Eine Konstitutionskrankheit kiinstlich erbriiteter
Salmoniden
Erich Pescheclk
Einleitung

Seit 1954 wurde mehrmals bei kinstlich crbriiteten Salmoniden (Bach-,
Begenbogenforellen- und \schenbriitlingen) ein nach einer Erkrankung
unter ganz gleichen Symptomen eingetretenes Sterben beobachiet, dessen
Ursache anfangs nicht feststellbar war. Dic der Bundesanstalt fiw
Wasserbiologic und Abwasserforschung gefiithrten Untersuchungen Dblieben
vorerst auf die Beschreibung der #ufleren Krankheitserscheinungen, der
Umweltsbedingungen (LTemperatur, Chemismus des Wassers, Futterung.
Halterung usw.) beschrink(. Auch das Institut fiir Biologie und Patho-
logie der Fische an der Tierdrztlichen Hochschule in Wien konnte keine
einwandfreie Diagnose abgeben. Die versuchsweise Anwendung verschie-
dener Bekidmpfungs- und Heilmethoden (Bader) zeitigte keinerlei Erfolg.
Bis 1957 war dic Menge des zur Verliigung stehenden kranken Fisch-
materials zu gering lir ausgedehmtere und genaue Untersuchungen. Diesc
wurden erst durch ein in einer Fischzuchtanstalt aufgetretenes Aschensterbem
ermdglicht. Erkvanke waren acht Wochen alte Fische, die in holzernen Auf-
zuchtirdgen gebalten wurden. In diesem Fall standen einerseits grofle Fisch-
mengeu zur Verfiigung und andrerseits war die Moglichkeit zur Bearbeitung
an Ort und Stelle gegeben. Die weiter unten folgende Beschreibung der
Symptome und des Krankheitsverlaufes stammt von diesen Untersuchungen,
trifft aber voll und ganz auch fix dic anderen gleichartigen Fille zu, bei
denen Bach- oder Regenbogenforellen betroffen waren.

Merkmale und Verlauf der Krankheit

Auflerlich war dem Fisch anfangs tiberhaupt nichts anzumerken. Er ging
gut an das Futter (vorwiegend Leber, ctwa 5 oy Kleie und etwa 29 Futter-
hefe), schwamm frisch und lebhaft im Schwarm. Ohne erkennbare Ursache
begann er plotzlich sich ,.korkzieherartig” zu drehen. Nach diesen ersten
Anfillen, die meist nur wenige Sekunden dauerten, nahm die Asche wieder
thre normalen Lebensgewohnheiten an. Innerhalb von wenigen Stunden
wurden die Zeitintervalle zwischen den Drehungen immer kirzer und die
Haut bekam mehr oder weniger deutlich abgegrenzte dunkle Flecken.
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Diese Symptome sind durchwegs Anzeichen fiir eine Stérung des Nerven-
systems. Schlieflich ging der Fisch ein und zeigte eine fiir Erstickung
typische Stellung: Kopf nach oben gekriitmmt, Maul ganz aufgerissen und
Kiemendeckel weit gespreizt (siehe Abb. 1).

Abb. | Typische Haltung crlirankter Fische beim Absterben

Dic stellenweisc Verfirhuug der Haut hielt postmortal noch einige Zeit
an. Auffallend war mitunter, dafl bald nach dem Absterben das Schidel-
dach platzte und die stark mit Bakterien durchsetzte Gehirnmasse heraus-
quoll.

Untersuchungsbhefunde

Bei allen untersuchten Fischen (Bach-, Regenbogenforellen und Aschen)
komnten aufler Bakterien keine Ekto- oder Endoparasiten festgestellt
werden. Die inneren Organe wiesen nicht die geringsten pathologisclien
Verdnderungen auf, nur vereinzelt fanden sich erweiterte Gefifle in der
Leber. Die Durchsicht sorgtiltig ausgefiihrter Mikrotomschnitte schlief3t
cinen Befall mit Lentospora cerebralis villig aus. Der Siuregrad des Magens
war normal pH =2). Erst eine mikroskopische Durchmusterung von Blut-
und Gehirnausstrichen knapp vor dem Absterben stchender Fische zeigte
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deutlich eine Anhiufung von Bakterien in den Blutgefiflen und im Zentral-
nervensystem. Die bakteriologische Untersuchung des Blutes brachte fol-

gende Ergebnisse:

