Kochsalzlosung per rectum injiziert.
Versuchsdauer 4 Stunden.
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Der Befund war positiv: Blinddarm, Diinndarm, Magen, Osophagus unterhalb der Unterbin-
dungsstelle, Mesenterialdrilse.

Der Befund war negativ: Dickdarm, Osophagus oberhalb der Unterbindungsstelle, Trachea,
beide Lungen, Leber, Niere, Herzblut.

Kein Bakterienwachstum trat ein: Herzblut.

Versuch :

Kaninchen, minnlich, 2500 g schwer, erhiilt eine Stunde nach der Operation eine Aufschwem-
mung von 6 Kartoffellichen Prodigiosus in 10 cem Kochsalzldsung per rectum injiziert.

Versuchsdauer 4 Stunden.

Der Befund war positiv: Dickdarm.

Der Befund war negativ: Diinndarm, Magen, Osophagus unter und oberhalb der Abbindungs-

stelle, Trachea, beide Lungen, Mesenterialdriise, Milz, Leber, Niere, Herzblut.

Versuch:

Kaninchen, minnlich, 2150 g schwer, erhallt 3 Stunde nach der Operation eine Aufschwem-
mung von 6 Kartoffelflichen Prodigiosus in 12 cem Kochaalzldsung per rectum injiziert.

Der Befund war positiv: Dickdarm, Blinddarm, Dunndarm, Magen, Osophagus unterhalb der
Abbindungsstelle, rechte Lunge, Mesenterialdriise, Milz, Niere, Lieber und Blut.

Der Befund war negativ: Osophagus oberhalb der Abbindungsstelle, Trachea, linke Lunge.

B) Versuch mit Gefliagelcholera.

. Versuch:

Kaninchen, weiblich, 1820 g schwer, bekommt !;2 Stunde nach der Operation eine Aufschwem-
mung von 12 Schrigagarflichen in 15 cem Kochsalzldsung per rectum injiziert. ,

Versuchsdauer 4 Stunden.

Der Befund war positiv: Dickdarm und Urin.

Der Befund war negativ: Blinddarm, Magen, Osophagus unter- und oberhalb der Unterbin-
dungsstelle, Trachea, beide Lungen, Mesenterialdriise, Herzblut.

y) Yersuch mit Tuberkelbazillen.
Versuch:

Einem 2150 g schweren minnlichen Kaninchen wird in Xthernarkose der Osophagus doppelt
unterbunden. Nachdem sich das Tier von der Operation und Narkose vollkommen erholt
hat, wird ihm eine Aufschwemmung von 1%« g Tuberkelbazillen vom Typus humanus
(Stamm H 74Db) in 10 cem Kochsalzlgsung per klysma gegeben. Nach 3'/s Stunden Totung .
des Tieres.

An Organen werden verimpft:
1. Herzblut:

2. 7. 2 M. werden mit vorschriftsmafiig entnommenem Herzblut gespritzt.
14. 9. Beide Tiere getiitet. Gesund.

2. Trachea:

2. 7. 2 M. mit Stiickchen der Trachea geimpft.

14. 9. Beide Tiere getitet. Gesund.
3. Osophagus oberhalb der Abbindungsstelle.

2. 7. 2 M. mit den Stiickchen geimpft.

14. 9. Beide Tiere gettitet. Gesund.
4. Osophagus unterhalb der Abbindungsstelle.
2. 7. 2 M. mit den Stiickchen geimpft.
14. 9. Beide Tiere getstet. 1 Tier vollkommen gesund, 1 Tier zeigt geschwollene Knie-

faltendritsen, nicht verkdst, Vergréfierung der Milz.
L Lunge.
2. 7. 2 M. mit L Lunge geimpft.
14. 9. Beide Tiere getitet. Gesund.
6. R Lunge.

2, 7. 2 M. mit R Lunge geimpft.

14. 9. Beide Tiere getdtet. Gesund.

.01
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7. Mesenterialdriise:
2. 7. 2 M. mit Mesent.-Dr. geimpft.
14. 9. Beide Tiere getttet. Gesund.
8. Magen: ’
2. 7. 2 M. mit Sttickchen der Magenwand geimpft.
29. 8. 1 M. tot. Keine Verinderungen zu sehen.
14. 9. 1 M. getstet.” Kniefaltendritsen geschwollen, kein Kiseherd. Milz vergriBert, einige
gelbe Herde zu sehen Ausstrich keine TB.
9. Dickdarm:
2. 7. 2 M. mit Dickdarm geimpft.
14. 9. Beide Tiere getiitet. Bei beiden sind die Kniefaltendritsen auf Haselnufikerngrofie
angeschwollen und stark verkdist. Tuberkulose der Milz, Leber und der Lungen.
Sicher krank wurden also nur die Tiere, die mit Dickdarm geimpft waren.

e) Kontrollversuche an Kaninchen, die vorher narkotisiert
worden waren.

. Versuch:

Kaninchen, ménnlich, 2420 g schwer, wird auf ein Massenezsches Brett aufgespannt und mit
Ather narkotisiert. Die Narkose dauert ca. 20 Minuten. Nachdem sich das Tier voll-
stiindig erholt hat, bekommt es eine Aufschwemmung von 10 Kartoffelflichen Prodigiosus
in 10 ccm Kochsalzldsung per rectum injiziert.

YVersuchsdauer 4 Stunden.

Der Befund war positiv: Dickdarm, Diinndarm, Magen, Osophagus, Trachea, beide Lungen,
Mesenterialdriise, Niere, Leber.

Der Befund war negativ: Milz, Herzblut.

Versuch:

Kaninchen, m#nnlich, 2150 g schwer, erhiilt !/2 Stunde nach der 20 Minuten dauernden Narkose
eine Aufschwemmung von 9 Kartoffelfiichen Prodigiosus in 10 ccm Kochsalzlosung per
rectum injiziert.

Versuchsdauer 4 Stunden. .

Der Befund war positiv: Dickdarm, Dinndarm, Osophagus, Trachea, beide Lungen, Leber, Niere.

Der Befund war negativ: Magen, Mesenterialdriise, Milz, Herzblut.

Kein Bakterienwachstum trat ein: Mesenterialdriise, Milz, Herzblut.

Die per klysma den Kaninchen verabreichten Keime fanden sich, wie aus der Tabelle hervor-
geht, am hiufigsten in der linken Lunge in 83%3%0, dann in der Leber in 78%, im
Osophagus in 75%, im Dickdarm in 73%o, im Blinddarm in 719, im Dtnndarm, in der
Trachea und im Uterus in 6623%%, im Urin in 60%o, im Magen und in der rechten Lunge
in 58390, in der Mesenterialdriise in 50, in den Nieren in 43, in der Milz in 25, schlieB-
lich im Herzblut in 0% vor.

II. Meerschweinchenversuch.

Meerschweinchen, weiblich, 880 g schwer, erhiilt eine Aufschwemmung von 6 Schrigagar-
kulturen von Gefliigelcholera in 5 cem Kochsalzlosung per rectum injiziert.
Versuchsdauer 2! 2 Stunden.

Der Befund war positiv: Dickdarm, Osophagus, Trachea, linke Lunge, Uterus, Urin.
Der Befund war negativ: Magen, rechte Lunge, Mesenterialdriise und Herzblut.

III. Hundeversuche.

a) mit Prodigiosus.

. Versuch:

Hund, Terrier, minnlich, 5110 g schwer, erhiilt eine Aufschwemmung von 10 Kartoffelflichen
Prodigiosus in 10 ccm Kochsalzlisung per rectum injiziert,
Versuchsdauer 3 Stunden, Totung mittels Chloroform.
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Der Befund war positiv: Dickdarm.
Der Befund war negativ: Ditnndarm, Magen, Osophagus, Trachea, beide Lungen, Mesentenal-
dritse, Leber, Niere und Herzblut.

. Versuch:

Hund, ménnlich, 10 Pfund schwer, erhiilt eine Aufschwemmung von 11 Kartoffelflichen Pro-
digiosus in 12 cem Kochsalzldsung per rectum injiziert.

Der Befund war positiv: Mesenterialdriise.

Der Befund war negativ: Dickdarm, Dinndarm, Magen, Osophagus, Trachea, beide Lungen,
Milz, Leber, Niere, Herzblut.

b) mit Tuberkelbazillen

. Versuch:

ca. 10 Pfund schwere Hiindin (Foxterrier), erwachsen, bekommt eine Aufschwemmung von 0,34 g
einer Glyzerinbouillonkultur vom Typus humanus in 10 cem Kochsalzlgsung als gut ver-
riebene Emulsion per rectum verabreicht.

