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??? I â€” EINLEITUNG Vorliegende Arbeit betrifft vergleichende Blutuntersuchungenbei K??hen der Hochgebirgs- und Niederungsrassen und eineeventuelle Beziehung zwischen der Entwicklung der Brusth??hleund der Blutzusammensetzung; denn Duerst hat in letzter Zeiteine neue Theorie gegr??ndet, wobei er aus der Konstitution derTiere Schl??sse gezogen hat ??ber die Blutzusammensetzung,betreffend H?¤moglobingehalt und Erythrozytenzahl, Schl??sse,welche nicht ganz mit meinen Ergebnissen ??bereinstimmen,worauf ich sp?¤ter noch zur??ckkomme. Da es sich hier um gr??ssere Rassenunterschiede handelt, sok??nnte schon von vornherein die Vergleichung der Unter-suchungsergebnisse bedenklich erschemen. Ich habe daher dieBlutuntersuchungen in Sommer und Winter bei denselbenTieren sowohl im Hochgebirge als auch im Tiefland ausgef??hrt. Durch die wohlwollende Unterst??tzung (auch geldlich) desInstituts f??r Hochgebirgsphysiologie und Tuberkuloseforschungin Davos, dessen Direktor Herrn Prof. Dr. A. Loewv meinaufrichtiger Dank geb??hrt, war ich im Sommer

1924 und w?¤hrendder ersten Monate des Jahres 1925 in der Lage einen Teil meinerUntersuchungen in der Schweiz zu verrichten. Gleichfalls zuDank verplichtet bin ich Herrn Dr. A. Gabathuler, Direktorder Davoser Allgemeinen Zentralmolkerei, f??r seine Bem??hungenbei der Materialbeschaffung. Diesbez??glich hat mir auch HerrBezirkstierarzt Hans Tgetgel in Samaden (Engadin) wertvolleMithilfe erwiesen. V. G.



??? Das Schweizermaterial wurde einesteils in Davos, andernteilsim Engadin (Samaden, Pontresina, Bevers) gewonnen. In Holland hat mir Prof. Dr. H. M. Kroon und Dr. G. M.van der Plank im Zootechnischen Laboratorium der Veterin?¤r-medizinischen Fakult?¤t in Utrecht Gastfreiheit gew?¤hrt und dieAnschaffung der Instrumente erm??glicht. Das holl?¤ndischeMaterial verdanke ich gr??sstenteils Herrn Kollegen H. ter Beekin Naarden. Liegt einmal die druckreife Arbeit vor, so sind die gr??sstenSchwierigkeiten ??berwunden, womit man w?¤hrend der Unter-suchung immer wieder zu k?¤mpfen hatte; sie sind nicht geringzu sch?¤tzen, wenn man ber??cksichtigt, unter welchen Umst?¤ndendie Untersuchung ausgef??hrt werden musste. Vor meiner Schweizerreise im Sommer 1924 erlernte ichunter der erprobten Leitung des Herrn Dr. Beyers, Lektor ander Veterin?¤r-medizinischen Fakult?¤t in Utrecht, die Blutunter-suchung. Die zweckm?¤ssige Einrichtung der Klinik (Notstall)und des Laboratoriums zusammen mit dem geschulten Hilfs-personal Hess die Blutuntersuchung verh?¤ltnism?¤ssig

einfacherscheinen. In der Schweiz lagen die Schwierigkeiten in dem Vorurteilund Widerwillen der Viehhalter gegen die Blutentnahme bei denK??hen. Selbst wenn ich bereits die K??rpermasse aufgenommenhatte und am folgenden Tage f??r die Blutentnahme zur??ck-kehrte, so geschah es ??fters, dass der Besitzer es sich ??berlegthatte und den Aderlass der Tiere verweigerte, so dass ich michabermals nach anderem Material umsehen musste. AndereSchwierigkeiten erwuchsen aus der grossen Entfernung desLaboratoriums f??r die Materialuntersuchung von den Bauern-geh??ften, dem Orte der Materialgewinnung. Anf?¤nglich konnteich um drei Uhr oder vier Uhr vom Laboratorium aus die Alp-wirtschaften zur Melkzeit erreichen. Die K??rpermasse wurdenam Abend aufgenommen, die Nacht verblieb ich daselbst umam folgenden Morgen die Blutprobeentnahme vorzunehmen.



??? Die Blutproben mussten ins Laboratorium gebracht werden, sodass mir zuletzt nur wenig Stunden f??r die eigentliche Material-untersuchung blieben, die Untersuchung des Blutes nichtt?¤glich abgeschlossen werden konnte und ein gr??sserer R??ck-stand anzuwachsen drohte. Dies zwang mich zur Einrichtungeines ambulatorischen Laboratoriums mit Mikroskop und Re-fraktometer u. s. w. auf den betreffenden Alpen, wobei ich michmitunter mit einer Schlafst?¤tte im Dachraum, andernfalls wiedermit einer K??chenecke begn??gen musste. In Samaden war ichin einem Hotel untergebracht und hatte mein Wohnzimmer f??rdie Materialuntersuchung eingerichtet. Dies war im Sommer1924. Im Fr??hjahr 1925 waren meine Untersuchungen anderseingeteilt, worauf ich noch sp?¤ter zur??ckkomme. Ich profitiertevon der Gastfreiheit des Dr. Gabathuler im Laboratorium derMolkerei in Davos, wo ich f??r meine Untersuchungen dieBlutproben heranziehen konnte. Die Winteruntersuchungen in Holland wurden in den MonatenFebruar und M?¤rz 1925 â€” vor meiner Schweizer Reise â€”

imLaboratorium des Prof. Kroon, die Sommeruntersuchung in denMonaten August und September 1925 in Amsterdam ausgef??hrt. Der Ausbruch der Maul- und Klauenseuche in der Umge-bung der Meierei Oud-Bussem, wo ich im Winter das Blutuntersucht hatte, liess die Wiederholung der Untersuchung imSommer unzul?¤ssig erscheinen; dadurch habe ich in Hollandviel weniger Material untersucht als ich mir urspr??nglich vor-genommen hatte.



??? II â€” LITERATUR A. Verschiedene Einfl??sse auf die Zusammensetzung und dieBeschaffenheit des H?¤moglobins und der Erythrozyten Unter dem bekannten Motto: Blut ist ein ganz merkw??rdigerSaft, haben viele Autoren weder Zeit noch M??he gescheut, umzur Kenntnis der Beschaffenheit des Blutes und der Erforschungder sie beeinflussenden Faktoren beizutragen. Im Jahre 1880 hat der Einfluss der Luftverd??nnung auf denmenschlichen K??rper die Aufmerksamkeit erweckt; ber??hmteGelehrte: Neben Haller, Viault und Paul Bert sind die Ver-fasser umfangreicher Verhandlungen ??ber dieses Thema; siehaben sich mit Vorliebe mit der Bergkrankheit besch?¤ftigt. Diese Untersuchungen haben sich nachgerade in einer be-stimmten Richtung entwickelt. Man beobachtete die Puls- undAtemfrequenz, pr??fte die Herzarbeit und gelangte schliesslichzum Studium der Blutbeschaffenheit. Anf?¤nglich wurde mit primitiven Hilfsmitteln gearbeitet, erstallm?¤hlich wurden neuere und praktische Untersuchungsmetho-den eingef??hrt. Die Untersuchungsergebnisse der ?¤lteren Forschung

sindsp?¤ter angezweifelt und einer Kritik unterworfen worden. So istz. B. die Meinung verk??ndet worden, dass infolge des geringerenLuftdruckes im Gebirge auch der Inhalt der Z?¤hlkammer (Ery-thrqzytenz?¤hler) ver?¤ndern musste (Gottstein). Hieraus erwuch-



??? sen eine Reiiie von Streitfragen zwischen anerkannten Autoren,welche die Z?¤hlkammer von Thoma-Zeiss verwarfen und dieSchlitzkammer gebrauchten, woraus schliesslich die Barker\'seheZ?¤hlkammer hervorging. Turban bemerkt hierzu, dass es sich um einen durch unvoll-kommene Beherrschung der schwierigen Untersuchungstechnikbedingten Irrtum handle. Nach Sahli ist obige durch Gottsteinaufgestellte Behauptung physikalisch unhaltbar. Um mich einigermassen ??ber die Beschaffenheit des Blutesund ??ber die m??glicherweise wirksamen Einfl??sse zu orientieren,habe ich die Literatur nach dem folgenden Plan durchgearbeitet. 1. Der Einfluss direkten Sonnenlichtes. 2. Der Einfluss der Dunkelheit. 3. Der Einfluss der Luftverd??nnung, d. h. des H??hen-klimas. 4. Die Blutbeschaffenheit beim Uebergang aus dem Talins Gebirge oder in entgegengesetzter Richtung. 5. Die durch das Alter bedingten Ver?¤nderungen desBlutbildes. 6. Die durch die Schwangerschaft verursachten Blutver-?¤nderungen. 7. Die durch die Laktation ausgel??sten Blutver?¤nderungen. 8. Der Einfluss

der K??rperbewegung. 9. Der Einfluss der Futterzusammensetzung auf die Blut-beschaffenheit. Oerum hat die Einwirkung des Lichtes und der Dunkelheitauf die Blutbeschaffenheit â€” insbesondere des H?¤moglobinge-halts und der Blutk??rperchenzahl â€” beim Kaninchen bestimmtund die folgenden Ergebnisse mitgeteilt: â€žDie Gr??sse der Blutmenge ist vom Licht abh?¤ngig, indem dieDunkelheit die Blutmenge zu 3,9â€”3,3% des K??rpergewichtsim Laufe von ein bis zwei Monaten herabsetzt. Dunkelheit gibtauch eine Verminderung des Gesamth?¤moglobins.



??? Rotes Licht ??bt ungef?¤hr dieselbe Wirkung auf die Blutmengewie die Dunkelheit aus; blaues Licht dagegen vermag eine Pletho-ra Vera und eine Vermehrung des Gesamth?¤moglobins zu geben. Ein Lichtbad kann die Blutmenge im Laufe von vier Stundenum circa 25% vermehren, die Wirkung ist vor??bergehend dochkr?¤ftiger als die des diffusen Tageslichtes. Sowohl das Dunkle als das intensive Licht bewirken eineAbbieichung des Blutes (prozentuelle H?¤moglobinarmut), ersteresnach drei bis vier Wochen, letzteres nach vier Lichtstunden.Die Dunkelheit ruft eine Steigerung des Blutdrucks, intensivesLicht eine Herabsetzung des Blutdrucks durch direkte Einwir-kung auf die Haut hervor. Der ver?¤nderte Blutdruck kann prim?¤r lokale, vor??bergehendeVer?¤nderungen des H?¤moglobingehaltes und der Menge derroten Blutk??rperchen hervorrufen. Diese Ver?¤nderungen findensich im Venenblute vor, nicht aber im Arterienblute; sie m??ssendaher in der Lunge ausgeglichen werden. Solange die Lunge aufdiese Weise fungiert, bleibt die Blutmenge unver?¤ndert.

DerRegulationsmechanismus in der Lunge verl?¤uft in entgegenge-setzter Richtung, wenn das Blut bei seiner Ankunft eine solcheVer?¤nderung darbietet, dass die Lunge nur eine weitere Ver?¤nde-rung in derselben Richtung hervorrufen w??rde. Auf diese Weisekann die Blutmenge so ver?¤ndert werden, dass die Konzentrationwieder normal wird. Sowohl Mangel an Licht als verminderter Luftdruck (Sauer-stoffpartialdruck) geben prim?¤r eine ungleiche Verteilung derBlutk??rper, sekund?¤r eine Ver?¤nderung der Blutmenge. Tiere,geboren im Dunkeln und im roten Licht, haben ein gr??sseresGewicht, aber eine Blutmenge von circa der H?¤lfte der normalen". Ueber den Einfluss des Lichtes auf den Tierk??rper schreibtQuincke: â€ždass in der lebenden tierischen Zelle die Oxydations- Vorg?¤ngedurch Beleuchtung gesteigert werden". Grober und Sempell haben die Beschaffenheit des Blutes



??? bei Grubenpferden, welche auch in den Bergwerken gestallt. blieben, untersucht. Sempell hat die Untersuchungsergebnissein einer Dissertation niedergelegt. â€žBeziehungen zwischen dem Alter, Geschlecht und Dauer desAufenthaltes unter Tage, sowie Tiefe der Sohle, der dadurchbedingten Ver?¤nderung des Luftdruckes, der Temperatur undden gefundenen Erythrozytenzahlen, dem H?¤moglobingehalt undder Leukozytenzahl, lassen sich nicht herstellen. Die Erythro-zytenzahlen zeigen sich dort erh??ht, wo feuchte W?¤rme herrscht.Es tritt eine Erh??hung der Erythrozyten um eine Million beiPferden ein, die sich unter guten hygienischen Verh?¤ltnissenbefinden und bei normaler Lebensweise, wenn sie dem Sonnen-und Tageslicht entzogen sind. Es ist durchschnittlich eine Ver-minderung des H?¤moglobingehaltes bei den Zechenpferden um6% emgetreten. Diese Ver?¤nderungen treten bei den Stutenst?¤rker hervor als bei den Wallachen." Diese Untersuchungen beziehen sich auf 60 gew??hnlichePferde und 20 Grubenpferde. Otto Kestner fand, dass die Bluterneuerung bei

Bogenlicht-bestrahlung schneller erfolgt als sonst, und dass der wirksameAnteil des H??henklimas an der Blutbildung nicht der verminderteSauerstoff, sondern die vermehrte Sonnenstrahlung sei. Ueber den Einfluss des Hochgebirgsklimas auf die Blutbeschaf-fenheit sind zahlreiche Arbeiten erschienen. Die ganze Literaturkann hier nicht ber??cksichtigt werden. Ich habe daher bei derLiteraturbearbeitung eine beschr?¤nkte Auswahl getroffen. Die Befunde Schroeders und Meissens ??ber das Blut Gesunderund Tuberkul??ser lauten folgendermassen: â€žDie Zahl der roten Blutk??rperchen im Kapillargebiete desHautgef?¤sssystems vermehrt sich bei Lungenkranken deutlich,bereits beim Uebergange in die m?¤ssige Meeresh??he von Hohen-honnef (236 M. ??ber dem Meere). Auch das Blut Gesunder enth?¤lt schon in Hohenhonnef mehr



??? rote Blutk??rperchen als in der Ebene. Bei der v??lligen Ueber-einstimmung s?¤mtlicher Beobachter (1897) in dieser Hinsichtdarf man wohl sagen, dass die Zahl der roten Blutk??rperchenmit jedem Meter H??henunterschied bei etwas l?¤ngerem Ver-weilen Ver?¤nderungen erleidet, dass im Allgemeinen einer irgenderheblichen Vermehrung der roten Blutk??rperchen auch einegewisse Zunahme des H?¤moglobins entsprechen muss, einerleiaus welchen Gr??nden die Vermehrung der Blutscheiben erfolgt. Es ist klar, dass die bedeutsamste Erscheinung dieser merk-w??rdigen Blutver?¤nderungen im Gebirge in der Vermehrung derroten Blutk??rperchen liegt.....und hinsichtlich des H?¤moglo-bins sahen wir, dass seine Vermehrung von den roten Blut-k??rperchen abh?¤ngt". Im selben Jahr sind die Arbeiten Mieschers und seinerSch??ler, Egger, Karcher, Suter und Veillon; â€žUntersuchungen??ber den Einfluss des H??henklimas auf die Beschaffenheit desBlutes", erschienen. Miescher besch?¤ftigte sich haupts?¤chlichmit der allgemeinen Hochgebirgsphysiologie. â€žDer Einfluss der

H??henbedingungen auf die Wasserverd??n-stung der Lunge macht wenig aus, die Hauptsache f?¤llt auf dieHautverd??nstung. Diese wird in hohem Grade beeinflusst durchLuftstr??mung, ein Faktor, der im Gebirge oft sehr intensiv, oftaber sehr gering ist. Dazu kommt aber noch der konstante Ein-fluss der Luftverd??nnung. Nicht zu untersch?¤tzen ist ferner derFaktor der W?¤rmestrahlung. Da die absolut wasser?¤rmere H??hen-luft weniger W?¤rme absorbiert als die wasserreichere Talluft,so wird die Ausstrahlung jedes warmen K??rpers bef??rdert, undso muss auch der Mensch mehr W?¤rme verlieren als sonst, wassogar bei derselben Lufttemperatur im Tal der Fall w?¤re". Egger untersuchte den Einfluss des Aufenthaltes in Arosaund sagt hier??ber: â€žBei der zweiten Untersuchung nach 5â€”21 Tagen, war inallen F?¤llen ohne Ausnahme eine Steigerung der Blutk??rperchen-i) Kursivschrift des Verf. v.G.



??? zahl zu bemerken. Ein nicht unberechtigter Einwand war, dassvielleicht unter dem Einfluss der trockenen Luft des b??ndneri-schen Hochtales eine Eindickung des Blutes stattgefunden habedurch welche, etwa wie durch starkes Schwitzen, das Verh?¤ltnisder Blutk??rperchen zum Plasma abge?¤ndert worden sei. Es wurdedeshalb an zwei Kaninchen zuerst in Basel, hierauf nach drei-w??chentlichem Aufenthalt in Arosa an Blutportionen von jecirca 3 gr. der Trockenr??ckstand des zentrifugierten Serumsbestimmt. Solche teilweise sogar in den Fehlergrenzen liegende Unter-schiede sind f??r vorliegende Frage bedeutungslos und es kanndaher nicht von einer Eindickung des Blutes gesprochen werden. Wenn es nun aber gelang zu zeigen, dass der Uebergang vomTiefland ins Hochgebirge die Beschaffenheit des Blutes und seinerFormelemente ab?¤ndert, so musste doch der Schluss nahe liegen,dass es sich nicht bloss um eine Umlagerung von Blutk??rperchenaus einem Gef?¤ssbezirk in einen anderen, sondern um eine wirk-liche Neubildung handelt. Es war daher besonders wichtig

dieVer?¤nderungen der Blutk??rperchenzahl mit denjenigen desH?¤moglobingehalts zu vergleichen. Eine Zunahme des H?¤moglo-bins war von vornherein zu erwarten. Dieselbe h?¤tte proportionalder numerischen Zunahme an Formelementen sein m??ssen, wennes sich um eine Verminderung des Blutplasmas, um eine Ein-dickung des Blutes gehandelt h?¤tte. Dieses Zur??ckbleiben derFarbstoffzunahme im Beginn und das sp?¤tere st?¤rkere Anwachsenerkl?¤rt sich am einfachsten aus dem beobachteten Auftreten vonkleinen Blutzellen in der ersten Zeit. Die Anzahl der roten Blutk??rper bei Eins?¤ssigen oder mehr-j?¤rigen Kurg?¤sten ??bersteigt im Durchschnitt die Mittelzahlder nur vor??bergehend in Arosa sich Aufhaltenden". Karcher, Veillon und Suter haben das Blutbild beim Ueber-gang aus geringerer H??he in niedriger liegende Orte studiert. Siegelangten zu nachstehenden Ergebnissen: â€žEs ergibt sich, dass der Blutk??rperchengehalt des Blutes aller



??? Untersuchten in Champery zugenommen hat. Die Zunahmeder Blutk??rperchenzahl in Champery und die Abnahme in Baselsind so gross, dass sie weit ??ber den Fehlern der Methodik stehen. Der Uebergang aus einer H??he von 266 M. ??ber Meer (Basel)in eine H??he von 985 M. ??ber Meer (Serneus) f??hrt eine Ver-mehrung der roten Blutk??rperchen beim Menschen und beimKaninchen herbei; nach der R??ckkehr ins Tiefland (Basel)nimmt die Zahl der Blutk??rperchen wieder ab. Ungef?¤hr am 4. Tage nach der Ankunft aus dem Tiefland indie H??henstation beginnt eine Vermehrung der roten Blut-k??rperchen; diese Vermehrung ist eine progressive und erreichtin 10 bis 14 Tagen nach der Ankunft ihr Ende, die Zahl der Blut-k??rperchen damit ein Maximum, das in der Folgezeit mehr oderweniger genau eingehalten wird. Aus den H?¤moglobinbestimmungen ergibt sich, dass nochin einer H??he von 985 M. eine Vermehrung des H?¤moglobinsim Blute eintritt". Abderhalden hat ausf??hrliche Untersuchungen ??ber die Blut-beschaffenheit im Hochgebirge durchgef??hrt. Er arbeitete

inBasel und St. Moritz vergleichungshalber mit Tieren aus dem-selben Nest, welche unter m??glichst gleichen Bedingungen heran-gezogen wurden. Seine Versuchsergebnisse haben bei anderenAutoren Widerspruch ausgelockt. Abderhalden behauptet: â€žDie Zahl der roten Blutk??rperchen nimmt bei Uebersiedelungvon dem h??her gelegenen Orte zu dem tiefer gelegenen ab. Im ganz demselben Sinne ?¤ndert sich auch der H?¤moglobin-gehalt. Die Zunahme der Zahl der Blutk??rperchen und diejenigedes H?¤moglobins erfolgt sofort nach der Ankunft am h??her ge-legenen Ort und bleibt w?¤hrend des ganzen Aufenthaltes bestehen. H?¤moglobin und Blutk??rperchenzahl steigen und fallen in genauden gleichen Verh?¤ltnissen\'). Auf die gleiche Anzahl Blutk??rperchen berechnet, ergibt sich i) Kursivschrift des Verf. v.G.



??? bei den St. Moritzertieren im Allgemeinen ein etwas h??hererH?¤moglobingehalt als bei den Baslertieren. Ver?¤nderungen der roten Blutk??rperchen â€” vermehrtes Auftre-ten kernhaltiger Blutk??rperchen, von Mikrozyten einerseits undvon â€žSchatten" anderseits, â€” welche f??r die eine der beidenTiergruppen â€” Basler- und St. Moritzertiere â€” charakteristischgewesen w?¤ren, wurden nicht beobachtet". Er gelangte zu nachstehenden Schlussfolgerungen:â€žDie beim Uebergang von einem tiefer gelegenen Orte (Basel)zu einem h??her gelegenen (St. Moritz) beobachtete Zunahme derZahl der Blutk??rperchen und der H?¤moglobinmenge ist im wesent-lichen eine relative und keine absolute, d.h. sie entspricht keinerNeubildung von roten Blutk??rperchen und von H?¤moglobin. DerGesamtbestand an roten Blutk??rperchen und an H?¤moglobin bleibtunver?¤ndert In seinen weiteren Ergebnissen ?¤ussert Abderhalden die Ver-mutung, dass nicht allein eine Eindickung des Blutplasmas statt-findet, aber das im Hochgebirge von einer Verengerung der Ge-f?¤sse die Rede ist: â€žDie

Zahlenreihen ergeben, dass das Blut der St. Moritzertiereeine wesentlich andere Zusammensetzung zeigt, als dasjenige derBaslertiere. Trockensubstanz und H?¤moglobingehalt des Blutesder St-Moritzertiere sind bedeutend h??her als die entsprechen-den Werte bei den Baslertieren. looo Gewichtsteile Blutk??rperchen besitzen bei den St. Mo-ritzertieren und bei den Baslertieren dieselbe Zusammensetzung.Das Serum der St. Moritzertiere weist einen h??heren Gehalt anfesten Stoffen auf als dasjenige der Baslertiere. Dementsprechendh??herer Eiweissgehalt. Vergleicht man die Blutmengen (die Blutmenge wurde bestimmtmittels Verblutung und Zerkleinerung der Tiere) der St. Morit-zertiere mit denjenigen der Basiertiere, so ergibt sich, dass dieersteren durchweg niedere Werte aufweisen,i) Kursivschrift des Verf. v.G.