Impfmaterial:

Je eine mg-Ose Blut, entnommen bei der Schwanzwurzel nach Abtrennen

der Schwanzflosse.
Kulturmethode:

a) Anreicherung in Standard Bouillon II (Merck); nach 24 und 45 Stun-

den Ausstrich auf Nihragar und Blutagar.
b) Direktausstrich auf Nihragar.
¢) Direktausstrich auf Blutagar.
Bruttemperatur 220 C,

Auf den Ausstrichplatten wurden vier morphologisch unterscheidbare

Kolonientypen festgestellt und reingeziichtet:

Typ I auf Nidhragav: grau, schleimig: auf Himoly. —

Typ 1I grau, kdrnig —

Typ IIL diinner Rasen -—

Typ IV schwach gelblich-hraun

Typ 1 Typ I Typ 1 Typ IV
Morph. K. Stibchen K. Stibohen Stiibchen Stibchen

Bewegl. -+ - . —
Gram. -+ - — —
Lactose -+ - — -+
Dextrose - -+ €
Manni( - - + -+
Maltose -
H,S + + —
Urea — — —
Gelat. 4 -
M. R -
V P.T. — — —
Indol — —
370 -+ -
S])(Jl"ell |- — —

Tabelle 1 Dijferenzierung der angeiwachsenen Kolonien
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Auf Grund dieser Differenzierungstabelle gibt es keine Moglichkeit, dic
verschiedenen Kolonien mit Sicherheit bestimmten Bakterienstimmen zuzu-
ordnen. Beim Typ IV besteht die Wahrscheinlichkeit, dal es sich um
Bact. salmonicida handelt. obwohl die tvpische Schwarzlirbung auf Agar
nicht eintrat.

Zui bakteriologischen Diagnose nuld gesagt werden, dafy es sich bei der
Erkrankung um den ersten Versuch einer Determination handelt. Weiterc
Untersuchungen in dieser Hinsicht und bei gleichzeitiger anatomisch-
histologischer Beobachtung werden aul breiterer Basis durchgefihrt werden.

Hypothese der Krankheitsursache

Vorerst seien einmal die ULinstinde nidher betrachtet, unter denen es
zu einer Erkrankung der Fische mit den geschilderten Symptomen ge-
kommen ist:

1. Das erstemal wurde diese Krankheit bei freBtihiger Bachforellenbrut
festgestellt. Hier handelte es sich um Fische, die mit sehe vitaminarmer
Nahrung gefitttert worden waren.

2. In der gleichen Anlage starhben einige Wochen spiiter frefffihige Regen-

bogenforellenbriitlinge. nachdem wegen eines Leitungsgebrechens die
Hilterungsrinnen einige Tage mit wirmerem und sauerstoffirmerem
Wasser beschickt werden mufdten.
Wihrend in den beiden bereits genanaten Fillen fast alle Fische
in kiirzester Zeit abgestorben waren. so starben iiber einen lingeren
Zeitraum (mehrere Wochen) verteilt nur etwa 20 o5 der Bachforellen-
setzlinge, die, ca. 4 bis 5 Monate alt. in einen mit Diesels! verschmutz-
ten Ifischteich gesetzt wovden warcn.

4. Die acht Wochen alten Aschensetzlinge gingen — wie bereits wr-

wihnt, in rechteckigen Holztrigen zugrunde. Dic Besatzdichte betrug

ca. 20.000 Stiick auf 1400 1, bei einem Wasserzufluff vom 1 1/sec.

5. SchlieBlich traten diese Krankheitserscheinungen auclhh noch in — im
Verhiltnis zur Wasserqualitit mit Regenbogenforellenbrut sehr
dicht hesetzten Langstromapparaten auf.

6. Bisher schien es, uls wirden nur Bratlinge und ganz junge Setzlinge
von dieser Krankheit befallen. Aber im vergangeunen Spitherbst star-
ben auch Regenhogenforcllensctzlinge, dic nach einem mehrstiindigen
Transport in Betonbecken mit guter Durchliftung aber geringer
DUI'CII]Strﬁln‘ul'lg g'CS'(‘th ‘\Q"'d‘ﬁn warell.

