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SCHWEIZER ARCHIV
FÜR TIERHEILRUNDE

Herausgegeben von der Gesellschaft Schweizerischer Tierärzte

XCI.Bd. Mai 1949 5. Heft

Aus dem Veterinär-bakteriologischen Institut der Universität Zürich
(Direktor: Prof. Dr. E. Hess)

Untersuchungen
über verschiedene Abortusursachen beim Rind

Yon E. Hess und J. Brunner

Der Abortus des Rindes spielt in wirtschaftlicher und
forensischer Hinsicht eine bedeutsame Rolle. Die Frage nach der
Abortusursache hat Tierhalter und Tierarzt von jeher beschäftigt.
Mit den heutigen Untersuchungsmethoden sind die infektionsbedingten

Fehlgeburten fast quantitativ zu erfassen. Vor allem
der Nachweis von Brucella Abortus Bang gelingt nach der Diffe-
renzialfärbung von Köster mit großer Sicherheit. Durch diese
leistungsfähige diagnostische Methode, die auf der Alkalifestigkeit
der Brucellen beruht, wurde die Untersuchung am eigentlichen
Infektionsherde, d. h. im Chorionepithel möglich. Die mehr oder
weniger hochgradige Sekundärinfektion der eingesandten
Nachgeburtsteile erschwert die Erkennung der Brucellen kaum, weil
diese im Kösterpräparat dem geübten Auge durch Farbnuance,
Form, Größe und Gruppierung ohne weiteres auffallen. Vor der
Anwendung dieser Differenzialfärbung konnte der Erreger nur
aus steril entnommenem Labmageninhalt diagnostiziert werden.
In den Kälberlabmagen gelangen aber die Brucellen nur, wenn
sie zufälligerweise mit infizierter Amnionflüssigkeit abgeschluckt
werden. Kilchsperger (3) hat in seiner Dissertation gezeigt, daß
der Keimnachweis aus Labmageninhalt viel weniger zuverlässig
ist als derjenige aus Kotyledonen. Im Veterinär-bakteriologischen
Institut Zürich ist die Differenzialfärbung nach Köster im Februar
1938 in die Diagnostik eingeführt worden. Bis zum 30. November
1948 wurden zirka 14 000 Proben nach dieser Methode untersucht.
Die kritische Auswertung dieses Materials ergibt nun einige interessante

Hinweise bezüglich Abortusursache und Abortustermin.
Leider war das gesammelte Material nur teilweise verwertbar,
weil vielfach ein verläßlicher Vorbericht fehlte.
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Durch das vcterinär-bakteriologischc Institut in Zürich -

in den Jahren 1938—1948 auf ihre Ursache untersuchte Abortusfälle
(Durchschnitte von 2 Wochen)
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Bei 9261 anamnestisch gesicherten Abortusfällen diagnosti¬
zierten wir laut obenstehender Tabelle

2973 mal Bang-Abortus
840 mal Trichomonaden-Abortus
245 mal Pyogenes-Abortus

48 mal Streptokokken-Abortus
4106 Fälle waren infektionsbedingt
5155 Fälle waren nicht infektiös.

Überrascht hat uns der verhältnismäßig große Anteil der nicht
infektionsbedingten Fehlgeburten.

In 55,7% aller Fälle konnte keine infektiöse Ursache eruiert
werden. Dabei sind allerdings verschiedene Fehlermöglichkeiten
in der Untersuchungsmethodik zu berücksichtigen.

Vor allem haben wir die Trichomonadenaborte nicht
vollständig erfaßt. Trichomonas foetus ist nur in lebendem Zustand
nachweisbar. Die Lebensdauer der Flagellaten wird aber namentlich

durch Harn- und Kotbeimengungen sehr stark beeinträchtigt.
Vor allem in der heißen Jahreszeit ist die Diagnose aus unsauber
entnommenem oder faulendem Material unzuverlässig. Die Zahl
der nichtinfektiösen Frühaborte ist demnach in unserer Statistik
sicher etwas zu groß. Der Fehler ist aber nicht gravierend, weil
die Gesamtzahl der Frühaborte verhältnismäßig wenig ins
Gewicht fällt.

Die Zahl der Bangaborte ist dank der verläßlichen
Färbetechnik der Größenordnung nach unanfechtbar. Einzelne positive
Fälle können uns zwar auch hier entgangen sein, aber der Fehler
lag dann weniger an der Untersuchungstechnik als an der mangelhaften

Auswahl des eingesandten Materials. Unter dem Einfluß
einer lokalen Organimmunität kann die Placentarinfektion sich
auf einzelne Eihautbezirke beschränken. Wenn in diesen Fällen
wahllos unveränderte Kotyledonen entnommen werden, so sind
wir nicht in der Lage, den Keimnachweis zu führen.

Unter Berücksichtigung aller Fehlerquellen kommen wir zum
überraschenden Resultat, daß etwa 50% der Abortusfälle in unserem

Einzugsgebiet auf nichtinfektiöser Grundlage beruhen. Nachdem

verschiedene Autoren (u. a. Andres [1]) auf Grund
sorgfältiger Untersuchungen dem traumatischen Abortus nur geringe
Bedeutung beimessen, bleibt für diesen nicht infektiösen Anteil
nur die Erklärung der Disposition zum Abortus überhaupt, als
Teilerscheinung einer Funktionsschwäche im Sexualapparat.
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Durch das Veterinär-bakteriologische Institut in Zürich in den Jahren 1938 -1948 auf
ihre Ursache untersuchte Abortusfälle (Durchschnitte von 2 Wochen).