??? Auch durch â€žEindickung" allein kann die bedeutende Steige-rung der Blutk??rperchenzahl nicht erkl?¤rt werden. Es w??rde, umso hohe Blutk??rperchenzahlen zu erreichen, eine solche Konzen-tration des Serumeiweisses n??tig werden, dass die Zirkulationerschwert bezw. behindert w??rde. Damit soll nicht gesagt sein,dass eine â€žEindickung" des Blutes ??berhaupt ausgeschlossen w?¤re,es ist wohl denkbar, dass dieser Faktor je nach der Lage desOrtes â€” in gewissem Sinne unabh?¤ngig von der Meeresh??he â€”in verschieden starkem Masse sich geltend macht. Ausschlagge-bend f??r die Bedeutung dieses Faktors sind Bestimmungen desTrockenr??ckstandes des Serums. Das Wesen der konstatierten Blutk??rperchenvermehrung kanndurch eine â€žEindickung\'\' allein nicht erkl?¤rt werden Mit allen mitgeteilten Resultaten im Einklang steht die An-nahme einer Kontraktion der Gef?¤sse mit nachfolgendem Aus-tritt von Plasma in die Lymphr?¤ume. Als Ursache dieser Gef?¤ssverengerung kommt in erster Linieder verminderte Sauerstoffgehalt der Luft (resp. der

Alveolarluft)im Hochgebirge in Betracht. Durch die Gef?¤sskontraktion unddie dadurch bewirkte relative Vermehrung der Zahl der Blut-k??rperchen und des H?¤moglobins wird erreicht, dass bei der-selben Herzarbeit in der Zeiteinheit mehr H?¤moglobin die Lun-genkapillaren passiert. VAN VooRNVELD sagt in seiner Arbeit ??ber die Blutbildung imHochgebirge: â€žIch kann der Meinung Abderhalden\'s nicht beistimmen, dassBlutk??rperchenzahl und H?¤moglobinmenge in ganz genau dengleichen Verh?¤ltnissen steigen und fallen und muss erkl?¤ren, dassich bei meinen Untersuchungen ??fters ??ber die Inkongruenz zwi-schen Erythrozytenzahl und H?¤moglobingehalt betroffen wurde". Abderhalden sieht das â€žWesentliche" in der Verkleinerungdes Blutvolumens, van Voornveld bemerkt hierzu:â€žWenn solche betr?¤chtlichen Blutver?¤nderungen durch einei) Kursivschrift des Verf. v.G.



??? Verengerung des Gef?¤sssystems hervorgerufen werden soUten,so w??rde man eine erhebliche Erh??hung des Blutdrucks im Ge-birge gerade so konstant finden, wie die zweifellose Polyerythro-zyth?¤mie. Mehrere Autoren haben entweder gar keinen Einflussoder sogar Erniedrigung des Blutdrucks im Gebirge sowohl wiebei k??nstlicher Herabsetzung des Luftdrucks gefunden. Die er-w?¤hnten Blutver?¤nderungen kommen auch bei Personen vor,welche dauernd im Hochgebirge leben oder da geboren sind. Esist nicht wahrscheinlich, dass sich bei diesen Personen einedauernd erh??hte Kontraktion der Gef?¤sse vorfindet. Eine st??r-misch auftretende allgemeine Gef?¤sskontraktion mit Auspressungvon Serum, wie Abderhalden annimmt, m??sste doch mehrSt??rungen â€” speziell Oedem und Transsudate â€” verursachen". Die vielen Untersuchungen, welche zum Studium der Blutbe-schaffenheit im Hochgebirge oder w?¤hrend einer Luftreise aus-gef??hrt wurden, stimmen alle dahin ??berein, dass in den h??herenLuftschichten eine Vermehrung der Zahl der roten Blutk??rper-chen,

des H?¤moglobingehaltes und wahrscheinlich auch desspezifischen Gewichtes des Blutes auftritt. Diese Vermehrungmuss entschieden als eine absolute und nicht als eine relative be-trachtet werden. Auch die Uhtersuchungen B??rker\'s, Ederle\'s undKiRCHNER\'ssprechen zu Ungunsten der Abderhaldenschen Theorie. Sie weisenauf die Notwendigkeit der Annahme einer â€žNeubildung" hin. â€žNach Anlegung eines einseitigen Pneumothorax ?¤ndert sichdie Blutzusammensetzung und zwar nimmt die Erythrozytenzahlund der H?¤moglobingehalt des Blutes absolut zu, erstere abermeist st?¤rker als letzterer, sodass also h?¤moglobin?¤rmere Erythro-zyten zirkulieren. Diese Blutreaktion ist nicht sehr stark aber dochdeutlich ausgesprochen, und zwar ist sie schon meist an den derOperation folgenden Tagen nachweisbar und nimmt mit derDauer des Pneumothorax zu. Mit dem Schwinden des Pneumo-thorax nehmen auch die Blutwerte wieder ab. Daraus und inUebereinstimmung mit den im Hochgebirge gewonnenen Rcsul-



??? taten muss geschlossen werden, dass ein gr??sserer Sauerstoffvor-rat ohne weiteres dem K??rper nicht zur Verf??gung steht, dassjedenfalls eine Verkleinerung der respiratorischen Oberfl?¤che derLungen meist zu Sauerstoffhunger f??hrt, der durch Vergros-serung der sauerstoff??bertragenden Oberfl?¤che des Blutes ge-stillt wird. Die Anpassung der sauerstoff??bertragenden Ober-fl?¤che an die durch den Pneumothorax bedingten neuen Ver-h?¤ltnisse erfolgt rasch, es m??ssen also in den blutbereitendenOrganen, besonders im Knochenmark, Reserven zur Verfugungstehen. H?¤lt der durch den Pneumothorax gesetzte Sauerstoffhungeran so stellen sich die blutbereitenden Organen im Verlaufe voneinigen Tagen auf ein h??heres Niveau der Blutbildung ein, ummit dem Verschwinden des Sauerstoffhungers wieder in dasfr??here Tempo der Blutregeneration zu verfallen". ZuNTZ und Schroetter widersprechen der raschen Zunahmeder Zahl der roten Blutzellen und des H?¤moglobingehaltes beim Uebergang zu betr?¤chtlichen H??hen: Die morphologische Beschaffenheit des Blutes

?¤ndert sich biszu\'zehnst??ndigem Aufenthalte im Ballon in H??hen bis zu 5000 m. Die Lunc^enventilation ist erh??ht, aber wesentlich nicht infolgeAbnahme des Luftdruckes, sondern durch Einwirkung der ??brigen meteorologischen Faktoren". loewy, ZuNTZ und Mitarbeiter haben darauf hingewiesen,dass die Vermehrung der Blutk??rperchen im Hochgebirge im wesentlichen bei jungen Tieren auftritt: â€žAus unseren Ergebnissen l?¤sst sich jedenfalls soviel schlies-sen, dass nicht einmal die Zellvermehrung in der Volumeinheiteine konstante ist, sogar da nicht, wo scheinbar alle Versuchs-bedingungen gleichgesetzt sind. , , . a;.Bei den einzelnen Z?¤hlungen spielen Zuf?¤lligkeiten mit, die die Wirkung der H??he verdecken k??nnen. Wir \'k??nnen demnach jedenfalls soviel sagen, dass der



??? Uebergang und selbst auch der l?¤ngere Aufenthalt in derH??he eine Konzentrationssteigerung des Blutserums nichtbedingt". Die h??here Serumkonzentration, die Abderhalden bei seinenRindern und Schweinen fand, die k??rzer oder l?¤nger im Hoch-lande gelebt hatten, d??rfte sich, wie schon erw?¤hnt, aus Rassen-verschiedenheiten oder Ern?¤hrungsdifferenzen erkl?¤ren. Bei Hun-den ergab sich, dass zwar auf dem Rothorn ausnahmslos eineSteigerung der Blutzellenzahl eintrat, dass sie jedoch bei den?¤lteren Tieren nicht wesentlich gr??sser war als im Tieflandeunter gleichen Bedingungen. Dagegen weisen unsere (Loewy,ZuNTz) Ergebnisse auf ein diff?Šrentes Verhalten der verschiedenenAltersklassen hin, indem bei den noch im Wachstum befindlichenTieren die Zunahme der Blutzellen im Hochgebirge eine erheb-lichere war als im Tief lande". Im Handbuch N?¤geli\'s werden im Kapitel Polyglobulie dieverschiedenen Theorien ??ber den Einfluss des H??henklimaseiner Kritik unterworfen: I Die GoTTSTEiN\'sche Annahme, dass die ganze Vermehrungnur durch die

Abh?¤ngigkeit der Gr??sse der Thoma-ZEiss\'chen Kammer vom Luftdruck bedingt sei, ist irrigund widerlegt. II Sahli, Limbeck und besonders Grawitz nahmen Ein-dickung des Blutes an. Es w??rde viel mehr Wasser verdunstenund das Blut daher konzentrierter werden. Sp?¤ter zogGrawitz diese Theorie zugunsten der BuNGE\'schen (IV)zur??ck. III ZuNTZ vertrat anf?¤nglich eine ungleiche Verteilung derroten Blutk??rperchen in Haut und inneren Organen. IV Bunge und Abderhalden schliessen eine wirkliche Neu-bildung aus und nehmen an, dass durch vasomotorischeVorg?¤nge Plasma an die Gewebe abgegeben und dadurchdie roten Blutk??rperchenzahl in der Raumeinheit gesteigertwerde.



??? V Sehr viele Autoren, besonders Miescher und seine Schuleverfochten eine wahre Neubildung, die mit dem verminder-ten Sauerstoffpartialdruck in Beziehung gebracht wurde. Weiter sagt N?¤geli; â€žBei dem l?¤ngeren Aufenthalt^) in gr??sserer H??he kommenverschiedene Faktoren in Betracht. Lediglich ungleiche Vertei-lung kann hier nicht mehr vorliegen, denn bei der R??ckkehr indie Tiefe braucht es immerhin, im Gegensatz zum Ballonversuch,einer Reihe von Tagen bis zur Einstellung auf die Normalzahl.Auch konnte ein Unterschied zwischen inneren und ?¤usserenGef?¤ssen nicht gefunden werden. Es erwies sich die Gesamth?¤moglobinmenge pro Kilo K??rper-gewicht als wesentlich erh??ht, dagegen ist anf?¤nglich die ungleicheVerteilung genau so wie bei der Ballonfahrt im Spiele. Die Eindickung infolge st?¤rkerer Verdunstung mag hier einegewisse Rolle spielen; wichtiger wohl ist der Uebertritt vonPlasma in die Gewebe (Bunge), kommt aber auch nur im Anfangin Frage. Wie steht es mit der Neubildung? Theoretisch m??sste eine solche erwartet werden, denn es wirdder

Organismus, sofern die blutbildenden Organe dazu f?¤higsind, bei vermindertem Sauerstoffdruck mit Polyglobulie reagie-ren. Es ist nicht einzusehen, warum das hier anders sein sollteals bei Zirkulationsst??rungen und bei CO-Vergiftungen. F??r Neubildung spricht die sichere Erh??hung des Gesamth?¤mo-globins und das erst allm?¤hlich eintretende Maximum der rotenBlutk??rperchenzahl, wobei offenbar doch bei den meisten Men-schen das H?¤moglobin zur??ckbleibt. Das Fehlen von Normoblasten kann sicherlich nicht als Gegen-beweis herangezogen werden; denn man sieht diese Zellen beisehr starken, aber nicht gerade st??rmischen Neubildungen geradezu h?¤ufig ebenfalls nicht. F??r Neubildung spricht entscheidendder Nachweis, dass die H??henpolyglobulie durch Sauerstoff- i) Kursivschrift des Verf. v.G.



??? einatmungen verschwindet und in der H??he dadurch verhindertwerden kann. Der Befund von B??rker, der in der Leber der Tiere zuerstmehr, dann allm?¤hh\'ch immer weniger Eisen und schliesslichnach drei Wochen verminderten Eisengehalt nachweisen konnte,spricht f??r Aufbau von roten Blutk??rperchen wegen des Eisen-verbrauchs". B??rker hat bei ?¤usserst sorgf?¤ltiger Technik nur eine m?¤ssigeZunahme der H?¤moglobinwerte von 8â€”ii% und der rotenBlutk??rperchenzahlen von 4â€”12% im H??henklima nachgewiesenund dann bestanden noch erhebliche individuelle Schwankungen. Bei Laquer erreichte die definitive Zunahme nur 15% f??r beide.Meyer und Seyderhelm untersuchten 28 Flieger, die seit einemJahre und l?¤nger flogen; bei der Mehrzahl fand sich eine H?¤mo-globin- und Erythrozytenvermehrung, die der lange bestehen-bleibenden, im Hochgebirge beobachteten, entspricht. Dabeifanden sie in einzelnen F?¤llen kernhaltige rote Blutk??rperchen,wie sie von Gaule bei Ballonfahrern beschrieben, von Zuntz,Schroetter und Jolly-Bensande aber nicht gefunden

wordensind. Eine Eindickung des Blutes wurde nicht festgestellt. Diegefundene Vermehrung der H?¤moglobin- und Erythrozytenwerted??rfte danach als der Ausdruck einer gesteigerten Blutbildungaufzufassen sein. Julius Foerster, welcher seine Untersuchungen im DavoserForschungsinstitut verrichtete, berechnete f??r verschiedeneLuftdruckwerte den Sauerstoffverbrauch des Blutes und fanddass der Sauerstoffverbrauch beim Kaninchen zwischen niedrigenund hohen Luftdruckverh?¤ltnissen bis auf 15% unterschiedlicheWerte ergibt. ,,Der erh??hte Sauerstoffverbrauch kann nicht den Leukozytenzugeschrieben werden, weil ja dieselben, wie wir uns in Versuchen??berzeugt haben, sich nicht vermehren. Die kernlosen Blutk??rperchen verbrauchen in erh??htem MasseSauerstoff. V. g. 2



??? Diese Untersuchungen sprechen daf??r, dass der erh??hteSauerstoffverbrauch des Blutes von bei vermindertem Luftdrucklebenden Tieren, durch die erh??hte Sauerstoffzehrung der kern-losen jungen roten Blutk??rperchen zustande kommt. In diesenroten Blutk??rperchen k??nnen die Nucleins?¤uren, also Kernreste,eine Rolle bei dem erh??hten Sauerstoffverbrauch spielen." Wilhelm Pschorr hat die Literatur ??ber den Einfluss desAlpenganges auf das Rind zusammengefasst. Die einschl?¤gigeLiteratur habe ich hier ausf??hrlich wiedergegeben. Hermann Schmidt sagt in seiner Arbeit: â€žMeine Studien ergaben, dass gewisse Gesetzm?¤ssigkeitenf??r die Erythrozytenzahl und den H?¤moglobingehalt des Blutesmassgebend sind, dass aber selbst bei gesunden Tieren, welchef??r meine Untersuchungen in Frage kommen, die Werte leidersowohl unter sich als auch im Verh?¤ltnis zu einander ziemlichenSchwankungen unterworfen sind. Diese sind â€” abgesehen voneventl. Fehlerquellen â€” zum gr??ssten Teil, durch physiologischeVerschiedenheiten bedingt; in einzelnen F?¤llen

fallen aber auchTiere ohne erkennbare Ursache aus dem Rahmen der Gesetz-m?¤ssigkeit heraus." Der durch das Alter bedingte Einfluss auf die Blutbeschaffen-heit wird in der Literatur nicht gen??gend gew??rdigt. Beruhen dochm??glicherweise die grossen â€? individuellen Schwankungen derZahl der roten Blutzellen auf diesem Faktor. Schwinge sagt hierzu: â€žIn den verschiedenen menschlichen Lebensaltern ist regel-m?¤ssig die Menge des H?¤moglobins und die Zahl der rotenBlutzellen eine verschiedene; unmittelbar nach der Geburt amgr??ssten und bald danach zu einem Minimum absinkend, nehmensie weiterhin mit dem Wachstum zu, zeigen in der Reifeperiodegewisse periodische Schwankungen, um endlich gegen dasLebensende hin wieder abzunehmen. W?¤hrend f??r den Ge-schlechtsunterschied ohne Zweifel der parallel gehende Unter-



??? schied des Stoffumsatzes zur Erkl?¤rung herangezogen werdend??rfte, sind im Uebrigen die Altersunterschiede in der Erythro-zytenzahl und dem H?¤moglobingehalt wesentlich als Konzentra-tionsunterschiede aufzufassen, mehr als dass es sich um eineAenderung der Gesamtmengen handelte. Diese Konzentrations-unterschiede sind bedingt durch Verschiedenheiten im Fl??ssig-keitsaustausch zwischen Blut und Geweben; diese d??rften esauch sein, welche die n?¤her ausgef??hrten Unterschiede imVerhalten der Lebensalter gegen??ber physiologischen Einfl??ssenauf die Blutzusammensetzung in erster Linie zu erkl?¤ren haben". â€žDas Kalb besitzt eine relativ gr??ssere Zahl von Blutk??rperchenals das erwachsene Rind. Bei diesem Tiere nimmt die Zahl derErythrozyten mit zunehmendem Alter im Allgemeinen konstantab". (Storch). Nadeschda Sustschowa hat die Befunde Schwinges ??ber dieAltersschwankungen der Zahl der roten Blutk??rperchen beimRind best?¤tigt. â€žIch fand, dass die Zahl der roten Blutk??rperchen der jugend-lichen Tiere gr??sser ist, als die der

erwachsenen desselben Ge-schlechtes und fand fast den selben H?¤moglobingehalt. Ausser-dem bemerkte ich, dass das Blut drei- und viermonatiger K?¤lberdesselben Geschlechtes ?¤rmer an Blutk??rperchen sei, als das Blutder vierzehntagigen Tiere. Bei jungen Tieren, welche noch nicht gekalbt haben, fand ichauch eine gr??ssere Zahl roter Blutk??rperchen, als bei ?¤lterenK??hen, die gekalbt hatten, bei gleichem H?¤moglobingehalt. K?¤lber im Alter von 14 Tagen und von 3 bis 4 Monaten habennicht mehr als 50% H?¤moglobingehalt (nach Sahli). Bei er-wachsenen Rindern stieg der Gehalt bis auf 110%, indessen beiweiblichen Rindern nur bis auf 80%. Es ist mir nicht gelungen die Regelm?¤ssigkeit in dem Verhaltenzwischen dem H?¤moglobingehalt und der Zahl der Blutk??rperchennachzuweisen"\'). i) Kursivschrift des Verf. v.G.



??? D??ppert kommt auf Grund seiner Untersuchungen bei Pfer-den zu nachstehenden Ergebnissen: â€žDas Alter macht sich auf die Blutwerte insofern bemerkbarals iugendliche Tiere weitaus h??here Blutk??rperchenzahlen undh??heren H?¤moglobingehalt besitzen als erwachsene; bei erwach-senen Individuen, ausgenommen bei sehr alten, scheint ein Ein-fluss des Alters auf die Blutwerte von wesentlicher Bedeutungnicht vorzuliegen. Ein ganz bestimmtes Verh?¤ltnis zwischen Erythrozytenzahl undH?¤moglobingehalt l?¤sst sich nicht aufstellen^); doch entsprechenim allgemeinen hohen Erythrozytenwerten auch hohe H?¤moglo-binwerte". Scheuermann sagt: â€žBeim Rinde sinkt der H?¤moglobingehalt des Blutes von derGeburt bis zum ersten Lebensjahr ziemlich regelm?¤ssig, dannsteigt er rasch an, um bis zum Alter von 8 Jahren in engen Gren-zen zu schwanken. In sp?¤teren Jahren nimmt er wieder ab, scheintaber im Alter wieder etwas h??her zu sein". Hermann Schmidt fand bei jungen Tieren erheblich h??hereErythrozytenzahlen als bei ?¤lteren. Dasselbe Resultat ergibt sichâ€”

wenn auch nicht mit der gleichen Gesetzm?¤ssigkeit â€” f??r dasH?¤moglobin, nur dass der H?¤moglobingehalt nicht in demselbenMasse steigt oder f?¤llt wie die Erythrozytenzahl. ?œber den Einfluss der Schwangerschaft auf die Beschaffen-heit des Blutes liegen nur sp?¤rliche Mitteilungen vor. Cohnstein hat schon in 1884 diesbez??gliche Untersuchungenbeim Schaf ausgef??hrt. Er fand im Blut tr?¤chtiger Schafe durchschnittlich 9.742.222Blutk??rperchen im Kubikmillimeter; bei nicht tr?¤chtigen Schafendurchschnittlich 12.090.000 Blutk??rperchen im Kubik aillimeter.Entsprechend dieser Abnahme der Menge roter Blutk??rperchenbei tr?¤chtigen Tieren erwartete er auch eine Abnahme im Prozent- i) Kursivschrift des Verf. v.G.