An Organen werden verimpft:

1. Herzblut:

2 Meerschweinchen erweisen sich nach 3 Monaten gettitet als gesund.

2. Trachea:

4 Meerschweinchen nach 3 Monaten getstet gesund.

3. Osophagus:

4 Meerschweinchen nach 3 Monaten getttet gesund.

4. L Lunge:

4 Meerschweinchen nach 3 Monaten getétet gesund.

5. R Lunge:

4 Meerschweinchen, 1 Tier interkurrent eingegangen, 3 Tiere nach 3 Monaten getitet, er-
weisen sich als mehr oder weniger tuberkulds. Eines hat eine ausgesprochene Milz- und
Drilsentuberkulose. Die beiden anderen haben verdickte und verkiiste Leisten- und
Coceygealdrilsen,

6. Magen:

2 Meerschweinchen erweisen gich nach 3 Monaten getitet als gesund.

7. Dickdarm:

2 Meerschweinchen erweisen sich nach 3 Monaten getdtet als gesund.

8. Leber:

2 Meerschweinchen nach 3 Monaten getitet gesund.

9. Niere:

. 2 Meerschweinchen nach 3 Monaten getétet gesund.

10. Mesenterialdriisen:
2 Meerschweinchen nach 3 Monaten getitet gesund.

1V. Katzenversuche.

a) mit Prodigiosus.

Junge Katze, weiblich, 5 Pfund schwer, erhdlt in Athernarkose eine Aufschwemmung von
9 Kartoffelflichen Prodigiosus in 10 cem Kochsalzlosung per rectum injiziert.

Der Befund war positiv: nirgends.

An Organen waren verimpft worden: Dickdarm, Dinndarm, Magen, Osophagus, Trachea, beidc
Lungen, Mesenterialdriise, Milz, Leber, Niere und Herzblut.

b) mit Tuberkelbazillen.

Eine mittelgrobe Katze bekommt in Chloroformnarkose eine Aufschwemmung von 1 g einer
Glyzerinbouillonkultur vom Typus humanus (St. Stuttgart 6) in 10 cemn Kochsalzlgsung per
rectum injiziert.

Yon Organen wurden an Meerschweinchen verimpft:



[39]

— 108 —

Herzblut an 2, Trachea an 3, Osophagus an 3, linke Lunge an 3, rechte Lunge an 3, Mesen-
terialdritse an 2, Milz an 2, Magen an 2, Dickdarm an 2 Meerschweinchen.

Die Hilfte der Meerschweinchen ging an septischen Ersclmmungen zugrunde, die Qbrigen er-
wiesen sich, nach 11 Wochen getitet, als gesund.

V. Ziegenversuche.

a) mit Prodigiosus.

. Yersuch:

Groflie, erwachsene Ziege, 35 kg schwer, bekommt eine Aufschwemmung von 15 Kartoffelfiichen
Prodigiosus in 30 cem Kochsalzldsung per rectum injiziert mittelst eines Gummischlauches,
an dem eine Irrigatorspitze befestigt ist. Die Aufschwemmung wird behalten, einige
Tropfen gehen verloren.

Versuchsdauer 3!/s Stunden, wihrend der die Ziege in eine mit 1% Sublimatldsung getrinkte
Schiirze eingehillt ist und in einem engen Bretterverschlag steht, so daB es dem Tier
nicht mdglich ist, mit dem Maul den Korper zu berithren. T8tung des Tieres durch Er-
schiefien.

Befund war positiv: Dickdarm, Dinndarm, Magen (Pansen), Trachea, linke Lunge.

Befund war negativ: Magen (Psalter), Osophagus, rechte Lunge, Mesenterialdriise, Milz, Leber.
beide Nieren, Herzblut.

Im ganzen wurden 35 Bouillonkolben beunpft

Kein Bakterienwachstum trat ein: Herzblut, Milz, rechte Niere.

. Versuch:

Junge Ziege, 28 kg schwer, bekommt eine Aufschwemmung von 17 Kartoffelflichen Prodigiosus
in 50 cem Kochsalzldsung per rectum injiziert (s. 1. Versuch). Das Tier ist etwas unruhig
es liifit sich nicht vermeiden, daB ein kleiner Teil des Klysmas wieder herausflieft. Dem
Tier wird ein mit Watte ausgelegter Beutel vor das Maul gebunden, um eine Inhalation
von Keimen mit Sicherheit auszuschliefen. Wie beim 1. Versuch wird die Ziege in cine
1%o0 Sublimatlésung getréinkte Schitrze gehiillt und in einen engen Bretterverschlag ge-
stellt, so dafi es dem Tier nicht mdglich ist, mit dem Maul den K&rper zu berfihren.

Versuchsdauer 4 Stunden. Toétung des Tieres durch Erschiefien.

Befund war positiv: Trachea.

Befund war negativ: Dickdarm (2 Proben), Ditnndarm (2 Proben), Magen (4 Proben, von jedem
Magen 1 Probe), Osophagus (2 Proben), heide Lungen (je 3 Proben), Mesenterialdriisen
(2 Proben), Milz (2 Proben), Leber (2 Proben), Niere (2 Proben), Herzblut (2 Proben).

Cherhaupt kein Bakterienwachstum trat ein: Herzblut (beide Proben), linke Lunge (1 Probe).

b) mit Tuberkelbazillen.

8. Versuch.

Erwachsene Ziege, 32 kg schwer, die tags zuvor mit Tuberkulin gepriift war und nicht reagiert
hatte, erhdlt per klysma eine Aufschwemmung von 0,75 g Perlsuchtbazillen (Milch Kuh IT)
in 30 cem NaCl-Lsung. Die Aufschwemmung ist zu einer feinen Emulsion verrieben worden.

Die Ziege wird in gleicher Weise behandelt wie die vorigen.

Versuchsdauer 3!/2 Stunden.

Folgende Organe werden an Meerschweinchen verimpft:

Herzblut, vorschriftsmiBig entnommen, wird

15. 8. an 2 M. verimpft.
2. 12. 2 M. getitet, gesund.

Trachea.

15. 8. 4 M. geimpft.
2. 12. Getotet, gesund.

Osophagus:

15. 8. 4 M. geimpft.
2. 12. Getitet, gesund.
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L Lunge; mit verschiedenen Stellen aus derselben:
15. 8. 4 M. geimpft.
2. 12. Getitet, gesund.
R Lunge, wie oben:
15. 8. 4 M. geimpft.
2. 12. Getitet, gesund. .
Magen (Pansen):
15. 8. 2 M. geimpft.
2. 12. Getdtet, gesund.
Dickdarm:
15. 8. 2 M. geimpft.
2. 12. Getitet, gesund.
Milz:
15. 8. 2 M. geimpft.
2. 12. Getdtet, gesund.
Leber:
15. 8. 2 M. geimpft.
2. 12. Getbtet, gesund,
Niere :
15. 8. 2 M. geimpft.
2. 12, Getdtet, 1 erweist sich als ziemlich stark tuberkulds, das andere ist gesund.
Mesenterialdriise:
15. 8. 2 M. geimpft.
2. 12. Getiitet, gesund.

VI. Rinderversuch mit Prodigiosus.

Junges Rind, 125 kg schwer, bekommt ein Klysma von 30 Kartoffelflichen Prodigiosus auf-
geschwemmt in 100 cecm Kochsalzlosung. Um andere Infektionsmdglichkeiten auszuschalten,
wird das Tier in eine vollstindig leere Boxe ohne Streu gestellt, an den H6rnern kurz
angebunden, ferner an der Halskette kurz gefesselt, so dafi das Tier mit dem Maul nicht
herankommen kann. Der Schwanz des Tieres wird am Hinterbein festgebunden, am After
wird zum Auffangen des Kots ein Sack angebracht. CUber das ganze Hinterteil wird eine
mit Sublimat getriinkte Schiirze gebunden. TUber das Maul wird ein mit Watte ausge-
legter Sack gebunden, um eine Inhalation von mit dem Kot verspritzten Keimen zu ver-
meiden.

Von dem Klysma geht wieder sehr viel mit Kot ab. Nach 4 Stunden wird daes Tier getitet.
Das Fell wird zuerst mit gebrauchtem Alkohol, dann mit Sublimat abgewaschen und dann
erst abgezogen.

An Organen werden verarbeitet:

Herzblut in 4 verschiedenen Portionen, Trachea in 2 Sticken, Osophagus in 2 Stiicken, die
beiden Lungen in je 5 Stiicken, die-Milz in 2 Stticken, 3 voneinander entfernt liegende
Mesenterialdrtisen, Leber in 3, die beiden Nieren in je 2 Stiicken, aus allen 4 Migen
Stticke von der Magenwand, 2 Stitcke vom Dtinn- und 2 vom Dickdarm. Der Nachweis
von Prodigiosus gelingt in keinem einzigen Organ, auch nicht im Darm. Man muB an-
nehmen, daf der grifite Teil des Klysmas bald nach Verabreichung wieder abgegangen ist.

