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3. Pathogene Bakterien, die gelegentlich in der

Milch vorkommen
Von
W. Ernst-Miinchen

A. Bakterien vom Menschen

Pathogene, fiir den Menschen oder das Tier oder beide krankmachende
Keime kénnen auf verschiedenstem Weg in die Milch gelangen. Sie kommen
entweder aus infizierten oder kranken Tieren oder Eutern, von kranken Menschen
oder solchen, die Bazillentriger sind, ohne krank zu sein, oder sie kénnen sonst
aus der Umwelt gelegentlich der Milchgewinnung und -zurichtung, der weiteren
Herstellung, des Transportes und des VerschleiBles oder im Haushalt des Kon-
sumenten in die Milch gelangen. Auch Krankenpersonal trégt zur Infektion
der Milch gelegentlich bei. In der Milch selbst kénnen sich die Krankheitserreger
zum mindesten in der ersten und zweiten Phase der Milchzerlegung nach Konine
gut halten oder sie kénnen sich unter Umstéinden sogar vermehren. Von den
Erregern, die hier eine Rolle spielen und die vom Menschen stammen, seien
kurz erwiahnt die Typhusbazillen, die Ruhrerreger, die Paratyphusbazillen,
Diphtheriebazillen, Scharlacherreger und Menschentuberkelbazillen.
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Nach WEDEMANN kann die spontane Siduerung der Milch gefiahrlich werden,
weil innerhalb der Zeit, in der die Siurebildung vor sich geht, auch pathogene
Keime sich entwickeln kénnen. In Kaseinflocken entziehen sie sich nicht selten
der Milchsiureeinwirkung. Demnach ist mit einer Keimvernichtung bei der
gewdhnlichen Aufbewahrungsdauer nicht zu rechnen. Tuberkelbazillen bleiben
bis 18 Tage ohne Schwichung am Leben. Typhusbazillen konnen tagelang
trotz hoher Siuerung iiberdauern.

Die praktische Marktmilchuntersuchung wird kaum in die Lage kommen,
auf derartige Krankheitserreger untersuchen zu miissen, das ist Sache der hygie-
nischen Institute und der bakteriologischen Untersuchungsanstalten. Der Ver-
dacht, daB Milch die Ubertrigerin ist, wird erweckt, wenn unter den Haupt-
milchkonsumenten, den Frauen, Dienstméidchen und Kindern, gleichzeitig
vermehrte Krankheitsfille auftreten. Man spricht dann von Milchepidemien,
das sind Massenerkrankungen, die durch Milchgenuf} verbreitet werden. Plétzlich,
explosionsartig, treten solche Erkrankungen bei Konsumenten von Milch einer
bestimmten Herkunft auf.

Wird die in Frage kommende Milch ausreichend erhitzt oder die Bezugs-
quelle geschlossen, dann steht die Seuche. Auch bei der Dauererhitzung (30’
bei 63° C) gehen die meisten Typhus- und Paratyphusstimme zugrunde. Einige
Male wurde ein Uberleben festgestellt (SERLEMANN).

Am hiufigsten sind unter solchen Milchepidemien Typhuserkrankungen.
Solche sind zusammengestellt von ScHUDER, RosENAT, LuMsDEN und CASTLE,
Trask, KossEL, FoRSTER, ScHELLER und anderen. Dabei iiben nicht selten
die Fliegen, die an den Entleerungen Typhuskranker saugen und an Milch-
gefiBe auffliegen, die infizierende vermittelnde Rolle. Fliegen, die Typhus-
bazillen aufgenommen haben, kénnen solche noch nach 23 Tagen in lebensfahigem
Zustand enthalten (FICKER). Gewdéhnlich werden aber die Typhusbazillen durch
Bavzillentrdger oder nur leicht erkrankte Personen oder Rekonvaleszenten beim
Melkgeschift oder anderen Hantierungen im Milchverkehr oder in Molkereien,
durch Milchhéndler oder Krankenpfleger der Milch oder den Milchspeisen zu-
gefithrt. Besonders gefihrlich wirken sich dabei Dauerausscheider von Typhus-
bazillen aus, die wie KosskL lehrreich beweist, jahrelang zu Typhusausbriichen
in entfernten Milchversorgungsgebieten Anla8 geben konnen. Nach dem Wasser
spielt die Milch die Hauptrolle bei der Typhusverbreitung (v. DRicaLsSK1). Neben
den infizierten Hénden ist das Spiilwasser oder bei Falschungen der Wasserzusatz
die Quelle der Milchinfektion. Auch ungereinigte Milchflaschen, die aus Kranken-
stuben zuriickkommen, spielen eine Rolle. Vielleicht kommt auch die Einstreu
von Bettstroh in Betracht. In Sammelmolkereien werden Milchmengen weiterer
Produzenten mit der geféihrlichen Milch vermischt, groBe Mengen Milch infiziert,
die Magermilch davon an zahlreiche Produzenten zuriickgesandt. Unter solchen
Verhéltnissen erklirt sich das explosionsartige Aufflammen von Milchepidemien.
In roher Milch kénnen sich Typhuskeime vermehren (Hrm), in Sauermilch
und Kefir, in Buttermilch bleiben sie meist nur 1 bis 3 Tage am Leben. Zu-
nehmende Séuerung zerstért die Typhuskeime gewohnlich (HEemM, BROERS,
FRrAENKEL und KUSTER). Andere Autoren, wie BoLLey und F1ELD, BRUCK,
CANTLEY, haben trotz Séduerung und Gerinnung die zugesetzten Keime noch
nach 5, 7, 10, 11, 13, 21 und 35 Tagen lebend und vermehrungsfihig gefunden.

In SiiBrahmbutter halten sie sich 3 bis 4 Wochen lebensfihig. Neben Koli-
keimen hat Fioriant aus fehlerhafter Butter, diec Wasser eines Berieselungs-
grabens enthielt, Typhuskeime nachgewiesen. Talaufwirts lag an dem Graben
ein Spital, das Typhuskranke beherbergte.
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In sterilisierter Milch wichst Bacillus typhi, ohne die Milch zur Gerinnung
zu bringen. Auch in roher Milch wachsen Typhusbazillen vorziiglich.

Der Versuch, Typhusbazillen in Milch, die Veranlassung zur Seuchen-
verbreitung gab, nachzuweisen, mifilingt sehr hiufig, einmal weil die Unter-
suchung im Vergleich zur Ansteckung stets sehr spit erfolgt (es handelt sich bei
der Untersuchung zwar um Milch gleicher Herkunft, aber nicht mehr um die-
gleiche Milch; das Personal kann gewechselt haben. Die Bakterienausscheidung
wechselt bei den in Frage stehenden Personen). Zum Nachweis dienen Rahm
und Zentrifugenbodensatz. Die Bakterien werden in Heuinfus, Galle oder Galle-
nahrbéden oder Losungen von Nutrose und Koffein und Kristallviolett elektiv
angereichert und dann auf den bekannten Spezialndhrboden nach EnDo,
Dricarskr und ConNrapi, auf Malachitgriinagar usw. ausgesit.

Den Gegensatz, der zwischen den nicht seltenen Ubertragungen von Typhus
durch Milch und der Zahl der gelungenen Nachweise des Bazillus in der in Frage
kommenden Ausgangsmilch besteht, suchte WoHLFEIL durch eine Auswahl-
methode auszugleichen, die in der Milch schon die Wucherung der iibrigen
Bakterien, insbesondere des Bacterium coli, zuriickdringt. Er mischte 7,5 cm?
Mileh mit 2,6 cm3® Koffeinbouillon (1,29%) und alkalisierte bis zur deutlichen
Rotfarbung (Phenolphthalein) mit 109 Sodalésung. Nach 4 bis 7 Stunden
wird auf Endoplatten usw. ausgestrichen.

Paratyphus-B-Bazillen sollen in Milch gefunden worden sein, auch sind
Paratyphusfille beim Menschen beobachtet worden, die auf Milch, Sahne oder
Milchspeisen (Vanilletorte) zuriickgefithrt wurden. Bacillus enteritidis GARTNER
und Bacillus enteritidis BRESLAU werden in Milchproben wohl mitunter und
héufiger enthalten sein als der Bacillus Paratyphus B. KrEIN hat den Bacillus
GARTNER in 10 von 39 Proben verschiedener englischer Farmen nachgewiesen,
AuMANN fand ihn in 279 Proben nie. HUBENER hat bei 70 Marktmilchproben
in 7 Paratyphusbazillen gefunden.

Parakolibazillen, Bacillus enteritidis GARTNER, Bacterium coli variet.
dysentericum sind in Milch, Milchspeisen, in Kése, Quarg, Knetkése, weniger
in Butter, gefunden worden (W. TUrRk, JENsEN, FonteEYNE, HoLsT, BERG,
HuBENER). Infektionen sind mehrfach beobachtet worden (v. VAGEDES, FISCHER,
N1eLsEN, GrAM und anderen).