??? gehalt an H?¤moglobin, er fand aber folgende Mittelwerte*bei tr?¤chtigen Schafen 7.8% H?¤moglobinbei nicht-tr?¤chtigen 5-5% H?¤moglobin. Er untersuchte darauf die Dimension der roten Blutk??rperchen,und fand als Mittelwert 4.9 Mikren bei nicht-tr?¤chtigen, und6.3 Mikren bei tr?¤chtigen. Mit Obigem stimmen die Beobachtungen ??ber eine dem Schafeeigent??mliche Oligocythaemia graviditatis Storchs ??ber6in. Turowski sagt in seiner Arbeit: â€žEine Verminderung der Erythrozytenzahl bei vorr??ckenderTr?¤chtigkeit analog den im menschlichen Blut beobachteten Vor-g?¤ngen, konnte ich im Rindcrblute nicht konstatieren. Ich fandzum Beispiel bei einer Kuh, die kleinste, bei einer anderen diegr??sste Zahl f??r rote Blutk??rperchen bei K??hen, obwohl beideTiere im f??nften Monat der Tr?¤chtigkeit standen". Die Befunde Dietrichs ??ber das Blut schwangerer Frauenlauten: â€žDie Zahl der roten Blutk??rperchen und der H?¤moglobinge-halt steigen in der Schwangerschaft von Untersuchung zu Unter-suchung, um bei der Geburt den H??chstwert zu erreichen. Fand bei der Geburt

kein pl??tzlicher Abfall statt, dann gehendie Zahlen im Wochenbett etwas zur??ck. Am 7â€”21. Tag treffenwir im Allgemeinen Werte, die hinter denen am Ende der Schwan-gerschaft bzw. der Geburt zur??ckstehen. Ein Unterschied zwischen Erst- und Mehrgeb?¤renden ist nichtfestzustellen". Scheuermann sagt hier??ber: â€žIch habe eine gr??ssere Anzahl (17 Tiere) von tr?¤chtigen Rin-dern untersucht und fand fast in allen F?¤llen eine Verminderungdes H?¤moglobingehaltes; dabei fallen die niedrigsten H?¤moglo-binwerte mit ziemlicher Regelm?¤ssigkeit ungef?¤hr in die Mitteder Tr?¤chtigkeitsperiode". Nach Schmidt ??bt die Tr?¤chtigkeit keinen Einfluss auf dieZahl der Erythrozyten aus, auch scheinen die H?¤moglobinwerte



??? ZU Beginn und am Ende der Tr?¤chtigkeit durch dieselbe nichtbeeinflusst zu werden. Er fand in der Mitte der Tr?¤chtigkeitrelativ niedrige Werte an Blutfarbstoff. Vollmer fand, dass im Allgemeinen das Schaf in der letztenZeit der Tr?¤chtigkeit einen niedrigeren Erythrozytengehalt undH?¤moglobingehalt hat als nach der Geburt. Ueber die durch die La/cfafion bewirkten Blutver?¤nderungenliegen nur einzelne Arbeiten vor. Scheuermann ?¤ussert sich folgendermassen: â€žBei K??hen, die kurz nach dem Kalben auf der H??he derLaktation stehen, scheint der Farbstoffgehalt des Blutes etwas,wenn auch nicht wesentlich h??her zu sein, als bei solchen Tieren,die schon vor l?¤ngerer Zeit gekalbt haben, und teilweise abge-molken sind." D??ppert bemerkt ??ber den Einfluss der Laktation bd Stuten: â€žS?¤ugende Stuten zeigten eine geringere Anzahl Blutk??r-perchen und geringeren H?¤moglobingehalt als die nichts?¤ugen-den". Ich musste auch den Einfluss der K??rperbewegung bei meinerArbeit ber??cksichtigen, da die Alpenrinder h?¤ufig zur Befriedi-gung des t?¤glichen

Futterbed??rfnisses anstrengende Kletterpar-tien unternehmen m??ssen. Turow hat diesbez??gliche Untersuchungen beim Menschenausgef??hrt und folgende Ergebnisse mitgeteilt: â€žIm spezifischen Gewicht tritt durch einen Marsch von 24^4k.m., bei einer Belastung von 22â€”31 kg., eine Erh??hung um2â€”6 Tausendstel ein. Die roten Blutk??rperchen nehmen um etwa 9%, die weissenum etwa 43% zu. Die H??he der Aenderung ist weniger deutlichabh?¤ngig von der Belastung oder Wegl?¤nge als von den Witte-rungsverh?¤ltnissen. Der Grund f??r die Zunahme des spezifischenGewichtes und der Erythrozyten, welche ziemlich genau parallel



??? gâ‚?hen, ist im wesentlichen in einer Konzentration des Blutes zusuchen. Eine nennenswerte Neubildung von roten Blutk??rper-chen w?¤hrend des Marsches ist als unwahrscheinlich anzusehen,dagegen spielen gewisse mechanische Aenderungen der Zirku-lation infolge vasomotorischer Einfl??sse eine, wenn auch nuruntergeordnete, Rolle. Am Tage nach dem Marsche herrschen wieder normale Ver-h?¤ltnisse". Scheuermann sagt; â€žIch konnte beim Schaf nach einer Stunde Bewegung im Schrittauch ohne Schweissausbruch eine deutliche Vermehrung desH?¤moglobins wahrnehmen". Louis M??ller kommt auf Grund seiner Untersuchungen ??berden Einfluss der Arbeit auf die Blutbeschaffenheit zu nachste-hender Aussprache: â€žDie Arbeit bedingt eine erhebliche Zunahme der Blutk??r-perchenzahl und des H?¤moglobingehaltes". Weiter war f??r mich die Kenntnis des Einflusses der F??tterungauf die Blutbeschaffenheit bedeutend. Die Erzielung vergleich-barer Resultate der Blutuntersuchung h?¤ngt doch m??glicherweisein hohem Masse von diesem Faktor ab. Viktor Subbotin

schreibt hier??ber im Jahre 1871: â€žDass in dem Gehalte des Blutes an H?¤moglobin nicht unbe-tr?¤chtliche Schwankungen vorkommen, ist schon l?¤nger bekannt,jedoch wusste man sie nur in wenigen F?¤llen auf eine bestimmteUrsache zur??ckzuf??hren. Im Allgemeinen besitzen die Pflanzen-fresser einen geringeren Gehalt an H?¤moglobin im Blute als dieFleischfresser, was sich nach sp?¤teren Angaben wohl aus der Artder N?¤hrung erkl?¤ren l?¤sst. Es steigt der H?¤moglobingehalt desBlutes mit dem Eiweissgehalt der N?¤hrung. Auf der geringerenQuantit?¤t des H?¤moglobins im Blute beruht wohl auch zum Teildie gr??ssere F?¤higkeit des Pflanzenfressers zum Ansatz von Fettund zur M?¤stung im Vergleich mit dem Fleischfresser".



??? Tietze ?¤ussert sich folgendermassen: â€žVon den unter normalen Verh?¤ltnissen zeitweise eintretendenEinfl??ssen sind nach meinen Versuchen zu ber??cksichtigen: die reichliche Nahrungsaufnahme (eiweissreiche Kost ohneGetr?¤nk), die reichliche Fl??ssigkeitsaufnahme, welche eineErniedrigung und starke Schweisssekretion, welche eine Steige-rung des H?¤moglobins bedingen". Wetzl sagt: â€žUnter normalen Umst?¤nden wird die Zusammensetzung desBlutes durch die Aufnahme von gr??sseren Mengen Wasser nichtbeeinflusst. Dagegen ruft das Entziehen des Trinkwassers auf dieDauer von iâ€”2 Tagen eine Eindickung des Blutes bzw. eineVerminderung des Volumens hervor. Nach der Einverleibung vongr??sseren Mengen Wasser wird der urspr??ngliche Zustand als-bald wieder he\'rgestellt". In Scheuermanns Arbeit findet man hier??ber die folgendenAngaben: â€žBeim Wiederk?¤uer konnte ich ermitteln, dass der H?¤moglobin-gehalt des Blutes ziemlich regelm?¤ssig bis zu drei Stunden nachder Futteraufnahme best?¤ndig sinkt, erst dann macht sich eineSteigerung

bemerkbar. Diese Tatsache deckt sich vollkommenmit der den Wiederk?¤uern eigenen Art der Futteraufnahme.Erst 20â€”70 Minuten nach der Futteraufnahme beginnt das Wie-derkauen. Rechnet man nun f??r die Futteraufnahme circa einedreiviertel Stunde, so w??rde die Steigerung des H?¤moglobinsim Blut der Wiederk?¤uer ungef?¤hr eine halbe bis zu einer Stundenach Beginn des Wiederkauens einsetzen. Bei sehr gut gen?¤hrtenTieren konnte ich durchweg einen h??heren H?¤moglobingehaltkonstatieren als bei mittelm?¤ssig bis gut gen?¤hrten Tieren der-selben Rasse und desselben Alters." Louis M??ller fand, dass die Zahl der roten und weissen Blut-k??rperchen, ebenso der H?¤moglobingehalt w?¤hrend der Futterauf-nahme eine deutlich wahrnehmbare Zunahme erfahren und ihrenZahlenwert sofort nach der F??tterung gr??sser als vor derselben.



??? D??ppert konnte obige Angaben nicht best?¤tigen. Er kann derF??tterung keinen nennenswerten Einfluss auf den H?¤moglobin-gehalt und die Blutk??rperchenzahl zuerkennen. Schmidt sagt, dass der Futterzustand sich in der Weise aufdie Blutwerte bemerkbar zu machen scheine, dass gut gen?¤hrtenTieren h??here H?¤moglobinwerte entspr?¤chen. Interessante Versuche finden sich in der Arbeit B??rgis ??berdas Chlorophyll als blutbildendes und belebendes Agens vor. Nencki und Liebe haben als Erste auf die Analogie des Blut-farbstoffes mit^ dem Blattgr??n hingewiesen. Der Aufbau desGlobins kann aus den Bausteinen des Nahrungseiweiss, d. h. denaus letzterem entstehenden Aminos?¤uren und Polypeptonenvollst?¤ndig erfolgen. Das fehlende H?¤moglobineiweiss kann alsodurch eiweissreiche Nahrung ersetzt werden. Die Annahme liegtnahe, dass das H?¤moglobin ausschliesslich von Karnivoren, dasChlorophyll haupts?¤chlich von Herbivoren zur Regenerationdes Blutfarbstoffes benutzt wird. Da sowohl H?¤moglobin wie Chlorophyll im Verdauungstrakteine weitgehende

Ver?¤nderung durch Abbau erleiden, so gebendiese Befunde die Berechtigung zu der Frage, ob der tierischeOrganismus aus Blattgr??n Blutfarbstoff bilden kann. Zur Erforschung dieser Verh?¤ltnisse wurde von B??rgi eineAnzahl Kaninchen, teils durch Blutentziehung, teils durchPhenylhydrazininjektionen an?¤misiert. Ein Teil erhielt dannt?¤glich etwas Eisen, ein Teil Chlorophyll, einige Chlorophyll undEisen, der Rest blieb unbehandelt. Die Chlorophyllmenge musste ausprobiert werden. Durch-schnittlich erholten sich die Tiere in f??nf Wochen. Die Restitutionwurde durch die Bestimmung des H?¤moglobin- und Eisenge-haltes gepr??ft. H?¤ufig blieb die Zahl der roten Blutk??rperchenhinter dem H?¤moglobingehalte zur??ck. Chlorophyll undEisenzufuhr verk??rzten die Dauer der Regeneration um zweiWochen, bei Chlorophyll- und Eisenzufuhr war das normale



??? Blutbild schon nach acht, h??chstens zehn Tagen erreicht. Diese Versuche ergeben, dass das Blattgr??n allein dargereicht,"ungef?¤hr gleich stark blutbildend wirkte wie die Eisengaben,dass aber bei gleichzeitiger Darreichung beider eine Wirkungs-potenzierung eintritt. Auch bei nicht an?¤misierten Kaninchen wurde durch alle dreiVersuchsbedingungen eine Anreicherung des Blutfarbstoffes unddes Eisengehalts erzielt, aber besser durch Chlorophyll- alsdurch Eisengaben. B. Bl??tbeschaffenheit, Haltung und Leistung In letzter Zeit hat sich eine Neigung bemerkbar gemacht, mehrals vorher Schl??sse zu ziehen aus physiologischen Ergebnissen,um daraus einen Zusammenhang mit zootechnischen Daten zufinden. Bahnbrechende Arbeit auf diesem Gebiete haben G??tze undDuerst geleistet, und deren Arbeit m??chte ich in einem geson-derten Abschnitt ber??cksichtigen, weil die meinige die gleicheRichtung eingeschlagen hat. Sehen wir zuerst welche Thesen Duerst aufstellt: Die ?¤usseren K??rperformen oder Habitusmerkmale sind fastdurchweg direkt oder indirekt nur

Folgeerscheinungen derKomplexion, das ist die Summe der physiologischen Funktionendes K??rpers, und wir k??nnen Methoden suchen, sofern wir dieseselbst nicht genau und einfach zu bestimmen verm??gen, dieuns gestatten aus dem Habitus auf die Komplexion zu schliessen. sigaud (zitiert nach Duerst) hat in seiner Arbeit â€žDie mensch-liche Formgestalt und ihre Bedeutung" die Anpassungserschei-nungen des Menschen an die Umwelt erstmals als Grundprinzipjeder Konstitutionsentstehung erkl?¤rt und die Konstitution alsdie Folge der vollzogenen oder sich st?¤ndig vollziehenden indi-viduellen Familien- oder Artanpassung betrachtet. Duerst- be-hauptet, dass diese Einstellung auch f??r die Tierz??chter das einzig



??? richtige sei und daher kommt er auch zu seiner Einteilung derHaustiere als Atmungstyp (typus respiratorius) und als Verdau-ungstyp (typus digestivus): â€ždie beiden Typen stimmen, was denBau betrifft, ganz ??berein mit dem, was wir als â€žMilchtyp" undâ€žFleischtyp" bezeichnen. Um seine Theorie gestalten zu k??nnen, had Duerst von vielenseiner Sch??ler Arbeiten anfertigen lassen, worin Korrelationendes Lungen- und Herzgewichtes zum K??rpergewicht, Korrela-tionen zwischen Milchleistung und Bluttrockensubstanz vonTieren des Atmungstypus und des Atmungs-Verdauungstypuszum Ausdruck gekommen sind. Er ber??cksichtigt auch denUnterschied zwischen linker und rechter Herzkammer bei Tierenauf verschiedener H??he. Weiter teilt er mit, dass Untersuchungen,die in seinem Institute vorgenommen wurden, dennoch zeigten,dass nicht der Umfang, sondern die H??he oder Tiefe des Brust-korbes hinter den Schultern das ausschlaggebende Moment sei. Durch goniometrische Messungen des Winkels, den die Achseder letzten falschen Rippe mit einer Horizontale oder

einer Ver-tikale bildet, glaubt er Schl??sse ??ber Konstitution und Leistungmachen zu k??nnen. â€žWenn die wirtschaftliche Leistung bis zu einem gewissen Gradevon der Habitusform losgel??st werden kann, muss eben dieUrsache nicht in den anatomischen, sondern den physiblogischenFunktions?¤nderungen, also in Komplexionsvariationen gesuchtwerden.\'\' Aus Literaturstudium und seinen eigenen Ergebnissen ziehtDuerst die folgenden Schlussfolgerungen: â€žEine sichere individuelle, praktisch benutzbare tierz??chteri-sche Leistungsvorhersage nach dem Blut allein ist gegenw?¤rtignoch nicht m??glich und wird wahrscheinlich auch nie m??glichwerden. Wohl fanden wir genaue Rassenunterschiede, die sichaber bei n?¤herem Zusehen als â€žkonstitutionelle" erwiesen, undso nur das Aufstellen von Konstitutions- und Leistungsgruppengestatteten, besonders da anderseits innerhalb derselben Rasse,



??? ja sogar derselben Zuchten und Familien die Blutbilder ??ber-raschende Schwankungen aufwiesen". Es fanden beim Rinde: G??tze: 6,oiâ€”6,59 MilL Erythroz. pro Kubikmm. Richter: 5,9 Mill. bei alten und 8,81 Mill. bei jungen Tieren. Duerst fand beim Simmentaler Rinde im Winter 7,27 Mill.Erythrozyten und 8,05% H?¤moglobin. (Mittelzahl). Bei Holl?¤n-dern waren die Zahlen 5,8 Mill. und 10,54%; bei Braunvieh8,56 Mill. und 8,17%. G??tze fand bei Tiefland Rindern 6,20 Mill. Erythrozytenund 10,71% Hb., bei Schweizer Rindern 6,01 Mill. und 11,04%. Zwischen Duerst und G??tze besteht keine Uebereinstimmung. Die Blutdruckmessungen ergaben, dass der Blutdruck der Tierevom Atmungstyp und erstklassiger Milchleistung durchschnitt-lich 92,8 mm Hg. ergab und f??r die relativen Verdauungstypendurchschnittlich 140,0 Hg. â€žDamit d??rfte kein Zweifel mehr daran m??glich sein, dassder Stoffwechsel beim Verdauungstypus des Masttieres weiterschwerter ist als beim Milchtiere und daher jene Tiere f??r dieentsprechende Mehrarbeit auch mehr N?¤hrstoffe verwendenm??ssen.

(Duerst)". So erkl?¤rt Duerst auch, warum im Allgemeinen eine Zunahmeder absoluten Menge der Formelemente des Blutes zu Tagetritt, wenn ein Rind von der normalen Kondition in den Mast-zustand ??bergef??hrt wird. Auf alle F?¤lle steigt die Z?¤hl der roten Blutk??rperchen, weildie vermehrte Zunahme der K??rpersubstanz ohne entsprechendeZunahme der absoluten Blutmenge h??here Anspr??che an dieLeistungsf?¤higkeit des gleichen Quantums Blut stellt. G??tze hat in seinen â€žZ??chterisch-biologische Studien ??ber dieBlutausr??stung der landwirtschaftlichen Haustiere" das gleicheFeld betreten wie Duerst, nur dass die von G??tze angegebenenErgebnisse genauer mit den meinigen ??bereinstimmen. Bei d?ŠrErkl?¤rung meiner Tabellen werde ich hierauf noch verweisen.



??? G??tze wundert sich, dass merkw??rdigerweise bei z??chterischenStudien zur Tierbeurteilung die feineren biochemischen und physi-kalischen Zust?¤nde und Vorg?¤nge in den tierischen Gewebensowie deren morphologische Struktur und Beschaffenheit bishernur wenig Beachtung gefunden haben; denn, so sagt er, das tieri-sche Leben ist an den Ablauf von energiespendenden Oxyda-tionsprozessen (Dissimilationen) gebunden, von deren Intensit?¤tund Umfang die Leistungen eines Organismus, seine Konstitu-tion und Widerstandskraft in weitestgehendem Masse abh?¤ngigsind. Der Sitz dieser energiespendenden Vorg?¤nge ist in denK??rperzellen zu suchen, welche den hierzu n??tigen Sauerstoffmit jedem Pulsschlage durch das Blut, genauer gesagt, durch diegrosse Zahl der roten Blutk??rperchen zugef??hrt erhalten, derenfunktioneller Hauptbestandteil das H?¤moglobin ist. Die Annahmeist berechtigt, dass feste Beziehungen bestehen zwischen demFarbstoff im Blut und seinen Tr?¤gern, den roten Blutk??rperchen,auf der einen Seite und den z??chterischen Eigenschaften und

Leis-tungen auf der anderen Seite v. d. Malsburg untersuchte die Dicke der quergestreiftenMuskelfasern (M. rect. abdom. und M. gastrocn.) und zoghieraus seine Schl??sse. â€žGrobzellig", â€žfeinzellig" und â€žzartzellig" organisierte Tierar-ten, Rassen und Induviduen. Wenn die Annahme v. d. Mals-burgs richtig ist, dass die spezifische Gr??sse der Muskelzellenin einem nat??rlichen Verh?¤ltnis auch zur Gr??sse der anderenZellen eines und desselben tierischen Organismus steht, dannm??ssten, sagt G??tze, die Feststellungen an quergestreiften Mus-kelfasern auch f??r die roten Blutk??rperchen ihre G??ltigkeit haben. G??tze best?¤tigt denn auch, dass es nach den Zahlen in bezugauf die roten Blutzellen grosszellig und kleinzellig organisierteTierarten gibt. Die gefundenen und errechneten Blutwerte stehentats?¤chlich in bester Harmonie mit der Eigenart, dem gesamten^sen und den Leistungsrichtungen der einzelnenHaustierspezies\'^).i) Kursivschrift des Verf. v.G.



??? Einfluss auf die Blutbeschaffenheit ??bt. Erst in zweiter LinieDas Rind ist mit ziemlich groben, h?¤moglobinarmen rotenBlutzellen ausger??stet, welche von allen untersuchten Erythro-zytenarten die gr??sste Dicke (durchschnittlich 2,19 besitzenund infolgedessen ein ung??nstigeres Verh?¤ltnis von Oberfl?¤-che-Volumen aufweisen. Der erheblichen Zellengr??sse ent-spricht eine m?¤ssige Zellenzahl. G??tze stellte die Tieflandrindern den H??henrindern gegen??berund kam dann zu Daten, welche ich schon mit denen von Duerstangegeben habe, â€žObwohl die Zellenzahl bei den untersuchten Gebirgsrindernetwas niedriger ist, sind bei gleicher H?¤moglobindichte, Volumen,Oberfl?¤che und H?¤moglobingehalt im Durchschnitt nicht unbe-deutend h??her als bei den Tieflandrassen. Infolgedessen stehtauch die Gesamtleistungsf?¤higkeit eines bestimmten Blutquan-tums bei den H??henrindern der der Tieflandschl?¤ge in keinerWeise nach. Die Blutausr??stung mit grossen, spezifisch reich ausgestattetenErythrozyten entspricht in bester Weise der nach jeder Richtung hinbefriedigenden,

aber nicht extremen Leistung der Gebirgsrinder F??r die verschiedenen Altersgruppen gibt G??tze die folgendenZahlen: Erythrozyten. H?¤moglobin in100 Gr. Blut. 3- -5 Jahre 6,11 10,17 6- -9 ^^ 5Â?95 10,19 ??ber 10 >t 5,87 9.94 Nicht nur der H?¤moglobingehalt, sondern auch die Erythro-zytenzahl nehmen infolge der Ungunst der Lebensbedingungenab in Stallzeit. G??tze beobachtet, dass andauernde mangelhafte Nahrungs-zufuhr, besonders in der Jugendzeit einen ganz ausserordentlicheni) Kursivschrift des Verf. v.G.



??? kommen die ung??nstigen Wirkungen des Stallaufenthalts hinzu.Wir finden n?¤mlich zahlreiche Versuchstiere, die nach abge-schlossenem Wachstum allerdings bei guter, normaler F??tterungund Pflege, dauernd im Stalle geblieben sind, die aber deshalbkeine sehr auffallenden Unterschiede in der Blutbeschaffenheiterkennen lassen. Durchaus falsch w?¤re es aber den g??nstigen Einfluss des Weide-ganges auf die Blutbeschaffenheit lediglich auf eine bessereErn?¤hrung zur??ckf??hren zu wollen. Schon die Mehrleistung anArbeit bei der F??ttersuche und -aufn?¤hme auf der Weide undwohl auch die Anpassung an die gr??sseren Temperaturschwan-kungen im Freien lassen ein gr??sseres Sauerstoffbed??rfnis ent-stehen, durch das kompensatorisch die Vergr??sserung der Hb.Oberfl?¤che angeregt wird. Ferner haben ganz zweifellos auch die atmosph?¤rischen Ver-h?¤ltnisse, vor allem der Luftdruck und die Sauerstoffspannung,nach B??rker weniger die Sonnenstrahlung und die Luftelektrizi-t?¤t eine, wenn auch nicht so auffallende, Einwirkung auf dieBlutzusammensetzung, wie die

in meinen Versuchen hervor-tretenden extremen Ern?¤hrungsverh?¤ltnisse (G??tze). Nachdem diese Arbeit schon zur Presse gegangen war, fandich in der Literatur einige Untersuchungen erw?¤hnt, welcheneuerdings von Scheunert und seinen Sch??lern ver??ffentlichtsind. Sie haben gefunden, dass der Erythrozytenzahl bei Pfer-den, H??nden, Kaninchen und auch bei Menschen nach Bewe-gung angestiegen und beim Uebergang zur Ruhe sofort abge-sunken ist. Scheunert und Krzywanek erblicken in der Milzein Reservoir f??r Erythrozyten, woraus diese reflektorischausgesch??ttet werden k??nnen. Den Beweis f??r diese Theoriebetrachten sie durch Splenektomie erbracht. Barcroft hatbeim lebenden Hunde nach Bewegung eine Vergr??sserung derMilz konstatieren k??nnen. i) Kursivschrift de; Verf. v.G.