VIL. Versuche an Schweinen.
Methode: :
Nachdem das Schwein an allen Vieren gefesselt ist, wird es auf die Secite gelegt und ihm dann
in Seitenlage die Aufschwemmung per klysma injiziert. Die Analtffnung wird eine Zeit-
lang mit Wattetupfer komprimiert. Dann wird das Tier in einen Sack gesteckt, der mit
Sublimatldsung getriinkt ist, so dafi bloB der Kopf des Tieres ans dem Sack heraussieht;
der Sack wird um den Hals des Tieres fest zugebunden. Das Tier wird in einen Kanin-
chenkafig gelegt. Zur Assistenz werden zwei Diener gebraucht, der eine gibt dem Tier
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das Klysma, der andere steckt es in den Sack. Es soll dabei vermieden werden, daB
Keimmaterial vom Anus bezw. von der Injektionsspritze aus durch den Diener zufallig
an das Maul des Tieres verschleppt wird.

Die Versuchsdauer betrigt wie gewdhnlich 4 Stunden. Dann wird das Tier gettet und nun,
wie es beim Schweineschlachten tblich ist, in fast kochendem Wasser abgebritht. Sodann
wird die Epidermis mit Messern und der sog. Glocke abgeschabt. Das Tier wird auf
einem grofien Brett wie gewdhnlich aufgespannt und nun wird zur Entnahme der Organe
geschritten.

a) Mit Prodigiosus.

1. Versuch.

Zur Injektion wird verwendet eine Aufschwemmung von 12 Kartoffelflichen einer zwei Tage
alten gut gewachsenen Prodigiosuskultur in 20 ccm Kochsalzlssung. Die Aufschwemmung
wird langsam injiziert. Bei den starken Abwehrbewegungen des Tieres werden einige
cem der Aufschwemmung wieder herausgeprefit.

Versuchsdauer 4 Stunden. T6tung des Tieres durch Schlag auf den Kopf.

Der Versuch war positiv: Linke Lunge.

Der Versuch war negativ: Dickdarm, Dtinndarm, Magen, Osophagus, Trachea, rechte Lunge,
Mesenterialdritise, Leber, Niere, Milz.

Kein Bakterienwachstum trat ein: Herzblut und ein Bounillonkolben vom Magen.

Im ganzen wurden 24 Bouillonkolben beimpft.

. Versuch:

Kulturmaterial : 25 Kartoffelflichen, aufgeschwemmt in 20 cem Kochsalzlgsung.

Versuchsanordnung die gleiche wie beim 1. Versuch.

An Organen werden verarbeitet:

Herzblut, Trachea in 2 Stiicken, Osophagus in 2 Stitcken, L und R Lunge in je 3 Stiicken,
Milz in 2, Mesenterialdritse in 3, Leber in 2, Niere in 2, Magen in 3,, Dinndarm und
Dickdarm in je 4 Stticken. Der Prodigiosus konnte nirgends gefunden werden.

b) mit Tuberkelbazillen.

. Versuch:

Kulturmaterial: Eine gut gewachsene 5 Wochen alte Glyzerinbouillonkultur vom Typus humanus
(St. Stuttgart 6, direkt aus dem Meerschweinchen geziichtet), mit 20 ccm Kochsalzldsung
zu einer Emulsion verrieben.

Zur Vermeidung einer Inhalation etwa verstreuter Keime wird dem Tier ein Wattefilter &hn-
lich wie beim Ziegenversuch vor den Riissel gebunden.

Sonst wird das Tier in gleicher Weise behandelt wie die vorigen.
An Organen werden an Meerschweinchen verimpft:

1. Herzblut:
An 2 M. Nach 10 Wochen getitet, gesund.
2. Trachea:

An 4 M. 1 Tier stirbt interkurrent. Die ttbrigen 3, nach 10 Wochen getdtet, erweisen sich
als gesund.
3. Osophagus:
An 4 M. 3 Tiere sterben interkurrent. 1 Tier nach 10 Wochen getitet, erweist sich als
gesund.
4. L Lunge:
An 4 M. 1 Tier stirht interkurrent. 4 Tiere nach 10 Wochen getbtet, erweisen sjch als
gesund.
5. R Lunge:
An 4 M. 3 Tiere sterben interkurrent. 2 Tiere nach 10 Wochen getdtet, erweisen sich
als gesund.
6. Mesenterialdrilse:
An 4 M. 3 Tiere sterben interkurrent. 1 Tier nach 10 Wochen getitet, erweist sich als
gesund.
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. Leber:

An 2 M. erweisen sich, nach 10 Wochen getttet, als gesund.

Magen: )

An 4 M. 1 Tier starb nach nicht ganz 10 Wochen. Sektionshefund: Tuberkulose der
Dritsen, Milz und Lungen. 3 Tiere getdtet erweisen sich als gesund.

Diinndarm:

An 4 M. 2 Tiere sterben interkurrent. 2 Tiere erweisen sich, nach 10 Wochen getbtet,
als gesund.

Dickdarm:

An 4 M. 2 Tiere sterben interkurrent. 2 Tiere erweisen sich, nach 10 Wochen getitet.
als gesund.

2. Versuch.

Einem 8 Wochen alten Ferkel wird unter den tiblichen VorsichtsmaBregeln eine Aufschwemmung

von 1!y g einer 6 Wochen alten gut gewachsenen humanen Kultur in 20 cem Kochsalz-
l6sung per klysma verabreicht. Weitere Behandlung des Tieres wie die vorigen.

An Organen werden verimpft:

1.

2.

10.

11.

Herzblut:

2 M. nach 10 Wochen getbtet, gesund.

Trachea:

4 M. 1 Tier starb interkurrent nach 8 Wochen, keine Tuberkulose. 8 Tiere nach 10 Wochen
getotet, gesund.

Osophagus:

4 M. 3 Tiere starben interkurrent. 1 Tier nach 10 Wochen getdtet, gesund.

L Lunge:

4 M. 1 Tier starb interkurrent. 2 Tiere erwiesen sich nach 10 Wochen getitet, gesund,
1 Tier hatte Tuberkulose der Driisen, Milz, Lungen und Leber.

R Lunge:

4 M. 2 Tiere starben interkurrent, 2 Tiere nach 10 Wochen getdtet, erwiesen sich als gesund.

Mesenterialdriise:

4 M. 3 Tiere starben interkurrent, 1 Tier nach 10 Wochen getiitet, erweist sich als gesund.

Magen:

4 M. Samtliche 4 Tiere erwiesen sich nach 10 Wochen getitet als gesund.

Diinndarm:

Stmtliche Tiere erwiesen sich .nach 10 Wochen getiitet als gesund.

Dickdarm:

4 M. 2 Tiere starben interkurrent. 2 Tiere nach 10 Wochen gettitet erwiesen sich als gesund.

Milz:

2 M.

Leber:

2 M.

Alle 4 Tiere erwiesen sich als gesund bei der Sektion nach 10 Wochen.

Im ersten Tuberkelbazillenversuch wurden die Bazillen also nur im Magen, im zweiten nur

in der linken Lunge gefunden. Auffallend viel Tiere starben in beiden Versuchen an interkurrenten
Krankheiten und zwar nach 3—10 Tagen. Der Sektionsbefund aller Tiere war eine ausgedehnte
Brust- und Bauchphlegmone. Die Muskulatur war dunkelrot verfirbt. Aus dem Herzblut der ver-
endeten Tiere konnten gréfitenteils Reinkulturen eines ovoiden Bakteriums gezilchtet werden, das
fir Meerschweinchen und M#use pathogen war, nicht dagegen fiir Tauben.

An Kaninchen wurden im ganzen 18 Versuche angestellt. Wie aus den einzelnen

Versuchen mit Prodigiosus, Gefliigelcholera- und Tuberkelbazillen zu ersehen ist, waren
die per rectum injizierten Keime meist im ganzen Verdauungskanal einschliefilich’
der Leber bis herauf in den Osophagus, meist auch in der Trachea und in einer
oder in beiden Lungen nachweisbar. In Mesenterialdriise, Milz, Niere fanden sich die
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Keime seltener, im Herzblut gar nie. Es ist also bei den Kaninchenversuchen unver-
kennbar, daB sich auf dem Weg Darm—Magen— Osophagus—-Trachea - Lunge die
Keime viel hiufiger fanden, als auf dem lymphohimatogenen Weg. Ganz eindeutig
ist der Befund namentlich bei dem zweiten, vierten und neunten Versuch. Die Ver-
suche sieben und acht wurden zu dem Zweck angestellt, um festzustellen, nach
welcher Versuchsdauer die Keime sich in den Lungen nachweisen liefien. Schon nach
einer Stunde konnten diec Keime in der rechten Lunge und, was sehr auffallend ist,
auch im Osophagus nachgewiesen werden, wihrend nach ein halbstiindiger Versuchs-
dauer die Keime sich nur im Dickdarme fanden.

