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I.
Klinischer Bericht der Thierarzneischule

vom Jahr 18^7.

Von I. I. Hirzel,
klinischer Lehrer an der Thierarzneischnle in Zürich.

Das Jahr 1847 hat sich im Allgemeinen durch einen

günstigen Gesundheitszustand der Hausthiere ausgezeichnet.

Erscheint die Zahl der an demselben in der klinischen

Anstalt der Thierarzneischule behandelten Thiere, nament-

lich der Pferde, bedeutend größer als in den zwei vorher-
gehenden Jahren, so hat dieß seinen Grund darin, daß

während des Sonderbundsfeldzuges eine beträchtliche Zahl
Militärpferde aufgenommen wurde, so daß von den 274

behandelten Pferden nur 179 Privaten angehörten, und
die Zahl der Militärpferde auf 95 stieg, während im

Jahr 1845 letztere von 211 Stücken nur 20 und im

Jahr 1846 von 216 nur 22 betrugen.

Bei den in der Anstalt an fieberhaften Krankheiten

behandelten Thieren war das Vorherrschen eines Krank-
heitscharakters nicht ausgesprochen; denn es kamen wäh-
rend des ganzen Jahres abwechselnd fthenische und astheni-
sche Fieberformen vor, die bei einzelnen Individuen in
beiden Richtungen die höchsten Stufen erreichten.

Die vorgekommenen Krankheiten und deren Aus-
gänge sind:

N. F. x. s. 13
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I. Pferde.

Bezeichnung der

Krankheit.

chron

Abszesse
Anginen
Bronchialkatarrh
Brustbeule
Dampf
Diarrhöe
Druse
Entzündungen:

a. innere
b. äußere

Erisipelas der Haut
Fistel in die Brust
Fistel im Hufknorpel
Genickbeule
Gastrischer Zustand
Gehirntyphus
Hufgelenklähmung
Hüftgelenklähmung
Hufgeschwür
Hornspalt
Indigestion
Jntestinalkatarrh
Influenza
Kachexie
Kolik
Koller
Kreuzlähmung
Lungenlähmung
Lungenschwindsucht
Maucke
Phlebitis
Ruptur des Zwerchfelles
Roh
Rheumatismus

Z Z « Z
H

s 2 7
3 2 S

1 l
t 1

1 3
3 6

S t

25 t li 37
33 3 i 87

« «
1

2 2
1

L 2

2 2

1 1

2 2

l t
1 t

5 5

23 23
2 2
2 2 4

62 2 64
2 2

1 t
t
S k

2 2
2 2
1 t
2 2

t 1

188 S « 23 222

Bemerkungen.

« Hautverbren-
nungen.

Eiterrcsorptivn
und lobul.

Pneumonie.
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Bezeichnung der
Bemerkungen.ê îKrankheit. î «

Uebertrag! 188 S k 29 232
Schulterlähmung > 1k 1k
Spath 3 3
Unverdaulichkeit chrvn. 1 1

Verletzungen IS 1k
Verstopfung 1 1

Wiederristscha-Wiederristfistel »
Wurmleiden 1 1 den.

Summa: 227 12 K 29 271

In ätiologischer, symptomatisch-diagnostischer, patho--

logisch-anatomischer:c. Hinsicht ist als bemerkenswerth

hervorzuheben:
Unter den innern Brustentzündungen erscheint die

Brustentzündung dieses Jahr noch in verhältnißmäßig

größerer Zahl als in frühern Jahren, indem die Zahl
derselben 33, mithin noch mehr als 12 o/g aller Krank-
heiten beträgt. Es waren dieß meist Lungen-, seltener

Brustfellentzündungen und beinahe ebenso viele aftheni-
schen als sthenischen Charakters. Als Ursache ergab sich

meistens starke Anstrengung bei anhaltend schneller Be-

wegung, indem die Krankheit fast ausschließlich bei

Post-, Lohnkutscher- und Militärpferden, überhaupt
bei solchen, die zum schnellen Laufen gebraucht wurden,
und nur selten bei Fuhrpferden erschien. Die Frequenz

war, wenn von den Militärpferden abgesehen wird, im
Sommer und Spätjahr ebenso groß als im Winter.