Bei diesen Bakterien der Koli-Typhusreihe werden neuere Forschungen
erst den Beweis erbringen missen, welchen Anteil an Milchepidemien der echte
Bacillus paratyphi-B-ScHOTTMULLER nimmt, der bekanntlich bei Tieren nicht
oder hochstens sehr selten vorkommt, und welchen der Bacillus enteritidis
BrEsSLAU hat, ferner wie oft echte GARTNER-Stdmme und endlich wie oft andere,
abtrennbare Typen vorkommen, die im Darm von gesunden Milchkiihen gefunden
werden konnen und gelegentlich auch als Blutvergifter bei Tieren auftreten
oder bei ortlichen Leiden (hochakuten Mastitiden, akuten Darmentziindungen,
Tragsackentziindungen) der Rinder gefunden wurden. Besonderes Augenmerk
ist dabei auf die Stille zu richten, in denen Kélberruhr und Kélberlihme herrschen,
oder Todesfille und Notschlachtungen vorkommen, bei denen die folgende
Zerlegung oder Fleischbeschau keine oder keine wesentlichen Verdnderungen
ergaben.

Dysenteriebazillen

Ruhrbazillen, und zwar sowohl die des Typus SHIGA-KRUSE wie auch die
Pseudodysenteriebazillen FLEXNER sind mehrfach bei Siuglingen gefunden
worden (JEHLE, WoLLSTEIN, HasTIiNGS, PEASE und SHAW, ANcHE und CAMPANA,
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SoMMERFELD). Die Bazillen dieser Gruppe gehen in gewohnlicher Milch nach
deren Sduerung erst in etwa 8 Tagen zugrunde. Ahnlich ist ihr Verhalten in
Butter und Kise (E. PruHL).

In steriler Milch bildet der Typus SHiGA-KRUSE etwas Siure, ohne die Milch
zu koagulieren.

Cholerabazillen

SOMMERFELD zitiert mehrere Fille, in denen Cholera hochstwahrscheinlich
durch Milch iibertragen wurde. Diese Fille sind von GarFry, SrMpsoN und
KxUPPEL studiert und dabei ist unter anderem nachgewiesen worden, daf die in
Frage kommende Milch mit Wasser verdiinnt war, in einem Falle mit Wasser
aus einem Behilter, in den die Entleerungen eines Cholerakranken geraten
waren. Auch durch Butter kann Cholera iibertragen werden, obwohl die Cholera-
vibrionen sich im allgemeinen schlecht in Butter halten (Hrmm: gewdhnlich
nicht langer als 1 Tag, CUNNINGHAM : nicht 24 Stunden, FRIEDRICH: 1 bis 2 Tage,
LasEr: 5 bis 8 Tage, RowLAND: nur wenige Tage, HEm: 1 bis 2 Tage, 1 Fall
bis 49 Tage). Nach KiTasaTo titet starke Sidurebildung sie ab. Frische Butter
enthilt sie ldnger, bis zu 1 Woche (ScHRANK), ranzige totet sie rasch ab.

In Kise, der aus Milch, der Cholerabazillen zugemischt waren, hergestellt
wurde, fanden sich schon 9 Stunden spiter keine mehr (WEI¢GMANN und ZIRN).

In sterilisierter Milch wachsen Cholerabazillen unter geringer Siurebildung
mit oder ohne schwache Koagulation. Rohe, keimarme Milch tétet sie ab (HESSE,
KoLLE).

Diphtheriebazillen

Diphtheriebazillen wachsen in sterilisierter und roher Milch (falls sie zur
Zeit der Infektion noch keimarm war) gut (ScHOTTELIUS, ELLERHORST, EYRE,
FEINBERG, MONTEFUSCO, JENSEN, ESCHERICH, BECK, ZARNIKO). Dabei scheint
es auf die Temperatur anzukommen. KLeIN fand gute Vermehrung bei 20° C,
keine bei 37° C. Der Siuerung widerstehen sie nach JENsEN, doch gehen sie in
roher Buttermilch innerhalb 24 Stunden zugrunde, es sei denn, daB gréBere
Mengen eingebracht wurden. Milchepidemien sind beobachtet. EyrE hat
Diphtheriebazillen aus Milch unter Verwendung des Rahmes ziichten kénnen.
In der durch solche Milch beliefertén Schule kamen Diphtheriefille vor.

In der Milch kommen haufig Pseudodiphtheriebazillen vor. Bacillus pyogenes
crassus z. B. ist sehr diphtheriebazillendhnlich, er scheint identisch mit dem
Corynebacillus pyelonephritidis bovis und weit verbreiteten Bakterientypen
zuzugehdren. Eine besondere Rolle scheint die Milch bei der Verbreitung der
Diphtherie nicht zu spielen.

Scharlach

Scharlacherreger sollen ebenfalls mit Milch Verbreitung gefunden haben
(TRASK, SIEVEKING).

Andere Krankheitskeime

Mehr oder weniger gut wachsen andere Bazillen in Milch, z. B. Pestbazillen
in sterilisierter Milch langsam; Pneumokokken lassen die Milch gerinnen,
Meningokokken wachsen schlecht, Sdurebildung unterdriickt sie; der Bazillus
der Pseudotuberkulose der Nagetiere wichst gut, ebenso der Bazillus des blau-
griinen Eiters, ferner Tetanusbazillen, Bazillus des malignen Odems.
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Bacterium coli.

Die Zugehérigen des Kolitypus (EscHERICH) wachsen in roher und
sterilisierter Milch ausgezeichnet. Sie bilden Milchssure; die Milch gerinnt;
die Gasbildung ist bei echten Kolistimmen stets vorhanden. Sie sind in frisch’
ermolkener Milch wenig, dagegen hiufig nach 24stiindiger Aufbewahrung gefunden
worden (HUNTER). Sie vermehren sich besonders bei 37 bis 40¢ C. Ihr Fund
ist ohne Bedeutung, zeigt aber geringe Stallreinlichkeit an. Sie gehoren zu den
gewdhnlichen Dickdarmbewohnern des Menschen und der Tiere.

Nach Kirr gehort der Bacillus phlegmasiae uberis zur Koligruppe.

B. Krankheitserreger vom Tiere

Bei Tierkrankheiten konnen Bakterien in die Milch unmittelbar iibergehen,
z. B. bei Euterleiden, oder mit der Milch ausgeschieden werden oder bei Darm-
oder Tragsackleiden beim Melken mit dem Melkschmutz in die Milch gelangen.

Besonderes Interesse haben:

Milzbrand

Nach v. OsTERTAG Vermdégen die Auskleidungen der Euterdriischen und das
unversehrte Endothel der HaargefiBe den Ubertritt von Milzbrandbazillen
aus dem Gefilistrom in die Milchwege abzuhalten. Wenn aber Blutungen im
Euter auftreten, dann dringen auch Milzbrandbazillen in die Milch ein und
werden mit ihr ermolken. Der Autor konnte bei 20 an Milzbrand leidenden
Kithen 1mal unter angegebenen Umstinden Bazillen nachweisen. Ebenso
gelang der Nachweis von Milzbrandbazillen BoLLINGER, CHAMBRELLENT und
Movusous, FesEr und MowvaTzROwW. M. FaDYEAN fand in Milch, die nach dem
Tode von Milzbrandtieren ermolken war, in einigen Féllen Milzbrandkeime.
Die Milch kranker und verdéchtiger Tiere ist unschédlich zu beseitigen. Durch
tagliche Temperaturmessung findet man erkrankende Tiere frith genug heraus,
um mit Sicherheit den Ubergang von Bazillen in die Milch auszuschlieBen.
M. Fapveaw hilt den Ubergang erst einige Stunden vor dem Tode fiir moglich.

In der Milch vermehren sich die Milzbrandkeime nur die ersten 3 Stunden.
Dieser Vermehrung folgt in 18 bis 24 Stunden die Bazillenvernichtung (CAro).
Sporen bleiben allerdings auch bei Sduerung der Milch am Leben (INGHTLLERI).
Sterile Milch ist ein guter Nahrboden fiir Anthraxbazillen. Die Milch gerinnt
dabei unter Einwirkung des Bakterienlabs, das Koagulum wird langsam wieder
peptonisiert.

Mit Milzbrandvakzine geimpfte Tiere schieden nach Versuchen von N. ANTONI
keine Milzbrandbazillen aus. Von solchen Tieren diirfte erst dann eine Gefahr
drohen, wenn sie, wie es ab und zu bei besonderen Impfstoffen vorkommt, krank
werden. Nach der Heilimpfung fieberlos gewordene Tiere sind nicht gefahrlich,
wenn nicht vor der Heilimpfung Euter oder Striche lokal erkrankt waren.

Rauschbrand

Rauschbrandbazillen wachsen in Milch schlecht, sie degenerieren. Die
Krankheit hat keine Bedeutung fiir die Milchhygiene,

Rotz (Malleus)

GAFFRY erwihnt einen Fall, bei dem 2 Menschen auf GenuB von Milch
einer an Rotz erkrankten Stute hin erkrankt sein sollen. Es ist nicht bekannt,
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ob andere Ansteckungsgelegenheiten fehlten. Marktmilech kommt als Uber-
tragerin der Krankheit nicht in Betracht.

Keine wesentliche Bedeutung fiir die Milchhygiene besitzen die Rinder-

"seuche, eine durch bipolare Bakterien der Gruppe der hdmorrhagischen Septi-

kidmie hervorgerufene, heute in Deutschland seltene Krankheit, die Rinder-
pest, die Lungenseuche, die ebenfalls nicht oder seit kurzem nicht mehr
in Deutschland vorkommt, und die im iibrigen nicht auf den Menschen iiber-
tragbar sind.

