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Viehzüchter ebenfalls darauf aufmerksam zu macheu.

Hiemit wären nun unsere Ansichten über Ver-
besserung unserer Viehzucht und über die einfachsten und

besten Mirtel und Wege hiezu ausgedrückt. Möchte dieses

Körnlein nun guten Boden zur Aufnahme finden; die

Ernte würde gewiß nicht ausbleiben!

Spezielle Pathologie.

Scheideilentzüuduttg.
Eine Beobachtung aus der Praris von Thierarzt I. Meier i»

WolliShofen (Zürich.)

Mittwochs d. 23. Juni 1855. ließ mir Hr. W. in

Hier sagen, es sei bei einer Kuh, die vorigen Tags gekal-

bert, die Nachgeburt noch nicht abgegangen. Im Laufe
desselben Tages ging ich hin und fand, daß bei dieser

großen und starken Erstkalbin ein großer Theil der

Plazenta abgerissen und abgegangen war, während
der kleinere Theil sich in den UteruS zurückgezogen

hatte. Im Nebrigcn zeigte die Kuh keine Krankheits-
erscheinungen, keinen Drang. Donnerstags vernahm
ich, daß die Geburt zwar leicht, jedoch geraume Zeit
nach Abgang der Blase — vor sich gegangen sei. Ich
schritt sofort zur Ablösung des zurückgebliebenen Stückes,

das etwa noch mit 10—12 Kotyledonen mochte ver-
bunden sein. Das Geschäft war bald vorbei ohne die

Kuh stark anzustrengen. Am 25. d. M. wurde ich

berichtet, die große Kuh fresse nicht. Ich ging sofort

an Ort solche zu untersuchen und fand dieselbe regel-
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mäßig liegend, mußte jedoch zum Aufstehen angetrieben

werden. Die Temperatur der Haut war normal, nur an

den extremen Theilen schien sie vermindert zu sein. Die

Schleimhaut der Scheide war mit bläulichen zimlich

breiten Streifen durchzogen. Die Freßlust war ganz

unterdrückt, sowie Magen- und Darm-Geräusch ver-
mindert. Das Athmen gieng ruhig und wenig be-

schleunigt vor sich. Puls wenig frequenter und der

Hcrzschlag fühlbar. Oefter zeigte Patient Drang und

entleerte einen hellen Urin. Die Milchsekretion war
vermindert, doch daö Euter angeschwollen, wie man

solches meistens nach der Geburt findet.

Die Diagnose war: Fieberhafte entzündliche As-

sektion der Geburtswege, und daher die Behandlung
antiphlogistisch: Aderlaß und innerlich Glaubersalz in
Schleim. Am folgenden Tag hatte sich das Allge-
meinbefinden dieses Patienten sehr gebessert; die Freß-
lust war aber immer noch etwas vermindert. Die
rechte Schamlippe war stark angeschwollen, die Ge-
schwulst hart, schmerzhaft und zog sich noch etwas in
die Mittelfleischgegend. Die Scheide war verschieden-

farbig: röthlich, roth, bläulich und gelb; auch weich

anzufühlen. Beim Nriniren zeigte die Kuh nun
deutlichen Schmerz durch Beugung des Rückens, Auf-
halten des Schwanzes w. Ich nahm an, die ent-

zündliche Affektion habe sich nun ganz auf die Scheide

konzentrirt, hier in'S Paremchym ersudiert und das

Ersudat sei coagulirt. Ich ließ daher äußerlich Sap»

viriclis einreiben, in die Scheide wenig reizende Ein-
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spritzungen machen und setzte daneben die innerliche Be-

Handlung mit großen Gaben N-Ur, sulpimr. fort.

In 2 Tagen nun waren die allgemeinen Er-
scheinungen verschwunden. Die Kuh fraß und schien

gesund zu sei». Mit der innerlichen Behandlung wurde

daher ausgesetzt. Die Geschwulst der Schamlippe
hatte sich ein wenig zusammengezogen, war im Ueb-

rigen »och gleich beschaffen. Aus der Scheide floß
eine geringe Menge röthlicher stinkender Flüssigkeit. Die
Schleimhaut derselben schien schöner; bei näherer Un-
tersuchung fand man aber, daß sich nur die bläulichen

Streifen in gelbliche verwandelt hatten und zwar da-

durch, daß jene brandig abgestoßen waren. Die ört-

liche Behandlung wurde fortgesetzt.