13»
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In einigen Fällen folgte sie erst nach dem Eintritt in

den Thierspital auf Kolik, wobei den, wegen dieser an--

gewandten Eingüssen Antheil an der Entstehung zuge--

schrieben werden mußte, indem beim Eingießen der flüssi-

gen Arznei Husten und bald darauf heftige Athmungs-
beschwerde entstand. Es ist dieß ein Nachtheil, den die

Eingüsse beim Pferde, besonders solchen, die sich dabei

widerspenstig zeigen, und nicht schlucken wollen, nicht

ganz selten und mitunter selbst mit lethalem Ausgangc

haben, ohne daß dieselben deßhalb bei einer so heftigen

und schnell verlaufenden Krankheit des Darmkanals,
wie die Kolik ist, ganz beseitigt oder durch andere Arznei-
formen ersetzt werden könnten. Vermindern läßt sich der-

selbe bei krampfhaft-rheumatischer Kolik noch am ehesten

dadurch, daß Narkotika, wie z. B. Opiumtinktur oder

Bilsenkrautertrakt, mit nur wenig Wasser und ohne Zusatz

von unlöslichen Pulvern, wie z. B. Leinsamenpulver:c.,
gegeben werden. Diejenigen Fälle mit mangelhafter Reak-

tion kamen meistens bei theils in Folge starker Anstrengung

magern und schwachen, theils wenn auch wohlgenährten,
doch mehr schlaffen Pferden von gemeiner Race vor. In
zwei Fällen war pudride Dissolution des Blutes schon An-
fangs in ziemlich hohem Grade ausgebrochen, in mchrern

andern dagegen seröse Krasis vorhanden, und einige Fälle
kamen erst am zweiten oder dritten Tage der Krankheit

zur Behandlung, bei welchem aus dem blutigen, ent-
weder noch geruchlosen, oder auch schon aashaft stinkenden

Lungenausfluß auf reichliches hämorrhagisches Ersudat
und selbst auf Gangräneszenz des Lungenparenchyms zu

schließen war. Die Diagnose des Charakters der Reaktion
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des Organismus war in denjenigen asthenischen Lungen-

entzündungen, die am ersten oder zweiten Tag der Krank-

heit zur Behandlung kamen, oft ziemlich schwierig, indem

der volle, oft selbst starke Puls, der nicht sehr stark

fühlbare Herzschlag, die lebhafte Röthnng der Nasen-

schleimhaut, in Verbindung mit dem hohen Grade der

Lokalaffektion, leicht eine Täuschung zuließ, die sich frei-
lich, wenn man sich dadurch verleiten ließ, eine, auch

nur mäßig starke Venesektion zu machen, durch das schnelle

Sinken der Kräfte und den hochgradigen Kollapsus bald

deutlich kund gab. Lebhafte Freßlust mit größerer Nei-

gung zum Körnerfutter als zu Kleien- und Heufutter;
schnell überhandnehmende Muskelschwäche, bei unvermin-
derter Aufmerksamkeit der Thiere und sehr geringe Reak-

tion auf Haarseile, während Sinapismen bald große

ödematöse Anschwellung erzeugten, und bald eintretender

Kollapsus waren noch die sichersten Kennzeichen der

Asthenie. Auffallend war der in den meisten von diesen

Fällen bis nahe zum Tode fortbestehende Appetit zu

Hafer und Brod. Die meisten heftigen Fälle mit dem

asthenischen Charakter endeten lethal, besonders wenn
die Patienten erst am dritten Tage der Krankheit zur
Behandlung kamen, und bis zu dieser Zeit noch etwa

zur Arbeit verwendet wurden, indem man die Entstehung
der Krankheit wegen der geringen Verminderung der Freß-
lust übersah, und die übrigen Symptome nur der Er-
müdung zuschrieb. Die bald nach dem Eintritte der