Die weitverbreiteten Erreger von Eiterungen oder Entziindungen
anderer Art finden sich hiufig in der Milch. Staphylokokken, Sarzinen und
Streptokokken sind gewshnliche Vertreter der Milchflora. Eine Bedeutung
kommt diesen Bakterien, ebenso wie den Aktinomyzeten erst dann zu, wenn
sie zufillig eine Euterentziindung verursachen. Milch aus solchen Eutern ist
verdorben und ekelerregend.

Bevor auf die Bedeutung der iibrigen Euterentziindungserreger eingegangen
wird, seien noch die iibrigen in unseren Milchviehbesténden zeitweise herrschenden
Seuchen oder einzelne Tiere befallenden Tierkrankheiten, die auf den Menschen
iibergehen koénnen, besprochen.

Maul- und Klauenseuche

Die Aphthenseuche oder Maul- und Klauenseuche ist eine hochakute, fieber-
hafte Erkrankung von auBerordentlich leichter Ubertragbarkeit. Mit dem
stromenden Blut gelangt der Erreger vom priméren Ansteckungsherd in der Zeit
des Fieberanstieges in den ersten 24 Stunden oder ersten Tagen in alle Organe.
In dieser Zeit kann der Erreger in der Milch ausgeschieden werden, auch ohne
daf8 das Euter lokal erkrankt ist (ERNST und GOBEL, LEBATLLY und PORCHER).
Der Ubertritt von Erregern ist besonders reichlich bei der bésartigen Form der
Krankheit, oder wenn das Euter lokal erkrankt. Die Aphthen, die die ansteckende
Lymphe enthalten, sitzen ja dann gewohnlich im Strichkanal oder auf den
Strichen. Seltener ist die Euterhaut befallen. Die Erreger sind unsichtbar,
gehen durch Tonkerzen unter Druck in das bakterienfreie Filtrat iitber. Er-
krankungen des Menschen nach Genufl von Milch, Rahm, SiiBrahmbutter sind
bekannt geworden durch die Arbeiten von BuUsseENIUs und SIEGEL, JENSEN,
HEerTWIic, STICKLER, SCHREYER, KRAJEWSKY, WALEOWSKY, GERLACH und die
Jahresberichte des kaiserlichen und des Reichsgesundheitsamtes.

Das Virus geht mit Sicherheit bei einer Erhitzung der Milch auf 60 bis
70° C, bei Dauererhitzung bei 60 bis 63° C zugrunde. 3 bis 4 Tage alte, saure
Milch ist nicht mehr ansteckungsfihig. Durch frischen Kése und durch Butter
sind Ubertragungen verursacht worden (FROENER, EBSTEIN, THIELE, SCHNEIDER,
Frick, FrOHLICH).

Besonders gefihrlich sind Rahm, Sahne, Schlagobers und rohe Rahmspeisen
aus Milch verseuchter Gehofte.

Maltafieber und seuchenhafter Abortus

Unter ,,Maltafieber*, Mittelmeerfieber ist eine Erkrankung der Menschen
bekannt, die auf Malta bei Angehérigen der englischen Garnison zuerst bekannt
und erforscht wurde. Die Krankheit entsteht durch GenuBl von roher Ziegen-
milch, Die befallenen Ziegen zeigen keine oder nur geringe Krankheits-
erscheinungen. Es ist ferner an den Kiisten des Mittelmeeres, in Siidafrika,
in Indien, in China, auf den Philippinen, in Amerika beobachtet worden. In
Deutschland ist die Krankheit noch nicht festgestellt worden.
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WeYRAUCH verOffentlicht einen Fall echten Maltafiebers bei einer Dame
in Jena. Diese hatte an der Riviera ungekochte Ziegenmilch genossen. Das
Blut agglutinierte das Bacterium melitense 1:16000. Kulturen aus dem Blut
gelangen nicht mehr. BURNET unterscheidet neben dem Bacterium melitense
noch ein paramelitense (schlechte Agglutininbildner, agglutiniert haufig mit
Normalserum). Der Erreger ist der Form und seinen Kultureigenschaften nach
vom Bacillus abortus BanNg nicht wegzukennen, aber der Epidemiologie nach
sind die durch beide verursachten Krankheiten verschieden. Alle Allgemein-
erkrankungen durch Bacillus abortus Bang, die mir bekanntgeworden sind
und die den leichteren Fallen des Maltafiebers klinisch dhneln, betreffen Tier-
arzte, die sich bei ihrer Praxistétigkeit (Abnahme der Nachgeburten) ansteckten.

Die Nachrichten iiber Infektionen mit Bacillus abortus Baxg durch Milch-
genuB sind im Gegensatze zu der starken Verbreitung der Krankheit unter den
Rindern sehr selten.

So meldet Favirrr eine Erkrankung des Menschen, verursacht durch eine
an Abortusinfektion erkrankte Kuh. Nach GrRAUBs Zusammenstellung sind in
Italien, Frankreich und Amerika Krankheitsfille bekanntgeworden, die auf
GenufB abortusbazillenhaltiger Milch hin entstanden sind. Der Verlauf war dem
Maltafieber dhnlich und trug typhésen Charakter.

Wenn man Affen mit Abortusbazillen per os infizieren will, so braucht
man etwa 1000mal soviel Material als beim Maltafieber, mit dessen Erreger
die Infektion sehr leicht gelingt (FaBIAN, FLEISCENER, MAYER und SHAW, VECKI).

Durch entsprechende Vorbehandlung mit Abortusbazillen kann man Affen
gegen den Bacillus melitensis immunisieren. Deswegen ist es fast selbstverstind.-
lich, daB} mit Abortus infizierte Kiithe auch gegen Bacillus melitensis mit ihrem
Blutserum reagieren. KENNEDY hat 1914 bei einem hohen Prozentsatz von
Kithen der Umgebung Londons Agglutinine gegen den Bacillus melitensis
nachgewiesen. Auf die nahe Verwandtschaft beider Erreger haben A. Evaxs
sowie ZELLER hingewiesen.

Die Impfreaktionen wund die pathologischen Verhéltnisse beim Meer-
schweinchen sind in beiden Féllen gleich, MoHLER und TraUM haben Material
aus 56 Tonsillen und Driisen von Menschen verimpft und erhielten einmal
beim Versuchstier nach 3 Monaten die Erscheinungen der Abortusinfektion.
Bei Verimpfung von Marktmilch kann man solche Verdnderungen verhéltnis-
méfBig haufig (4,6 bis 36,8%) erzielen. Man untersucht die Impftiere dann nach
2 bis 6 Wochen o6fters auf das Vorkommen von spezifischen Agglutininen im Blut,
die frithestens 8, spitestens 28 Tage nach der Infektion auftreten. VERCELLANA
glaubt durch Sédureagglutination (1:100 Milchsdureverdilnnung agglutiniert
Maltakokken, nicht aber den Bacillus abortus Baxa) die beiden Typen trennen
zu kénnen. Er gibt zu 1 em3 Kulturabschwemmung 1 em? der Saureverdiinnung.

In neuerer Zeit wurde von Fical und ALESSANDRINT (zit. nach FaviLii)
angegeben, daf bei Erhitzung des Serums die Agglutination fiir Maltabakterien
verschwinde, die fiir Abortus nicht. FaviLri kann dies nicht bestétigen, der
Titer gegen beide nimmt gleichméBig ab. Der Autor hilt eine Infektion des
Menschen auch durch Rohsalate fiir erwiesen. Der Nachweis durch Kultur
gelingt nur, wenn die Milchproben unter sterilen Kautelen entnommen sind,
auf Agar mit 19 Traubenzucker und 5 bis 109, sterilem Rinderserum. Auch
Milchzuckerserumagar ist geeignet. Zur Unterdriickung Gram-positiver Bakterien
kann man ferner 1:10000 Gentianaviolett zusetzen. Die Untersuchung der
Marktmilch auf Abortusbazillen hat vorerst fiir die Milchkontrolle nur wissen-
schaftliches Interesse.
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Rindertuberkulose

Tuberkelbazillen kénnen in die Milch gelangen aus tuberkulésen Menschen
bei der Milchherstellung und Verleitgabe oder sie stammen aus tuberkulSsen
Tieren. Am 23. Juli 1901 erklirte R. KocH auf dem Londoner internationalen
TuberkulosekongreB, daB die Tuberkulose des Menschen und die des Rindes
durch 2 voneinander verschiedene Tuberkelbazillen verursacht sei. Hs ist
heute allgemein anerkannt, dall zwischen dem Typus humanus und dem Typus
bovinus konstante und tiefgreifende Unterschiede bestehen. Die Rindertuberkel-
bazillen sind besonders fiir das Rind, weniger fiir den Menschen gefdhrlich,
umgekehrt ist der Tuberkelbazillus des Menschen fiir das Rind weniger virulent.
Kosser, WEBER und Hruss haben durch Impfversuche am Rind erwiesen,
daB Menschentuberkelbazillen in den regioniren Lymphdriisen zuriickgehalten
werden, wihrend solche vom Rind zu fortschreitender Tuberkulose fithrten.
Bei galaktiferer Infektion mit Typus bovinus entstand Eutertuberkulose
mit fortschreitender Abmagerung und Tod als Folge, der Typus humanus erzeugte
voriibergehende Entziindungsreizung und bindegewebige Atrophie des Euters
(NockarD, MEYER, CALMETTE und GUERIN sowie ZWICK) ohne Beteiligung
der Lymphdriise. Kilber, die von solchen Eutern (Infektion mit Typus humanus)
sich nahrten, blieben meistens gesund, einmal entstand Darm- und Mesenterial-
tuberkulose.