In allen diesen Fillen sind mit groBer Sicherheit andere Faktoren als
die genannten Umstinde als Ursache oder Ausloser dev Krankheit auszu-
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schlieffen. Noch einmal kurz zusammengefadi. sind die Fische beeintrichtigt
worden durch:

a) vitaminarme Nahrung,

b) Temperaturschwankungen,

¢) Sauerstoffmangel,

d) verunreinigtes Wasser oder

e) zu grofde Besatzdichte.

Es scheint also, daB} es sich hier um eine Konstitutionskrank-
heit, hervorgerufen durch unrichtige Ernihrung, un-
ginstige Hialterung, bzw. Haltung handelt. Primir wird der
vielleicht schon erblich etwas anfillige Fisch — die Qualitit der Mutter-
fische entspricht oft nicht den Anforderungen, die man an Zuchtmaterial
stellen sollte — durch irgendeinen schidigenden Umweltstaktor geschwicht,
und sekunddr durch dauernd vorhandene Bakterien, gegen die er dic
Abwehrstoffe nicht mehr autbringt und die sich deshalb massenhaft ent-
wickeln konnen, vergiftet oder sonstwie beeintrichtigt.

Bekimpfung

Durch Aquarien- und Grofiversuche wurde festgestellt, dafl erkrankte
Fische (mit Ausnahme schwer betroffener Individuen) nach Wiederher-
stellung giinstiger Lebensbedingungen véllig gesunden. Da diese Umstellung
in der Praxis nicht immer mit der notwendigen Schnelligkeit durchgefiihrt
werden kann, wurden in mehreren Versuchsrethen verschiedene Be-
kimpfungsmittel ausprobiert, um dem Praktiker die Méglichkeit zu geben.
die Fische wenigstens bis zur Schaffung besserer Verhiiltnisse noch halbwegs
gesund zu erhalten. Als véllig wirkungslos in dieser Hinsicht haben sich
Biider mit Kochsalz (1,5 o), Malachitgriin (3 ¢/, ) und Formalin (1 1000),
die beim ersten Auftreten der Krankheit \m:uoht wurden, erwiesen. Iben-
falls ohne Erfolg waren Bitder mit Beocid (Sulfonamid) und Chloromycetin
(Antibioticum), 2, 5 und 24 Stunden lang bei einer Konzentration von
100 mg/l und 24 Stunden lang mit 50 mg/l, und die Fiitterung mit Beocid.
Bewihrt hat sich hingegen die Beigabe von Chloromycetin zum Futter, und
zwar in ciner Menge von 40 bis 60 mg pro kg Fisch und Tag bei einer
zwei- bis dreimaligen Futtergabe. Bereits an dem der Fitterung folgenden
Tag starben von den behandelu,u Fischen — die Versuche wurden mit
Jnewlls 100 Stiick Aschen durchgefithrt — nur genau halb so viele wie von
den unbehandelten. Der Blutaustrich von den behandelu,u Fischen zeigte
im Laufe der niichsten Tage eine deutlichc Abnahme der Bakterienzahlen.
Vom zweiten bis zum finften Tag traten iiberhaupt keine Verlustc mehr
ein. Vier Tage nuch Versuchsbeginn (dic Kontrollfische sind fast alle ab-
gestorben) wurde die Beigabe von Chloremycetin eingestellt und am achten
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Tag begann das Sterben neuerlich {siehe T'ab. 2). Es sel nochmals betont,
daf nach den gewonnenen Erfuhrungen die einzige Bekimpfung
der Krankheit nur die Herstellung ginstiger Lebens-
bedingungen sein kann. Ein Aufschub — auf keinen Fall cine Heilung,
es werden ja nur die sekundiren Erscheinungen behandelt —, iiber wenige
Tage scheint durch eine Verfiitterung von Antibiotica gewihrleistet zu sein.