Wenn die per rectum injizierten Keime wirklich den Weg durch den Ver-
dauungskanal eingeschlagen haben, um in die Lungen zu gelangen, so lassen sie
sich, wenn ihnen dieser Weg abgeschnitten wird, nachher nicht mehr in den Lungen
nachweisen. Schon Uffenheimer hat deshalb den Versuchstieren, bevor er ihnen
das Bakterienklysma gab, den Osophagus unterbunden. Auch ich unterband in fiinf
Versuchen (Versuche 12—16) den Tieren den Osophagus und konnte jenseits der
Unterbindungsstelle die per rectum injizierten Keime nicht mehr nachweisen. Ja, in
zwei Fillen, in den Versuchen 12 und 14 waren die Keime im ganzen Verdauungs-
kanal bis an die Unterbindungsstelle nachzuweisen, oberhalb derselben aber nicht
mehr, es war also tatséichlich der Beweis erbracht, da die Keime im Verdauungs-
kanal emporgestiegen sind.

Bei den Versuchen mit unterbundenem Osophagus wurde an narkotisierten Tieren,
bezw. an Tieren, die kurze Zeit vorher eine Narkose iiberstanden hatten, experimen-
tiert. Es konnte der Einwand geltend gemacht werden, daB die Kaninchen sich zur
Zeit des Versuchs in einem Zustand befunden haben, der dem normalen nicht ganz
entspricht, daB die Keime also deswegen nicht in den betreffenden Org'anen ange-
troffen wurden. Um diesem Einwand zu begegnen, wurden zwei Versuche (17 und 18)
angestellt, in denen Kaninchen in gleicher Weise narkotisiert wurden wie die Usol;hago-
tomierten. Aus den Versuchen geht hervor, daB die vorher tiberstandene Narkose
auf den Ausfall der Versuche keinen Einfluf ausgeiibt hat.

Angesichts der Resultate der Kaninchenversuche besteht selbst fiir ‘den un-
befangensten Beobachter kein Zweifel mehr, da Keime vom Darm nach oben in den
Magen und Osophagus gelangen und von hier den Respirationstraktus infizieren
konnen. Jedenfalls ist fiir Kaninchen der einwandfreic Beweis erbracht.

Meerschweinchen sind fiir derartige Versuche wenig geeignet, weil es bei ihnen
infolge ihrer geringen Korpergrofie schwer ist, sie so einzufatschen, daB sie mit der
Schnauze den Korper nicht berithren koénnen. Es wurde deshalb nur ein einziger
Versuch an Meerschweinchen und zwar mit Gefliigelcholerabakterien gemacht. Doch
auch in diesem fanden sich die injizierten Keime im Osophagus, in der Trachea und
den Lungen, wihrend die Mesenterialdriisen und Herzblut frei waren.

An Hunden und Katzen wurden im ganzen fiinf Versuche angestellt, drei an
Hunden, davon zwei mit Prodigiosus und einer mit Tuberkelbazillen und zwei an
Katzen, einer mit Prodigiosus und einer mit Tuberkelbazillen. Der Prodigiosus war
beim ersten Hundeversuch nur im Dickdarm, beim zweiten nur in der Mesenterial-
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driise zu finden. Die Tuberkelbazillen fanden sich beim dritten Versuch in der rechten
Lunge. Die beiden Katzenversuche sind iberhaupt vollstindig negativ ausgefallen.

Es ist nicht ausgeschlossen, daf die Versuche an Hunden und Katzen deshalb
fast ohne jedes Resultat verlaufen sind, weil die per rectum injizierten Keime durch
die Salzs#iure des Magens abgetttet worden sind. Zieht man einen Vergleich zwischen

den verschiedenen Tiergattungen in bezug auf den Salzsiiuregehalt des Magensaftes,
so findet man, da8

der Magensaft der Karnivoren . . . 0,5—0,6%0
» " » Omnivorem . . . . . 03,
»” " ,» Herbivoren . . . 0,05—0,2,,

freie Salzsdure enthiilt. Es ist also schr wohl moglich, daB der Magensaft des Hundes
und der Katze, die zu den Karnivoren gehdren, die Prodigiosuskeime abzutdten im-
stande ist, daf er mindestens die Farbstoffbildung derselben beeinflussen kann.
Horowitz, der Hunde mit Prodigiosus fiitterte, konnte nachweisen, daB die Keimzahl
schon im Magen sich auffallend verminderte und am Ende des Mastdarms noch weit
geringer war. Er untersuchte, welcher Faktor bei dem Zugrundegehen der Bakterien
im Verdauungskanal des Hundes eine Rolle spielt, und fand, daB Magensaft, der
0,5%0 freie Salzsiure enthielt, sowohl die zufilligen, wic die obligaten Darmbakterien
schon nach einer Stunde abtdtet. Dagegen entwickelten sich in den ibrigen Ver-
dauungssiften, im Saft der Pylorusdrisen und im Darmsaft alle Bakterien iippig.
Das Fehlen der bakteriziden Eigenschaft dieser Verdauungssifte fithrt Horowitz
auf den ginzlichen Mangel an freier Salzsiure in denselben zuriick. Sobald die freie
Salzs#iure sich mit dem Eiweif zu Azidalbumin verbindet, verliert sie nach Horowitz
vollstindig ihre bakteriziden Eigenschaften.

Uber die Einwirkung von verdiinnter Salzsiure auf Prodigiosus stellte ich einige
orientierende Versuche an.

Es wurden Lgsungen von Salzsure in destilliertem Wasser von 1, 2, 3, 4,
5 und 6%, und 1°; hergestelit. In 1 cem jeder Lsung wurde eine Ose Prodigiosus-
kultur gebracht. Nach verschieden langer Zeit nach 4, 8, 12 Stunden wurden von
den Losungen Platten gegossen. In der 1900 Lsung war der Prodigiosus auch noch
nach 12 Stunden nachweisbar, in der 2°/o0 konnte er nach vier und acht Stunden, nicht
mehr nach 12 Stunden nachgewiesen werden; in den Ldsungen von hoherer Kon-
zentration war der Prodigiosus auch nach vier Stunden nicht mehr zu finden.

Es ist somit nachgewiesen, daf die Salzs#ure in einer Konzentration, wie sie
im Magensaft von Katzen und Hunden enthalten ist, den Prodigiosus abtétet.

Anders die Tuberkelbazillen, die infolge ihrer Wachshillle resistenter als andere
Bakterien sind. Ferranini fand, daB menschlicher Magensaft mit 0,29 Salzsiiure-
gehalt die Tuberkelbazillen in keiner Weise schiidigt. Sommerfeld konnte nach-
weisen, da8 menschlicher Magensaft mit einem Gehalt von 3—3,69%0 Salzsiure nicht
imstande ist, Tuberkelbazillen, selbst nach 24 stiindiger Einwirkung, abzutten. — Wenn
man aus dem Tuberkelbazillenversuch am Hunde, bei dem sich die Keime nur in
der rechten Lunge fanden, liberhaupt etwas schliefen darf, so steht das Resultat
jedenfalls nicht im Widerspruch mit dem der Kaninchenversuche. ’

Tuberkulose- Arbeiten. Heft 9. 8
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Mit Riicksicht auf die vielen Versuche, die zur Klirung der Frage der Infektions-
wege bei der Tuberkulose an Ziegen und Rindern angestellt wurden, war es von
grofem Wert festzustellen, ob das Phiinomen des Emporsteigens der Bakterien auch
bei diesen Tieren zu beobachten ist. Es ist von vornherein klar, daB man bei der
ungeheuren Ausdehnung der Verdauungsorgane der Wiederktiuer hier in bezug auf
die Ergebnisse der Versuche keine allzu groBen Anspriiche stellen durfte. Aus diesem
Grund ist jedenfalls auch der eine Rinderversuch mit Prodigiosus vollstindig negativ
ausgefallen. Der erste Prodigiosusversuch an der Ziege ist der einzige, der einen
Schluf zuldBt. Das Untersuchungsresultat spricht dafiir, daB die per rectum injizierten
Keime den Weg durch den Verdauungskanal gewiihlt haben, um in die Lungen zu
gelangen, denn die Keime konnten im Dickdarm, Diinndarm, Magen und in der Trachea
nachgewiesen werden, wihrend auf den Etappen des lymphohimatogenen Weges nichts
gefunden wurde. DaB der Tuberkelbazillenversuch an der Ziege vollkommen negativ
ausgefallen ist, darf nicht wundernehmen, denn die Wahrscheinlichkeit, die Tuberkel-
bazillen {iberhaupt in den Organen durch den Tierversuch nachweisen zu kdnnen,
ist sehr gering. Wihrend im Prodigiosusversuch die einzelnen Keime in Bouillon an-
gereichert werden, so daB man naturgem#f viel leichter zu einem Resultat kommt,
ist dies beim Versuch mit Tuberkelbazillen nicht mtglich. Bei der groSen Ausdehnung
des Verdauungskanals der Ziege miiite es als Zufall betrachtet werden, wenn gerade
die Stelle eines Organs an Meerschweinchen verimpft wiirde, an der sich eine grdfiere
Menge Tuberkelbazillen angehiiuft hat.