Fast genau dieselben Verhéltnisse sind beim Menschen -gegeniiber dem
Rindertuberkelbazillus zu finden. Der Mensch infiziert sich in der Hauptsache
vom kranken Menschen her. Obwohl die Moglichkeit, mit Rohmilch Tuberkel-
bazillen aufzunehmen, sehr héufig gegeben ist, ist die Erkrankung der Menschen
durch Typus bovinus sehr selten. Das fiir den Typus bovinus sehr empfing-
liche Schwein zeigt die Infektion unter Umstdnden auBerordentlich hiufig
(Molkereischweine z. B.).

Tabelle I
Art der Falle Sitz d Zahlen der Fund
Autor Zahl Alter D kl Zk o a ;n o ovin
dor Falle dor Kinder rkrankungen |von Typusbovinus
B. MOLLERS .... 2050 — — 1,869,
— unter 5 Jahren — 18,19,
— 5 bis 16 Jahren — 15,89,
— iber 16 Jahre — 3,19,
—_ — I Lungentub. 0,59,
— — Fiutterungstub. Mehrheit
— — l andere Formen 16,89,
LawrorDp — — Knochen, Gelenke [doppelt wie Typus
KNagas humanus
72 — Zervikaldriisen 65 (abs. Zahl)
Hart und 10,8 bis 2,59%, . isoliert in den 83.30
RaBiNowITscCH||d. Sektionen Mesenterialdriisen B%
GAFFKY, ROTHE, (] 76 von 400 - :
UNGERMANN { Kindern Kinder - 1,32 Dis 5,1%
WEBER ......... — . Halsdrisen 409
e Kinder . | Mesenterialdriisen 40 bis %O%

Bei dem fiir Menschen sehr giinstigen Virulenzverhiltnis des Typus bovinus
miilten ungeheure Mengen von solchen Tuberkelbazillen genossen werden,
um zum Haften der alimentiren Infektion zu fithren. Diese ist daher beim
Menschen eine Seltenheit. Nur in etwa 8,69 menschlicher Tuberkulose
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(1602 Falle) fanden sich Tuberkelbazillen tierischer Herkunft, und zwar in etwa
8 davon solche des Typus bovinus. Bei der Lungenschwindsucht findet sich
letzterer Typus nur in etwa 0,6%, bei den iibrigen Tuberkuloseformen in etwa
169%. Bei Kindern ist das Verhéltnis wesentlich schlechter: Hier sind unter
100 todlichen Fillen fast 1, (249) durch den Typus bovinus erzeugt. Bei
Gehirnhautentziindung sind dabei in etwa 119, Tuberkelbazillen tierischer
Herkunft, 59 bei Knochen- und Gelenktuberkulose (Kosser). Nimmt man
zur Berechnung als Grundlage alle, nicht nur die t6dlich verlaufenden Fille,
so fanden sich bei der Berliner Bevoilkerung unter den infizierten Kindern nur
4 bis 5% zoogener Infektionen (KossErL). Die Zahlen anderer Autoren sind
ahnlich, aber naturgems verschieden, s. Tabelle S. 202.

Die Moglichkeit, mit Rindertuberkelbazillen sich zu infizieren, ist sehr oft
gegeben. Die Zahlen der Fille, in denen Tuberkelbazillen vom Rind in Markt-
mileh gefunden wurden, schwanken zwischen 10,5 und 619, der untersuchten
Proben und je nach der Herkunft der Proben (Berlin, Halle, Leipzig, dédnische
Importmilch usw.), Milch einzelner Besténde, Mischmilch aus Molkereien usw.
(OBERMULLER, BUEGE, PETRI, BECK, EBER, K6HLISCH). Bei Sammelmilch aus
Molkereien ist der Prozentsatz hoch (609%), wiahrend er bei Untersuchungen
von 8070 Gesamtmilchproben aus einzelnen Herden, die dem Tuberkulosetilgungs-
verfabhren angeschlossen waren, 7,23% betrug. In einzelnen Jahren schwankte
der Prozentsatz zwischen 4,5 und 15% (PROSCHOLD).

TonnEY, WHITE und DANFORTH fanden von 258 Proben Chikagoer Markt-
milch 3,59 und einmal von 73 Proben 6,89 mit Tuberkelbazillen behaftet;
das wiren schitzungsweise téglich 43000 Quarts oder etwa 1640 Liter tuberkel-
bazillenhaltiger Milch fiir Chikago.

In einer Probe wurden Tuberkelbazillen von Typus humanus nachgewiesen
(RABINOWITSCH).

In die Milch gelangen die Tuberkelbazillen vom Rind im wesentlichen aus
offen tuberkuldsen Tieren. Bei den Arbeiten der Tuberkulosetilgungsstationen
der Landwirtschaftskammern fiel die Untersuchung von einwandfrei entnommenen
Proben der Mischmilch stets negativ aus, wenn die Kiihe mit offener Tuberkulose
entfernt waren. MULLER und HEsSLER fanden in 2949 Proben Mischmilch aus
je 30 bis 200 Kithen 151mal Tuberkelbazillen und in den betreffenden Herden
8mal je 2 Kiihe und 150mal je 1 Kuh mit Eutertuberkulose (113 Besténde),
16mal 1 oder mehr Kiihe mit Tragsacktuberkulose, 1mal Tuberkulose der
Nieren oder Gebarmutter, 1mal Nieren- und Darmtuberkulose, 1mal 1 Kuh
mit Tuberkelbazillen im Sputum und 19mal offene Lungentuberkulose. Die
iibrigen Mischmilchproben enthielten keine Tuberkelbazillen, obwohl darunter
noch zahlreiche Tiere standen, die tuberkulds infiziert auf Tuberkulin positiv
reagiert hatten.

Wenn wir nach den Arbeiten von DELEPIN, RAVENEL, RABINOWITSCH und
KeMPNER, GEHRMANN, GEHRMANN und Evaxs, Moussu, MoHLERS auch an-
nehmen miissen, dafl Kiihe, die ihre tuberkul6se Infektion lediglich durch Tuber-
kuliniiberempfindlichkeit anzeigen, ab und zu Tuberkelbazillen in geringer
Anzahl mit der Milch ausscheiden konnen, so miissen wir in Beriicksichtigung
der Erfahrungen der Tuberkulosetilgungsstationen doch ebenso annehmen, dal}
diese Ausscheidung in sehr geringer Quantitdt erfolgt, die Milch oft so wenig
Tuberkelbazillen enthélt, dall diese in der Mischung mit der Milch gesunder
Kiihe nicht mehr nachgewiesen werden kénnen.

Die Milch von Tieren, die nur auf Tuberkulin reagieren, kann praktisch
als vollig ungefdhrlich fiir den Menschen angesehen werden. Dagegen-mul} die
Milech von Kiihen, die an #uBerlich erkennbarer Tuberkulose, insbesondere des
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Euters, der Gebdrmutter, der Lungen und des Darmes leiden, als geeignet, die
menschliche Gesundheit zu zerstéren, unter allen Umsténden aus dem Verkehr
ausgeschaltet werden.

Erfreulicherweise steigt bei den Tierbesitzern die Einsicht dariiber, dafl die
Tuberkulosebekdmpfung sehr grofle wirtschaftliche Vorteile bietet und daB
ihre Einfithrung in den Bestinden sich empfiehlt.

Die Tuberkulosetilgungsverfahren sind nach v. OsTERTAG imstande, die
Tuberkulosebefallsziffern erheblich herabzudriicken. REGNER hat zusammen-
gestellt, dal von 1366 Bestdnden anfangs mit insgesamt 49112 Tieren bei der
ersten Tuberkulinisation 28,99, reagierten. Im Jahre 1909 enthielten die Bestéinde
insgesamt 57734 Tiere mit 3,19 reagierenden. In Déinemark konnte Bane
die - Zahlen von 409, im Jahre 1893 auf 8,59 im Jahre 1908 herabdriicken,
Marm in Norwegen 1896 bis 1903 von 8,4 auf 4,99, HoJEr in Finnland von
24 auf 10,1% in den Jahren 1894 bis 1900.

Nach HuTvyrA hatten in Mezohegyes von 647 Rindern im Jahre 1898 26,6 %,
(von 329 Kiihen 44,89%) reagiert. 1903 reagierten von allen Tieren nur mehr
1,89%, von 502 Kiihen 2,8%. In den 6 Jahren ist der Rinderbestand ohne Neu-
anschaffung um 759, gestiegen, der Prozentsatz der Reaktionen ist um 889
gefallen.