Stuck
100

50 1

0 T LS T L] T T T 1
1. 2. 3 4, 5 6. 7 8. 9.Tag
Tab. 2. Dergleiich der Sterblichkeitshurven behandelter
und unbehandelter Fische
1. bis 4. Tag mit Chloroncycetin
gefiitterte Aschen
— unbehandelte Aschen

Vergleteche mit ahnlichen Krankheiten

Auf Grund der HuBeren Krankheitserscheinungen (Drehbewegungen,
Schwarzfirbung) lag der Verdacht nahe, es liege ein Befall mit Lentospora
cerebralis vor. Aber wie bereits erwihnt, erwies sich dicse Diagnose auf
Grund der Durchsichtung von Mikrotomsohnitten als unrichtig. Mit der
chenfalls erst seit einigen Jahren aufgetretenen ,neuen® Krankheit der
Forcllen -— auch infektiose Nierenschwellungen und Leberdegeneration.
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kenstlich cerbriiteter

Bauchwasecrsucht der Forellen, infektidse Anidmie, Lxophthalnie oder
Forellenseuche genannt — hat die beschriebene Konstitutionskrankheit der
Salmoniden cine grofie Ahmlichkeit. Ein Vergleich der Symptome, der Be-
schreibung der Forellenseuche von Niimann und Deufel (4) folgend. zeigt
aher einige wesentliche Unterschiede:

Forellenseuche

Glotzaugen sind typisch far die
erste Form, konnen bei der zweiten
Form auftreten.

Kiemen und Leber bei der ersten
Form sehr stark erblaf}t.

Nur in der zweiten Krankheitsform
korkzieherartige Drehungen.

Nieren kénnen in beiden Fillen ver-
groflert und stark wellig sein.

Der Sauregehalt des Magens ist
stark verindert, neutrale bis alkali-
sche Reaktion (pH = ca. 7).

Die Krankheit tritt vorwiegend
der kalten Jahreszeit auf.

Bachforellen wurden bisher nicht be-
fallen.

Grofle Infektionsgefahr.

Konstitutionskrankheit

Exophthalmus nur selten festzustel-
len.

An Kiemen und Leber keine Erblas-
sungen oder Verfiarbungen festzu-
stellen.

Die korkzieherartigen Drehungen
treten immer auf.

Eine Verinderung am Aussehen dev
Nieren konnte nicht festgestellt wer-
den.

pH-Wert des Magens normal /stark
sauer, pH = ca. 2).

Es sind Erkrankungen im Juli und
im Spitherbst festgestellt worden.

Kein Unterschied im Krankheitsbild
bei Bach-, Regenbogenforellen und
Aschen.

Bisher noch keine Ubertragung,
weder im Versuch noch in der Praxis
heobachtet.

Der letzte Punkt der Unterscheidungsmerkmale, die Infektionsméglich-
keit, bedarf noch einiger weiterer Erlduterungen. Es wurden mit Regen-
hogenforellenssmmerlingen einige Versuche zur Klirung der Ubertragbar-
keit der Krankheit angestellt, und zwar:

1. 8 Stiick gesunde Forellen wurden in 5 Liter Wasser fassende Vollglas-
becken gesetzt und eine aus dem Blut erkrankter Fische gewonnene
Bakterienaufschwemmung zugegeben.
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. 8 Stiick gesunde Forellen wurden in einem 3-Liter-Becken mit leben-
den Daphnien gefiittert, dic vorher zwei Stunden lang in einer wie
[iir 1. gewonnenen Bakterienaufschwemmung waren.

Die gleiche Anordnung ohne Zugabe von Infektionsmaterial als Blind-
versuch,

4. 8 Stiick gesunde Forellen kamen gleichfalls in ein 5-Liter-Becken,
nachdem ihnen 0,1 em3 méglichst dichte Bakterienaufschwemmung in
die Leibeshohle injiziert worden war.

5. Die gleiche Versuchsordnung, nur Impfung mit 0.1 em?3 physiologi-

scher Kochsalzldsung als Kontrollversuch.

Der Versuch lief 40 Tage, die Wassertemperatur schwankte zwischen
18,4 und 20,69 C, jeden dritten Tag wurde das Wasser erneuert. Als Futter
fand eine Milz-Kleie-Mischung Verwendung. Wihrend der ganzen Dauer
des Versuches traten bei den Versuchsfischen keine Verluste und nichit
dicgeringstenKrankheitserscheinungen auf.