Krankheit zur Behandlung gekommenen Fälle wurden
durch kräftige Derivantien, z. B. mit Sinapismen,
Kanthariden- und Brechweinsteinsalbe und durch die inner-
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liche Anwendung des Brechweinsteins und Kamphors,
später der Tonica, abwechselnd mit Diuretic«, gerettet.
Bei einer starken, 5 jährigen Schwyzerstute entwickelte

sich nach einer übertriebenen schnellen Fahrt von Zürich
nach Rapperschweil — 6 Wegstunden — in l"/» Stunden
unmittelbar nach der Rückkunft in Zürich, eine heftige

Lungenentzündung mit blutigem Exsudat in das Lungen-

parenchym. Durch wiederholte Venesektionen mit küh-

lenden und derivirenden Mitteln konnte die Krankheit

etwas gemäßigt werden, worauf sie einige Tage auf
scheinbar ziemlich gleicher Höhe stehen blieb, bis am

achten Tage der Krankheit sich ein neuer Fieberanfall
einstellte, das Thier sehr schwach wurde, und ein miß-

farbiger, bräunlicher Nasenausfluß eintrat, der, wie die

ausgeathmete Luft, bald einen höchst fötiden Geruch

annahm. Starke Vermehrung des Ausflusses beim Tiefer-
halten des Kopfes, blasend-rasselndes Lungengeräusch

der linken Lunge ließen die Quelle dieses Ausflusses hier

in Gangrän erkennen, und daher eine schlechte Prognose

stellen. Bei Anwendung von Kampher und Inhalation
von Chlorgas verminderten sich diese Symptome in zwei

Tagen bedeutend, steigerten sich aber auf einen neuen

Fieberansall wieder zur gleichen Höhe, und der Puls
wurde nun in der Art unregelmäßig, daß abwechselnd

der 4te, 5te bis 8te aussetzte. Solche Frostanfälle stell-
ten sich noch einige Male zu zwei oder drei Tagen um
ein. Bei Fortsetzung der genannten Behandlung, Ver-
abreichung nahrhafter, leicht verdaulicher Futterstoffe,

Haferschrot, Mehltrank, fing der Zustand sich allmälig
zu bessern an; das Pferd konnte bald täglich einige Male
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auf die Weide geführt werden, wo bei der Neigung des

Kopfes und Halses beim Fressen jedesmal viel, Anfangs
noch sehr fötide, allmälig aber weniger stinkende, grau-
bräunliche, jauchige Flüssigkeit aus der Nase abfloß.

Zu Anfang der sechsten Woche waren alle Krankheits-
erscheinungen bis an einen seltenen trockenen Husten und

jenen aussetzenden Puls verschwunden, und das Pferd
erholte sich später vollständig.

In dem Monate Dezember kamen einige Fälle von

eigenthümlicher Lungenentzündung bei aus dem Felde

zurückgekehrten Artilleriepferden vor, die sich durch etwas

langsamere Entwicklung des Lokalleidens mit trockenem

rauhem Husten und beschleunigter Respiration, Anfangs
ohne Fieber, auszeichnete. Nach einigen Tagen trat
fieberhafte Reaktion des Gefäßsystems, meist asthenischen»

seltener sthenischen Charakters ein. Schon in der ficber-
losen Periode ergab die Auskultation auf der leidenden

Seite zuerst auf einer kleinen Stelle ein bedeutend ver-
ändertes Lungengeräusch, das bald blasend war, bald

Aehnlichkcit mit demjenigen Geräusch hatte, das durch

Reiben der flachen Hände aneinander entsteht. Dieses
blasende oder reibende Geräusch dehnte sich mit der