Das v. OstERTAGSche Verfahren wirkt ebenfalls hervorragend. Es sanken
die Zahlen der klinisch tuberkulésen Tiere in OstpreuBen in der Zeit von 1900
bis 1904 von 2,7 auf 1,3%; in Pommern 1902 bis 1906 von 2,93 bis 0,69%, in
Brandenburg von 3,46 bis 1,59 (1903 bis 1907), in Schleswig-Holstein 1903
bis 1906 von 2,8 bis 1,93 %, in Sachsen von 3,6 bis 2,41 % (1903 bis 1907), in West-
falen von 4,7 (1909/10) auf 2,3% (19011/12), in Pommern von 2,62 (1902/03)
auf 1,01% (1904/05), 0,69% (1906/07), 0,35 (1908/09), 1,3% (1912/13).

Das sind, nach den Prozentsummen gerechnet, Zahlen, die vielleicht an sich
wenig auffallen, aber bedeutend werden, wenn man die Gefahrenminderung
ins Auge faBt.

Die Tuberkulosebekdmpfung ist ein Problem, das nur Erfolg haben kann,
wenn man es als Wirtschaftsaufgabe einleitet. Sie wird scheitern, wenn gleich
anfangs allzu einschneidende Forderungen gestellt werden. Es empfiehlt sich
daher, zu Beginn der Tilgungsarbeit die Feststellung der Zahl der verseuchten
Bestinde und der darin enthaltenen klinisch verdédchtigen, hochwahrscheinlich
kranken und kranken Tiere in den Vordergrund der Tilgungsarbeit zu stellen
und dabei die Tierhalter zu tiberzeugen, wie unwirtschaftlich die Haltung solcher
Tiere ist. Letzteres ist nicht schwer, und die Uberzeugung, daB rascheste Aus-
merzung solcher Tiere im Belange der Wirtschaft liegt, die Folge.

Nun erst wird auf die Gefahr der Ansteckung hingewiesen und die Not-
wendigkeit tuberkulosefreier Aufzucht erldutert. Gerne lassen sich die Land-
wirte darauf ein, Laufkoppeln und Jungviehweiden zu errichten. Schwierig
ist manchmal die frithzeitige Trennung der Kélber vom iibrigen Bestand durch-
zusetzen. Haufig schwierig deswegen, weil eben die Raumfrage eine maBgebende
Rolle spielt. Es geniigt aber die Trennung in einem Raum, der mit Brettern
in Nut und Federn verfugt, vom Boden bis zur Decke vom allgemeinen Stall
abgegrenzt ist. Die Erndhrung mit bazillenfreier Rohmilch (Ammenmilch)
aus sorgfiltig ausgewdhlten Kiihen wird durchwegs der Erndhrung mit erhitzter
Milch vorgezogen. Bei Erndhrung mit erhitzter Milch wird allgemein iiber
die Entstehung von Durchféllen geklagt. Nach dem Absetzen werden die Kéilber
der Tuberkulinprobe unterzogen und die Zuchttiere nur von den nicht reagierenden
ausgewéhlt. Der genauen klinischen Untersuchung auf offene Tuberkulose
werden die Tiere mindestens 1mal im Jahre, besser 2mal unterworfen.
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Die Mischmilch der Herden wird 2- bis 4mal im Jahre auf Tuberkelbazillen-
gehalt gepriift. Nach jedem Fund von Tuberkelbazillen wird sofort eine auBer-
ordentliche Untersuchung des Bestandes eingeschoben.

Hat man auf diese Weise die Tuberkulose nach einigen Jahren auf ein
niederes Maf herabgedriickt, dann mag das Banasche Verfahren Platz in solchen
Bestinden greifen, in denen die Raum- und Personalfrage es ermdoglicht. Die
Ausmusterung klinisch erkrankter Tiere geht wie bisher weiter. Die klinisch
gesunden Tiere aber werden simtlich tuberkulinisiert. Die reagierenden Tiere
werden abgesondert. Die Trennung von den nicht reagierenden Tieren muf
energisch durchgefithrt werden. Die Pfleger der reagierenden Gruppe diirfen
nicht in Berithrung mit denen der nicht reagierenden kommen. Jede Gruppe
hat auch ihren eigenen Bullen. Tiere der reagierenden Gruppe, die klinisch
erkennbar erkranken, sind moglichst bald der Schlachtung zuzufiihren. Jung-
tiere, die reagieren, werden von der Zucht ausgeschlossen oder sind wenigstens
der reagierenden Gruppe zuzuteilen.

Tiere unter einem halben Jahr, die Reaktionen geben, sind der Schlachtung
zuzufithren. Die Kilber der nicht reagierenden Kiihe bleiben bei der Mutter,
die der reagierenden Kiihe bekommen am ersten Tag das Kolostrum der Mutter,
um dann in die Gesundenabteilung zu kommen. Sie werden dort mit der Milch
der gesunden Kiihe aufgezogen oder Ammenkiithen zugefiihrt. Nach dem Ab-
setzen werden alle Kilber moglichst bald der Tuberkulinisation unterworfen
und die reagierenden (1 bis 29%) geschlachtet. Vor dem ersten Sprung werden
die Kalbinnen wieder mit Tuberkulin gepriift und je nach dem Ausfall deneinzelnen
Gruppen zugeteilt. Die Tuberkulinisation wird alljéhrlich wiederholt. Bei
Zukauf wird jedes Stiick klinisch und durch Tuberkulin gepriift.

Schutzimpfungen gegen Tuberkulose ergeben nur eine voriibergehende
Erhohung der Widerstandskraft. EBER hat 1917 nach eingehendster Priifung
und Zusammenstellung der bis dahin bekanntgewordenen Ergebnisse diese
dahin zusammengefalBt, dal es zur Zeit kein Schutzimpfungsverfahren gibt,
,,welches imstande wire, Rindern einen ausreichenden Schutz gegen die natiirliche
Tuberkuloseansteckung zu verleihen. Auch die bei der Anwendung einzelner
Impfstoffe gelegentlich zu beobachtende Heilwirkung auf bereits vorhandene
tuberkulose Prozesse ist kein Faktor, mit dem bei der Bekimpfung der Rinder-
tuberkulose ernstlich gerechnet werden kann.

Von dem Friepmannschen Tuberkuloseschutz- und Heilmittel sowie von
der PoNNDORF-Impfung ist nach Versuchen von E. MEYER und von A. IMMAMURA
und J. NakADA gleiches zu sagen. Demnach bleiben zur Tuberkolusebekdmpfung
nur die bisher bewdhrten sanitétspolizeilichen Mafnahmen und die Besserung
der allgemeinen Verhiltnisse der Aufzucht, Haltung und Pflege.

Der Nachweis von Tuberkelbazillen in Milch

Der Nachweis von Tuberkelbazillen kann durch Mikroskopie und durch
den Impfversuch versucht werden. Der mikroskopische Nachweis arbeitet
nicht schlecht bei Einzelkuhproben und besonders bei Viertelsproben verdichtiger
Tiere.

Der lufttrocken gewordene Ausstrich des Sediments kann ohne weiteres
nach Hitzefixation der Farbung unterworfen werden; Rahmaufstriche werden
nach der Fixation entfettet oder in Atheralkohol fixiert.

Die Farbung auf Tuberkelbazillen geschieht mit Karbolfuchsinlosung
(1 Teil Fuchsin auf 10 Teile absoluten Alkohol und 90 Teile 5% Karbolsiure-
wasser), unter Erwirmen. Das gefirbte Praparat wird dann rasch in 339%iger
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Schwefelsdure geschwenkt und mit Alkohol abgespiilt. Die Entfirbung wird
durch Wasserspiilung unterbrochen und das Prédparat in seinen entfirbten
Teilen mit wisserigem Methylenblau oder Methylgriin nachgefirbt.

Bei Marktmilch gibt diese einfache Methode gew6hnlich negative Resultate.
Nicht nur, daB aus Kot- und Futterteilchen andere siurefeste Stabchen Tuberkel-
bazillen vortduschen kénnen (manche davon sind der Gréfie und Form nach sehr
dbnlich), es sind die Tuberkelbazillen auch meistens in so geringer Anzahl vor-
handen, daB' man sie im einfachen Ausstrich iibersiecht. Man wendet deshalb
besondere Kunstgriffe an, z. B. die Homogenisation der Milch vor dem Aus-
schleudern. KNUT ARNELL mischt 25 cm® Milch in einem Scheidegefill mit
2 em3 Liquor ammonii caustici, gibt 100 cm3 Ather-Petrolither-Gemisch (zu
gleichen Teilen) zu, schiittelt mehrmals, bis das Fett sich 16st, 148t ruhig zur Ab-
scheidung stehen und nimmt die unten befindliche, durch einen Hahn abgelassene
wasserige Schicht. Diese wird 15 Minuten lang zentrifugiert ; der Bodensatz geférbt.

THORNER mischt 20 cm? Milch mit 1 em? 509% Kalilauge — Einstellen in
kochendes Wasserbad — Zentrifugieren — Untersuchung des Bodensatzes.

ILkEwiTscH und THORNER geben folgendes Verfahren an: Zu 20 ecm?® Milch
wird verdiinnte Zitronensdure bis zur Gerinnung zugesetzt. Die durch Filtration
gewonnenen Gerinnsel werden in Wasser mit etwas phosphorsaurem Natron
gelést, die Losung 10 bis 15 Minuten in einem Scheidetrichter mit 6 cm3 Ather
geschiittelt, die unten stehende Fliissigkeit abgelassen, zu ihr so viel Essigsiure
zugesetzt, dafl eben Tritbung eintritt, und dann scharf zentrifugiert. Untersucht
wird der Bodensatz.