??? III â€” TECHNISCHES Hier sollen die Untersuchungsmethoden n?¤her beschriebenund begr??ndet werden. Gerne h?¤tte ich mit dem m??hevoll erlangten Blutmaterialeine gr??ssere Reihe Bestimmungen (z. B. Sauerstoffbestimmun-gen) ausgef??hrt. Bei der jeweils sehr primitiven Laboratoriums-einrichtung war mir dies unm??glich. F??r die Z?¤hlung der roten Blutk??rperchen ben??tzte ich dieZ?¤hlkammer von B??rker (mit Netzeirteilung). Bei dieserZ?¤hlkammer legt man zun?¤chst das Deckgl?¤schen auf und dr??cktes fest, so dass die Newtonschen Farbenringe erscheinen. Ersthierauf bringt man einen Tropfen der. Fl??ssigkeit, welche dieroten Blutk??rperchen enth?¤lt, auf den halbkreisf??rmig vor-springenden Teil der Z?¤hlkammer; durch Kapillarwirkung wirdder Fl??ssigkeitstropfen aufgesaugt und wenn er nicht allzuklein und die Z?¤hlkammer fettfrei ist, so verteilt sich die Fl??ssig-keit regelm?¤ssig ??ber die zwei Netzabschnitte, welche durcheinen Einschnitt gebildet werden. Dies ist auch ein Vorteil derB??rkerschen Z?¤hlkammer, denn man kann in beiden H?¤lften

desNetzwerkes eine bcitimmte Anzahl F?¤cher z?¤hlen und erh?¤ltdadurch genauere Imrchschnittswerte. Ich z?¤hlte stets achtzigF?¤cher von einer z\\/eihundertmal verd??nnten Blutl??sung (0,5mm^ Blut), und musste daher f??r die Anzahlermittlung der rotenBlutk??rperchen im Kubikmillimeter â€” unter Ber??cksichtigungdes Kammerinhaltes â€” mit 10.000 multiplizieren. \' F??r die Bestimmung des H?¤moglobingehaltes ben??tzte ich



??? zuerst das H?¤mometer von K??nigsberger-Authenriet; dochbrach einmal das Kn??pfchen des mit Testfl??ssigkeit gef??lltenKeils ab, wobei mir das grosse Risiko beim Gebrauch diesesInstrumentes auf meinen h?¤ufig schwierigen Wegen deutlichwurde. Ich ben??tzte daher das H?¤mometer von Sahli-Beerwald,welches den Vorteil hat, dass es keine Testl??sung enth?¤lt. An beiden Seiten des Vergleichsr??hrchens befinden sich hierzwei Farbglasst?¤bchen. Prof. Hirschfeld und Dr. Apel habendie Lichtbest?¤ndigkeit der Farbglasst?¤bchen gepr??ft, wobei sichherausstellte, dass auch bei starker Lichteinwirkung keineFarbtonver?¤nderungen zu bef??rchten sind. Zur genauen Erprobung wurden zwei Farbglasst?¤be zusammenmit einem SAHLi-Vergleichsr??hrchen deutscher Fertigung in20 cm. Entfernung dem Licht einer Jesionek-H??hensonne ausge-setzt. Die SAHLi-R??hrchen waren bereits nach zwei Brennstundenabgeblasst, die Farbgl?¤schen wiesen nach 200 Brennstundennoch genau den gleichen Farbton wie vor dem Versuch auf. Ein Vorteil dieses H?¤mometers ist, dass durch

die Einstellungdes mit Blut gef??llten R??hrchens, worin die zelligen Bestandteiledurch 0,1 n. Salzs?¤ure destruiert und das H?¤moglobin in H?¤matinumgesetzt wird, zwischen zwei Farbgl?¤schen das Ablesenwesentlich erleichtert wird. Ein Nachteil gegen??ber dem H?¤mo-colorimeter von K??nigsberger-Authenriet ist, dass die Ein-stellung nur einmal m??glich ist. Beim Gebrauch des H?¤mometers sind auch drei Ablesungenm??glich, wenn man folgendermassen verf?¤hrt: Man setzt vor-sichtig tropfenweise Wasser zu und mischt bei ungef?¤hrer Farben-gleichheit und liest ab; hierauf wird bei vollst?¤ndig erreichterFarben??bereinstimmung abgelesen und man f??gt schliesslicheine kleine ??bersch??ssige Wassermenge hinzu, so dass geradeein merklicher Farbenunterschied auftritt. Dividiert man dieSumme der Ablesungen durch drei, so erzielt man ziemlichgenaue Durchschnittswerte. V. G. 3



??? Im Blutserum, das aus steril aufgefangenem Blut durch Ge-rinnung und Lostrennung des Blutkuchens von der Wand desR??hrchens gewonnen wurde, geschah die Bestimmung desspezifischen Gewichtes nach der Hammerschlagschen Methode.Sie beruht auf dem Archimedischen Prinzip. Man l?¤sst in einChloroform-Benzolgemisch einen Tropfen Serum fallen; sinktder Tropfen auf den Boden des Gef?¤sses herab, so ist die Mischungzu leicht und wird mehr Chloroform zugesetzt; treibt er auf derOberfl?¤che, so ist die Fl??ssigkeit zu schwer und ist Benzolzusatzn??tig; schwebt der Tropfen auf halber H??he, wobei die Fl??ssig-keit gut durchmischt sein muss, so erfolgt die aerometrischeBestimmung^) des spezifischen Gewichtes der Mischfl??ssigkeit.Es ist gleich demjenigen des Tropfens in casu dem spezifischenGewichte des Blutserums. Diese Bestimmung muss rasch ausgef??hrt werden, man erh?¤ltandernfalls infolge Verdampfens der Mischfl??ssigkeit ungenaueErgebnisse. Nach dem Chloroform oder Benzolzusatz muss mangut mischen. Weiter wurde der Eiweissgehalt des

Blutserums mit demEintauchrefraktometer von Zeiss bestimmt. Die Skala-Ablesungwurde mit Hilfe der Reisschen Tabelle in Prozente umgerechnet. Der Aderlass der Tiere erfolgte nicht immer auf.dieselbe Weise.In der Utrechter Klinik wurde folgendermassen verfahren: DieKuh wurde im Notstall durch einen oder zwei Stallw?¤rter fest-gehalten, die Aderlassstelle an der Jugularis desinfiziert. DieVene wurde mittels Halsstrickes gestaut und die Aderlasskan??leeingestochen; sobald das Blut ausfloss, wurde der Strick losge-lassen. Sp?¤ter verwendete ich an Stelle des Halsstrickes den Com-pressor von Nord, doch er war nicht gen??gend stark, so dassich wieder auf die gebr?¤uchliche Aderlassschnur zur??ckgriff. Zuerst wurde die Pipette f??r die H?¤moglobinbestimmunggef??llt, sie wurde in den Blutstrahl aus der Aderlasskan??le ge- i) Ich ben??tzte hierf??r einen kleinen spezifischen Gewichts-Urometernach Dr.UrZMANN, welcher bis zu 1/5 Grad genaue Ablesungen erm??glicht.



??? halten, mit Blut aufgef??llt und am Rande abgewischt; das Blutaus der Kapillarpipette wurde in das H?¤mometer eingeblasen,worin zuvor bis zum Teilstrich lo (etwas mehr beeintr?¤chtigtedie Genauigkeit nicht) mit o,i normaler Salzs?¤ure aufgef??lltwar. Hierauf wurde die Pipette f??r die Blutk??rperchenz?¤hlungbis zum Teilstreich 0,5 mit Blut gef??llt, am Rande abgewischtund unter drehenden Bewegungen, um durch gleichm?¤ssigesAufsteigen der Fl??ssigkeit Luftblasenbildung zu vermeiden,hayem\'sche Fl??ssigkeit nachgesogen, worauf kr?¤ftig gesch??tteltwurde. (Die Zusammensetzung der hayem\'schen Fl??ssigkeitwar die folgende: HgCl., 0,05, Naa Soj 2,5, NaCl 0,5, Aq. dest.ad 100). Wie andere Untersucher habe ich, wenn alles gutvorgenommen wurde, fast nie St??rungen beim Gebrauch derhayem\'schen L??sung bemerkt. Gleichzeitig f??llte der Helfer eine weite Prober??hre mit demausfliessenden Blut f??r die Serumgewinnung. Bei dieser Arbeits-methode floss immer eine kleine Blutmenge auf den Boden aus.In der Klinik, wo das Personal an blutige Eingriffe gew??hnt

ist,spielt dies keine Rolle, in der Praxis aber ergaben sich hierausSchwierigkeiten, denn der Blutverlust war in den Augen derViehbesitzer viel zu gross, â€” Blutlachen werden von Laienimmer ??bersch?¤tzt. Im Sommer 1924, wo ich auf obige Weise meine Untersuchun-gen in der Schweiz begann, musste noch eine weitere Schwierig-keit ??berwunden werden, welche darin bestand, dass die Hautdes Schweizer Braunviehs bedeutend gr??ber ist als diejenigedes holl?¤ndischen schwarzbunten Viehs. Es gelang mir nichtmit der Kan??le durch die Haut zu dringen, in denjenigen F?¤llen,wo es gelang, war die Kan??le verstopft. Herr BezirkstierarztLutta in Davos riet mir, erst mit einer spitzen Schere die Hautin der Jugularisgrube zu perforieren und durch den Hautschnitthin die Kan??le einzustechen. Diese Methode bew?¤hrte sich gut. Ich musste noch das Wegfliessen des Blutes auf den Bodenvermeiden. Ich fing daher das Blut in einem weithalsigen Fl?¤sch-



??? chen auf, woraus ich die Pipette f??r die H?¤moglobinbestimmungvollsog um sie in das H?¤mometer auszublasen. Anschliessendwurde die Pipette f??r die Blutk??rperchenz?¤hlung bis zur Markemit Blut gef??llt, mit hayem\'scher Fl??ssigkeit angef??llt, gesch??t-telt, die ersten Tropfen weglaufen gelassen und die Pipette in einkleines steriles Fl?¤schchen ausgeblasen, zugest??pselt und f??rdie Z?¤hlung der Blutk??rperchen selbigen Tages bewahrt. DerH?¤moglobingehalt wurde an Ort und Stelle bestimmt. Dies alleswar sehr zeitraubend. Die Pipetten â€” ich verf??gte nur ??ber einebeschr?¤nkte Anzahl â€” mussten stets auf die ??bliche Weisesorgf?¤ltig gereinigt werden, so dass sich die Helfer bei der Blut-entnahme h?¤ufig ungeduldig und unwillig zeigten. Auch hiermusste ein Ausweg gefunden werden. Ich sammelte erst dieBlutproben und untersuchte sie ausschliesslich im Laboratorium.Auf Anraten des Herrn Kollegen van der Kaay, Konservator derGeburtshilflichen Klinik in Utrecht, welcher sich mit der Be-stimmung der Blutk??rperchen-Senkungsgeschwindigkeit besch?¤f-tigte,

habe ich die Untersuchungen mit Blut, worin die Gerinnungdurch Zusats einer 3% Natriumfluoridl??sung gehemmt wurde,ausgef??hrt. Ich Hess Rekordspritzen anfertigen, wobei derStempel genau bis zur Marke 10 Kubikzentimeter ausgezogenwerden konnte und verwendete jetzt eine d??nnere Kan??le f??rden Aderlass, welche auf das Rekordschloss passte. Sobald das Blut aus der Vene floss, wurde die Spritze, welcheI ccm. Natriumfluoridl??sung enthielt, an die Kan??le aufgesetztund der Stempel langsam zur??ckgezogen. Durch die Wirbelbil-dung wurde eine gen??gende Vermischung des Blutes mit dergerinnunghemmenden Fl??ssigkeit erzielt. Weiter wurde eine Prober??hre mit Blut gef??llt f??r die Serum-gewinnung. Auf diese Weise konnte ich ohne nennenswerte Blutverlustearbeiten; die Bestimmungen im Stall waren ??berfl??ssig, sie konn-ten jetzt ausschliesslich im Laboratorium ausgef??hrt werden, wobeiich n??tigenfalls die H?¤moglobinbestimmung wiederholen konnte.



??? Ich liess ein Holzk?¤stchen mit einem Satz f??r 25 schmaleund 25 weite Prober??hrchen anfertigen. Leztere wurden vor demGebrauch sterilisiert und mit paraffinierten St??pseln abge-schlossen. Der Spritzinhalt wurde in den schmalen Prober??hr-chen bewahrt, das Blut f??r die Serumbereitung in den weitenProber??hrchen aufgefangen. Die Spritzen wurden nach jedes-maligem Gebrauch erst mit destilliertem Wasser und weiter mitNatriumfluoridl??sung gereinigt. W?¤hrend der ganzen Untersuchung habe ich im Sommerund Winter in der Schweiz und in Holland dieselbe Z?¤hlkammerund dasselbe H?¤mometer verwendet. In Holland verwendete ichw?¤hrend der Sommer- und Winteruntersuchung dasselbe Re-fraktometer. In der Schweiz ein anderes Instrument, aber das-selbe f??r den Sommer und Winter. Die K??rpermassbestimmungen bei den Tieren bezweckten dieErmittelung eines Faktors f??r den Thoraxinhalt, da man annimmt,dass zwischen dem Brusth??hleninhalt und der Blutzusammen-setzung, das heisst dem H?¤moglobingehalt, eine gewisse Beziehungbesteht. viault

fand bei den Indianern auf den Hochebenen von Perueinen ganz andern Rippenw??lbungswinkel als bei Bewohnern desTieflandes, und wollte dies auf den H?¤moglobingehalt beziehen. Hierf??r verwendete ich das ausschiebbare Stockmass vonLydtin mit Seitenarmen. Drei Massbestimmungen wurden beijeder Kuh ausgef??hrt, d. h. die K??rperl?¤nge, die Brustbreiteund die Brusttiefe. Zur Erzielung genauerer Zahlen wurden dieMessungen wenigstens zweimal vorgenommen. F??r das L?¤ngen-mass wurde der Abstand zwischen dem Sitzbeinh??cker und demDornfortsatz des ersten Brustwirbels bestimmt. Die viel schw?¤-chere Entwicklung des letzteren Dornfortsatzes der Halswirbel-s?¤ule erm??glicht das Anliegen der Seitenarme des Massstockesan einem fixen Punkt. Die Seitenarme wurden kr?¤ftig nach untenund gegen den Dornfortsatz des ersten Brustwirbels gedr??ckt.Die Brustbreite wurde hinter dem Schulterblatt mit dem hori-



??? zontal aufgelegten Stockmass bestimmt, wobei die Seitenarmesenkrecht gehalten wurden, durch Hin-und Herschieben wurdeein zu starkes Andr??cken vermieden. Die Brusttiefe wurde direkthinter dem Ellenbogengelenk bestimmt, nachdem das Tier einenrechtwinkligen Stand angenommen hatte, wobei ein zn starkesAnliegen des Stockmasses wie im vorigen Falle vermiedenwerden musste. Overbosch war einer der ersten, welcher versuchte aus denK??rpermassen eine Korrelation zu berechnen. Nach ihm habenauch andere Untersucher diese Korrelationen vielfach angewendet. Es sind Duerst und seine Sch??ler, welche diese Kombina-tionen nicht nur f??r K??rpermasse, sondern auch f??r andereWerte im Zusammenhang mit ?¤usserlichen K??rperfaktorenber??cksichtigen. Zur Bestimmung des Zwerchfellstandes und des Neigungs-winkels der Rippen an der Wirbels?¤ule habe ich R??ntgenauf-nahmen versucht. In Davos stand mir ein transportabler R??ntgen-apparat zur Verf??gung. Die Aufnahmen sind aber wegen desgeringen Durchdringungsverm??gens mit meinem Apparate

miss-lungen; bei l?¤ngerer Exposition konnte ich nur ganz unscharfeBilder erzielen.



??? IV â€” KORRELATIONSTABELLENUND KORRELATIONSGRAPHIKEN Das Verh?¤ltnis zweier Gr??ssen ergibt sich aus sogenanntenKorrelationstabellen. Die Verteilung der Werte innerhalb gewisser Grenzwertemuss auf einem umfangreichen Beobachtungsmaterial beruhen.Die graphischen Korrelationstabellen erm??glichen sehr ??ber-sichtliche Bilder, man bestimmt hierbei die Punktzahl innerhalbgewisser Felder. Zeichnet man auf die Ordinate die Werte f??r das spezifischeGewicht und auf die Abszisse den Refraktionswert auf, so l?¤sstsich die Totalzahl durch eine ??bereinstimmende Punktzahl aus-dr??cken. Auf Abbildung X. sind letztere kreisf??rmig einge-zeichnet. F??r zwei zusammenfallende Punkte wird der Radiuseines solchen Kreises zweifach bemessen, man erh?¤lt auf dieseWeise deutliche â€žDoppelpunkte". Analog werden drei zusammen-fallende Punkte durch einen dreifachen Halbstrahl angegeben.Greifen wir auf der Abszisse und auf der Ordinate je zwei Grenz-werte heraus, so wird durch diese vier Punkte die Fl?¤che einesRechteckes bestimmt. Die Summe der

innerhalb dieses Recht-eckes fallenden Punkte â€” bez??glich der auf die Grenzlinien fal-lenden Punkte kann man sich an gewisse Regeln halten, (ichhabe die Mittelwerte genommen) â€” wird mit Frequenz f bezeich-net. Auf diese Weise kann man die ganze Punktfl?¤che in Recht-



??? ecke einteilen und die auf jede Fl?¤che entfallende Frequenzbestimmen. Um schliesslich aus der Frequenz die eigentlicheKorrelation ableiten zu k??nnen, muss man sich eine zweiteGraphik mit der gleichen Rechteckezahl, worin aber die ausder vorigen Graphik abgeleiteten Frequenzen eingef??hrt sind,anlegen. Diese Tabelle ist in Reihen und Spalten eingeteilt. Injeder Reihe (bezw. Spalte) ist die Totalzahl der zwischen ge-wissen Grenzwerten liegenden Frequenzen gruppenweise an-gef??hrt. In jeder Reihe (bzw. Spalte) bestimmen wir die Summe o derZahl der Frequenzen. Die betreffenden Ziffern sind am oberenRand der Graphik eingef??gt, was die Spalten, und an derrechten Seite, was die Reihen anbetrifft. Diejenige Reihe,welche die h??chste Frequenzzahl aufweist, wird als Referenzreihegew?¤hlt, auf analoge Weise wird eine Referenzspalte bestimmt.Die ??brigen Reihen und Spalten werden je nach dem Masseihrer Abweichung von den Referenzwerten gruppiert, z. B.bekommt auf der Abb. X. die Spalte 63 den Index 3, dieReihe 1,0285 den Index â€” 30. Obige Berechnung

l?¤sst sich leicht veranschaulichen. In der ersten Spalte sind die Nummern der Spalten, wie siebei der Klassifizierung aus der fr??heren Graphik hervorgegangensind, beibehalten. In der zweiten Spalte sind die korrespondierenden Frequenzenf aufgenommen. Die dritte Spalte weist die Indizes f, die vierteihre Quadrate auf. In der f??nften sind die Produkte ff, (dieentweder ein positives oder negatives Vorzeichen haben) ange-f??hrt. Die Ziffern der letzten Spalte bedeuten die Produkteff^ (sie fallen nat??rlich alle positiv aus). Die algebraische Summe der ff wird durch n^ (die totalePunktzahl) dividiert. Der Quotient wird mit d^ bezeichnet. Der Mittelwert m^ entspricht, nach den Spalten berechnet,der algebraischen Summe der Nummern der Referenzspaltenund dl, d. h.:



??? -423 -f 157dl =- = â€” 1.113 oder 239 mi = 60 â€” 1.113 Weiter wird Sj^ angedeutet mit: â€” = Si^ undn In unserem Falle ergibt sich aus der Berechnung:Ol = 2,843 Auf ganz analoge Weise wird f??r die Reihen die ??bereinstim-mende Tabelle aufgestellt und 2\'fj/, Zbf, nebst den Werten f??rd,, S2, und a.y â€” (sie haben dieselbe Bedeutung wie d,, Sj und o^) â€” berechnet. Wir kommen jetzt zum dritten und letzten Teil der Berechnung. In der ersten Spalte der Tabelle schreiben wir die m??glichenProdukte auf und ermitteln die H?¤ufigkeit derselben Produktemit einem positiven und negativen Vorzeichen. Sie wird mitder Frequenz (p bezeichnet. Auf diese Weise erhalten wir eineSpalte mit positiven und eine solche mit negativen Frequenzen (p, Z. B. geh??rt zu der Reihe 1,0285 (v = â€” 3Â°) Spalte 55 (f = â€” 5), die Frequenz (p = 2 des Produkts fj; = -j- 150.Ebenso zu der Reihe 1,0325 (j/ = 10) und der Spalte 62(f = 2) die Frequenz 9\' == 7 des Produkts = -f 20. Eine weitere Spalte enth?¤lt die algebraische Summe der posi-tiven und negativen Frequenzen und schliesslich die letzte

Spaltedie Produkte, die also positiv oder negativ ausfallen k??nnen.Die algebraische Summe aller Produkte wird durch die totalePunktzahl n dividiert. Die Korrelation, r, l?¤sst sich durch diefolgende Formel ausdr??cken: n r =--= 0,87 Ol n.^



??? V â€” EIGENE UNTERSUCHUNGEN Alle Blutproben wurden im Sommer und Winter am Morgennach dem Melkakt genommen, nur einigen Tieren musste icham Nachmittag Blut entnehmen, aber dann immer vor demMelkakt, so dass die Daten verglichen werden k??nnen. Die Resultate meiner Untersuchungen habe ich in Gruppeneingeteilt nach dem Alter der Tiere. Leider hatte ich nur eineeinzige Kuh von dreizehn Jahren zur Verf??gung. Beim Ueberblicken der Tabelle Nr. I, der schweizerischenSommeruntersuchungen, sehen wir eine bunte Reihe von Zahlen,scheinbar ohne irgend einen Zusammenhang, aber wenn vondiesen Zahlengruppen die Mittelwerte berechnet werden, be-kommt man einen deutlicheren Ueberblick und sieht man mitsteigenden Jahren auch steigenden H?¤moglobingehalt. Bei denjungen Tieren ist der H?¤moglobingehalt gross, geht zur??ckbeim den ?¤ltern, steigt pl??tzlich im neunj?¤hrigen Alter undbleibt dann in dieser H??he schwankend. Bei den Erythrozyten sehen wir weder diese Linie, nocheinen Zusammenhang zwischen H?¤moglobin und

Erythrozyten. Aber zwischen dem spezifischen Gewichte des Blutserumsund dem sich darin befindlichen Eiweiss besteht ein direkterZusammenhang.