Auch die Versuche an Schweinen haben zu keinem eindeutigen Resultat gefiihrt.
Beim ersten Prodigiosusversuch fanden sich die Keime in der linken Lunge, beim
zweiten konnten die Keime f{iberhaupt nicht wieder gefunden werden. Der erste
Tuberkelbazillenversuch ergab ein positives Resultat nur fiir den Magen, der zweite
Versuch nur fiir die linke Lunge. Man darf meiner Ansicht nach aus diesen Ver-
suchen nur den SchluB ziehen, daB bei Schweinen, #hnlich wie bei Kaninchen,
ein Emporsteigen von Bakterien im Verdaunungskanal unter Umstinden vorkommen
kann, daB jedoch dieses Phiinomen durch die vorliegenden Versuche nicht sicher
bewiesen ist.

Es ist eben schwer, die richtige Menge des Injektionsmaterials zu treffen, um
zu brauchbaren Resultaten zu gelangen. Ferner lassen sich bei Kaninchen mit
Leichtigkeit simtliche Organe in toto herausnehmen und auf Bouillon verimpfen,
bei groBeren Tieren konnen jedoch unmoglich die ganzen Organe verimpft werden,
hier muB man sich auf einige kleine Organstiicke beschrinken. So kommt es, daB
die Wahrscheinlichkeit, etwas Positives zu finden, desto kleiner wird, je grofier las
Versuchstier ist. Man kann sich also nur in MutmaBungen bewegen, sichere Beweise
lassen sich bei gréferen Tieren nicht in der Weise erbringen, wie bei Kaninchen.
Andererseits besteht aber auch kein triftiger Grund, warum das bei Kaninchen wahr-
nehmbare Phiinomen nicht auch bei anderen Tieren vorkommen soll.

Die Resultate der vorliegenden Versuche berechtigen zu folgendem Urteil:

1. Keime (Prodigiosus-, Gefligelcholera- und Tuberkelbazillen), die
Kaninchen per klysma verabreicht werden, steigen im Verdauungskanal
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entgegen der Peristaltik durch Magen und Osophagus bis in den Schlund
empor und finden sich nach ein bis vier Stunden regelm#Big im Respi-
rationstraktus. Wird den Kecimen der Weg durch den Verdauungskanal
durch Unterbindung des Osophagus verlegt, so sind die Keime nach
dieser kurzen Zeit fiir gewthnlich im Respirationstraktus nicht nach-
weisbar.

2. Es ist wahrscheinlich, daB andere Tiere (Hunde, Katzen, Meer-
schweinchen, Ziegen, Rinder und Schweine) sich in bezug auf das Em-
porsteigen der Bakterien im Verdauungskanal ebenso verhalten, wie das
Kaninchen. Der einwandfreie Beweis hiefir lieB sich jedoch durch
die Versuche nicht erbringen. ’

Fiir die Lehre von den Infektionswegen der Tuberkulose sind die vorliegenden
Resultate jedenfalls von einschneidender Bedeutung. Es besteht zwischen dem Digestions-
und dem Respirationstraktus ein viel engerer Zusammenhang, als bisher angenommen
wurde. Deshalb 148t sich bei den Fitterungsversuchen mit Tuberkelbazillen nicht
von vornherein mit Sicherheit eine direkte Infektion des Respirationstraktus aus-
schlieBen, wenn auch noch so viel VorsichtsmaBregeln bei der Verfitterung der
Keime angewendet werden.

Auch bei den Infektionskrankheiten, in denen der Verdauungskanal die Infektions-
keime beherbergt, wie beim Typhus und bei der Cholera, diirfte das Phinomen des
Emporsteigens der Bakterien unter Umstinden eine Rolle spielen kdnnen. In einer
Reihe von Arbeiten tiber Typhus, die in neuerer Zeit erschienen sind, wird das Sputum
‘Typhoser fiir infektids gehalten. Durch die vorliegenden Untersuchungen diirfte von
neuem die Aufmerksamkeit auf das Sputum Typhtser und Cholerakranker und auf
<eine sachgemiiBe Desinfektion desselben gelenkt werden.
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Beitrag zur Frage der Schnelldiagnose der Tuberkulose
im Tierversuch *. .

- Von
Dr. F. Dieterlen,
Kgl. wirtt. Oberarzt. komm. zum Kaiserlichen Gesundheitsamt. -

Der in der Bakteriologie zu diagnostischen Zwecken angewendete Tierversuch
fihrt in den allermeisten Fillen nach einigen Tagen zu einem entscheidenden Resultat.
Einen spezifischen Keim in irgendwelchem Versuchsmaterial zu differenzicren, erfordert
fir gewohnlich einschliefilich des Tierversuchs nur wenige Tage. Im allgemeinen ist
es nur der Tuberkelbazillus, dessen Nachweis im Tierversuch sowohl als auch in
Reinkultur lingere Zeit in Anspruch nimmt. Ist es z. B. nicht gelungen, in einem
mikroskopischen Priparat Tuberkelbazillen aufzufinden, so kann der Tierversuch
frithestens in 3—4 Wochen zum Ziele fithren. Die Tuberkelbazillen vermehren sich
im Gegensatz zu den meisten anderen Bakterien sehr. langsam in den Geweben. Das
Produkt der Infektion mit Tuberkelbazillen, der Tuberkel, entsteht erst mach 2 bis
3 Wochen, wenigstens ist er im mikroskopischen Priparat erst nach dieser Zeit als
solcher zu erkennen.

- Sowohl fiir den Bakteriologen, wie fiir den Kliniker wiire es von unschiitzbarem
Wert, wenn sich die Untersuchungsdauer durch Tuberkelbazillen im Tierversuch ab-
kiirzen lieBie.

Bloch#**) hat im vorigen Jahre eine Methode beschrieben, um Tuberkelbazillen
im Urin rasch durch den Tierversuch nachzuweisen; cr ging dabei von den Ge-
sichtspunkten aus, die Orth iber die #tiologische Bedeutung der Disposition auf-
gestellt hat. Durch irgend ein Trauma in der Umgcbung der Eintrittsstelle der
Krankheitserreger wird eine Disposition zu rascher Erkrankung geschaffen. Dies
hat Orth fir die Entstehung der Endokarditis nachgewiesen. Nach Analogie von
Orths Versuchen wollte Bloch durch ein Quetschen der regioniren Lymphdriisen
beim Meerschweinchen eine Methode schaffen, um Tuberkelbazillen rasch durch den
Tierversuch nachzuweisen. Speziell wollte Bloch ein rasch zum Ziel fiihrendes
Unterscheidungsmerkmal zwischen Tuberkelbazillen und anderen im Urin vorkom-
menden sidurefesten Bazillen, in erster Linie Smegmabazillen aufstellen.

*) In extenso vorgetragen in der Sitzung der freien Vereinigung fiir Mikrobiologie. Berlin,
12. Juni 1908. -
**) Bloch, Berl. klin. Wochenschrift 1907, Nr, 17, S. 511.
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Zu diesem Zweck spritzte Bloch das in physiologischer NaCl-Ldsung aufge-
schiittelte verdichtige Urinsediment in der Menge von 1 cem subkutan einem Meer-
schweinchen in die rechte Leistengegend ein und quetschte sodann die als kleinste
Kndtchen fithlbaren rechten Kniefaltendrésen mit Daumen und Zeigefinger durch
reibende Bewegungen etwa 5mal. Durch eine derart geschaffene Disposition war es
Bloch moglich, im Verlauf von 9—10 Tagen eine genaue Differenzierung von
Tuberkelbazillen und Smegmabazillen zu ermdglichen. Bloch konnte n#mlich nach-
weisen, daB die Tiere, die mit tuberkelbazillenhaltigem Sediment vorbehandelt und
denen die Driisen gequetscht waren, schon nach 9 Tagen eine haselnufigrofe An-
schwellung der Dritsen hatten, in denen sich nach Tdtung des Tieres sowohl im
Ausstrich als im Schnitt Tuberkelbazillen fanden, wihrend bei den gequetschten
Tieren, die mit smegmabazillenhaltigem Sediment vorbehandelt waren, ,keine deut-
liche Schwellung® der Driisen auftrat und in den Drilsen ,keine deutlichen® sdure-
festen Stibchen nachweisbar waren. Es war somit eine Methode gefunden, um ver-
héiltnism#Big rasch den Nachweis von Tuberkelbazillen in irgend welchem Unter-
suchungsmaterial zu erbringen.

Bei der grofen Bedeutung dicser Methode filr bakteriologische und klinische
Zwecke war es angebracht, die Mcthode auf ihre Genauigkeit zu prifen und sie
eventuell zu vervollstindigen.