BIEDERT nimmt zu 10 cm® Milch 100 cm® Wasser und 4 bis 8 Tropfen
Natronlauge — Schiitteln — Kochen — Stehenlassen — Untersuchen der
Flocken am Boden.

ScEMITT und PROSCHOLDT setzen zu Milch das 9- bis 10fache einer 2,5 %igen
Antiforminlésung, gelost in frisch destilliertem Wasser oder solchem, das nach-
weislich keine sdurefesten Stibchen enthalt, lassen 15 bis 2 Stunden stehen und
zentrifugieren.

Zwick, ScEMITT und PROSCHOLDT haben ferner die bei der Butyrometrie
angewandten Zusitze der Sal- oder Neusalmethode fiir Homogenisation gut
befunden.

ANDERSEN behandelt den Zentrifugenbodensatz mit 10 bis 159, Antiformin
und gewinnt daraus erneut den Bodensatz. Er zieht diese Methode allen
anderen vor.

Der sicherste Nachweis der Tuberkelbazillen ist der durch Impfung. Die
Milchprobe wird zentrifugiert, der Bodensatz mit Rahm vermischt, mit geringen
Mengen der Magermilch verriihrt und dann am besten intramuskuldr in der
Menge von 0,5 bis 1 cm? einem Meerschweinchen an einem hinteren Oberschenkel
eingespritzt. Auch 1 bis 2 cm?® Vollmilch kann verwendet werden (v. OSTERTAG,
SceMITT und PROSCHOLDT).

Nach einigen Wochen sind Lymphknotenschwellungen vorhanden. Die auf
nicht tuberkuléser Basis entstandenen sind in der Zwischenzeit wieder ver-
schwunden. Sind die regiondren Lymphdriisen hart geschwollen, so kann man
die Tiere téten oder man wendet vorher noch die intrakutane Tuberkulinprobe
an (R6MER: 0,02 Tub. bovin. in 0,2 steriler Kochsalzlésung und davon 0,2 cm?
in die enthaarte Haut). Von den verendeten oder getéteten Tieren werden die
griinlichweilen Nekrosestellen der geschwollenen Lymphknoten — geeignet
sind am meisten die Kniefaltenknoten, Darmbeinknoten — zu Aufstrichen
verrieben, fixiert und gefirbt.
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Zum Versuch soll man der Sicherheit wegen stets 2 Meerschweinchen ver-
wenden (v. OSTERTAG).

Wieweit zum Nachweis der Tuberkelbazillen in Milch sich Kulturverfahren
eignen, ist noch nicht nachgepriift, doch koénnte das Verfahren, das J. HonN
angibt, sich dazu eignen, wenn man Rahm und Bodensatz verwendet: Zum
Abtoten der Begleitbakterien hat sich 10 bis 129, Schwefelsiure bewahrt, die
20 Minuten einwirken soll. Nach Schiitteln in Réhrchen wird zentrifugiert und
das Sediment, wie es ist, auf 3 Eierndhrbéden gebracht. Diese bestehen nach
LuBENaU aus 3 Teilen ganz frischen Eies (Dotter und Eiwei) und 1 Teil 5%
Glyzerinbouillon. Diese wird natursauer verwendet und besteht wieder aus
je 1% Limsigs Fleischextrakt und Pepton und 0,59% Kochsalz mit 59, Glyzerin,
vorsichtig erstarren lassen! Zusatz von 0,5 cm? obiger Bouillon als kiinstliches
Kondenswasser, VerschluB mit zeresingetrinkten Zellstoffstopfen. Das Wachstum
geht nach 8 bis 27 Tagen an. Die Methode ginge verhiltnism#Big rasch. Sie
war mit Material vom Menschen sehr sicher und dem Tierversuch tiberlegen.

SEELEMANN und KringMULLER haben das Sdureverfahren mit 10 bis 159%
zur Herausholung des Tuberkelbazillus aus verschiedenem Ausgangsmaterial mit
Erfolg durchgefiibrt. Sie wandten das oben beschriebene Verfahren an, doch
konnten sie nicht erweisen, dafl die Methode den Tierversuch ersetzen kénnte.
Die Meerschweinimpfung war der Ziichtung an Sicherheit tiberlegen.

Bei der Auswertung von Tuberkelbazillenfunden diirfte grofite Vorsicht
am meisten Erfolg zeitigen. Es wird sich empfehlen, lediglich durch sofortige
tierdrztliche Untersuchung des Bestandes die Tuberkuloseausscheider ermitteln
und von der Milchproduktion ausmerzen zu lassen und die sonstigen Maflnahmen
der Tuberkulosebekdmpfung einzuleiten. Falls durch die Verimpfung von Milch
oder durch Kulturverfahren die Bakterien nachgewiesen sind, das ist 2 bis
6 Wochen nach Inverkehrgabe der Milch, ist zu bedenken, daB z. B. durch Verkauf,
Schlachtung die Bazillenausscheiderin liangst entfernt, die einschlagige Milch
langst wieder frei von Tuberkelbazillen sein kann.

Unter Umstédnden wiirden gerade die Tierbesitzer, die durch ihren Beitritt
zum Tuberkulosetilgungsverfahren und die Unterstellung ihrer Produktion
unter periodische tierdrztliche Kontrolle zeigen, dafl sie Bestes leisten wollen,
den stirksten Schaden erleiden, wihrend die Gleichgiiltigen und Fahrlissigen
solchen Schiden weniger ausgesetzt sind.

Milch einzelner klinisch erkennbar tuberkuldser Kiihe, besonders euter-
tuberkuloser, gehdrt auller Verkehr.

Mastitiserreger

Treten Euterentziindungen auf, so kénnen deren Erreger naturgemil in
die Milch kommen. Dies wird in besonderem MafBe dann der Fall sein, wenn die
Entziindungen des Euters langsam, unkennbar einsetzen, weniger dann, wenn
hochakute Entzindungen rasch zum Milchversiegen fithren. Zu den in den
meisten Fillen chronisch verlaufenden Entziindungen gehéren die Eutertuber-
kulose, die im vorstehenden Absatz bereits besprochen ist, dann die Streptokokken-
mastitis, ferner die Pyobazillose. Wenig Bedeutung fiir die Milchhygiene haben
die sehr seltenen Fille der Euteraktinomykose.

Akute Erscheinungen rufen die bei Tieren vorkommenden Vertreter der
Koli-Typhus-Gruppe hervor, die Kolibazillen, der Bacillus Breslaviensis und
Bacillus GARTNERI.

Das Prozentverhiltnis des Vorkommens einzelner Gruppen ist nach
Haltung und Pflege verschieden. Die Infektion mit Bacillus pyogenes z. B.,
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ist meistens als Weideseuche bekannt; die Streptokokkenmastitis ist bei vor-
wiegender Stallhaltung in den Abmelkwirtschaften verbreiteter als sonst. Vrig-
BURG fand in 68,4 %, Streptokokken, in 14.59, Bacillus pyogenes, in 7%, Staphylo-
kokken, in 59, Bacterium coli und in 2,4% der Euterentziindungen Tuberkel-
bazillen.

Die meisten dieser Erreger finden ihren Weg durch den Zitzenkanal ins Euter,
nur der Tuberkelbazillus gelangt vom Blute her metastatisch in die Driise. Eine
Infektion von der Zitze her ist besonders bei feuchter Streu und unter Beteiligung
von Fliegen (Bacillus pyogenes auf der Weide) sehr leicht denkbar. Manche
Autoren halten die Besiedlung der Zisterne mit Bakterien noch nicht fiir einen
anormalen Zustand (STECK). Der Reiz kann geringfiigig bleiben und es bildet
sich ein Gleichgewichtszustand heraus zwischen Keimwachstum und wachstum-
hemmenden Faktoren. Erst wenn dieser Gleichgewichtszustand gestért wird,
z. B. durch Milchstauung (STECK), Verwundung der Schleimhaut, Quetschung
(GoTzE), dann wird aus dem normalen Zustand ein pathologischer, und das
Sekret wird veréndert. STECK hat besonders Streptokokken als Besiedlungs-
bakterien gefunden. C. GORINI unterscheidet neben der Zitzenmikroflora die
,, Buterkokken®, den Mammokokkus (Coccus mammarius), die Sidure oder Sdure
und Lab bilden und sich bei 3, aller Kiihe bis in das Driisenparenchym hinauf
finden sollen.

Unter solchen Umstéinden wird auch die Infektion des Parenchyms leicht
verstindlich. Das ,,Gleichgewicht* wird leicht gestért, und die Driise reagiert
darauf durch Funktionsstérungen und leichtere oder energischere Abwehrmaf-
nahmen. Von der chemischen Zusammensetzung eines normalen zum leicht
verdinderten Eutersekret (réafsalzige Milch) bis zum hochgradig veridnderten
Produkt bestehen ununterbrochen flieBende Uberginge (KOSTLER, STECK,
RADOSAVLIEVITCH).