Steigerung der Krankheit weiter aus, und war meist

mit dem Eintritte des Fiebers schon in ziemlich großer

Ausdehnung vorhanden. Jetzt war auch der Perkusions-
ton dumpf, matt, selbst ganz leer. Mit dem Eintritte
des Fiebers stieg die Zahl der Athemzüge oft auf 40
in einer Minute; der trockene rauhe Husten wurde häufi-
ger, und erfolgte gewöhnlich in mehreren Stößen nach

einander. Die Krisis erfolgte durch den Urin, worauf
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bei Abnahme des Fiebers und der Athmungsbeschwerde das
abnorme Lungengeräusch und der matte Perkusionston sich

von der Peripherie aus gegen das Zentrum zu vermin-
dem anfingen, und endlich wieder ganz normal wurden,
womit auch die Reconvaleszenz eingetreten war. Obwohl
die Krankheit meistens auf eine bedenkliche Höhe stieg,

so ging doch kein Stück zu Grunde.

Zwei tödtlich endende Fälle von Lungenentzündung

entstunden in Folge von Eiter- oder Jaucheresorption.

Das eine Pferd litt an von Steingallen herrührendem,

ausgedehntem, bösartigem Hufgeschwür, das andere an

Abszessen und Fisteln des linken Vorderkniegelenkes. In
beiden Fällen entstund Phlebitis der Bugader, Pyämie
mit torpidem Fieber und lobulärer Lungenentzündung,
mit Abszeßbildung und Gangräneszenz.

Die vier Fälle von seröser oder hydropischer Kacherie,

zwei bei Militär- und zwei bei Zivilpferden, waren,
als die Krankheit einen höhern Grad erreicht hatte, von
dem bei solchen Krankheiten regelmäßig vorhandenen

Arterienblasen begleitet, welches besonders in einem Falle,
der sowohl in den äußern allgemeinen Erscheinungen, als
auch in der Beschaffenheit des Blutes, in der auffallend
geringen Menge des Kruors große Aehnlichkeit mit
Chlorosis beim Menschen hatte, eine ausgezeichnete Er-
scheinung war. In diesem Falle war bei höher ent-
wickelter Krankheit auch sehr starke Pulsation der hintern

Aorte, an dem Rücken, den Lenden, Flanken und an
dem Kreuz fühl-, hör- und kurze Zeit vor dem tödt-
lichen Ende durch Erschütterung des ganzen Hinter-
theiles selbst sichtbar. Zwei derselben machten nach
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Verlauf von 10, die andern in 14 Tagen den Ueber-

gang in hypostatische Pneumonie, die sich rasch steigerte,

und in 1 bis 2 Tagen den Tod herbeiführte.

Wie Lungenentzündungen kamen bei den Militär-
Pferden in den gleichen Monaten auch Halsentzündungen
und Druse ziemlich häufig vor; in mehreren Fällen
traten diese drei Krankheiten bei dem gleichen Thiere
gleichzeitig oder nacheinander folgend auf. Druse und

Halsentzündung kamen meistens gleichzeitig bei einem

und demselben Pferde vor; zwei Mal sah ich auf Lun--

genentzündung in der Rcconvaleszenz Angina folgen und

zwei Mal auf Angina Pneumonie. Bei mehrern Militär-
Pferden, die von der Mitte November an und bis An-
fangs Januar wegen chirurgischer Krankheiten in die

Kuranstalt gebracht wurden, kamen solche katarrhalische

Entzündungen erst zum Ausbruche, nachdem sie schon

10 Tage und länger in der Anstalt gestanden.

Die Kolik erreicht dieses Jahr mit 04 Fällen beinahe

den vierten Theil sämmtlicher Krankheiten. Dieses häufige
Vorkommen hat seinen Grund indessen nicht in enzooti-
scheu Einflüssen, wodurch in Zürich diese Krankheit so

häufig erzeugt wird, sondern darin, daß bei den von
Auswärts in so großer Zahl nach Zürich kommenden