Fig. 1

Die graphische Darstellung der nichtinfektiösen Abortusfälle
(Fig. 1) zeigt gesteigerte Abortusbereitschaft während der 8. bis
13. Trächtigkeitswoche. Das ist die Implantationsphase und die
Zeit des Wechsels in der hormonalen Steuerung. Das Follikel-
hormon wird allmählich vom Gelbkörperhormon übertönt.
Vielleicht ließe sich dadurch diese temporäre Abortusdisposition
erklären (Kingman [4]).

Die Kurve zeigt dann einen plötzlichen Anstieg in der 22. bis
26. Woche. Diese auffällige Häufung der Abortusfälle im 6. Monat
fällt nach Höfliger (2) mit der Regression des Gelbkörpers
zusammen. Höfliger gibt an, daß mit dem 6. Monat die
Rückbildung des Corpus luteum deutlich und ausgeprägt sei und im
7. Monat ein Maximum erreiche. Die endokrine Kontrolle über die
Trächtigkeit geht an die Plazenta über (Spörri [5]). Ich (H)
stelle den synchronen Verlauf von Gelbkörper-Rückbildung und
Abortushäufung hier nur fest, ohne den ursächlichen Zusammenhang

als gesichert anzusehen.
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Ourch das Veterinär -bakteriologische Institut in Zürich m den Jahren 1938-1948 auf
ihre Ursache untersuchte AbortusfgHe (Durchschnitte von 2 Wochen).

Fig. 2

In der Gegenüberstellung von nichtinfektiösen und infektiösen
Fehlgeburten (Fig. 2) fällt die Kongruenz der beiden Kurven auf.
Die infektiöse Ursache überlagert sozusagen eine ohnehin
bestehende Abortusbereitschaft. Die infektiöse Noxe vermag vor
allem zu jenen Zeiten Abortus auszulösen, wo an und für sich
schon eine Disposition besteht.

Figur 3 zeigt die temporäre Häufung der verschiedenen
Infektionen. Tricbomonadenaborte treten namentlich in der 8. bis
13. bzw. 16. Woche auf. Die Bangaborte mehren sich von der
22. Woche an und werden in der 30. bis 36. Woche am
bedrohlichsten. (Wir haben nicht die Wochen-Durchschnitte, sondern
immer die Zwei-Wochen-Durchschnitte aufgetragen, weil aus unserem

Zahlenmaterial ein ganz regelmäßiges Überwiegen der
geraden gegenüber den ungeraden Wochenzahlen hervorgeht. Diese
Ungenauigkeit in der Anamnese beruht erfahrungsgemäß auf einer
willkürlichen Bevorzugung der geraden Zahlen.)
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Durch das Veterinär • bakteriologische Institut in Zürich in den Jahren 1938-1948 auf
ihre Ursache untersuchte AbortusfäUe (Durchschnitte von 2 Wochen).

Fig. 3

Das Total der infektiösen Fehlgeburten setzt sich zusammen
wie folgt:

Bangaborte 72,4%
Trichomonadenaborte 20,4%
Pyogenesaborte 6,0%
Streptokokkenaborte 1.2%
Staphylokokken- und Pilzaborte vereinzelt.

Zusammenfassung
1. In rund 50% der 9261 anamnestiscb gesicherten AbortusfäUe

haben wir keine infektiöse Ursache gefunden.
2. Das ist ein Beweis für die erhebliche Abortusbereitschaft des

Rindes als Teilerscheinung einer Funktionsschwäche im
Sexualapparat.

3. Die Disposition für den Abortus ist am größten zwischen der
8. bis 13. Woche und vom 6. Monat an bis gegen das Ende der
Trächtigkeit.

4. In diesen Intervallen treten auch die meisten infektiösen
Fehlgeburten auf. Die Kurven der nichtinfektiösen und der
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infektiösen Abortusfälle zeigen einen auffallend synchronen
Verlaufund lassen erkennen, daß die infektiöse Noxe auslösendes
Moment bei gleichzeitig bestehender Disposition ist. Durch
hormonale bzw. unspezifische Beeinflussung einer latenten
Abortusbereitschaft läßt sich demnach die Zahl der
Fehlgeburten reduzieren.

Trotz allem haben wir jeder Form des seuchenhaften Ver-
werfens größte Aufmerksamkeit zu schenken.

Resume

1. Nous n'avons trouve aucune cause infectieuse dans 50% de
9261 cas d'avortement garantis par l'anamnese.

2. C'est une preuve de la predisposition excessive de la vache
ä l'avortement, expression d'une faiblesse fonctionelle de
l'appareil genital.

3. La predisposition ä l'avortement est la plus forte entre la 8eme
et la 13eme semaine et ä partir du 6eme mois jusqu'ä la fin
de la gestation.

4. C'est dans ces periodes que l'on rencontre le plus d'avortements
de cause infectieuse. Comme dans les statistiques on constate
une synchronisation etonnante des courbes des cas d'avortement

infectieux et non infectieux. On en conclut que l'infec-
tion en tant que cause immediate agit parallelement ä une
disposition preexistante. Un traitement hormonal resp. non
specifique peut agir sur une predisposition latente ä l'avortement

et par lä en reduire le nombre.

Nous devons malgre tout attacher une tres grande attention
ä chaque forme de l'avortement epizootique.
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