??? sommeruntersuchungen in der schweiz Alter 3 Jahre Nr. derUnter-suchung K??r-perl?¤nge Brust-tiefe Brust-breite Skala-teileHb. GrammHb. in 100GrammBlut Erythro-zytenpro cmm. Sp. Ge-wicht desBlut-serums Skala-teileRe-frakt. Eiweissd.Serumsin% 27 155,8 66,8 38,7 83 11,62 6.560.000 1,0315 62,65 8,75 51 156,2 65,5 32,2 73 10,22 4.900.000 1,0305 57,55 7,75 55 138,2 59,0 32,2 74 10,36 4.990.000 1,0315 59,44 8,16 75 147,3 69,4 35,0 70 9,80 6.810.000 1,0315 58,91 8,05 81 156,5 65,3 38,1 72 10,08 6.280.000 1,0315 58,58 7,97 102 142,0 65,5 41,8 69 9,66 5.330.000 1,0295 57,41 7,72 113 152,7 65,6 35,3 62 8,68 6.010.000 1,0295 58,01 7,85 ri6 149,2 66,6 38,8 75 10,50 7.570.000 1,0325 61,42 8,58 117 146,3 65,2 38,5 72 10,08 5.300.000 1,0300 57,49 7,74 118 152,0 63,2 42,9 69 9,66 6.130.000 1,0320 60,54 8,40 119 154,8 67,5 37,2 74 10,36 6.140.000 1,0310 59,33 8,14 120" 146,8 65,9 43,1 73 10,22 7.270.000 1,0335 62,89 8,90 121 145,5 63,8 37,4 76 10,64 6.450.000 1,0305 58,76 8,02 132 143,6 62,2 38,7 69 9,66 6.770.000 1,0315 59.85 8,25 123 149,3 65,5 39,1

71 9,94 5.920.000 1,0320 60,94 8,48 124 153,4 68,4 37,3 73 10,22 5.590.000 1,0280 56,25 7,47 125 I47Â?3 62,7 39,4 74 10,36 6.900.000 1,0320 60,18 8,32 126 144,9 -63,5 36,9 76 10,64 5.380.000 1,0290 57,79 7,90 127 151,5 66,1 37,3 78 10,92 6.030.000 1,0315 59,64 8,20 131 157,5 67,1 38,9 81 11,34 4.810.000 1,0310 57,25 7,69 133 158,5 68,7 41,2 74 10,36 5.320.000 1,0295 54,16 7,02 133 148,7 66,9 36,9 77 10,78 4.890.000 1,0325 62,20 8,75 137 138,3 65,5. 38,6 82 11,48 4.750.000 1,0300 56,45 7,51 138 147,1 64,9 40,3 73 10,22 4.840.000 1,0320 61,50 8,60 139 158,8 69,2 39,6 74 10,36 4.990.000 1,0290 54,03 6,99 162 138,5 57,9 34,8 74 10,36 4.890.000 1,0315 60,15 8,31 167 140,3 62,2 35,3 73 10,22 6.770.000 1,0295 55,09 7,22



??? Nr. der K??r- Brust- Brust- Skala-teileHb. GrammHb. in Erythro- Sp. Ge-wicht des Skala-teile Eiweissd. Unter-suchung perl?¤nge tiefe breite rooGrammBlut zytenpro cmm. Blut-serums Re-frakt. Serumsin % 169 153^2 67,0 41,2 70 9,80 5.130.000 1,0290 54,78 7,15 170 155.7 68,3 38,1 76 10,64 6.400.000 1,0305 56,89 7,61 171 156,1 68,7 41,1 79 11,06 5.030.000 1,0270 52,25 6,61 176 163,0 68,0 44,2 70 9,80 4.920 .OCO 1,0295 55,75 7,36 182 156,3 71,7 42,7 70 9,80 4.910.000 1,0280 53/40 6,85 186 i49Â?5 68,2 40,7 78 10,92 6.910.000 1,0290 55,49 7,31 187 154,7 66,5 41,4 80 11,20 6.840.000 1,0275 54/79 7,15 188 155,0 69,7 41,1 85 11,90 5.550.000 1,0270 54,25 7,04 211 160 ,\'2 71,2 40,6 75 10,50 7.660.000 1,0305 59,55 8,18 238 153,2 66,7 41,9 82 11,48 5.510.000 1,0300 55,19 7/24 241 152,8 67,2 42,0 76 10,64 7.040.000 1,0295 56,39 7/50 242 161,4 69,7 46,2 78 10,92 5.380.000 1,0290 55/12 7/23 249 143,7 6c,o 33,1 72 10,08 6.4 IG.000 1,0325 61,56 8,61 254 158,3 70,5 44,2 84 11,76 4.460.000 1,0285 54,23 7/03 255 157,3 69,6 44,0 83 11,62 6.240.000 1,0290 55/21

7/25 Alter 4 Jahre 6 162,8 70,3 38,2 68 9,52 4.99O.COO 1,0315 59,60 8,19 II 157,2 68,5 68,5 74 10,36 5.540.000 1,0325 62,25 8,76 20 155,2 72,8 39,9 74 10,36 6.000.000 1,0295 56,16 7/45 . 23 154,2 64,9 46,9 71 9,94 6.360.000 1,0280 56,37 7/50 25 149,7 68,0 38,0 74 10,36 4.570.000 1,0325 60,72 8,43 38 159,2 70,0 41,6 77 10,78 5.590.000 1,0290 55/25 7/25 39 158,9 68,6 40,8 86 12,04 5.910.000 1^0310 59,12 8,10 40 156/5 67,7 4I>8 79 11,06 6.970.000 1,0290 55/47 7/30 65 161,7 67,8 42,8 70 9,80 5.630.000 1,0295 57/67 7/78 74 151,2 65,9 36,1 65 9,10 5.900.000 1,0300 54/55 7/10 80 148,3 .68,3 39,4 67 9,38 6.610.000 1,0295 56/15 7/45



??? Nr. derUnter-suchung K??r-perl?¤nge Brust-tiefe Brust-breite Skala-teileHb. GrammHb. in 100GrammBlut Erythro-zytenpro cmm. Sp. Ge-wicht desBlut-serums Skala-teileRe-frakt. Eiweissd.Serumsin 86 146,2 66,9 36,3 67 9.38 5.870.000 1.0295 57.05 7,64 87 144/9 63.5 38.2 80 11,20 7.010.000 1,0320 60,46 8,38 93 143.1 64.5 40,9 78 10,92 7.780.000 1,0285 56.29 7.48 94 154.9 68,0 40.2 81 11.34 6.270.000 1,0290 56,91 7,61 96 154.7 70,2 40,0 75 10,50 6.330.000 1.0295 57.47 7,73 98 148,7 66,2 36.9 70 9.80 5.280.000 1,0315 60,04 8,29 112 151.5 66,4 37.4 70 9.80 5.360.000 1,0285 57.09 7,65 128 150,2 62,2 41,6 70 9.80 6.110.000 1,0315 58,82 8,03 129 148,1 65.3 40,1 83 11,62 5.200.000 1,0345 64.91 9.33 153 165.3 70.2 35.3 69 9.66 6.130.000 1,0305 59.50 8.17 154 160,1 69,1 42,1 72 10,08 5.960.000 1,0310 59.85 8,25 156 148,7 64,6 37.0 68 9.52 5.900.000 1,0310 58,39 7,93 i8i 164,6 69,1 41.7 69 9.66 6.130.000 1,0285 54.23 7.03 190 152,7 67,2 38.8 78 10,92 5.870.000 1,0300 59,85 8,25 191 151.3 69,2 37.5 74 10,36 4.940.000 1,0310 60,15 8,31 196 148,6 66,1 36.3

80 11,20 6.900.000 1.0325 64,65 9,28 200 147,6 67.9 39.5 69 9.66 4.980.000 1.0285 55,59 7.33 201 166,9 70.5 41,0 72 10,08 6.810.000 1,0290 56,24 7.47 203 159.5 67.8 41.9 89 12,46 4.860.000 1,0290 56,04 7.43 204 163,9 68,2 42.3 78 10,92 5.620.000 1,0310 58,57 7.97 205 164,7 69.3 42,2 77 10,78 6.080.000 1.0305 57.02 7.64 206 156,2 68,3 41.9 72 10,08 6.130.000 1,0280 54,63 7.12 210 154.3 69,0 41,1 74 10,36 4.170.000 1,0305 57.35 7.71 219 163,2 69.5 37.5 84 11,76 4.880.000 1.0295 57.69 7.78 232 153.4 64,6 33.1 74 10,36 6.000.000 1,0290 54,02 6.99 243 157.5 68,0 40,1 70 9.80 6.190.000 1,0315 60,31 8.35 245 163,1 69,9 37.2 76 10,64 7.140.000 1,0315 60,52 8.39 250 153.5 65.3 37.2 76 10,64 6.260.000 1,0320 60,39 8,36



??? Nr. derUnter-suchung K??r-perl?¤nge Brust-tiefe Brust-breite Skala-teileHb. GrammHb. in 100GrammBlut Erythro-zytenpro cmm. Sp. Ge-wicht desBlut-serums Skala-teileRe-frakt. Eiweissd.Serums in % 8 160,2 69,9 38,9 67 9/38 5.450.000 1,0310 59,10 8,09 lO 160,0 68,0 44,5 70 9/8O 6.520.000 1,0315 59/85 8,25 i8 158,5 72,0 42,2 71 9/94 7.320.000 1,0330 6I/35 8,57 19 155,4 70,5 38,2 73 10,22 5.770.000 1,0325 60,61 8,41 24 152,8 69,5 36,5 72 10,08 5.820.000 1,0315 57/45 7/73 30 157,0 68,6 40,5 75 10,50 5.980,000 1,0315 61,63 8,63 52 160,9 68,6 38,6 76 10,64 4.870.000 1,0305 61,12 85/2 â€? 57 158,2 65,6 39/2 80 11,20 5,550.000 1,0320 60,39 8,36 6i 155.8 69,9 40,3 77 10,78 6.320.000 1,0315 61,41 8,58 63 150,8 65,8 35/0 81 11,34 6.440.000 1,0300 60,39 8,36 69 152,6 68,6 36,2 73 10,22 5.160.000 1,0290 57,26 7,69 78 162,0 72,1 42,2 69 9,66 5.550.000 1,0300 57/29 7/70 79 160,4 65,2 38,5 68 9/52 7.900.000 1,0325 60,30 8/34 88 162,4 69,4 38,4 77 10,78 7.800.000 1,0320 61,71 8,65 89 161,1 67,3 39,2 70 9,80 5.960.000 1,0290 57/09 7,65 95 150,5 68,1 37/7 74

10,36 5.930.000 1,0320 60,62 8,41 97 149,8 63,9 41,9 70 9,80 5.560.000 1,030c 57/49 7/74 99 I49>2 62,6 37,5 68 9/52 5.030.C00 1,0290 57,00 7/63 lOI 153/9 70,4 39,3 74 10,36 6.230.000 1,0315 60,00 8,28 104 153/9 66,5 38,2 75 10,50 4.870.000 1,0310 50,00 8,06 - 108 160,6 69,3 42,1 75 10,50 6.280.ogo 1,0295 57,98 7/84 110 156,1 65.7 37/2 67 9/38 4.720.000 1,0320 60,54 8,40 114 156,3 68,6 41,1 71 9/94 4.420.000 1,0310 59/24 8,12 130 158,2 67,2 38,8 80 11,20 5.390.000 1,0315 57/55 7/75 157 I53/I 65,3 35/1 74 10,36 5.140.000 1,0315 61,08 8,51 158 151,0 67,7 35/2 78 10,93 4.990.000 I/O335 62,61 8,84 163 151,5 65,5 35/1 76 10,64 6.030.000 1,0315 60,45 8,38 168 157,4 68,3 45/5 74 10,36 5.61C.ooo 1,0310 59/95 8,27 \'



??? Nr. derUnter-suchung K??r-perl?¤nge Brust-tiefe Brust-breite Skala-teileHb. GrammHb. in 100GrammBlut Erythro-zytenpro cmm. Sp. Ge-wicht desBlut-serums Skala-teileRe-frakt. Eiweissd. Serumsin % 178 164,5 67,2 41,0 68 9,52 5.950.000 1,0300 58,72 8,00 179 163,1 66,5 41,9 68 9,52 5.760.000 1,0295 56,55 7,54 183 156,8 67,1 39,8 76 10,64 7.200.000 1,0300 57,69 7,78 184 165,7 70,9 43,0 85 11,90 7.000.000 1,0305 57,15 7,66 189 152,2 67,3 40,0 79 11,06 5.920.000 1,0300 59,02 8,07 203 167,9 70,4 41,5 83 11,62 7.910.000 1,0310 59,50 8,17 215 i54,?? 69,5 37,3 69 9,66 5.280.000 1,0300 58,40 7,93 221 161,0 69,6 37,3 78 10,92 5.730.000 1,0320 61,38 8.58 222 158,4 67,3 39,4 85 11,90 6.510.000 1,0290 56,48 7,52 229 140,8 62,7 36,1 80 11,20 5.580.000 1,0295 54,28 7,05 231 155,9 65,9 34,4 73 10,22 6.720.000 1,0325 60,60 8,41 234 159,8 69,9 35,2 68 9,52 5.480.000 1,0290 55,78 7,37 .37 160,2 68,2 37,1 79 11,06 6.870.000 1,0300 57,54 7,75 Alter 6 Jahre 2 165,5 70,4 39,0 76 10,64 6.510.000 1,0335 64,10 9,16 3 162,2 66,7 39,3 69 9,66 6.870.000 1,0305 60,09

8,30 4 159,5 68,0 36,7 72 10,08 5.740.000 1,0315 63,20 8,97 5 158,0 71,1 38,0 77 10,78 5.920.000 1,0300 61,46 8,59 9 ?•55,6 66,8 40,7 74 10,36 5.060.000 1,0320 63,84 9,10 12 153,0 70,9 41,0 76 10,64 5.52c .ooo 1,0325 64,76 9,30 21 156,3 68,9 35,9 ?–D 11,30 6.560.000 1,0295 56,50 7,52 26 152,2 68,4\' 38,5 79 11,06 6.780.000 1,0315 61,83 8,67 3?? 161,9 70,5 43,6 71 9,94 4.930.000 1,0320 59,31 8,13 37 r 159,1 69,8 39,2 76 10,64 5.530.000 1,0310 60,32 8,35 6268 153,0 66,0 36,1 90 12,60 6.710.000 1,0330 62,12 8,73 156,5 64,3 35,9 67 9,38 5.350.000 1,0310 57,81 7,81 70 148,8 68,9 38,5 67 9,38 5.300.000 1,0305 58,47 7,95



??? Nr. der K??r- Brust- Brust- Skala- GrammHb. in Erythro- Sp. Ge-wicht des Skala-teile Eiweissd. Unter-suchung perl?¤nge tiefe breite teileHb. 100GrammBlut zytenpro cmm. Blut-serums Re-frakt. Serumsin % 71 154,2 61,7 38,7 66 9.24 5.570.000 1,0300 55,72 7,36 82 158,9 71,5 43.9 70 9.80 6.610.000 1,0330 60,84 8,46 85 155.1 67,7 36,4 68 9,52 6.070.000 1,0340 64,13 9,16 90 152,2 69,2 42.2 78 10,92 6.130.C00 1.0335 63,18 8,96 91 155,5 68,3 36,6 74 10,36 6.370.C00 1,0305 58,64 7,99 92 158,9 68,2 37.8 76 10,64 6.570.000 1,0310 59,61 8,20 105 156,1 68,9 39,6 67 9,38 6.070.000 1.0335 63.12 8,95 134 163,1 69,9 37.1 74 10,36 4.940 .coo 1,0300 56.25 7.47 135 161,2 66,1 40.5 72 10,08 5.770.000 1,0320 59.04 8,07 159 154,0 69,2 37.5 70 9,80 5.070.000. 1,0290 57.53 7.75 160 160,9 71.1 39.6 75 10,50 5.900.000 1.0295 57.39 7.72 175 163,2 68,2 41,0 74 10,36 5.180.000 1,0290 57,93 7.83 177 165,7 69,3 42.1 69 9,66 5.980.COO 1,0305 59.24 8,12 198 160,8 73.1 40.4 73 10,22 5.760 .coo 1,0350 62,25 8,76 226 I5M 67.3 36.2 73 10,22 6.330.000 1,0320 60,06 8,29 227

163,2 7c,o 35,5 70 9,80 6.570.000 1,0285 55.81 7,38 246 163,6 72,8 37.8 78 10,93 5.700.000 1 1,0325 63.21 9,01 i4/fer 7 /a/zre - I 161,5 67.5 38.0 73 10,22 7.140.000 1,0300 59.40 8,15- 17 155.0 67.9 38,4 62 8,68 5.480.000 1,0325 60,65 8,42 28 161,5 70,5 42.5 70 9,80 5.720.000 1,0325 62,45 8,80 29 157,5 73,9 42.1 77 10,78 6.480.000 1,0305 56.39 7,50 32 168,5 75,2 43,8 72 10,08 5.170.000 1,0295 55.39 7.28 36 162,5 70,2 42,0 70 9,80 6.660.CC0 1,0310 61,43 8.59 42 150,0 68,4 38,6 70 9,80 6.740.000 1,0310 59.33 8,14 43 157,2 68,5 38.7 75 IC,50 5.680 .C CO 1,0320 60,54 8,40 45 161,5 Â?69.2 39.2 70 9.80 7.800.000 1,0325 50,28 8,13



??? Nr. derUnter-suchung K??r-perl?¤nge Brust-tiefe Brust-breite Skala-teileHb. GrammHb. in 100GrammBlut Erythro-zytenpro cmm. Sp, Ge-wicht desBlut-serums Skala-; teileRe-frakt. Eiweissd.Serumsin % 46 155,0 69,5 1 37,9 68 9/52 4.710.000 1,0315 61,03 8,56 48 156,0 66,7 39,3 66 9/24 6.960.000 1,0310 58,18 7/89 50 148,1 66,9 40,5 67 9/38 4.260.000 1,0315 60,84 8,46 54 150,5 67,2 42,2 79 11,06 4.950.000 1,0315 61,78 8,66 66 155,3 68,7 40,0 72 10,08 6.870.000 1,0310 56,55 7/54 67 156,2 66,2 35,4 68 9/52 5.350.000 1,0320 63,59 9/05 72 154,5 69,7 39,3 78 10,92 5.590.000 1,0320 61,41 8,58 73 151,6 68,9 38,6 64 8,96 4.650.000 1/0335 65,14 9/38 77 150,1 67,3 37,2 64 8,96 5.860.000 1,0300 57/35 7/71 loo 147,8 66,3 38,7 70 9,80 4.880.000 I/0315 61,12 8,52 106 158,0 65,3 40,3 70 9,80 4.810.000 1,0300 58,21 7/89 Iii 156,8 57,5 38,4 65 0,10 5.450.000 1,0315 59/89 8,26 155 161,5 70,0 39,9 73 10,22 5.330.000 1,0320 60,02 8,28 164 153/3 68,1 38,2 79 11,06 6.740.000 1,0310 60,81 8,45 166 160,0 70,5 35Â?o 74 10,36 5.460.000 1,0320 61,82 8,67 173 159,2 69,4 40,1

80 11,20 5.930.000 1,0280 53/52 6,88 193 162,7 70,1 39,2 84 11,76 5.720.000 1,0305 60,lO 8,30 307 155,0 67,4 41,6 71 9,94 5.110.000 1,0330 62,29 8,67 209 165,7 69,2 43/4 90 12,60 4.830.000 1,0310 58,89 8,04 214 154,8 67,6 37,9 74 10,36 7.040.000 1,0300 58,46 7,95 160,5 70,9 37/3 75 10,50 5.030.000 1,0350 66,61 9,69 220 155,5 68,7 42,4 81 11/34 5.880.000 1,0315 61,47 8,60 223 162,1 69,4 37/2 80 11,20 6.369.000 1,0335 65,45 9,45 ^35 170,0 71,5 41/4 69 9,66 5.650.000 1,0285 54/11 7/01 244 166,7 71/2" 39/8 75 10,50 6.000,000 1,0320 61,40 8,58 257 163,4 68,7 35/3 76 10,64 5.680.000 1,0315 57/25 7/68 G.