Fuhr- und Chaisenpferden viele Verkältungen und Jndi-
gestionen entstehen, die bei der Ankunft in Zürich, oder

auch schon auf der Straße den Ausbruch dieser Krankheit

erzeugen. 41 Kolikpferde gehörten Fremden, 6 zum Mili-
tär, und es kommen daher auf Zürich und seine nächsten

Umgebungen, oder die regelmäßigen Besucher des Thier-
spitals nur 17. In den zwei davon tödtlich geendeten Fäl-
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ten war einmal Ruptur des Zwerchfelles und einmal Aren-

drehung des Grimmdarmes vorhanden. Entzündung des

Darmes als Folge hartnäckiger Kolik wurde jedesmal durch

reichliche Venesektion, Emulsionen mit kleinen Gaben von

narkotischen Mitteln und Kalomel glücklich bekämpft.

Ein eigenthümlicher Krankheitsfall, der sich durch

die Lokalisation nach einander folgend in verschiedene

Theile des Körpers von andern ähnlichen, zu gleicher

Zeit vorgekommenen Fällen ausgezeichnet hat, kam bei

einer 4s/z jährigen Stute der Züricher Artillerie vor,
welche schon während 4 — 5 Tagen in der Kuranstalt
an einigen etwas tiefgehenden Hautschürfungen an der

Hüfte, und sowie auch an entzündlichen Steingallen des

linken Vorderfußes behandelt und bereits geheilt worden

war. — Den 5. Dezember entwickelte sich rasch unter

fiebrigen Erscheinungen eine über das Schienbein und

Sprunggelenk der linken Hinterglicdmaße ausgedehnte,

entzündlich ödematöse, sehr schmerzhafte Anschwellung.

Gleichzeitig steigerte sich auch die in leichtem Grade

vorhandene periodische Augenentzündung, besonders im
linken Auge. Vom 6. auf den 7. Dezember hatte
die Anschwellung der Gliedmaße ihren höchsten Grad
erreicht, und nahm von da an ebenso rasch, wie sie ent-
standen, wieder ab. Mit dem Verschwinden derselben

erhob sich an der rechten Hintergliedmaße eine der vori--

gen ganz ähnliche Geschwulst; ihr Verlauf war jedoch

flüchtiger, sie machte gegen Abend des 9. schon ihre

Rückschritte, wie die vorige, auf die Anwendung eines

Flanellverbandes. Hierauf entwickelten sich gleich katarrha-
lische Symptome der Respirationsschleimhaut, und die
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Frequenz der Pulse stieg schnell höher, bis auf 60 — 70

Schläge in der Minute. Das Athmen war am folgen-
den Morgen angestrengter, beschleunigt; es trat Schling-
beschwerde, Speichelfluß und öfters ein pfeifender rauher

Husten ein; das Achemgeräusch im Kehlkopf war laut

zischend und schon nach 3 — 4 Stunden stark pfeifend,

so daß man dasselbe in weiterer Entfernung, auch außer

dem geschlossenen Stalle, hören konnte. Die Kehle schwoll

bis in den Kehlgang und deren nächste Umgebung, war
heiß und sehr schmerzhaft; die Athmungsbeschwerde stieg

rasch höher, die Nasenlöcher wurden rund geöffnet, Brust-
und Bauchwandungen äußerst ausgedehnt bewegt, wäh-
rend doch nur ein geringer Luftstrom die Luftwege passirte.