Der Nachweis solcher Besiedlungen des Euterkanalsystems kann auf zweierlei
Weise versucht werden: 1. durch die Mikroskopie des Rahmes und Bodensatzes,
und 2. durch sterile Entnahme von Proben und deren Bebriitung, oder besser,
um die elektive Wirkung der Milch auszuschalten, durch Verarbeitung zu Agar-
und Gelatineplatten.

Bei chronischen Euterentziindungen empfehlen sich folgende Methoden:

Zentrifugieren der Proben in TROMMSDORFF-Rohrchen, AusgieBen der Milch,
Aushebern des Bodensatzes mit einer feinen Platindrahtschleife, Ausstreichen
auf dem Objekttriger, Farben mit diinner, wisseriger Thioninlésung, Untersuchen
auf Diplokokken, Streptokokken usw. (siehe I. Band, I. Teil, S. 365 u. 366,
I. Band, 2. Teil, S. 289). Man wird so hdufig Gelegenheit haben, Vertreter
der Streptokokken und andere Keime zu finden. Die Methodik ist fiir Schei-
dung gesunder und mit Streptokokken infizierter Kithe (verdichtiger und
kranker) aullerordentlich wertvoll. Sie gibt rasch und mit groBer Sicherheit
einen Uberblick. Alle Tiere, die wesentliche Mengen von Diplokokken oder
Streptokokken und nennenswerte Mengen Leukozyten ausscheiden, sind der
Infektion oder der Streptokokkenmastitis verdichtig, alle, bei denen gréBere
Mengen von Leukozyten mit Diplokokken, mit Streptococcus brevis oder
Streptococcus longus gefunden werden, sind je nach dem Befund als hoch-
wahrscheinlich krank oder als krank an infektiGsem Galt zu bezeichnen.

Fiir Marktmilch ist die Mikroskopie die einzige Methode, um aus dem Funde
der sogenannten ,tierischen Streptokokkenformen® auf das Beimelken von
galtkranken Tieren zu schlieBen.

Zur weiteren Unterscheidung der Streptokokken miissen besondere Unter-
suchungsmethoden herangezogen werden. Unter diesen scheint zur Ein-
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gruppierung besonders geeignet die Ziichtung auf Blutagar (SCHOTTMULLER).
Die Galtstimme verhalten sich dabei wie die weniger pathogenen Stimme des
Menschen (GMINDER, eigene Erfahrung). Ferner empfiehlt sich die Ziichtung
in Milch. Auch hier verhalten sich die Galtstdmme dhnlich wie der Streptococcus
pyogenes und Streptococeus mitis (Sv. WarLL). L. HEIM trennt den Saurestrepto-
kokkus (Streptococcus lactis KrUSE, Streptococcus lacticus LiSTER), durch das
Wachstum in 79, Lackmusmilch von anderen Stimmen ab. Dabei traten in dem
Substrat folgende Veranderungen auf:

1. a) Die Milch wird weill und gerinnt binnen 7 bis 17 Stunden (Streptococcus
lactis, Stimme aus Bindehautentziindung, aus einem Hautpustelchen, aus
Lumbalsekret, aus Stuhl und Harn). b) Die Milch wird weil bis auf eine blauliche
Schicht, die sich spiter nach unten verbreitert, mit Weilllich wechselt oder ins
Rotliche iibergeht. Es besteht keine oder verspitete Gerinnung (Stimme des
Streptococcus lactis mit vermindertem oder fehlendem Saurebildungsvermdogen,
Stimme aus Pockenlymphe, aus Stuhl).

2. Die Lackmusmilch wird erst rot, dann teilweise weil. a) Sie wird erst rosa
oder deutlicher rot, spiter unten teilweise weill, schlieflich im ganzen rot und
gerinnt vollstindig oder nur teilweise (Stémme aus Rotlauf, Phlegmone, Pyogenes-
stimme aus Marktmilch, Stdmme aus kranken Zihnen). b) Die Milch wird erst
ein wenig rosa, dann mitunter in der Kuppe weil}, spiter dauernd bliulichrot
und bleibt flissig, hochstens dall in der Kuppe etwas Gerinnsel auftritt (Pyogenes-
staimme aus Kiter). :

3. Die Lackmusmilch wird nie weil: a) Bald stirker, bald schwicher rot
und gerinnt (ein Stamm starrer Streptokokken aus Milch). b) Ebenso, aber die
Gerinnung setzt verspitet ein, wird nicht vollstéindig oder bleibt aus (Strepto-
coccus pneumoniae, Streptococcus aus Pulpitis und anderen Zahnkrankheiten).
c¢) Die Milch bleibt blau, wird hochstens schwicher blau oder schwach rotlich -
mit Blaustich, sie gerinnt nicht (Stdmme aus Rotlauf, Phlegmonen, Streptococcus
longissimus aus Zungenbelag und Stdmme aus Zahnkrankheiten).

Die Hummschen Versuche bauen auf der Feststellung EsTENs auf, der 1909
erwies, daB Streptococcus lacticus KrRUSE Lackmusmilech entfarbt, und der
Hastings, der 1911 feststellte, daB sich die Milchsdurestreptokokken von anderen
Streptokokkentypen der Milch dadurch unterscheiden, daf sie die Milch erst
nach der Entfirbung zur Gerinnung bringen. SHERMAN und ALBUS zeigen 1918
den Weg, den Streptococcus pyogenes durch Lackmusmilch von dem Streptococcus
lacticus zu trennen. RUDOLF hat das Verfahren 1926 dazu beniitzt, den Typus
des Streptococcus mastitidis von den Milchsdurestreptokokken wegzubekommen,
letztere sollen innerhalb 24 Stunden die Milch zur Gerinnung bringen.

Nach KriMmMeRr und HavuPT bringen sie Lackmusmilch bei 10° und bei 37°
zur Gerinnung und reduzieren gleichzeitig. Nach der Entfirbung wird die Milch
von oben her fortschreitend nach unten rot. Auch der Mastitisstreptokokkus
bringt die Milch zur Gerinnung und in der unteren Hélfte zur Entfarbung, aber
schwicher und nur bei 37° Bei 10° tritt weder Sduerung noch Reduktion ein.

Galtstreptokokken bilden in Milchzuckerbouillon Flocken ohne Triibung,
Milchsdurestreptokokken tritben zuerst die Bouillon und flocken sie dann unter
Aufhellung aus. Auch auf Blutagar nach Brown zeigen sich Unterschiede und
insbesondere auch bei der Reduktion von Janusgriin und Molybdat, die beide
von Galtkokken nicht reduziert werden.

Eine Arbeit neuerer Zeit von DEMETER befalt sich mit den besonderen
Wachstumsbedingungen (Sauerstoff, Temperaturen, Zugabe von Stimulantien
oder Nihrstoffen), die den Reaktionsablauf und das Bild der Reaktion beein-
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flussen. Demnach unterscheiden sich die Milchsdurestreptokokken von den
anderen Typen.

Die Beobachtung der Einsaaten hat mehrere Tage nacheinander zu geschehen.
Die Kultureigenschaften der Streptokokken sind bekanntlich leicht veranderlich;
eine stark siurebildende Art kann durch langes Weiterziichten in Milch die Eigen-
schaften verlieren und zu einer schleimbildenden Art werden. Streptokokken
finden sich in jeder Milch, Galtstreptokokken in nur 20 bis 409% der Markt-
milchen. Trotz dieser groBen Hiufigkeit sind Erkrankungen des Menschen, die
auf GenuB solcher Milch entstanden sein sollen, sehr selten. Die 2 Fille mit
schweren Erkrankungen von HoLsT— (1894) Darmkatarrh—oder von JOEANNESEN
(4 Kinder) — Darmkatarrh —, von JAROBSEN — Diarrhoe, Erbrechen, Fieber —,
von EpwarDps und SEVERN—Tonsillitis—, von LAMERIS und v. HARREVELD —
Massendiarrhoe auf Genufl gekochter Milch — lieBen bei Nachforschung zwar
Kiihe mit Streptokokkenmastitis bei den betreffenden Milchlieferanten nachweisen,
das ist aber bei der Hiufigkeit der Streptokokkenmastitis in einzelnen Bestinden
und bei der verhidltnismiBig groBen Ausbreitung unter den Bestéinden kein
Wunder. Der Nachweis, daBl die Krankheiten, die angefiihrt sind, tatséchlich
durch Galtstreptokokken verursacht sind, ist nicht erbracht. In einem neueren
Fall in New York (v. OsTERTAG) wurde zwar auch in der verddchtigen Milch
Sekret galtkranker Euter, daneben aber nach genauester Untersuchung Para-
typhusbazillen ermittelt. Trotzdem darf das Sekret aus kranken Vierteln mit
Streptokokkenmastitis nicht der Mischmilch zugemolken werden. Mileh, die
nachweislich mit Galtsekret verunreinigt ist, ist verdorben im S. d. R.-N.-M.Gs.,
und unter Umsténden ekelerregend. Nebenbei gesagt, ist die Galtmilch in der
Hartkéserei besonders gefiirchtet.