Bei den folgenden Versuchen wurde genau nach dem Verfahren Blochs vor-
gegangen. Namentlich wurde auf das Quetschen der Drilsen Sorgfalt verwendet und
dasselbe immer mdoglichst gleichmiiBiig ausgefiihrt. Die Kniefaltendriischen sind nicht
bei allen Tieren gleich gut zu filhlen, oft lassen sie sich {iberhaupt nicht vom um-
gebenden Fett abtasten. Da d#ltere Tierc meistens ein kriftig entwickeltes Fettpolster
haben, so eignen sie sich zu den Versuchen nicht so wie jiingere Tiere. Denn
quetscht man das die Driisen umgebende Fettgewebe mit, so kann es bei der nach-
herigen Infektion, wie schon Bloch beobachtet hat, leicht zu gridfieren Abszessen
kommen, die dann das ganze Krankheitsbild verdunkeln.

Dadurch, daB die Driischen zwischen Daumen und Zeigefinger gequetscht werden,
entstehen Sugillationen in den Driisen und ihrer Umgebung, das Gewebe erscheint
geschwollen und mit Blutaustritten durchsetzt, im Schnittpriiparat sieht man neben
einer zelligen Infiltration im Driisengewebe massenhaft rote Blutkdrperchen, die durch
die lidierte Wand der Kapillaren getreten sind. Wird nun von diesem beschidigten
Gewebe jeglicher Reiz ferngehalten, so geht die unbedeutende Schwellung des Driisen-
gewebes nach kurzer Zeit wieder zurick. Wird das Gewebe dagegen in irgend
einer Weise gereizt, namentlich durch Invasion von Bakterien, so entsteht in dem
lidierten Drilsengewebe eine Entzlindung, die unter Umstéinden zu einer Eiterung
fithren kann. :

Nach den Untersuchungen von Bloch entsteht nun auf Injektion von Tuberkel-
bazillen nach Driisenquetschung schon nach 9 Tagen eine spezifische Driisenschwel-
lung, dic derjenigen gleicht, die beim gewdShnlichen Tierversuch mit Tuberkulose
frithestens nach 3—4 Wochen auftritt. Bloch konnte, wie er in seiner ersten Mit-
teilung angibt, in jedem Falle in den geschwollenen Driisen Tuberkelbazillen nach-
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weisen. In einer zweiten Verdffentlichung*) muBte Bloch jedoch zugeben, daB es
ihm bei spiteren Versuchen nicht immer gelungen sei, im Ausstrich und in den
Schnitten der geschwollenen Driisen Tuberkelbazillen zu finden.

Es ist eine bekannte Tatsache, die in neuester Zeit durch die Untersuchungen
von Much wieder erhthte Bedeutung erlangt hat, daB man in tuberkulds ver#indertem
Gewebe durchaus nicht immer nach der Ziehlschen Methode firbbare Tuberkel-
bazillen findet.

Von Joannovicz und Kapsammer™**) wurden die Blochschen Versuche
nachgepriift. Diese beiden Autoren fanden, daB immerhin verhiltnismiBig groBe
Mengen Tuberkelbazillen nétig sind, um eine Schwellung der gequetschten regioniren
Dritsen schon nach 10 Tagen zu erzielen. Die Schwellung der gequetschten Driisen
war in jhren Versuchen hSchstens bis auf Kirschkerngr8e angewachsen, nie bis auf
HaselnuBigréfe, wie bei den Versuchen Blochs. Die in Athernarkose exstirpierten
Driisen enthielten verhiltnismifig wenig Tuberkelbazillen.

Durch die im Gesundheitsamt ausgefiihrte Nachpriifung der Blochschen Ver-
suche sollten folgende Fragen entschieden werden:

1. Tritt nur bei Infektion mit Tuberkelbazillen eine Schwellung der gequetschten
Driiser: ein oder auch bei Infektion mit anderen Bakterien, namentlich anderen siiure-
festen Stébchen?

2. Sind nach der Infektion mit tuberkelbazillenhaltigem Material in den ge-
schwollenen Driisen Tuberkelbazillen nachzuweisen?

3. Welches ist die geringste Dosis Tuberkelbazillen, die sich im Tierversuch
rasch nachweisen lifit?

4. Tritt auch bei Injektion von abgettteten Tuberkelbazillen und Tuberkulin eine
Schwellung der gequetschten Driisen auf?

Selbstverstindlich wurden auch Kontrolltiere geimpft, denen die Driisen nicht
gequetscht wurden. Bei allen Tieren wurden die Anschwellungen der Driisen tiglich
kontrolliert.

Versuch 1.

Es werden 4 Meerschweinchen in Versuch genommen. Das erste erhilt !/i0 mg
Tuberkelbazillen vom Typus humanus in 1 cem frischem menschlichem Harn aufge-
schwemmt in die rechte Unterbauchgegend subkutan injiziert, zugleich werden dem
Tier die rechten Kniefaltendriisen gequetscht,

Das 2. Tier erhiilt in gleicher Weise 1 ccm gewdhnlichen Harns ohne Tuberkel-
bazillen, auch ihm werden die Driisen gequetscht.

Das 3. Tier ist Kontrolltier, ihm werden nur die Drilsen gequetscht, das 4. Tier
dient ebenfalls zur Kontrolle, es bekommt die gleiche Dosis Tuberkelbazillen im
Harn wie Tier 1, jedoch werden-die Driisen nicht gequetscht.

- Nach 4 Tagen hat Tier 1 eine gut kirschkerngrofe Drilsenanschwellung in der
rechten Leistengegend, bei Tier 2 und 3 sind die Driisen kaum zu fithlen, Tier 4
zeigt keinerlei Veréinderungen. Nach 9 Tagen wird Tier 1 getdtet. Es hat ein gut

*) Berl. klin. Wochenschrift 1907, S. 1393.
*+) Ebenda S. 1439.
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bohnengrofies Driisenpaket in der rechten Kniefalte. Aus dem entziindlich infiltrierten
Fettgewebe lassen sich 2 ca. gerstenkorngrofe Driisen herausschilen, die aufier der
Schwellung keine Ver#nderung zeigen.

Im Schnittpriparat siecht man die verschiedenen Stadien der zelligen Infiltration
mit Blutextravasaten. Tuberkelbazillen lassen sich jedoch in keinem von den sechs
angefertigten Priiparaten nachweisen. Auch sechs Ausstrichpriiparate der anderen
Driisen erweisen sich frei von Tuberkelbazillen. Die ilbrigen Organe erscheinen
unverindert.

Am gleichen Tage wird das Kontrolltier 3 getStet. Die rechten Kniefalten-
drisen sind kaum hirsekorngroB und in entziindlich infiltriertes Gewebe eingebettet.
Die andern beiden Tiere werden nach 6 Wochen getdtet. Tier 2 erweist sich als
gesund. Tier 4 hat eine stark vorgeschrittene generalisierte Tuberkulose. ‘

Die Infektion mit tuberkelbazillenhaltigem Material erzeugte also in den ge-
quetschten Drilsen schon sehr frith eine deutlich filhlbare Schwellung, doch konnten
in den geschwollenen Driisen keine Tuberkelbazillen nachgewiesen werden.

In der zweiten Versuchsreihe wurde gepriift, welches die geringste Dosis
Tuberkelbazillen ist, die noch eine Schwellung der gequetschten Driisen hervorzurufen
imstande ist, und ob in dieser Beziehung ein Unterschicd zwischen gequetschten und
nicht gequetschten Driisen zutage tritt. Es wurden 4 Meerschweinchen mit !/100 mg,
4 mit /1000 mg, 4 mit /10000 mg eines Tuberkelbazillenstammes vom Typus humanus
(H74b), der aus dem Meerschweinchen geziichtet war, subkutan geimpft; je 2 der
geimpften Meerschweinchen wurden die Kniefaltendriisen gequetscht. Die Verdiinnungen
wurden nach dem im Gesundheitsamt iiblichen Verfahren hergestellt.

Nach 5 Tagen war eine deutliche Driisenschwellung auch bei den mit /10000 mg
geimpften Tieren zu fithlen, withrend die nicht gequetschten vollstindig normale Ver-
hiiltnisse zeigten. Nach 8 Tagen wurde je eines von den gequetschten Tieren getttet
und das Driisenpaket exstirpiert. Die auf Linsengrtfie angeschwollenen Driisen lassen
sich aus dem hyperiimischen und sugillierten Fettgewebe nicht ohne Mithe heraus-
schilen. Aufler der Schwellung zeigen die Drilsen makroskopisch keine Verinde-
rung. Trotz langem Suchen konnen in Ausstrichpriiparaten der Driisen Tuberkel-
"bazillen nicht nachgewiesent werden.

Nach 6 Wochen wurden die noch lebenden gequetschten und nicht gequetschten
Tiere getdtet. Sie erwiesen sich smtlich als tuberkulds; die Tiere, die mit !/10000 mg
geimpft waren, hatten vorwiegend nur eine Driisentuberkulose. Im allgemeinen war
der tuberkulése ProzeB bei den gequetschten Tieren stirker vorgeschritten als bei
den nicht gequetschten.