??? Nr. derUnter-suchung K??r-perl?¤nge Brust-tiefe Brust-breite Skala-teileHb. GrammHb. in 100GrammBlut Erythro-zytenpro cmm. Sp. Ge-wicht desBlut-serums Skala-teileRe-frakt. Eiweissd.Serumsin % 53 154,9 71,9 43,5 80 11,20 6.350.000 1,0315 62,63 8,84 84 156,9 72,9 58,2 70 9,80 7.290.000 1,0320 61,96 8,70 103 155,9 68,6 34,9 73 10,22 6.730.000 1,0305 58,65 7,99 IC7 160,3 72,9 36,4 63 8,82 5.210.000 1,0295 57,84 7,81 109 166,6 72,1 35,2 68 9,52 5.790.000 1,0325 61,45 8,59 115 159,5 71,3 41,9 75 10,50 5.440.000 1,0320 60,33 8,35 161 159,5 69,4 39,5 72 10,08 6.890.000 1,0300 58,01 7/85 165 154,9 68,2 42,0 72 10,08 5.610.000 1,0320 60,63 8,42 185 150,0 67,5 36/7 73 10,22 5.590.000 1,0310 62,37 8,79 195 163,9 71,6 39,8 74 10,36 5.690.000 1,0325 64,01 9,15 199 161,2 73,4 41,3 71 9,94 5.170.000 1,0290 57,93 7,83 213 160,3 68,6 39,2 72 10,08 5.590.000 1,0295 56,96 7,52 217 173,0 74,2 41,1 75 10,50 6.280.000 1,0310 59,00 8,06 224 160,2 67,1 39,0 82 11,48 6.450.000 1,0345 66,12 9,59 228 160,3 66,1 35,2 72 10,08 4.460.000 1,0300 56,15 7Â?45 230

157,8 68,9 34,6 69 9,66 5.290.000 1,0315 58,11 7,87 233 164,4 70,7 44,9 70 9,80 4.690 .oco 1,0310 56,57 7,54 251 156,6 64,9 37,0 74 10,36 6.680.000 1,0320 59,18 8,10 258 164,9 70,0 36,2 70 9,80 5.890.000 1,0325 60,21 8,33 Alter 9 Jahre ^ 7 164,5 67,8 42,0 77 10,78 7.620.000 1,0315 61,15 8,53 15 150,2 69,2 38,6 87 12,18 6.240.000 1,0320 62,45. 8,80 56 i55>9 69,2 38,6 87 11,48 4.200.000 1,0325 64,70 9,29 83 156,7 68,2 40,0 72 10,08 6.160.000 1,0330 60,42 8,37 136 165,2 ^74,2 42,9 80 11,20 6.640.000 1,0310 57Â?6I 1,1^



??? Nr. derUnter-suchung K??r-perl?¤nge Brust-tiefe Brust-breite Skala-teileHb GrammHb. in 100GrammBlut Erythro-zytenpro cmm. Sp. Ge-wicht desBlut-serums Skala-teileRe-frakt. Eiweissd.Serumsin % 174 165,1 72,6 40.5 73 10,22 6.340.000 1,0330 62,25 8,76 194 161,1 71,5 41.3 76 10,64 5.750.000 1,0315 61,02 8,50 225 166,2 71,0 38,7 74 10,36 5.160.000 1,0325 60,29 8,34 237 163,2 74,9 42.8 80 11,20 5.480.OCO 1,0320 62,55 8,83 253 165,2 73.8 42,3 85 11,90 7.390.0C0 1,0320 58,29 7,91 256 160,2 69,3 40,2 72 10,08 6.050.0C0 1,0325 60,74 8,44 â– â€”-- Alter 10 Jahre 14 151,0 64,3 38,6 88 12,32 4.290.000 1,0320 62,55 8,83 44 149,8 65,3 38,5 68 9,52 5.080.000 1,0315 60,73 8,44 58 156,6 71,0 39,8 77 10,78 7.560.000 1,0310 58,29 7,91 64 163,9 67.4 40,1 68 9.52 5.780.000 1,0305 62,51 8,82 76 153,4 64,9 37,6 75 10,50 7.200.000 1,0305 58,55 7,97 Alter II Jahre 13 155.2 69,5 38.4 74 10,36 6.050.000 1,0315 63,72 9,08 i6 150,0 67,0 38.9 82 11.48 6.030.000 1,0315 60,20 8.32 34 163,6 68,4 42.6 80 11,20 5.070.000 1,0325 62,01 8.71 35 162,2 70.9 43/7 82 11,48

5.020.000 1,0315 61,25 8.55 60 157.3 69.7 39.3 75 11,06 5.920.000 1,0315 61,14 8.51 208 166,2 71.2 42,3 75 10,50 5.520.000 1,0315 61.15 8,53 236 166,5 69.9 41.6 69 9,66 4.670.000 1,0325 62,60 8,84



??? Nr. derUnter-suchung K??r-perl?¤nge Brust-tiefe Brust-breite Skala-teileHb. Gramm.Hb. in 100GrammBlut Erythro-zytenpro cmm. Sp. Ge-wicht desBlut-serums Skala-teileRe-frakt. Eiweissd.Serumsin% 59172212252 155/6162,1160,5149/2 71,169,5 67,161,8 40,340,541,233/5 73767678 10,2210,6410,6410,92 5.760.0005.770.0006.570.0006.120.000 1,02951,0325 I/O335 i/O315 58,4662,05 64,43 58,68 7,958,72 9,23 8,00 Alter 13 Jahre 49 163,2 71/9 37/8 69 9/66 4.570.000 i 0325 66,09 9,58 Alter 14 Jahre 22 146,1 65,2 40,1 72 io,c8 5.960.000 1,0305 57/89 7.76 192 162,8 69,6 41/4 82 11,48 5.990.000 1,0305 60,75 8,44 197 158,0 72,7 41/2 72 10,08 6.650.000 1,0315 59/45 8,16 216 154,2 66,3 40/9 78 10,92 5.360.000 I/0325 62,89 8,90 240 164,4 70,4 37/0 74 10,36 6.000.000 1,0310 60,10 8,30



??? durchschnittswerte sommeruntersuchungen in der schweiz An-zahlK??he Alter K??rperl?¤nge Brust-tiefe Brust-breite Skala-teileHb. GrammHb. in 100GrammBlut Erythro-zytenpro cmm. Sp. Ge-wicht desBlut-serums Skala-teileRe-frakt. Ei-weissd. Se-rumsin% 42 3 15I/2 66,3 39,2 75 10,50 5.852.ooo 1,0303 57,70 7,78 40 4 I55Â?3 67,8 39,5 74 10,36 5.866.000 1,0303 58,18 7,88 41 5 162,7 69,6 39,6 74 10,36 5.964.000 1,0309 59,11 8,09 31 6 156,3 68,8 38,9 73-5 10,29 5.911.oco 1,0313 60,14 8,31 35 7 158,1 67,1 39,4 73 10,08 5.768.000 1,0314 60,07 8,29 19 8 160,0 70,0 38,8 72 10,08 5.847.000 1,0313 59,91 8,25 II 9 161,2 70,9 40,8 78 10,92 5.994-000 1,0321 61,04 8,50 5 IG 154,9 66,6 38,9 75 10,50 5.982.000 1,0311 60,53 8,39 7 ii 160,1 69,5 41,0 77 10,78 5.469.000 1,0318 61,72 8,65 4 12 156,9 67,4 38,9 76 10,64 6.055.000 1,0318 60,91 8,48 i 13 163,2 71,9 37,8 69 9,66 4.5 70.000 1,0325 66,09 9,58 5 14 157,1 68,8 40,1 76 10,64 5.972.000 1,0312 60,16 8,31 Mittelwert: 158,1 68,7 394 74 10,36 5.771.000 ( 1,0313 1 60,46 8,38



??? Da aus diesen Tabellen Folgerungen gezogen werden sollen,habe ich Korrelationstabellen hergestellt um genauer und ??ber-sichtlicher in Betracht ziehen zu k??nnen, ob ein gegenseitigerZusammenhang besteht zwischen den K??rpermassen untereinan-der, zwischen den K??rpermassen und dem H?¤moglobingehaltoder den Erythrozyten, zwischen Erythrozyten und H?¤moglobin,und zwischen dem spezifischen Gewicht des Serums und demEiweiss. Graphik I Aus den Zahlenreihen der Sommeruntersuchungen in derSchweiz habe ich f??r K??rperl?¤nge und Brustbreite Korrela-tionsgraphik I angefertigt und es zeigt sich, dass es eine positiveKorrelation von 0,24 gibt zwischen K??rperl?¤nge und Brust-breite. (Die lineare Korrelation die zwischen zwei gemessenenGr??ssen besteht, nimmt einen desto h??heren Wert an, â€” liegendzwischen o und i â€”, je nachdem die zu einem bestimmten Werteder einen Gr??sse geh??rigen Werte der anderen Gr??sse geringereSchwankungen untereinander zeigen). Graphik II Graphik II zeigt die Korrelation zwischen Brusttiefe undBrustbreite. Hier

gibt es eine betr?¤chtlich h??here Korrelation,n?¤mlich 0,52. Graphik III Zur Beobachtung des Zusammenhanges zwischen Brustkorbund Blutzusammensetzung wurde Graphik III angefertigt. Es zeigt sich aus dieser Graphik, dass es eine positive Korre-lation gibt zwischen Brustbreite und H?¤moglobingehalt. ZurErleichterung habe ich f??r die Darstellung der Graphik dieabgelesenen Skalateile ben??tzt. Der Korrelationsfaktor 0,19 istaber ziemlich gering, so dass der gegenseitige Zusammenhangnicht gross ist.
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??? Graphik IV In Graphik IV ist die Korrelation zwischen Brustbreite undErythrozytenzahl wiedergegeben worden, und betr?¤gt 0,125. Eszeigt sich, dass auch zwischen beiden Gr??ssen nur ein geringerZusammenhang besteht. Graphik V Graphik V zeigt die Korrelation zwischen Brusttiefe undH?¤moglobingehalt; Faktor 0,03, also praktisch keine Korrelation. Graphik VI Der Korrelationsfaktor zwischen Brusttiefe und Erythrozyten-zahl betr?¤gt 0,012. Aus beiden letzten Graphiken erfolgt also einpraktisch unbedeutender Zusammenhang zwischen den genanntenGr??ssen. Wenn man aber die Graphiken III und IV vergleicht mit denGraphiken V und VI, so kann man sehen, wie auch der Faktorzeigt, dass doch ein gewisser Zusammenhang zwischen Brust-massen und Blutbeschaffenheit besteht, sei es auch nur eingeringer. Graphik VII Die Korrelation zwischen Erythrozyten und H?¤moglobingehalt0,153, zeigt durch ihren Faktor, wie gering der numerischeZusammenhang ist zwischen diesen zwei Gr??ssen. Es ergibtsich hieraus, dass der Zusammenhang, der nach vielen Unter-suchern

zwischen H?¤moglobin und Erythrozyten bestehen sollte,fast nicht existiert.
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??? Graphik VIII Zum Schluss habe ich aus den Sommeruntersuchungen nocheine Korrelationsgraphik angefertigt und den Faktor zwischendem spezifischen Gewicht des Serums und dem Eiweiss berechnet.Koeffizient 0,87; das heisst also, dass die Schwankungen um dieMittelwerte nur geringf??gig sind. Wir k??nnen die Folgerungziehen, dass die im Serum befindlichen Salze nur einen geringenEinfluss auf das spezifische Gewicht aus??ben. Aus den Sommeruntersuchungen habe ich je nach dem Alterwieder in Tabellen gruppiert die Tiere von mehr oder wenigervorgeschrittener Tr?¤chtigkeit. (Tabelle II)



???



??? nr. derunter-suchung skala-teilehb. gr. hb.in 100gr. blut erythrozytenpro cmm. s. gew. desblutsfer. skala-teikrefrakt. eiweissd. serumsin % 169 70 9,80 5.130.000 1,0290 54,78 7/15 170 76 10,64 6.400.000 1,0305 56,89 7/6i 171 79 11,06 5.03c .000 1,0270 52,25 6,61 311 75 10,50 7.660.000 1,0305 59,55 8,18 238 82 11,48 5.510.000 i,03co 55/19 7/24 241 76 10,64 7.040.000 1,0295 56,39 7/50 242 78 10,92 5.380.000 1,0290 55/12 7/23 249 72 10,08 6.410.000 i/0325 61,56 8,61 254 84 11/76 6.460.000 1,0285 54,23 7.03 255 83 11,62 6.240.000 1,0290 55,21 7/25 Alter 4 Jahre, 7 Monate tr?¤chtig 6 68 9/52 4.990.000 1,0315 59,60 8,19 38 77 10,78 5.590.000 1,0290 55,25 7/25 65 70 9/8o 5.630.000 1,0295 57,67 7/78 94 81 11/34 6.270.000 1,0290 56,91 7,61 96 75 10,50 6.330.000 1,0295 57/47 7,73 98 70 9/8o 5.280.000 1,0315 60,04 8,29 112 70 9/8o 5.360.000 1,0285 57/09 7/65 196 80 11,20 6.900.000 1,0325 64,65 9/28 201 72 10,08 6.810.000 1,0290 56,24 7/47 205 77 10,78 6.080.000 1,0305 57;02 7/64 219 84 11,76 4.880..000 i/0295 57/69 7/78 232 74 10,36 6.000.000 1,0290

54/02 6/99 345 76 10,64 7.140.000 1,0315 60,52 8/39 v. g.



??? Nr. der Skala- Gr. Hb. Erythrozyten s. Gew. Skala- Eiweiss Unter- teile in 100 pro cmm. des teile d. Serums suchung Hb. Gr. Blut Blutser. Refrakt. in % 8 67 9,38 5.450.000 1,0310 59,10 8,09 lO 70 9,80 6.520.000 1,0315 59/85 8,25 30 75 10,50 5.980.000 1,0315 61,63 8,63 52 76 10,64 4.870.000 1,0305 61,12 8,52 6i 77 10,78 6.320.000 1,0315 61,41 8,58 79 68 9,52 7.900.000 1,0325 60,30 8,34 97 70 9,80 5.560.000 1,0300 57/49 7,74 99 68 9/52 5.030.000 1,0290 57/00 7,63 HO 67 9/38 4.720.0C0 1,0320 60,54 8,40 158 78 i\\92 4.990.000 I/O335 62,61 8,84 178 68 9/52 5.950.000 1,0300 58,72 8,00 179 68 9/52 5.760.000 1,0295 56,55 7,54 183 76 10,64 7.200.000 1,0300 57,69 7,78 184 85 11,90 7.000.000 1,0305 57,15 7,66 229 80 11,20 5.580.000 1,0295 54,28 7/05 231 73 10,22 6.720 .OCO 1,0325 60,60 8,41 234 68 9/52 5.480.000 1,0290 55,78 7,37 a47 79 \' 11,06 6.870.000 1,0300 57,54 7,75 Alter 6 Jahre, T Monate tr?¤chtig 5 77 10,78 5.920.000 1,0300 61,46 8,59 31 71 9/94 4.930.000 1,0320 59,31 8,13 33 75 10,50 5.860.000 i 0300 56,29 7/48 37 76 10,64 5.530.C?–0

1,0310 60,32 8/35 82 70 9/8o 6.610.000 1,0330 60,84 8,46 105 67 9/38 6.070.000 i/o335 63,12 8/95 177 69 9/66 5.980.000 1,0305 59,24 8,12 198 73 \' 10,22 5.760.000 1,0330 62,25 8,76



??? Nr. derUnter-suchung Skala-teileHb. Gr. Hb.in 100Gr. Blut Erythrozytenpro cmm. s. Gew. desBlutser. Skala-teileRefrakt. Eiweissd. Serumsin %â–  29 77 10,78 â€? 6.480.000 1,0305 56,39 7,70 32 72 10,08 5.170 .ooo 1,0295 55,39 7,28 42 70 9,80 6.740.000 1,0310 59,33 8,14 46 68 9,52 4.7IO.ogo 1,0315 61,32 8,56 48 66 9,24 6.960 .ooo 1,0310 58,18 7,89 54 79 11,06 4.950.000 1,0315 61,78 8;66 67 68 9,52 5.350.000 1,0320 63,59 9,05 77 64 8,96 5.860.000 1,0300 57,35 7,71 209 90 12,60 4.830.000 1,0310 58,89 8,04 235 69 9,66 5.650.000 1,0285 54,11 7,01 244 75 ic,50 6.000 .coo 1,0320 61,40 8,58 257 76 10,64 5.680.0C0 1,0315 57,23 7,68 Alter 8 Jahre, 7 Monate tr?¤chtig 213 72 10,08 5.590.000 1,0295 56,96 7,52 228 72 10,08 4.460.000 1,0300 56,15 7,45 930 69 9,66 5.290.000 1,0315 58,11 7,87 233 70 9,80 4.690.000 1,0310 56,57 7,54 251 â€? 74 10,36 6.680.000 1,0320 59,18 8,10 .Alter 9 Jahre, 7 Monate tr?¤chtig 56 82 11,48 4.200.000 1,0325 64,70 9,29 83 72 10,08 6.160.000 1,0330 60,42 8,37 237 80 11,20 5.480.000 1,0320 62,55 8,83 256 72 10,08 6.050.000

1,0325 60,74 8,44



??? Nr. derUnter-suchung Skala-teileHb. Gr. Hb. in 100Gr. Blut Erythrozytenpro cmm. s. Gew. desBlutser. Skala-teileRefrakt. Eiweissd. Serums in % 44 6476 686875 9/529/5210,15 5.080.0005.780.0007.200.000 1,03151,03051,0305 60,7362,51 58/55 8/448,82 7/97 Alter II Jahre, 7 Monate tr?¤chtig 35208236 8275 69 11,4810,509/66 5.020.0005.520.0004.670.000 1,03151,03151,0325 61,2561,15 62,60 8,558,538,84 Alter 14 Jahre, 7 Monate tr?¤chtig 22 73 10,08 5.960.000 1,0305 57/59 7/76 durchnittswerte sommeruntersuchungen trachtigkeitstabellen Jahre Skala-teileHb. Gr. Hb.in 100Gr. Blut Erythrozytenpro cmm. s. Gew. desBlutser. Skala-teileRefrakt. Eiweissd. Serumsin % 3 77/5 10,85 5.926.000 1,02955 56,12 .7/44 4 74/9 10,49 5.943.000 1,0300 58,01 7/85 5 73/0 10,21 5.833.000 1,0307 58,82 8,03 6 72,25 10,115 5.832.500 1,0315 60,35 8,355 7 72,8 10,20 5.698.000 1,0308 58,755 8,01 8 71/4 10,00 5.342.000 1,0308 57/39 7/70 9 76,5 10,71 5.472.000 1,0325 62,10 8/73 10 70,3 9/85 6.020.000 1,0308 60,60 8,41 II 75/3 10,55 5.070.000 1,0318 61,66 8,64 14 73 \' 10,08 5.960.000

1,0305 57/59 7/76 Mittelwert: 73, 10,30 5.709.700 1,0309 59/13 8,09



??? Eben weil die Milchgewinnung in diesen schweizerischenGegenden g?¤nzlich gegr??ndet ist auf die Wintersaison, wennsich viele Kurg?¤ste und Sportsleute in der Gegend aufhalten, hatman daf??r Sorge getragen, dass im Anfang des Winters die meistenK??he kalben. Dadurch kommt in meinen Tabellen eine so grosseReihe von Tieren vor, die 7 Monate tr?¤chtig sind, w?¤hrend nurder geringere Teil ungef?¤hr 5 Monate tr?¤chtig ist. Dass ich keine Tabelle gemacht habe von nicht tr?¤chtigenTieren kommt dadurch, dass man oft keine Sicherheit hat, obdiese Tiere wohl oder nicht tragen. Wir sehen dann in Vergleichung mit den beiden Durch-schnitts-Tabellen Nr. I, und Nr. II, dass der Mittelwert desH?¤moglobingehaltes, wie er aus den Tr?¤chtigkeitstabellen folgt,??ber die ganze Linie, ausgenommen bei den 3 und 4-J?¤hrigen,wo er etwas erh??ht ist, niedriger ist. Es l?¤sst sich hieraus folgern,dass Tiere ab 5 Jahre alt, w?¤hrend der Tr?¤chtigkeit und wohlim siebenten Monat einen erniedrigten H?¤moglobingehalt haben. Der Unterschied w??rde wahrscheinlich gr??sser sein, wenn

wirdie nicht tr?¤chtigen Tiere aus der allgemeinen Tabelle heraus-finden k??nnten und auch, wenn wir daraus fortliessen die inder Tr?¤chtigkeitstabelle untergebrachten sieben Monate tr?¤ch-tigen K??he. Ebenso wie der H?¤moglobingehalt scheinen die roten Blut-k??rperchen bei K??hen, die 7 Monate tr?¤chtig sind, herabgesetztzu sein, ausgenommen wieder auch hier die 3 und 4-J?¤hrigen,die einen h??heren Wert zeigen. Von den Winteruntersuchungen in der Schweiz habe ichnur eine grosse Tabelle Nr. III gemacht von den ganzen Unter-suchungen. Es war ja hier nur darum zu tun zu sehen, ob Ab-weichungen von den Resultaten der Sommeruntersuchungen daw?¤ren.



??? winteruntersuchungen in der schweiz nr, derwinter-unters. nr. dersommer-unters. skala-teilehb. gr. hb. in 100gr. blut erythrozyte.npro cmm. s. gew. desblutser. skala-teilerefrakt. eiweissd. serums in % I 53 7/12 5.095.000 1,0260 52,24 6,60 2 51 7/14 6.483.000 1,0295 59,15 8,10 3 52 7/28 4.795.000 1,0280 57,00 7/63 4 58 8,12 6.588.000 1,0270 .54,40 7/07 5 59 8,26 4.848.000 1,0310 61,68 8,64 6 (197) 58 8,12 5.261.000 1,0300 60,02 8,28 7 57 7/98 5.051.000 1,0285 57,85 7/82 8 63 8,82 6.360.000 1,0270 55,56 7,32 9 56 7,84 5.139.000 1,0270 54,48 7/o8 10 53 7/42 6.460.000 1,0285 57,02 7,64 II 54 7/56 5.428.000 1,0275 55,92 7,40 12 (195) 64 8,96 6.405.000 1,0325 65,53 9,46 13 62 8,68 6.386.000 1,0320 63,95 9,13 ??4 54 7/56 5.372.000 1,0300 60,00 8,28 15 57 7/98 5.849.000 1,0290 58,39 7,93 16 61 8,52 6.691.000 1,0285 56,59 7,54 17 (187) 56 7,84 6.911.000 1,0310 61,57 8,62 18 58 8,12 5.052.000 1,0285 58,21 7,89 19 (193) 60 8,40 5.423.000 1,0305 61,72 8,65 20 56 7/84 5.906.000 1,0300 60,10 8,30 21 55 7/70 4.746.000 1,0285 57,53 7,75 22 (237) 57 7/98 5.778.000

1,0280 56,12 7/44 23 61 8,54 5.428.000 1,0275 56,53 7/53 24 (246) 63 8,82 5.771.000 1,0290 58,92 8,05 25 (236) 62 8,68 4.296.000 1,0285 57/55 7,75



??? Nr. Nr. Sommer-unters. Skala-teileHb. Gr. Hb.in 100Gr. Blut Erythrozytenpro cmm. s. Gew. desBlutser. Skala-teileRefrakt. Eiweissd. Serumsin % 26 56 7.84 5.771.CCO 1,0285 58,76 8,01 27 58 8,12 5.128.000 1,0270 55,81 7,38 28 (240) 56 7.84 5.223.coo 1,0280 57,82 7,81 29 (241) 55 Ifio 4.086.000 1,0260 54,78 7,15 30 57 7.98 6.413.coo 1,0265 54,12 1,01 31 69 9,66 7.544.000 1,0260 54,64 1,12 32 64 8,96 6.588.000 1,0300 60,18 8,32 33 57 7.98 5.850,000 1,0285 58,15 7,88 34 56 7.84 5.492.COO 1,0265 55,42 7,29 35 54 7.56 5.364.000 1,0280 57,28 7,69 36 (215) 48 6,72 5.198.000 lÂ?0295 59,6I 8,20 37 ( 36) 56 7,84 6.327.000 1,0305 60,50 8,39 38 ( 32) 50 7,co 5.703.000 1,0325 64,57 9,26 39 ( 26) 57 7.98 5.816.000 1,0260 52,71 6,71 40 51 7,14 5.972.000 1,0280 57,57 7,76 41 ( 27) 52 7,28 â€?5.206.000 1,0280 56,54 7,53 42 ( 29) 60 8,40 6.560.000 1,0290 59,25 8,12 43 ( 25) 49 6,86 5.961.000 1,0285 57,41 7,72 44 ( 24) 59 8,26 6.505.000 1,0280 55,36 7,28 45 ( 28) 57 7,98 6.493.000 1,0300 58,71 8,00 46 61 8>54 7.160.000 1,0275 56,55 7,54 47 60 8,40 5.487.000

1,0280 56,26 7,47 48 60 8,40 5.650.000 1,0295 56,09 7,44 49 62 8,68 4.829.000 1,0285 56,04 7,43 50 ( 35) 63 8,82 5.228.000 1,0315 61,15 8,53 51 53 7,42 5.994.000 1,0290 56,61 7,75 52 51 7Â?i4 6.900.000 1,0290 55,38 7,28 53 53 7.42 5.934.000 1,0295 55,55 7,32 54 ( 37) 54 7.56 5.688.000 1,0315 60,45 8,38 55 ( 33) 57 7,98 5.189.000 1,0285 55,32 7,27 56 ( 31) 53 7/42 4.754.000 1,0285 56,75 7,58