Ahnlich ist Milch aus Vierteln zu beurteilen, die mit dem Bacillus pyogenes
infiziert sind. Er 148t sich schlecht nachweisen durch gewéhnliche Féarbung,
schlecht durch Gramsche Farbung, bei der WEIcERTschen Farbung ist er positiv.
Positive Anhaltspunkte zur Beurteilung der Frage, ob Milch mit Sekret aus
pyogeneskranken Eutern gesundheitsschidlich ist, liegen nicht vor.

Die akuten Mastitisformen

Tiere, die an akuter Euterentziindung leiden, diirfen nicht oder nicht vor
bakteriologischer Entscheidung der Infektionsart zur Herstellung von GenuB-
milch, Trinkmilch dienen. Auch die Milch gesunder Striche neben den akut
erkrankten Vierteln ist verdichtig, mit den in Frage kommenden Erregern
verunreinigt zu sein, und daher vom Nahrungsmittelverkehr auszuschalten.
Neben den im Darm unschadlichen Koli- und Aerogenes-Bazillen finden sich
unter den Erregern der akuten, unter Fieber mit Allgemeinerscheinungen und
hochgradiger Schwellung des infizierten Viertels einsetzenden Euterentziindungen
Vertreter, die beim Menschen vom Darm her schwere Intoxikationen hervor-
rufen. Es besteht kein Zweifel, dafl die bisher nach Milchvergiftungen auf-
getretenen Krankheitserscheinungen, wie Fieber, Mattigkeit, Ohnmachten,
Ubelbefinden, Erbrechen, Durchfille, Wadenkrampfe (JAROBSEN) oder Schiittel-
frost, Ubelkeit, Kopfschmerzen, spater Durchfall, Erbrechen, Durstgefiithl —
durch Enteritishakterien hervorgerufen sein kénnen. Die Milch liefert diesen
,,Parathyphusbazillen giinstige Vermehrungsmoglichkeit. WEICHEL berichtet
itber einen Fall, in dem sogar das Sekret aus einer , Kolimastitis* bei Frau
und Tochter des Tierbesitzers Durchfille hervorgerufen hat. WEIGMANN und
TH. GRUBER referieren iiber einen Fall von Gesundheitsschidigung durch Dick-
milch, die aus Mastitismilch hergestellt war. Sie fithren die Erkrankung auf
ein Bacterium coli immobile (Ruhrbazillus ?) zuriick.
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WEICHEL hat aus septischer Mastitis einen ,,Paratyphusstamm® isoliert,
damit auch das Euter einer Ziege infiziert und nach Auftreten von Euter-
entziindung beim Versuchstier mit dessen Sekret einen Hund gefiittert, der
bereits 3 Stunden darnach schwere Intoxikationserscheinungen aufwies. Einem
zweiten Versuchshund ging es ebenso.

Kochen geniigt nicht, um die Toxine der in Frage kommenden Bakterien-
stdmme zu zerstoren.

Die Untersuchung auf Bakterien der ganzen Gruppe geschieht bei stark
veranderten Sekreten einzelner erkrankter Viertel durch Anziichten auf
Anreicherungsnihrbéden. Fiir diese Gruppe eignen sich Nahrboden mit Zusitzen
von Kristallviolett oder Malachitgriin, z. B. Lackmus-Laktose-Agar nach
v. DR1GALSKI-CONRADI: 1000 cm3 Fleischwasser + 10 g Nutrose +20 g Agar wird
1 Stunde gekocht, filtriert und auf pg="17,6 eingestellt, dann heif dazugemischt
eine 25 Minuten lang gekochte Lackmuslésung, der nach 10 Minuten Kochen
15 g Milchzucker zugesetzt worden war. Ist der Schiittelschaum der Mischung
nicht blau, wird noch Sodalésung zugegeben. Dazu kommen noch 10 cm® einer
frisch hergestellten Losung von 0,1 Kristallviolett-B in 100 cm3® erwirmter
Aqua destillata, dann folgt die iibrige Sterilisation. Sehr zu empfehlen ist
ferner der Chinablau-Malachitgriin-Agar nach BrrTer: 1000 Néhragar, 20 Milch-
zucker, 10 Minuten kochen, dazu 90 Tropfen geséttigter Chinablaulésung
(H6cmsT) in Wasser und 25cm?® 0,19% Malachitgriin (krist. extra Hochst)
abfiillen, entkeimen!

Die Kolibazillen wachsen auf dem ersten Nahrboden rotlich, die ,,Fleisch-
vergifter* und Paratyphus B blaugraudurchscheinend, #hnlich Typhus. Auf
dem zweiten Nahrboden werden die Paratyphus- und Enteritidiskeime stark
hervortreten. :

Andere geeignete Anreicherungsverfahren sind sterile Rindergalle oder
Galle-Fleischbrithe-Mischungen (209 Galle) oder Galle-Malachitgriin nach
Hobzkr.

Zur Bakterienauslese nimmt man ferner ENpos Fuchsin-Laktose-Agar, auf
dem Kolibazillen tiefrot bis metallisch glinzend wachsen, die iibrigen blaB, oder
Bromthymolblau und andere. Die verdichtigen Keime diirfen die GrAmsche
Fiarbung nicht behalten und miissen beweglich sein. Dann werden sie in der
,,bunten Reihe** und durch serologische Methoden eingestuft.

STANDFUSS hat eine klare Zusammenstellung iiber die biochemische
Leistungsfihigkeit gebracht. Nach ibm wirken Kolibazillen kriftig auf Milch,
Rohrzucker, Milchzucker, Glyzerin, Arabinose, Mannit, Traubenzucker ; Lackmus-
molke wird kriftig und dauernd rot. Der Bacillus enteritidis BRESLAU
wirkt kraftig auf Glyzerin, Dulzit, Arabinose, Mannit, Traubenzucker; Lackmus-
molke wird schnell rot und schligt in Blau um. Paratyphus B arbeitet
ebenso, nur vergirt er Glyzerin langsam und Dulzit schwach und verzdgert.
Ebenso éhnlich ist es beim Bacillus enteritidis GARTNER, der mit Glyzerin
zeitlich wechselnde Reaktionen gibt, Dulzit kriftig angreift, aber die Arabinose
nur verzégert und schwach. Paratyphus A greift kréftig an Dulzit, Arabinose,
Mannit und Traubenzucker und gibt schnelle Rétung in Lackmusmolke, deren
Umschlag in Blau ausbleiben kann. Der Typhusbazillus greift nur Trauben-
zucker an, Mannit nicht immer, die Lackmusmolke zeigt langsam fortschreitende
Rétung.

Gerade die Mastitiserreger dieser Gruppe sind in ihrer genaueren Zugehérigkeit
noch nicht bestimmt.
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Wir wissen noch nicht, welche genauere Verwandtschaft die bei Mastitis
oder in Milch und Kése gefundenen ,,Paratyphuskeime® zu den einzelnen Ver-
tretern der Gruppe haben.

Finden sich in Marktmilch Keime der GARTNER- oder BRESLAU-Gruppe,
so konnen sie von Tieren stammen, die im Anfang einer akuten Mastitis stehen
oder davon geheilt erscheinen. Die Dauer der Ausscheidung der Bakterien
betragt nach Fauss 12 bis 30 Tage, bei todlich verlaufenden Fillen der Tiere
bis zum Tode. Sie nimmt ab oder hort auf, wenn die Milch sich wieder normal
zeigt.

Die Gefahr, daB bei Gelegenheit von Eutererkrankungen Paratyphus-
keime und Enteritisbazillen in die Milch gelangen, ist nicht grof. Das Euter
reagiert gegen die einschligigen Infektionen mit so stiirmischen Erscheinungen,
und die Milch versiegt so rasch unter dem EinfluB der nicht selten sehr schweren
Allgemeinerkrankung, dafl kaum zu befiirchten ist, daB solche Sekrete in die
Marktmilch eingemolken werden. Immerhin sind Paratyphuskeime in Milch
gefunden worden, und zwar unter anderen von UHLENDORF und HUBENER, in
2 Fillen bei 100 Proben, von HUBENER 4mal in 40 Proben und 3mal bei 30 und
von KLEINE 9mal Enteritisbazillen in 39 Mischmilchproben. Sie kénnen auch
durch Verunreinigungen beim Melken oder durch infiziertes Kannenspiilwasser
in die Milch gelangt sein.

Im ibrigen darf Milch nur dann bei einschligigen ,,Milchvergiftungen‘
bestimmt als Ursache angesehen werden, wenn kulturell, biologisch-chemisch
und serologisch der Beweis erbracht ist, dafl die Keime in der verdichtigen
Milch und die im Stuhle der erkrankten Menschen gefundenen gleich sind, und
daB sie in der Milch in einer Menge vorhanden sind, daB die Annahme einer
Milchvergiftung gerechtfertigt erscheint.

Auch gelegentlich sonst, z. B. durch Verschmutzung mit Melkschmutz, kénnten
Keime der Enteritis-GARTNER- oder BRESLAU-Gruppe in die Milch gelangen.
Bekanntlich kommt Bacillus enteritidis GARTNER bei Milchtieren als Krankheits-
erreger vor, nach LUTIE meistens in Einzelfillen, selten seuchenhaft. Besonders
verdichtig sind Darmentziindungen, Erkrankungen der Geburtswege, der Luft-
wege, Gelenksentziindungen und fieberhafte Euterentziindungen oder fieber-
hafte Erkrankungen unbestimmten Charakters.
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