Bei der n#chsten Versuchsserie 3 wurde die Dosis Tuberkelbazillen noch weiter
verringert, auf /100000 mg, !/1 Milliontel mg, /10 Mill. mg und /100 Mill. mg, um die
niederste Grenze festzustellen, bei der noch eine Driisenschwellung konstatiert werden
kann. Von jeder Serie wurden 2 Tieren die Driisen gequetscht, 2 nicht. Die
/100000 mg-Tiere, denen die Driisen geqﬁetscht waren, hatten nach 5 Tagen eine
deutliche Anschwellung der Driisen bis auf Kirschkerngréfie, wihrend bei den
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anderen nicht gequetschten Tieren die Driisen kaum zu filhlen waren. Die mit ge-
ringeren Dosen geimpften Tiere zcigten keine nennenswerte Driisenschwellung.

Ein Tier mit gequetschter Driise wird am 7. Tage nach der Impfung getotet
und die Driise exstirpiert. Sie ist ohne Fettkapsel kleinkirschkerngrof. In den
Schnitten (6 Priparate) sieht man starke zellige Infiltration, Blutextravasate im Ge-
webe, keine Tuberkelbazillen. Ein !/i Mill. mg-Tier hat nach 7 Tagen eine leichte
Driisenschwellung. Es wird getotet, die Driise exstirpiert. Im Schnitt durch die
Driise sieht man ein #hnliches Bild wie bei dem !/100000 mg-Tier, Tuberkelbazillen
kénnen nicht nachgewiesen werden. Bei den andern Tieren wurde Exstirpation der
Driisen nicht vorgenommen. — Nach 3 Monaten wird die ganze Serie der Tiere
getdtet, es erweisen sich nur 2 der '/i00000 mg-Tiere als krank, sie haben eine
leichte Schwellung der Kniefaltendriisen und der Bronchialdriisen, die teilweise verkiist
sind, bei einem ist die Milz vergrtBert, die tuberkulose Follikelschwellung zeigt. Von
diesen beiden Ticren waren einem die Driisen gequetscht worden, dem andern nicht.
Alle anderen Tiere erwiesen sich bei der Sektion als gesund. Auch ergab sich kein
Unterschied zwischen den Tieren mit und ohne Driisenquetschung.

Dieser Tuberkelbazillenstamm erwies sich also noch in einer Dosis von
1'100000 mg fiir Meerschweinchen virulent und hatte die Fahigkeit, nach 7 Tagen eine
Schwellung der gequetschten Driisen hervorzurufen. Auch in dieser Versuchsreihe
war cs nie mdglich, in den 6 Ausstrichpriiparaten der gequetschten Driisen Tuberkel-
bazillen nachzuweisen. Natiirlich wird die Wahrscheinlichkeit, Tuberkelbazillen in
den gequetschten Driisen zu finden, immer geringer, je kleiner die Infektionsdosis ist.

In der 4. Versuchsreihe wurde nun gepriift, ob 1) andere siurefeste Stibchen,
2) ob idberhaupt andere Bakterien den Meerschweinchen subkutan in die Unterbauch-
gegend cinverleibt eine Schwellung und Verdnderung der gequetschten regioniren
Driisen hervorrufen.

1. 4 Mcerschweinchen bekommen eine Aufschwemmung von ca. 2 mg s#ure-
festen Rabinowitschschen Butterbazillen, in der Menge von 1 cem subkutan.

2. 4 Meerschweinchen eine Aufschwemmung von je 5 Osen einer aus dem
Menschen geziichteten Kultur von Staphylococcus pyog. aureus.

Zur Kontrolle bekommen

3. 4 Meerschweinchen !/100 mg eines Tuberkelbazillenstammes vom Typus
humanus,

4. 4 Meerschweinchen !/icoo mg des gleichen Stammes. Je 2 Tieren werden
die Drilsen gequetscht.

Nach 8 Tagen haben die gequetschten Butterbazillentiere einen fast Kirsch-
grofien Abszef in der rechten Leistengegend. Ein Tier wird getdtet und das
abszedierte Gewebe exstirpiert. Im Ausstrich finden sich teils nach Ziehl fiirbbare,
teils nicht farbbare Stiibchen. Das Driisengewebe ist eingeschmolzen. Die nicht ge-
quetschten Tiere zeigen nichts Krankhaftes.

Die gequetschten Staphylokokkentiere haben eine gut kirschkerngrofie Driisen-
schwellung. Die andern beiden Tiere zeigen keine Verinderung.

Die gequetschten Tuberkelbazillentiere haben eine ebenfalls kirschkerngrofie
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Driisenschwellung, in den Driisen lassen sich im Au.;,strichprﬁparat Tuberkelbazillen
nachweisen; sie liegen teils vereinzelt im Gewebe, teils sind sie in Leukozyten ein-
geschlogsen. Man hat den Eindruck, als ob es sich um phagozytierte Tuberkel-
bazillen handelt.

S#mtliche noch lebenden Tiere wurden nach 8 Wochen getttet. Bei den Butter-
bazillentieren war nach 10 Tagen auch bei den nicht gequetschten ein kleiner
Abszef an der Impfstelle unter der Bauchhaut zu schen, der nach kurzer Zeit
resorbiert war. Die Driisenschwellung bei den noch lebenden Tieren, die mit Butter-
bazillen und Staphylokokken behandelt waren, ging nach 14 Tagen zurtick. Auch bei den
Tuberkelbazillentieren ging die Driisenschwellung, die nach 8—10 Tagen am stirksten
ausgesprochen war, nach 3 Wochen wieder etwas zuriick, so daB die gequetschten
Tiere von den nicht gequetschten, die einstweilen geschwollene Driisen bekommen
hatten, nicht mehr 2zu unterscheiden waren. Ein Tuberkelbazillentier, dem die
Driisen gequetscht waren, hatte bei der nach 8 Wochen erfolgten Sektion eine
nur etwa linsengroBe, teils vereiterte, teils verk#ste Driise, sonst aber wie die
tbrigen Tuberkelbazillentiere einc generalisierte Tuberkulose. Ein Unterschied in
dem Grad der Erkrankung zwischen den gequetschten und nicht gequetschten Tieren
konnte nicht nachgewiesen werden. Die Sektion der Butterbazillen- und Staphylo-
kokkentiere ergab auBier einer leichten briéunlichen Pigmentierung in der Umgebung
der gequetschten Driisen nichts Besonderes.

Es tritt also, wie die Versuche beweisen, cine Schwellung der gequetschten
Driisen nicht bloB auf nach subkutaner Injektion von Tuberkelbazillen, sondern auch
von anderen s#urefesten und nicht s#urefesten Bakterien. Auf Injektion von Ra-
binowitschschen Butterbazillen trat eine Abszedierung des geschidigten Driisen-
gewebes auf. Wie Weber*® schon feststellte, wirken die séurefesten Bazillen im Tier-
korper wie Fremdkorper, es tritt bei subkutaner Injektion eine Abszefibildung in der
Umgebung der Injektionsstelle auf. Bloch sah, wie oben erwiihnt, ,keine deutliche*
Schwellung der Driisen nach der Injektion von s#urefesten Bazillen auftreten, auch
lieBen sich im Gewebe ,keine deutlichen“ siiurefesten Stiibchen nachweisen. Dieses
Resultat stimmt also mit dem Blochschen nicht iiberein.

Aber auch die Staphylokokken waren imstande, eine Schwellung der gequetschten
Driisen hervorzurufen. Bei der allgemeinen Verbreitung dieser Bakterien in den ver-
schiedensten Medien spielt dieser Umstand bei der Beurteilung der Versuche eine
grofie Rolle.

In der 5. Versuchsreihe wurde der Versuch mit siurefesten Bazillen wiederholt
und zur Kontrolle wieder ein Versuch mit Tuberkelbazillen und zwar mit der fiir ein
Meerschweinchen sehr grofien Menge von 5 mg eines Tuberkelbazillenstammes vom
Typus bovinus angestellt.

4 Meerschweinchen erhalten eine Aufschwemmung von 5 mg Perlsuchtbazillen
subkutan,

4 Meerschweinchen eine Aufschwemmung von 5 mg Butterbazillen Korn.

*) Arb. a. d. Kaiserlichen Gesundheitsamt, Bd. XIX, S. 261.
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Je 2 Tieren werden die Driisen gequetscht.