Die gespannten Gestchtszüge, das matte, hervorgetriebene

Auge, die von Speichelschaum dickbelegten Lippen und
die auseinander gespreiteten wankenden Beine verliehen

dem Patienten ein äußerst ängstliches Aeußeres. In ganz

kurzer Zeit waren die Ohren, der ganze Kopf und die

Gliedmaßen eisig kalt, und kalter Schweiß war im An-

zuge. Die alsogleich gemachte Trachéotomie verdrängte

plötzlich diese Erscheinungen der Athemnoth, und in eini-

gen Minuten ward leichte Respiration hergestellt, worauf
der Patient wieder Futter und Getränke zu sich zu neh-

men versuchte; allein das Schlingen war ganz unmög-
lich geworden. Das gekaute Heu wurde durch das Maul
und das Getränke nach jeder mit starkem Gegurgel ver-
bundenen Schlingbewegung in zwei Strömen durch die

Nase ausgestoßen. Schon nach einigen Tagen, nachdem

sich äußerlich im Kehlgange, um den Kehlkopf und inner-
lich im Rachen große Abszesse gebildet und große Quanti-
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täten eines weißgrauen konsistenten Eiters entleert hatten,
wurde die Respiration durch die natürlichen Luftwege und
das Schlingen allmälig möglich und in Zeit von 8—10
Tagen normal. Während der langen, 10 — 12 Wochen

angedauerten Reconvaleszenz schuppte sich die Epidermis
kleienförmig in sehr großen Mengen ab, obgleich die Haut
außerordentlich fleißig gereinigt wurde. Nach mehreren

Monaten entnahm man, daß dieses Pferd hochträchtig

war, und es schien der Fötus eine der Tragezeit ent-

sprechende Größe zu besitzen.

Von den vorgekommenen chirurgischen Krankheiten ver-
dienen hier einige Fälle von tiefgehenden Quetschungen
des Wiederristes durch den Sattel — Satteldrücke — bei

Reitpferden der Artillerie und Kavallerie besondere Er-
wähnung. Drei solcher Fälle kamen als Abszesse und

vier als fistulöse Geschwüre, die sich bis auf den Band-

apparat der 2 — 3 — 4 dem Wiederrist unterliegenden

Dornfortsätze der Rückenwirbel erstreckten, welche letztern

selbst an ihren Köpfen errodirt waren, zur Behandlung.
Sobald sich die Fisteln der gewöhnlich großen Abszeß-

höhlen auf den Bandapparat und das oberflächliche

Knochengewebe erstreckten, wurde viel eines dünnen Eiters,
eine Flüssigkeit, die mehr einer mit wenig Eiter, bald

auch mit Blut gemengten plastischen Lymphe ähnlich war,
mit zerstörten Gewebtheilen abgeschieden, während die

Geschwürränder üppig granulirten. Diese Verletzungen

waren von Anfang, besonders wenn sie sich in die Tiefe
erstreckten, äußerst schmerzhaft. Die Heilung erfolgte
in allen Fällen vollständig bei der Reinlichhaltung und

Ruhe des Geschwüres, bei der Anwendung von Umschlä-
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gen des kalten Wassers oder Bleiwassers, denen, wenn
die Verletzung sehr schmerzhaft war, Opiumtinktur bei-

gegeben wurde; ferner durch die Anwendung des Hollen-
steins oder anstatt dessen des mit Myrrhentinktur ver-
dünnten Kreosots, und ferner, indem man durch ein-

gelegte Charpie die Verschließung der in einigen Fällen
bis auf 2 — 3 — 4" erweiterten Geschwürsöffnung so

lange verhinderte, bis die langsame Reproduktion der

Knochen und Bänder:c. gesunde Granulation bis unter
die Hautöffnung geschaffen hatte, wonach dann die Aus-
theilung unter der einfachen Behandlung mit Bleiwasser
oder bloß kaltem Wasser bald erfolgte. Die Heilung
erforderte aber in den meisten Fällen 3—4 Wochen Zeit.

Die im Thierspital behandelten Hunde, 18 an der

Zahl, ihre Krankheiten und deren Ausgänge sind folgende:

II. Hunde.

Bezeichnung der Z

Krankheiten. î î A îR Bemerkungen..

Augenentzündung
Allgenvorfall t
Brustwassersucht t
Caxcinom an der Vorhaut
Convulslonen 5

Knochensplitterbruch t
Rande 3 »
Staupe 4 4
Verstopfung S S

Summa: IS s 58
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