Am 5. Juli hatte die Knh ein gefälliges Aus-
sehen und hielt sich ganz zur Zufriedenheit des Eigen-
thümers. Aus der Scheide hieng aber ein zirka 3"
langes Stück organischer Masse von rundlicher Form, und

gelbröthlicher Farbe mit vielen Erhabenheiten und Vertie-

fungen. Dieses feste zähe Stück reichte bis gegen den

Grund der Scheide. Auf der innern Fläche dieser

konnte man deutlich sehen und fühlen, daß aus den

gelben Streifen nun Kanäle geworden sind, die jene

als eine harte saftige Masse zu enthalten schienen.

Diese Kanäle zogen sich bis 3" in die Tiefe und son-

verteil einen dicken Eiter ab.

Fortsetzung der örtlichen Behandlung, und inner-

lich, mehr weil eS verlangt wurde, ein schleimiges

Trank mit Kati oardonivum-
Die Sache blieb nnn einige Tage gleich. AIS
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ich mit der Hand in die Scheide griff, konnte ich mich

überzeugen, daß das vorgefallene Stück bis gegen den

Muttermund reiche und unterwegs Fortsetzungen ab-

gebe, die in jene Kanäle gingen und dort die- gelbe

Masse vorstellten. Ebenso fand ich, daß sich diese leicht

aus ihren Höhlen herausbringen lassen. Ich löste

nun das Ganze heraus. Es stellte sich als ein

saftiges Ersudat dar, das sich rings um den Mut-
termund herum und dann auf der untern und

rechten Seitenfläche der Scheide im submucosen Zcll-
gewebe gebildet hatte. Dasselbe mochte 3 Pfd. wie-

gen. Die dadurch wund gewordenen Stellen hatten
ein gutes Aussehen und heilten in einigen Tagen,
während welchen sich zwar noch ein geringer gutarti-
ger Ausfluß aus der Scheide zeigte.

Es ist in diesem Fall unzweifelhaft als Hauptur-
sache der Umstand zu betrachten daß die Fruchtwasser
längere Zeit vor dem Jungen abgegangen sind. Es konn-

ten in der Zwischenzeit die Geburtswege wieder trocknen

und alsdann mußte der Durchgang des Foetus durch

Reibung und Druck mehr reizen als gewöhnlich.

Hierauf trat die Nachgeburt in die Scheide und blieb

hier liegen, wodurch jene Wirkung unterhalten wurde,
so daß sich Entzündung ausbilden konnte. Dieser

folgte die Reaktion der Natur: das Fieber, und
dadurch war das Allgemeinleiden gegeben. Die ört-

lichc Entzündung nahm zufolge der Jugend, der Con-

stitution und des reichen Blutes des Patienten den

aktiven Charakter an. Die Ersudation fiel Hauptfach-
lich ins iubmucose Zellgewebe. — Trotz Beachtung
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der gegebenen Indikationen: Verminderung der Blut-
masse, Verdünnung des Blutes und Ableitung dessel-

ben nach Haut und Euter (durch öfteres Melken), war
doch der Grad der therapeutischen Wirkung, wodurch
die Krankheit wäre gehoben worden, nicht zu erreichen,

sondern vielmehr ging daö Entzündungscrsudat seine

pathologische Veränderung in der Richtung der Zellen-
und aus dieser der Faserbildung ein. Vielleicht dürfte

man diesem Vorgang hier auch kritische Bedeutung
beilegen? Denn gleichzeitig besserte sich das Allgemein-
leiden und wir hatten bald nur noch das örtliche Lei-
den zu beobachten. Die Schleimhaut starb brandig
ab, das faserige Erudat löste sich von den umgeben-
den Gebilden los, konnte bald weggenommen wer-
den und hierauf folgte die Ausheilung rasch.

Es ergibt sich daher aus dem Ganzen, daß

dieser Fall zu denjenigen gehört, bei denen, auch wenn
die Kunst ihre wahre Bestimmung, der vis weàstrix
llàrse in ihren Bemühungen unterstützend und lei-
tend beizustehen — erfüllt — diese dennoch oft mehr

thut als jene, ja dieselbe oft entbehrlich macht und

dem Thierarzt nur das Zuschauen vergönnt, wie es

uns so oft vorkommt.
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