Der mit Dieseldl verunrveinigte Teich, in dem — wie beschrieben —
Bachforellensetzlinge erkrankt waren, ist das oberste Gewisser einer
Forellenzuchtanstalt. In den unterhalb liegenden. mit gleichaltrigen Regen-
hogenforellen besctzten Teichen war nicht das geringste Anzeichen einer
Erkrankung festzustellen. Ahnlich liegen die Verhiltnisse bei den Aschen
und bei der Regenbogenforellenbrut, wo das Wasser nach den Aufzucht-
trogen, bzw. -rinnen noch verschiedene mit Salmoniden besetzte Teiche
durchflieBt, in denen gleichfalls keine Infektion beobachtet werden
konnte. Auch in der anstaltseigenen Aquarienanlage, in der einige hundert
Salmoniden verschiedenen Alters, gesunde und kranke Fische, gehiltert
werden, trat bisher keine Weiterverbreitung dieser Krankheit auf.

Zusammenfassung

Einc scit etwa fiinf Jahren im &stlichen Osterreich auftretende Salmo-
nidenerkrankung hat mit grofler Sicherheit ihre Ursache in schlechter
Erndhrung, ungiinstiger Hilterung, bzw. Haltung. Die Symptome der Krank-
heit sind typisch fiir ecine Nervenstérung, die wahrscheinlich durch eine
sekundar auftretende Massenentwicklung von in geringer Menge unschid-
lichen Bakterien hervorgerufen wird. Eine Heilung ist nur durch Schaffung
optimaler Lebensbedingungen méglich, wihrend eine kurzfristige Besserung,
bzw. ein Aufschub durch Zufiitterung von Chloromycetin maglich scheint.
Fin Befall mit Lentospora cerebralis liegt nicht vor, die Ahnlichkeit mit
der Forellenscuche (,neue” Krankheit der Forelle, infektigse Nieren-
schwellung und Leberdegeneration, Bauchwassersucht der Forelle, infek-
tibse Anémie, Exophthalmie) ist grof, aber nach den bisherigen Unter-
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suchungen liegen einige wesentliche Unterschiede vor. In weiteren Versuchs-
reihen wiren noch verschiedene Fragen theoretischer (z. B. genauec Bak-
teriendetermination) und praktischer Natur (z. B. billigeres Mittel an Stelle
von Chloromycetin) zu kliren.
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Eier parasitischer Wiirmer
in Abwissern und Gewissern Wiens

Heimo Strulal

Finleitung

Die Probleme der Gefihrdung des Menschen durch dic \usbreitung von
Wurmerkrankungen standen schon oftmals im Brennpunkte hygienischer
und  medizinischer Forschung. Der vielfach sehr komplizierte Fntwick-
lungsgang der parasitischen Helminthen warl cine Menge von Fragen anf.
die in zahlreichen Publikationen behandelt worden sind; die Maglichkeil
der Verbreitung der infektionsfihigen Stadien, hauptsichlich im Zuge
der landwirtschaftlichen Verwertung von Jauche. Abwissern und Klar-
schlamm. stellten ein weiteres, bereits sehr viel hearbeitetes Forschungs-
gebiet. Tin Rahmen der vorliegenden Versffentlichung muff aufl die Be-
sprechung der bereits vorhandenen Literatur leider verzichtet werden,

Nach dem zweiten Weltkrieg brachten dic heengten Wohnverhiiltnissc.
die vornehmlich in allen gréBecen Stidten hevvschten. sowie dic enormen
\erschichungen der Bevilkerungsmassen grofie Schwierigkeiten aul dem
hygicnischen Sektor mit sich. die auch heute noch nicht therall hehohen
sind.

Es erschien daher von ullgemeinem Interesse. auch im Bereiche der
Grofistadt Wien Vorkommen und Verbreitung pathogener Wiirmer, bzw.
ihrer Eier, die als Infektionsstadien hauptsichlich in Frage kommen. zu
untersuchen. Im Zeitraume 1955 his 1957 wurden zu diesem Zwecke die
Gewisser des Stadtgebietes hinsichtlich ihrer Wurmeifithrung gepriift. Die
Ergebnisse dieser Arbeit sollen im Folgenden kurz dargestellt werden
und einen kleinen Beitrag zur Erfassung der seuchen-hvgienischen Lage
unsever Stadt geben.

Allen jenen, welche mir im Verlaufe der Arbeit mit Rat und Tat
hiltreich zur Seite standen, sei an dieser Stelle aufrichtiger Dank ausge-
sprochen.

Methodik der Untersuchungen

1. Probenahmen

lm Laufe der Untersuchungen wurden Proben aus Sammlern und Vor-
flutern sowie aus einzelnen Teilen der Kliranlage in Wien-Inzersdorf ent-
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