??? Nr. Nr.Sommer-unters. Skala-teileHb. Gr. Hb.in 100Gr. Blut Erythrozytenpro cmm. s. Gew. desBlutser. Skala-teileRefrak. Eiweissd. Serums in in /o 57 ( 39) 61 8,56 6.495.000 1,0320 62,12 8,73 58 ( 38) 50 7,00 6.263.000 1,0295 57,14 7,66 59 62 8,68 6.5 2 5.COO 1,0265 56,00 7,42 60 (102) 48 6,72 5.923 .COO 1,0270 56,40 7,50 61 (loi) 47 6,58 6.050.000 1,0275 56,50 7,52 62 50 7,00 7.007.000 1,0265 54,55 7,10 63 51 7,14 5.500.000 1,0255 52,20 6,60 64 (100) 53 7,42 6.094.000 1,0940 52,55 6,58 65 ( 87) 50 7,GO 5.174.000 1,0325 60,75 8,44 66 ( 97) 49 6,86 5.950.000 1,0280 54,70 7,14 67 ( 98) 52 7,28 6.482.000 1,0270 51,90 6,53 68 ( 90) 58 8,12 6.715.oco 1,0295 56,30 7,48 69 ( 96) 58 8,12 6.260.000 1,0290 56,40 7,50 70 49 6,86 4.595-000 1,0300 58,20 7,89 71 ( 89) 48 6,72 5.388.COO 1,0270 53,35 6,84 72 50 7,00 5.994.000 1,0315 59,00 8,06 73 48 6,72 5.095.000 1,0290 58,00 7,84 74 49 6,86 5.606.000 1,0315 60,05 8,29 75 ( 94) 48 6,72 6.885.000 1,0265 54,00 6,98 76 52 7,28 5.2 II.000 1,0305 57,90 7,83 77 ( II) 50 7/00 5.017,000 1,0280 55,54 7,32 78 ( 12) 44 6,16

4.906.COO 1,0290 58,62 7,98 79 ( 13) 50 7,00 5.761.000 1,0295 52,05 6,56 80 ( 14) 46 6,44 4.373.COO 1,0315 â€? 60,91 â–  8,47 81 ( 15) 58 8,12 6.138.000 1,0280 54,43 7,08 82 (16) 61 8,54 5.247.000 1,0295 59,31 8,33 83 ( 17) 48 6,72 4.962.000 1,0285 56,00 7,42 84 (103) 54 7,56 5.996.000 1,0305 60,90 8,47 85 (104) 57 7,98 5.475.000 1,0290 57.02 7,64 86 (105) 56 7,84 5.395.000 1,0300 59,29 8,13 87 (106) 56 7,84 5.927.000 1,0310 61,42 8,58



??? Nr. Nr.Sommer-unters. Skala-teileHb. Gr. Hb.in 100Gr. Blut Erythrozytenpro cmm. s. Gew. desBlutser. Skala-teileRefrak. Eiweissd. Serumsm% 88 (107) 54 7,56 6.693.000 1,0325 65.51 9,46 89 (108) 56 7,84 5.880.000 1,0305 62,71 8,86 90 (109) 58 8,12 7.614.000 1,0300 60,28 8,34 91 (ho) 65 9,10 5.820.000 1,0285 57,43 7,73 92 (iii) 52 7,28 5.261.000 1,0280 55,32 7,27 93 (112) 54 7.56 6.273.000 1,0295 58,01 7,85 94 (113) 53 7Â?42 6.773.000 1,0275 53.64 6,91 95 (114) 51 7,14 6.127.000 1,0275 56,63 7,55 96 (146) 64 8,96 4.434.000 1,0300 60,32 . 8,35 97 64 8,96 6.114.000 1,0270 54,52 7,10 98 71 9,94 6.792.000 1,0260 52,85 6,74 99 (149) 55 7,70 6.163.000 1,0280 55,20 7,24 loo (148) 51 7>i4 5.589.000 1,0280 56,40 7.50 loi (142) 53 7,42 5.495.000 1,0255 51,30 6,40 102 (141) 51 7,14 5.371.000 1,0295 58,05 7,86 I03 (147) 54 7,56 5.375-000 1,0265 54,35 7,06 I04 (152) 54 7,56 6.649.000 1,0260 52,95 6,76 105 54 7.56 4.754.000 1,0265 54,75 7,15 106 62 8,68 5.963.000 1,0270 53,95 6,97 I07 (143) 66 9,24 5.086.000 1,0270 \' 53,95 6,67 108 51 7,14 5.783.000 1,0275

55,15 7,23 I09 6c 8,40 4.320.000 1,0285 54,35 7,06 llo 57 7,98 4.962.000 1,0300 56,20 7.46 Hl (145) 58 812 5.040.000 1,0300 57,20 7,68 ll2 (140) 52 7,28 6.127.000 1,0285 55,10 7,22 â– <3 (144) 51 7Â?i4 5.406.000 1,0310 61,15 8,55 Mittelwert; 55,5 7/77 5.750.000 1,0287 57,12 7,66



??? Wie aus diesen Wintertabellen folgt, komme ich zu einembetr?¤chtlich niedrigeren H?¤moglobinmittelwert als im Sommer.Im Sommer fand ich 10,36 gr. H?¤moglobin in 100 gr. Blut, imWinter dagegen nur 7,77. Wenn ich nun die Theorie ann?¤hme,dass die Vermehrung an h??her gelegenen Orten auftritt durchdie Luftverd??nnung, dann w??rden wir nicht solche grosseUnterschiede zwischen Sommer und Winterwerten finden d??rfen.Es besteht also ein guter Grund, anzunehmen, dass es nochandere Faktoren gibt, die einen Einfluss auf die Zusammensetzungdes Blutes aus??ben. Bei den Winteruntersuchungen in der Schweiz habe ich einegrosse Anzahl von K??hen untersucht, die sich in zwei St?¤llenbei demselben Besitzer befanden. Von diesen K??hen wusste ichgenau wie sie standen. Beiliegend findet man eine Skizze vonHaus und St?¤llen. Nur von den Winteruntersuchungen habe ich Korrelations-graphiken angefertigt. Graphik IX Graphik IX zeigt die Korrelation zwischen H?¤moglobin undErythrozytenzahl. Der Faktor berechnet sich auf 0,16, w?¤hrender bei den

Sommeruntersuchungen nach Graphik VII 0,153war, also praktisch der gleiche. Graphik X Es ist hier die Korrelation zwischen spezifischem Gewicht desSerums und Eiweiss wiedergegeben und auch diese ist gleichdem Sommerwert n?¤mlich 0,87.



??? Skizze von Haus und Stalles. V/t V S 51 51 51 55 54 53 â€? 7164 Q 5451 6062 LO O 5857 Haus 64 53 54 60 Tur -h7 -1- Tur :-â€”1-^ i ftnstir



??? .Winter Schweiz. S II1 j3|tokol Ii,! i IS 3 I 2 As â€?(0 M 3 1 1 I I i JO -10 5.7/ >iS iS r.t^ 6J O T3 60 C.5 6.60 9,00 ^JOO J?¤C



??? Winter Schweir TT EE JUUU â€?fN-9 il-il-jj-r O T Bl â– o "T5 00 Zj ot 7j 7Â? oi 7/ tt ii



??? Die St?¤lle hatten gar keine Fenster und Tageslicht konntenur durch die Stallt??r eintreten, und diese T??r m??ndete aufeinen Korridor. In der Aussenwand dieses Korridors befandensich Fenster. Es stellte sich bei dieser Untersuchung heraus, dass ein be-tr?¤chtlicher Unterschied bestand zwischen den H?¤moglobin-gehalten der verschiedenen K??he, und bei n?¤herer Betrachtungwiesen diejenigen Tiere den h??chsten H?¤moglobingehalt auf,die n?¤her bei der T??r standen und also das meiste Tageslichterhielten. Deutlich tritt hier also der Einfluss des Sonnenlichtes aufden H?¤moglobingehalt zu Tage. Die Tiere mit dem h??chsten H?¤-moglobingehalt hatten aber noch immer nicht die Sommerwerteerreicht, und dieser Unterschied m??chte ich der K??rperbewegungzuschreiben, die bei den Gebirgsk??hen im Sommer ziemlichgross ist. Ich bringe hier Tabellen, worin nebeneinander gestelltsind die Tiere von gleichem Alter, untersucht im Sommer undWinter (Tabelle IV). Ich wage jedoch nicht aus diesen Tabellen Folgerungen zuziehen, weil die Faktoren, die die Unterschiede

verursachenim Sommer sowohl als im Winter zu mannigfach sind, um dieâ€?Tiere in den verschiedenen Jahreszeiten vergleichen zu k??nnen.



??? TABELLE IV sommeruntersuchungen in derAlter 3 Jahre schweiz Nr. derUnter-suchung Skala-teileHb. Gr. Hb.in 100Gr. Blut Erythroz.pro cmm. 27 83 11,62 6.560.CC0 ic2 69 9,66 5.230.000 113 62 8,68 6.010.000 187 80 11,20 6.840.000 241 76 10,64 7.040.coo 1,03151,02951,02951,02751,0295 8,857,727,857,157,50 Skala-" teile\' Hb. Gr. Hb.in 100Gr. Blut Erythroz.pro cmm. s. Gew. desBlutser. Skala-teileRefrak. Eiw.d. Se-rums in % 52 7,28 5.206.000 1,0280 56,54 7,53 48 6,72 5.923.000 1,0270 56,40 7,50 53 7,42 6.773.000 1,0265 53,64 6,91 56 7,84 6.911.C00 1,0310 61,57 8.62 55 7,70 4.086.000 1,0260 54,78 7>i5 ^^ s. Gew. desBlutser. Skala-teileRefrak. m% 62,65 57,41 58,0154,79 56,39 II 74 10,36 25 74 10,36 38 77 10,78 39 86 12,04 87 80 11,20 94 81 11,34 96 75 10,50 98 70 9,80 112 70 9,80 Alter 4 Jahre Alter 4 Jahre 7,32 7.72 7,66 8.738,446,98 7,506,537.85 1,0325 62,25 8,76 50 7,00 5.ol 7.oco 1,0280 55,54 1,0325 60,72 8,43 49 6,86 5.961 .ooo 1,0285 57,41 1,0290 55,25 7,25 50 7,co 6.263.0C0 1,0295 57,14 1,0310 59,12 8>io 61 8,54 6495.000 1,0320 62,12 1,0320 60,46 8,38 50 7,co 5.174.000 1,0325 60,75 1,0290 56,91 7,61 48 6,72 6.885.000 1,0265 54,00 1,0295 57,47 7,73 58 8,12 6.260.000 1,0290 56,40 1,0315 60,04 8,29 52 7,28 6.482.0CO 1,0270 51,90 1,0285 57,09 7,65 54 7,56 6.273 .ooo 1,0295 58,01 5.540.0004.570.0005.590.0005.910.0007.010.0006.270.0006.330.0005.280.0005.360.000



??? TABELLE IV sommeruntersuchungen in der schweiz Alter 5 Jahre Eiw.d. Se-rumsin% Skala-teileRefrak. s. Gew. desBlutser. Gr. Hb. in looGr. Blut Skala-teileHb. Erythroz.pro cmm. cÂ?o 7>986,71 7.587.278,387,488,13 8,05 4457 53 57 54 585663 Nr. derUnter-suchung 24 72 10,08 5.820.000 1,0315 57,45 7,73 89 70 9.80 5.960.000 1,0290 57,09 7,65 97 70 9.80 5.560.000 1,0300 57,49 7,74 lOI 74 10,36 6.230.000 1,0315 60,00 8,28 104 75 10,50 4.870.000 1,0310 59,00 8,06 108 75 10,50 6.280.000 1,0295 57,98 7,84 ho 67 9,38 4.720.000 1,0320 60,54 8,40 114 71 9,94 4420.000 1,0310 59,24 8,12 215 69 9,66 5.280.000 1,0300 58,40 7,93 Alter 6 Jahre 12 76 10,64 5.520.000 1,0325 64,76 9,30 26 79 11,06 6.780.000 1,0315 61,83 8,67 31 71 9,94 4.930.000 1,0320 59.31 8,13 33 75 10,50 5.860 .coo 1,0300 56,29 7,48 37 76 10,64 5.530.000 1,0310 60,32 8,35 90 78 10,92 6.130 .coo 1,0335 63,18 8,96 105 67 9,38 6.070 .c>co 1,0335 63,12 8,95 246 78 1 10,92 ^ 5.700.0C0 1,0325 63,41 9,01 Skala-teileHb. Gr. Hb.in 100Gr. Blut Erythroz.pro cmm. s. Gew. desBlutser. Skala-teileRefrak. Eiw.d. Se-rumsin% 59 8,26 6.505.000 1,0280 55.36 7,28 48 6,72 5.384.000 1,0270 53,35 6,84 49 6,86 5.95C.oco 1,0280 54,70 7,14 47 6,58 6.050.000 1,0275 56,50 7,52 57 7,98 5.475 .coo 1,0290 57,02 7,64 56 7,84 5.880.000 1,0305 62,71 8,86 65 9,10 5.820.000 1,0275 56,63 7,55 51 7,14 6.127.000 1,0275 56,63 7,55 48 6,72 5.198.coo 1,0295 59,61 8,20 Alter 6 Jahre 6,16 4.906.000 1,0290 58,62 7,98 5.816.CC0 1,0260 52,71 7,42 4.754.0C0 1,0285 56,75 7,98 5.189.000 1,0285 55,32 7,56 5.688.C00 1,0315 60,45 8,12 6.751.000 1,0295 56,30 7-84 5.395.000 1,0300 59,29 8,82 5.771.0C0 1,0290 58,92



??? sommeruntersuchungen in derAlter 7 Jahre TABELLE IV <O schweiz Nr. derUnter-suchung Skala-teileHb. Gr. Hb.in 100Gr. Blut Erythroz.pro cmm. s. Gew. desBlutser. Skala-teileRefrak. Eiw.d. Se-rumsin% Skala-teileHb. Gr. Hb.in 100Gr. Blut Erythroz.pro cmm. s. Gew. desBlutser. Skala-teileRefrak. Eiw.d. Se-rumsin% 17 62 8,68 1 5 480.COO 1,0325 60,65 8,42 48 6,72 4.962.000 1,0285 56,00 7,42 28 70 9,80 5.720.000 1,0325 62,45 8,80 57 7,98 6.493.000 1,0390 58,71 8,00 29 77 10,78 6.480 .oco 1,0305 56,39 7,50 60 8,40 6.560.000 1,0290 59,25 8,12 32 72 io,o8 5.170.000 1,0295 55,39 7,28 50 7,00 5.703.000 1,0325 64,57 9,26 36 7C 9,80 6.660.000 1,0310 6143 8,59 56 7,84 6.327.000 1,0305 60,50 8,39 ICO 70 9,80 4.880 .COO 1,0315 61,12 8,52 53 7,42 6.094.000 1,0260 52,15 6.58 ic6 70 9,80 4.8IO.CCO 1,0300 58,21 7,89 56 7,84 5.927.000 1,0310 61,42 8,58 III 65 â€? 9,IQ 5 450 .OCO 1,0315 59,89 8,26 52 7,28 5.261.000 1,0280 55,32 7,27 193 84 11,76 5.720 .ooo 1,0305 60,10 8,30 60 8,40 5.423.000 1,0305 61,72 8,65 Alter 8 Jahre CO Alter 8 Jahre 103 73 10,22 6.730.000 1,0505 58,65 7,99 54 7,56 5.996.000 1,0305 60,90 8,47 107 63 8,82 5.210.000 1,0295 57,84 7,81 54 7,56 6.693.000 1,0325 65,51 9,46 109 68 9,52 5.790.C00 1,0325 61,45 8,59 58 8,12 7.614.oco 1,0300 60,28 8,34 195 74 10,36 5.690.000 1,0325 64,01 9,15 64 8,96 6405.000 1,0325 65,53 9,46



??? TABELLE IV sommeruntersuchungen in der schweizAlter g Jahre winteruntersuchungen in der schweizAlter 9 Jahre Nr. derUnter-suchung Skala-teileHb. Gr. Hb. in 100Gr. Blut Erythroz.pro cmm. s. Gew. desBlutser. Skala-teileRefrak. Eiw,d. Se-rumsin % Skala-teileHb. Gr. Hb.in 100Gr. Blut Erythroz.pro cmm. s. Gew. desBlutser. Skala-teileRefrak. Eiw.d. Se-rumsin% 15 237 87 80 12,1811,20 6.240.0005.480.000 1,03201,0320 62,4562,55 8,808,83 5857 8,127/98 6.138.0005.778.coo 1,028c1,0280 54,4356,12 7/O87/44 Alter 10 Jahre Alter 10 Jahre 14 88 12,32 4.290.000 1,0320 62,55 8,83 46 6,44 4.373.oco 1,0315 60,91 8,48 Alter II Jahre Alter II Jahre 13 16 35236 74828269 10,3611,4811,489,66 \' 6.050.0006.030.0C05.020 .oco4.670.0C0 1,03151,03151,03151,0325 63,7260,2061,2562,60 9,C88,328,558,84 50 61 63 62 7,008,548,828,68 5.761.000 5.247 .ODO 5.228.0004.206.000 1,02951,02951,03151,0285 52,0559,3161,1557/55 6,678,138,537,75 Alter 14 Jahre Alter 14 Jahre 197240 7274 10,0810,36 6.650.CC06.oco .oco 1,03151,0310 59/4560,10 8,168,30 5856 8,12 7,84 5.261.oco5.223.000 1,03001,0280 60,0257/82 8,287,81 CO



??? Was meine Untersuchungen in Holland betrifft, so ist es damitnicht gegangen wie ich es mir gedacht hatte. Durch die herr-schende Maul- und Klauenseuche war es mir leider unm??glich,eine gen??gende Anzahl Tiere zu untersuchen, w?¤hrend nichtvollst?¤ndige Unterst??tzung Ursache ist, dass mir einige K??rper-masse fehlen. Hierdurch ist die Anzahl Zahlenreihen im Sommer (TabelleNr. V) zu gering geblieben, um die Anfertigung von Korrela-tionstabellen zu erm??glichen, und konnte dies nur geschehen mitden Winterresultaten, (Tabelle Nr. VI) wof??r ich Korrelations-tabellen betreffend den Zusammenhang zwischen Erythrozyten-zahl und H?¤moglobingehalt und zwischen spezifischem Gewichtdes Serums und Eiweiss aufgestellt habe. TABELLE V sommeruntersuchungen in holland Nr.derUn-ters. K??rperl?¤nge Brust-tiefe Brust-breite Skala-teileHb. Gr. Hb,in 100Gr. Blut Erythrozytenpro cmm. s. Gew. desBlutser. Skala-teileRefrak. Eiweissd. Ser.in% I 166,5 68,0 37.5 54 7,56 5.051.000 1,0330 â€?63,27 8,98 2 166,0 74,5 37,5 56 7,84 5.428.000 1,0330 62,71 8,86 3 165,5 73,0

37,5 53 7,42 5.894.000 1,0315 61,76 8,66 4 159,0 71,5 44,5 52 7,28 5.683.000 1,0320 61,49 8,60 5 162,5 71,0 39,0 54 7,56 5.861.000 1,0300 59,69 8,21 6 161,0 60,0 35,0 53 7,42 7,282.000 1,0315 58,47 7,95 7 167,0 72,5 43,4 54 7,56 7.670.000 1,0345 63,78 9,09 8 154,5 67,4 39,7 56 7,84 7.493.000 1,0285 58,02 8,93 9 164,2 70,4 36,5 52 7,28 5.162.000 1,0315 63,28 8,98 lo 167,5 72,1 40,6 52 7,28 8.358.000 1,0320 60,72 8,43 II 168,3 72,5- 41,0 56 7,84 6.750.000 1,0290 58,18 7,89 12 159,2 64,0 35,5 53 7,42 7.184.000 1,0275 55,15 7,23 13 154,5 68,2 33/2 50 7,00 5.025.000 1,0320 61,33 8,56 H 164,1 71,5 42,5 52 7,28 6.505.000 1,0325 61,38 8,55 15 151,3 70,0 37,5 52 7,28 6.283.000 1,0280 55,22 7,25 16 147,5 65,0 36,8 54 7,56 4.806.000 1,0295 58,05 7,86



??? Nr.derUn-ters. K??rperl?¤nge Brust-tiefe Brust-breite Skala-teileHb. Gr. Hb.in 100Gr. Blut Erythrozytenpro cmm. s. Gew. desBlutser. Skala-teileRefrak. Eiweissd. Ser.in% 17 147,0 67,5 40,0 50 7,00 6.050.000 1,0270 54,63 7,12 18 151,6 65,2 40,7 53 7,42 6.500.000 1,0270 56,65 7,56 19 155,0 68,0 32,4 48 6,73 4.956.000 1,0315 60,21 8,32 20 151,7 66,4 33,0 49 6,86 5.5^.000 1,0305 59,21 8,11 21 163,5 69 38,5 50 7,00 5.846.OCO 1,0300 58,08 7,87 22 156,0 67,5 38,0 50 7,00 6.600.000 1,0305 58,35 7,92 23 151,2 66,3 35,0 51 7,14 5.995.000 1,0300 58,01 7,85 24 160,0 67,8 37,6 57 7,98 5.467.000 1,0340 63,59 9,05 25 165,2 59 8,26 6.028.000 1,0285 58,35 7,92 26 162,4 70,0 40,3 56 7,84 6.523.000 1,0295 60,11 8,30 27 166,3 57 7,98 5.742.000 1,0330 63,30 8,99 28 153,1 72,4 46,0 54 7,56 6.072.000 1,0300 60,12 8,31 29 153,5 64,0 40,6 57 7,98 6.474.000 1,0320 62,55 8,83 30 167,2 54 7,56 5.972 .OOO 1,0315 61,95 8,70 31 163,2 56 7,84 6.740.000 1,0325 62,50 8,82 32 165,7 54 7,56 5.106.000 1,0295 56,54 7,53 33 165,3 70,1 38,0 58 8,12 7.I25.000 1,0335 63,04 8,93 34

154,0 66,3 44,5 52 7,28 4.951.000 1,0335 63,82\' 9,10 35 166,8 58 8,12 6.482.000 1,0320 62,87 8,89 36 154,4 54 7,56 5.162.000 1,0325 62,60 8,84 37 144,3 67,8 43,0 56 7,84 5.339.000 1,0320 62,98 8,92 38 146,1 67,3 38,5 56 7,84 5.145.000 1,0320 62,65 8,85 39 156,2 70,1 48,6 61 8,54 6.094.000 1,0300 59,80 8,24 40 163,2 67,3 45,0 55 7,70 5.985.000 1,0335 63,54 9,04 Mittelwert: â€? 159,04 68,9 39,6 53,7 7,55 6.058.300 1,03105 60,45 8,40