Nach 5 Tagen ist in der Schwellung der Driisen zwischen den Tuberkelbazillen-
und den Butterbazillentieren kein deutlicher Unterschied zu sehen. Alle 4 gequetschten
Tiere haben gleich grofe Driisen in der GroBe einer Erbse. Nach 9 Tagen wird je
1 Tier getdtet. Das Butterbazillentier hat ein bohnengroBies Driisenpaket, das auf
dem Durchschnitt mehrere Sugillationen zeigt. In mehreren "Ausstrichpriparaten
" finden sich keine s#urefesten Stibchen. Das Tuberkelbazillentier hat eine gut bohnen-
groBe Driise, die sich hiirter anfiihlt als diejenige des Butterbazillentieres. Eine ge-
naue Abgrenzung der Injektionsstelle von der geschwollenen Drise ist nicht mdglich.
Im Ausstrich der Driise lassen sich keine Tuberkelbazillen nachweisen.

Ein deutlicher Unterschied in der Schwellung der gequetschten Driisen zwischen
den Meerschweinchen, die mit Tuberkelbazillen, und zwischen denen, die mit s#ure-
festen Stibchen geimpft waren, lieB sich also nicht feststellen. In den geschwollenen
Driisen konnten bei keinem Tier die spezifischen Keime nachgewiesen werden.

Aus dem Gesagten geht h‘ervor, daf der Befund von Tuberkelbazillen in den
geschiidigten Driisen in den Ausstrich- und Schnittpriparaten ein #nfierst inkonstanter
ist, nur in einem einzigen Fall konnten Tuberkelbazillen in einer Driise nachgewiesen
werden. Ferner ist die nach 5—10 Tagen auftretende Schwellung der geschiidigten
Driisen durchaus nicht spezifisch fiir eine Infektion mit Tuberkelbazillen. Auf Grund
der bis jetzt aufgefiihrten Versuche hat es ja allerdings den Anschein, als ob die
Schwellung, die nach tuberkuldser Infektion in den Driisen auftritt, solider und hiirter
wiire, als die nach Infektion mit anderen s#urefesten und nicht sdurefesten Bakterien,
jedoch ist dieses Unterscheidungsmerkmal nicht konstant und olt schwer zu erkennen,
so daB es bei der Differenzialdiagnose nicht ernstlich in Frage kommen kann.

Interessant war es auch festzustellen, ob nur lebende Tuberkelbazillen eine
Schwellung der gequetschten Driisen hervorzurufen imstande sind, oder auch’ abgetdtete
Bazillen und das Tuberkulin.

In der n#chsten 6. Versuchsreihe wurden

4 Meerschweinchen mit 2 mg von durch /sstiindige Einwirkung von strdmendem
Wasserdampf abgettteten Tuberkelbazillen

4 Meerschweinchen mit 0,5 cem Tuberkulin geimpft

und je 2 Tieren wurden die Driisen gequetscht.

Nach 4 Tagen hatten die gequetschten Tiere geschwollene Driisen, die nach
weiteren 4 Tagen die Grofie einer Erbse erreichten. Bei den mit ahgettteten Tu-
berkelbazillen geimpften Tieren bildete sich nach 10 Tagen eine kleine Geschwulst,
die jedoch nach weiteren 4 Tagen resorbiert war.

Nicht bloB lebende Tuberkelbazillen, sondern auch abgetStete vermdgen also
eine Schwellung der geschiidigten Driisen hervorzubringen. Die abgetdteten Tuberkel-
bazillen wirken im Tierkdrper wie die s#iurefesten Stibchen, nidmlich als Fremdkorper.
Aber auch das Stoffwechsclprodukt der Tuberkelbazillen, das Tuberkulin, fithrt bei
subkutaner Injektion zu einer Schwellung der gequetschten Driisen. Ob diese
Schwellung auf die spezifische Giftwirkung des Tuberkulins oder auf den Reiz anderer
in der konzentrierten Fliissigkeit enthaltener Stoffe zuriickzufiihren ist, 148t sich nicht




— 125 —

sicher entscheiden; aus der letzten Versuchsreihe scheint hervorzugehen, daf die
spezifische Giftwirkung des Tuberkulins jedenfalls keine ausschlaggebende Rolle bei
dem Entstehen der Driisenschwellung spielt.

In der 7. Versuchsreihe wurden Tuberkuline von verschiedener Herkunft bezw.
mit verschiedenem Giftigkeitstiter an Mcerschweinchen, denen die Driisen gequetscht
waren, gepriift.

Je 2 Meerschweinchen wurden mit

0,1 cem Menschentuberkulin (Titer 0,1),

0,1 ccm Perlsuchttuberkulin (Titer 0,1),

0,3 und 0,5 cem Hiithnertuberkulin,

0,5 und 1,0 cem Froschtuberkulin,

0,02 cem Tuberkulin Goebel (Titer (0,02),

0,3 cem Menschentuberkulin (Titer 0,3),

1,0 ccm Timotheetuberkulin
subkutan geimpft und die rechten Kniefaltendriisen gequetscht. Nach 5 Tagen sind
die Drisen aller Tiere verdickt und zwar zeigen sie eine GrioBe von einer kleinen
Erbse bis zu einer Bohne. Ein deutlicher Unterschied zwischen den einzelnen Tuber-
kulinarten 1#Bt sich nicht feststellen. Auch nach 8 Tagen lifit sich kein greifbarer
Unterschied zwischen den einzelnen Tuberkulinen erkennen. Jedenfalls 148t sich aus
der Grtfie der Dritsenschwellung nicht auf die Giftigkeit der Tuberkulinart schliefen.

SchlieBllich wurde in der letzten Versuchsreihe festzustellen gesucht, ob eine
auf Tuberkulinkonsistenz eingedickte Bouillon mit oder ohne den {iblichen Karbol-
zusatz ebenfalls eine Schwellung der gequetschten Driisen hervorbringen kann.

2 Meerschweinchen erhalten 0,5 cem einer auf den 10. Teil eingedampften
Bouillon mit, 2 Meerschweinchen die gleiche Menge Bouillon ohne den iblichen
Karbolzusatz.

Nach 6 Tagen haben alle Tiere eine deutliche Drilsenschwellung bis auf fast
BohnengriBe, die sich von einer tuberkuldsen Driisenschwellung durch nichts unter-
scheidet.

Die Schwellung der gequetschten Drilsen tritt also nicht bloB nach einer sub-
kutanen Injektion von Bakterien auf, sondern das geschiidigte Driisengewebe reagiert
auch auf andere Reize, die dureh irgend eine dem Korper fremde Substanz hervor-
gerufen werden, mit einer entziindlichen Schwellung. Subkutan injizierte Tuberkel-
bazillen und s#urefeste Stéibchen lassen sich manchmal in den gequetschten regioniiren
Lymphdriisen nachweisen, jedoch ist dies durchaus nicht immer der Fall.

Die einige Tage nach der subkutanen Injektion von tuber-
kuloseverddchtigem Material auftretende Schwellung der ge-
quetschten Drisen ist fir Tuberkulose nicht spezifisch. Lassen
sich in den exstirpierten Driisen nach Ziehl férbbare Bakterien
nachweisen, so wdichst damit die Wahrscheinlichkeit, daB das ver-
dichtige Material Tuberkelbazillen enthélt.

Mit Sicherheit kann jedoch die so schwerwiegende Diagnose
Tuberkulose erst dann gestellt werden, wenn die Erkrankung der
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Driisen auf die inneren Organe fortgeschritten, wenn es zu einer
generalisierten Tuberkulose des Versuchstieres gekommen ist. Da-
mit ist auch die letzte Fehlerquelle, das etwaige Vorhandensein
von anderen s#urefesten Stdbchen als Tuberkelbazillen im Aus-
gangsmaterial ausgeschlossen. Es wird also auch in Zukunft einer
Zeit von ca. 6 Wochen bediirfen, um im Meerschweinchenversuch
die einwandsfreie Diagnose auf Tuberkulose stellen zu kdnnen#®).

*) Nach Fertigstellung der Arbeit erhielt ich die Inaugural-Dissertation von Fligg aus dem
hygienischen Institut der tierfirztlichen Hochschule zu Berlin, die unter Leitung von Herrn Geh.
Reg.-Rat Prof. Dr. Ostertag ausgefithrt ist: ,Uber den Wert der Driisenquetschung nach Bloch
und der intramammiren Infektion fiir die Schnelldiagnose der Tuberkulose bei Meerschweinchen-
impfung“. Fligg, der mit ziemlich grofen Mengen von Tuberkelbazillen, die grbfitenteils schon
im Ausstrich des verddchtigen Materials nachzuweisen waren, Versuche anstellte und hauptsichlich
intramuskul#ir injizierte, kommt zu dem Resultat, daf die Schwellung der gequetschten Drilsen
fiir Tuberkulose charakteristisch ist. Er erhielt auch auf Injektion von anderen s#iurefesten Stib-
chen eine Schwellung der Driisen, jedoch ging die Schwellung nach 10—14 Tagen zurtick. Je
weniger die Tuberkelbazillen im Untersuchungsmaterial enthalten waren, desto weniger fand er
dieselben in den gequetschten Drilsen.

Druck der Kgl. Universitdtsdruckeiei von H. Stlirtz in Wirzburg.
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