??? TABELLE VI winteruntersuchungen in holland Nr. derUnterssuchung Skala-teileHb. Gr. Hb.in 100Gr. Blut Erythroz.pro cmm. s. Gew.desBlutserums Skala-teileRefrak. Eiweissd. Serums m% I 52 7.28 6.160.000 1,0300 57,99 7,85 2 54 7.56 5.156.000 1,0310 60,01 8,28 3 54 7,56 6.105.000 1,0340 61,30 8,56 4 47 6,58 5.246.000 1,0295 56,15 7,45 5 48 6,72 5.594.000 1,0360 59,10 8,09 6 46 6,44 5.572.000 1,0370 60,65 8,42 7 52 7,28 5.728.000 1,0375 58,28 7,91 8 45 6,30 5.378.000 1,0350 60,38 8,36 9 50 7,00 5.594.OCO 1,0315 61,19 8,53 lO 52 7.28 6.505.000 1,0310 60,45 8,38 II 51 7Â?i4 4.884.000 1,0370 62,00 8,71 49 6,86 6.749.000 1,0300 59,12 8,10 13 47 6,58 6.600.000 1,0370 58,10 7,87 14 54 7.56 5.794.000 1,0315 62,13 8,74 15 47 6,58 5.883.000 1,0340 56,73 7,57 i6 49 6,86 6.616.000 1,0260 61,10 8,52 17 48 6,72 4.917.000 1,0320 57,63 7,77 18 45 6,30 6.190.000 1,0350 59,84 8,25 19 43 6,02 5.705.000 1,0230 59,16 8,10 20 47 6,58 6.409.000 1,0320 61,12 8,52 21 50 7,00 7.121.000 1,0290 57,75 7,79 22 54 7,56 5.996.000 1,0325 60,95 8,48 23 54 7,56 6.672.000

1,0365 64,72 9,29 24 52 7,28 6.061.000 1,0295 59,52 8,18 25 49 6,86 5.694.000 1,0345 65,70 9,50 26 46 6,44 6.516.000 1,0315 59,64 8,20 27 50 7,00 6.270.000 1,0320 58,10 7.87 28 49 6,86 5.328.000 1,0300 59,43 8,16 29 48 6,72 5.617.000 1,0310 60,42 8,37 30 47 6,58 5.694.000 1,0295 58,84 8,03



??? Nr. derUnter-suchung Skala-teileHb. Gr. Hb.in 100Gr. Blut Erythroz.pro cmm. s. Gew.desBlutserums Skala-teileRefrak. Eiweissd. Serumsin% â€? 31 50 7,00 5.572.000 1,0320 62,24 8,76 32 51 7Â?i4 5.417.000 1,0305 59,08 8,08 33 50 7,00 6.827.000 1,0270 55/65 7,34 34 48 6,72 6.233.000 1,0255 59/17 8,10 35 49 6,86 6.183.000 1,0325 62,50 8,82 36 52 7,28 7.148.000 1,0300 58,90 8,04 37 50 7,00 6.283.000 1,0310 54/90 7,18 38 56 7,84 7.182.coo 1,0315 57/10 7,65 39 54 7,56 5.950.000 1,0295 59/42 8,15 40 49 6,86 5.861.000 1,0300 60,71 8,43 41 54 7,56 5.828.000 1,0305 59/12 8,09 42 50 7,00 5417.000 1,0290 55/44 7,30 43 50 7,00 5.710.000 I/O335 65,02 9,35 44 53 7,42 5.865,000 1,0320 61,14 8,52 45 53 7,42 6.138.000 1,0290 57/49 7,74 46 56 7,84 5.861.000 . 1/0295 58,00 7,85 47 50 7,00 5.073.000 1,0295 57,63 7,77 48 " 51 7/14 4.906.000 1,0315 57/25 7,69 49 49 6,86 5.173.000 1,0270 51/44 6,43 50 51 7/14 5.306.000 1,0305 60,05 8,29 51 53 7/42 5.606.000 1,0320 60,25 8,33 52 58 8,12 6.593.000 1,0315 60,69 8,43 53 49 6,86 6.227.000 1,0320 61,09 8,51 54 51

7/14 6.427.000 1,0270 56,32 7,49 55 52 7/28 6.016.000 1,0300 58,67 7,99 56 60 8,40 5.927.000 1,0325 62,89 8,90 57 51 7/14 5.517.000 1,0350 61,46 8,59 58 57 7/98 6.516.000 1,0290 55.89 7,39 59 50 7/00 5.772.000 1,0295 58,22 7,90 60 53 7/42 6.494.000 1,0325 60,35 8,35 61 .67 9,38 4.964.000 1,0270 52,10 6.57



??? Nr, derUnicr-suchung Skala-teileHb, Gr, Hb, in 100Gr, Blut Erythroz.pro cmm. s. Gew.desBlutserums Skala-teileRefrak. Eiweissd. Serums in % 62 53 7Â?42 5.406,000 1,0295 57,45 7/73 63 53 7/42 4.284,000 1,0285 5I/O5 6,35 64 53 7/42 5.178.000 1,0320 60,60 8,41 65 53 7/42 5.585.000 1,0290 58,58 7/97 66 56 7/84 5.385,000 1,0295 58,59 7,98 67 58 8,12 6.091.000 1,0265 53/55 6,89 68 50 7,00 5.994,000 1,0270 57,00 7,63 69 49 6,86 5.039,000 1,0340 60,66 8,49 70 59 8,26 5.195.000 1,0275 59/05 8,08 71 52 7/28 5.393.000 1,0310 57/56 7/75 72 57 7/98 6.069.000 1,0300 57/05 7/64 73 52 7/28 7.020.000 1,0265 55/45 7/30 74 53 7/42 5.636.000 1,0280 52,96 6,76 75 52 7/28 5.961.000 1,0305 57/41 7/72 76 54 7/56 6.643.000 1,0300 59,42 8,15 77 52 7/28 5.672,000 1,0290 51/55 6,46 78 56 7/84 4.917,000 1,0290 58,62 7,98 79 59 8,26 5.320.000 1,0330 62,10 8,73 80 53 7/42 5.778.OCO 1,0305 59/04 8,07 81 49 6,86 4.840.000 1,0315 60,00 8,28 82 48 6,72 6.705.000 1,0285 57/50 7/74 83 50 7,00 5.600.000 1,0275 55,62 7,33 84 47 6,58 5.317.000 1,0270 54/50 7/09 85 48 6,72

5.051.000 1,0260 53/91 6/97 86 49 6,86 4.429.000 1,0285 56,70 7/57 87 47 6/58 5.717.000 1,0270 55/58 7/33 88 48 6,72 4.995.000 1,0290 56,05 7/43 89 47 6,58 4.537.000 1,0330 65,65 9/49 90 49 6,86 4.684.000 1,0305 60,56 8,40 91 46 6,44 4.926.000 1,0260 53/89 6,96 92 46 6,44 5.728.000 1,0280 56,88 7/21



??? TABELLE VI Nr. derUnter-suchung Skala-teileHb. Gr. Hb.in 100Gr. Blut Erythrozytenpro cmm. s. Gew.desBlutserums Skala-t3ileRefrak. Eiweissd. Serumsin% 93 51 7.14 5.805.000 1,0300 60,24 8,33 94 51 7,14 6.771.000 1,0260 53/52 6,88 95 44 6,16 5.084.000 1,0290 57/04 7/64 96 45 6/30 6.929.000 I/O275 53/49 6,87 97 47 6/58 5.619.000 1,0265 51/70 6,49 98 45 6,30 5.479-000 1,0270 52,02 6,56 99 40 5/6o 4.719.oco 1,0265 52,48 6,66 100 43 6,02 5.7II.000 1,0260 50,21 6,17 loi 57 7/98 4.829.000 1,0300 58,81 8,02 102 54 7/56 6.960.000 1,0270 52,58 6,68 103 47 6,58 6.194.000 1,0285 55,95 7,41 104 53 7/42 5.850.000 1,0290 59,75 8,23 105 47 6,58 5.128.ogo 1,0295 56,93 7,62 106 44 6,16 4.684.000 1,0285 58,90 8,04 107 43 6,02 4.729.000 1,0275 59/02 8,07 Mittelwert: 51,6 7/15 5.750.760 1,03015 58,73 7/90



??? Graphik XI gibt den korrelativen Zusammenhang zwischenErythrozytenzahl und H?¤moglobin, im Werte von 0,17. Alsoauch hier finden wir genau so wie im Falle der Schweizer Unter-suchung ann?¤hernd denselben Faktor im Sommer und Winter,woraus hervorgeht, dass ??berall die Streuung der Erythrozyten-zahl, die zu bestimmtem H?¤moglobingehalt geh??rt, sich zwischengleichen Grenzwerten bewegt. Graphik XII Der Korrelationskoeffizient von 0.47 zwischen spezifischemGewicht des Serums und Eiweiss ist betr?¤chtlich verschiedenvon den Schweizer Werten, sodass angenommen werden kann,dass Nebeneinfl??sse wirksam sind. Es ist nicht unm??glich, dassder Unterschied auf die ganz verschiedene F??tterungsweise inHolland zur??ckgef??hrt werden kann.



??? Winter Holland._ ifk-iiro^^k^ |vr<?<>tniÂ?t ?€n l?Žliti?ŽancÂ?!.. S3 oo n i.0 â–  tt> 13 \'If 6iS 1 1 1 MO 1 1 \' S S^J Â? 3 â– t 1 1 M m Ts â– s t 6 S â– 10 3 ( i 6 ^.JS -CiS ?•Kar??.iK??Â?! ??/iwnt O,IT. O S â– O O" SS Â?o O e 50 lOO 1.0 kpo 5jO V^JO 6jo 6.0O po



??? ril lier Hollan?? i Wi Ui m trrt ZOHIMBIlBHBa â– â– sis}a!r<C]aQÂ?SBraaaaaccKSH ntBlVS- \'â€?â€?1---- I



??? VI â€” SCHL?œSSE UND VERGLEICHUNGENMIT ANDEREN UNTERSUCHERN Wenn ich jetzt noch in K??rze darauf eingehe, wie dasVerh?¤ltnis meiner Untersuchungen zu der zitierten Literaturist und wenn ich dieselbe Reihenfolge wie zuvor beibehalte, so istder erste Punkt der Einfluss des Lichtes. Mit Oerum stimme ich ??berein, wenn dieser sagt, dassDunkelheit eine Verminderung des H?¤moglobingehalts herbei-f??hrt, was deutlich folgt aus den Schweizer Winteruntersu-chungen. Sempell kommt ebenso zu diesem Schluss. MeineResultate stehen im Widerspruch mit denen von Schroeder undMeissen und gleichfalls mit denen der miescher\'schen Schule,denn die Vermehrung des H?¤moglobingehaltes ist meiner Mei-nung nach nicht abh?¤ngig von der Zahl der roten Blutk??rperchen,doch k??nnen diese n??tigenfalls mehr H?¤moglobin in sich auf-sammeln, und dadurch ist jedes K??rperchen imstande, einegr??ssere Menge Sauerstoff aufzunehmen. Wie Tiere, die einen Winterschlaf durchmachen, sich sovielwie m??glich in einander rollen um eine m??glichst geringe ab-

k??hlende Oberfl?¤che darzubieten, und die deshalb eine minimaleMenge Sauerstoff ben??tigen, so passen die K??he, die einen ganzenSommer in der Weide waren und das chlorophyllhaltige Grasin grossen Mengen gefressen haben, und zugleicherzeit.bestrahltworden sind, â€” Faktoren die zu einer Vermehrung des H?¤mo-globingehalts f??hren â€” sich dem Winterschlaf, das heisst der



??? Stallperiode, an (w?¤hrend der sie nahezu kein direktes Sonnen-hcht erhalten und kein chlorophyllhaltiges Gras bekommen;aber auch die Bewegungsfreiheit ist geringer, und wenn alsoeine geringere Menge H?¤moglobin gebildet wird und somit dieAufnahmef?¤higkeit des Sauerstoffs herabgesetzt wird, so stehtdem gegen??ber, dass auch weniger Sauerstoff ben??tigt ist wegendes geringeren Energieverbrauchs). Meine Resultate sind auch im Widerspruch mit denen vonAbderhalden, weil ich zu dem Schl??sse komme, dass H?¤mo-globingehalt und Erythrozytenzahl nahezu nicht korrelieren. Ich bin einverstanden mit Abderhalden, wenn er sagt, dassTrockensubstanz und H?¤moglobingehalt des Blutes der St.Moritzer Tiere bedeutend h??her sind als die entsprechendenWerte der Basler Tiere. Meine Auffassung stimmt auch genau ??berein mit dervan Voornveld\'s, Wenn er sagt, dass er â€žbetroffen wurde, ??berdie Inkongruenz zwischen Erythrozytenzahl und H?¤moglobin-gehalt". Ich habe weiter die Resultate von Duerst verglichenmit denen von G??tze und von mir und bin zu dem

Schlussgekommen, dass die Unterschiede zu gross sind, um sie aufsubjektive Fehler zur??ckf??hren zu d??rfen. Die Resultate vonDuerst, die sich beziehen auf Holl?¤nder K??he und auf SchweizerBraunvieh, stimmen gar nicht ??berein mit den meinigen. DieResultate G??tze\'s aber betreffend die Erythrozytenzahl vonTieflandrindern und von Schweizer Rindern korrespondierenziemlich genau mit den meinigen. Jedenfalls ist prinzipielle Ueber-einstimmung da, wo G??tze eine h??here Erythrozytenzahl beiTieflandrindern als bei Schweizer Rindern findet, w?¤hrend derH?¤moglobingehalt ersterer gerade geringer ist. Quantitativ sinddie Zahlen G??tze\'s in bezug auf meine nach der hohen Seiteverschoben; ich kann hier nicht direkt die Gr??nde davon angeben,weil mir nicht alle Bedingungsfaktoren von ihm bekannt sind.Seine Resultate best?¤rken mich aber in meiner Vermutung, dass



??? die Untersuchungen von Duerst mit der n??tigen Vorsichtigkeitbehandelt, wenn nicht abgelehnt werden m??ssen. Auch G??tze hat gefunden, dass w?¤hrend der Stallzeit H?¤mo-globingehalt und Erythrozytenzahl verringert werden. Er f??hrtdies jedoch nur zur??ck auf die weniger g??nstige Ern?¤hrung und diegeringere Bewegungsfreiheit, spricht aber nicht von dem Einflussdes Lichtes. Meiner Auffassung nach kommen aber die beidenFaktoren, die G??tze angef??hrt hat, erst an zweiter Stell einBetracht, und ist der Einfluss des Sonnenlichts die Hauptsache. Weder Sustschowa noch D??ppert ist es gelungen â€žeineRegelm?¤ssigkeit in dem Verhalten zwischen H?¤moglobin undErythrozytenzahl nachzuweisen". Im allgemeinen hat man keine derartige Regelm?¤ssigkeitin dem H?¤moglobingehalt bei verschiedenem Alter nachweisenk??nnen, wie ich es imstande war, und vielleicht ist der Grundhiervon dieser, dass die Zahl der untersuchten Tiere bei sehrvielen Untersuchern eigentlich zu gering gewesen ist, um Schl??ssezu erlauben. Es bleibt aber stets ein Nachteil, dass die Blut-

entnahme von K??hen meist nicht geringe M??he mit sich bringt,wodurch die Arbeit zeitraubend wird und es schwierig ist Massen-material zu sammeln. Was die Tr?¤chtigkeit betrifft, kommen die verschiedenenUntersucher zu ganz widersprechenden Schl??ssen, und auchhier muss wieder der Grund in der Unvollst?¤ndigkeit des Mate-rials gesucht werden. Oft gibt man nicht an, in welcher Periodeder Tr?¤chtigkeit die Blutuntersuchungen angestellt wurden; oftauch wird nicht gemeldet, wie alt die Tiere waren. Meine Tabellenzeigen, dass besonders letzterer Faktor von grosser Bedeutung ist. Scheuermann findet genau so wie ich bei den tr?¤chtigen Tiereneinen geringeren H?¤moglobingehalt. Turowski imd Schmidthaben dagegen diese Gehaltsverringerung nicht konstatierenk??nnen. Aber Volmer hat sie wieder wohl gefunden. In Bezug auf den Einfluss der Bewegungsfreiheit wird allge-mein eine erh??hende Wirkung auf den H?¤moglobingehalt



??? angenommen in der Literatur. Sowohl Scheuermann als LouisM??ller nahmen eine Erh??hung des H?¤moglobingehalts durchBewegung wahr. Da Scheuermann fand, dass eine bestimmte Zeit nach derNahrungsaufnahme der H?¤moglobingehalt wieder zunahm,nahm ich darauf R??cksicht, und wie ich bei meinen eigenenUntersuchungen angab, legte ich Wert darauf, dass die vereinzeltenMale, wo ich gen??tigt war des Nachmittags Blut zu entnehmen^dieses geschah zu einem Zeitpunkte, wo der H?¤moglobingehaltauf demselben Niveau stand wie am Morgen. B??rgi\'s Untersuchungen schliesslich f??hren zu dem Ergebnisdass ein weiterer wichtiger Faktor f??r den H?¤moglobingehalt diechlorophyllreiche Ern?¤hrung im Sommer im Gegensatz zumWinter ist.



??? VII â€” SCHLUSSFOLGERUNGEN Es geht also aus meinen Untersuchungen hervor, dass derZusammenhang zwischen der Zusammensetzung des Blutesund den K??rpermassen, obwohl eine Korrelation vorhanden ist,f??r praktische â€žz??chterische" Zwecke nicht verwertbar ist. Ebenso, wenn es auch eine Korrelation gibt zwischen H?¤mo-globingehalt und Erythrozytenzahl, diese nicht derart ist, dassvon einer gegenseitigen Abh?¤ngigkeit gesprochen werden darf. Es gibt aber eine ausgesprochene Korrelation zwischen demspezifischen Gewichte des Serums und dem Eiweissgehalt. Weiter habe ich festgestellt, dass der H?¤moglobingehaltim Sommer im Hochgebirge betr?¤chtlich h??her ist als im Winter.Dieser Umstand muss zur??ckgef??hrt werden auf den Einflussdes direkten Sonnenlichtes, und weiter auf den Einfluss derchlorophyllreichen Grasern?¤hrung und der Bewegungsfreiheit. Im Winter besteht nur f??r einen dieser drei Faktoren dieM??glichkeit zu besserer Entwicklung zu kommen, n?¤mlichf??r das Sonnenlicht. Deshalb wird es wichtig sein, dass man demLichte

Zutritt zu den St?¤llen verschafft, indem Fenster ange-bracht werden, die, wenn die Witterung es zul?¤sst, ge??ffnet werdenm??ssen. Hierdurch wird die Intensit?¤t des Verbrennungsprozessesim K??rper gesteigert werden, indem durch Abk??hlung die Tieremehr Brennstoffe ben??tigen und demzufolge mehr Sauerstoffeinatmen m??ssen. In Holland sind die Unterschiede zwischen Sommer- und



??? Winterresultaten weniger ausgesprochen, besonders weil dieResultate im Winter ein wenig g??nstiger angegeben sind als f??r dieSchweiz. Hatte ich in der Schweiz mit dunkeln St?¤llen zu tun, sowar dies in Holland nirgends der Fall. Die untersuchten K??hebekamen sehr viel Licht, speziell was die K??he von Oud-Bus-sem betrifft. Hierdurch gehen die H?¤moglobinwerte im Sommerund Winter wahrscheinlich nicht so weit auseinander. Um nun noch einmal die in Sommer und Winter, in derSchweiz und in Holland erzielten Ergebnisse vergleichen zuk??nnen, gebe ich nachstehend ein Verzeichnis der Mittelwerte. K??rper-l?¤nge Brust-tiefe Brust-breite Skala-teileHb. ffi??S 0 3 1 2m?œ-S Erythro-zyten proj cmm. Spez.Gewichtdes Blut-serums 0.2 1| in "O . â€?ao- ll(A Sommer Schweiz 158/1 68,7Winter Schweiz 39,4 74 10,36 5.771.000 1,0313 60,46 8,40 Sommer Holland 55,5 7,77 5.750.000 1,0287 57,12 7,66 159,0 68,9Winter Holland 39,6 53,7 7,55 6.058.300 1,03105 60,45 8,38 1 51.6 7,15 5.750.760 1,03015 58,73 7,90 Aus den K??rpermassen des Schweizer Braunviehs und

derholl?¤ndischen Schwarzbunten ergibt sich, dass die Durchschnitts-zahlen gut ??bereinstimmen, demnach geh??rten denn wohl beideim Sinne Duerst\'s wahrscheinlich zum selben Typ und zwarzum â€žtypus respiratorius". Bei beiden finden wir im Sommer die h??chsten Zahlen. Es w?¤re nat??rlich interessant gewesen eine Anzahl Tiere inSommer und Winter zu untersuchen, welche immer im Stallstehen, wie in Mitteldeutschland der Fall ist. Aus der Uebersichtstafel ersehen wir, dass der H?¤moglobin-Gehalt in der Schweiz im Winter sogar h??her ist als im Sommerin Holland. v. G. 7



??? Weiter seilen wir, dass die Zahl der roten Blutk??rperchen,wie schon fr??her mitgeteilt, im Sommer in Holland h??her istals im Sommer in der Schweiz, w?¤hrend im Winter die Zahlroter Blutk??rperchen in der Schweiz und Holland bei den unter-suchten Tieren ungef?¤hr dieselbe ist. Eine Uebereinstimmung besteht sowohl im Sommer wie imWinter, im Hochgebirge wie in der Tiefebene hinsichtlich desQuantums Eiweiss," welches das Blutserum enth?¤lt.
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??? STELLINGEN I Met behulp vati de melkmachine kan men colibacillenarmemelk winnen. II De indeeling in klassen volgens het reductasesysteem vanBarthel is onjuist, indien men daaruit gevolgtrekkingen wenschtaf te leiden betreffende het bacteriecijfer der melk. III Bij de bepaling van het melksediment moet bij publicatieder uitkomsten aangegeven worden, met welke snelheid decentrifuge heeft gedraaid. IV Een regeling, waarbij het hier te lande in te voeren dierenmeelaan een bacteriologisch onderzoek wordt onderworpen, is nood-zakelijk. V Markttoezicht en toepassing van de politieverordening, tenopzichte van gevogelte, is uit sociaal-hygi??nisch oogpunt eeneisch des tijds. VI Een goede tuberculosebestrijding onder het rundvee kanonmogelijk alleen door wettelijke regeling tot stand komen.
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??? In het belang van de bestrijding der tuberculose onder hetrundvee is het wenschelijk, dat ook de wei wordt opgenomenin het verbod, vervat in het K. B. van 8 Juli 1922 No. 57. (Nederl. Staatscrt. No. 135). VIII Bij de operatie van cryptorchismus abdominalis bij het paardverdient de inguinale methode boven de castratie met flanksnedede voorkeur. IX Nutritieve anaemie is niet te voorkomen, resp. te bestrijdendoor ijzerzouten alleen. (Onder nutritieve anaemie verstaat men een anaemie, optredenddoor voortgezet exclusief gebruik van voedingsstoffen, waardoorzekere deels onbekende anorganische stoffen ontbreken, dievoor de bloedvorming noodzakelijk schijnen te zijn).
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??? ERRATA Seite 30. Zeile 1 soll stehen als Seite 31, Zeile 1. Seite 74, Zeile 16 und 17 v. o. lies: Von denWinteruntersuchungen habe ich auchKorrelationsgraphiken angefertigt. Seite 75. steht: St?¤lles lies: St?¤llen. Unterschrift der Skizze: Die Ziffern gebendie Skalateile Hb. an. Seite 94, Zeile 8 v.o. steht: Stellein lies: Stellein.
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