165 s ull 15.6.27 Liissen 92.(?)2.29 bei Auros (Gironde)
526208 (15)-12 d) bei Striegau b (44930’ N 007" W)
(50957 N 16020" E)
Tire e juv 8.6.33 Liegnif 14.10.33 Saint-Magne,
1774 bei Belin
(44028’ N 0°46’ E)
ke 15k juv 3.6.30 Praukau bei Leubus 3.3.32 Fargues-sur-Ourbise.
525617 (51017’ N 1697’ E) Ct. Damazan
(Lot-et-Garonne)
(44017° N 0018’ E)
QSRR juv. 28.8.30° Lohsa 1.10.30 Valence d’Agen
60879 (DI 22N 0DORE) (Tarn-et-Garonne)
(4497" N 0°54’ E)
2000 2.6.28 Schmolz 26.11.29(?) Adamuz, b. Cérdoba
513729 (5104’ N 16253’ E) (3893’ N 4032’ W)

Seuchenhaite Erkrankungen der Vogel
und ihre Bedeutung fiir den praktischen Vogelschutz.

Von R. Stadie, (Biol. Forschungsstation Hiddensee.)

Aufgabe des praktischen Vogelschutzes ist es u. a., Vogelschutz-
vebiete zu schaffen, Vogelschutzgeholze anzulegen, Nistkdsten aufzuhén-
ven und Winterfutterplidtze einzurichten. Das Ziel dieser Bestrebungen ist,
denienigen Vogeln, denen durch die fortschreitenden Boden- und Forst-
kultivierungen die Brutgelegenheit genommen wird, in eigens dazu herge-
richteten Gebieten in erhohtem MaBe dafiir Ersatz zu bieten und den bei
uns in den Wintermonaten ausharrenden oder durchwandernden Vogeln
Erndhrungsmoglichkeiten zu schaffen.

Wie alle ideellen, niitzlichen MaBnahmen konnen auch diese durch
Uebertreibung oder unsachgemiBe Durchfiihrung leicht ins Gegenteil wum-
schlagen und den Schiitzlingen vielmehr zum Schaden gereichen. Man
sollte sich stets vor Augen halten, daB durch kiinstliche Ueberbesiedlung
cines eng begrenzten Biotops oder Anlocken an ein und denselben ge-
meinsamen Futterplatz fiir die Vogel, (wenn auch voriibergehend), Lebens-
bedingungen geschaffen werden, die denen unserer domestizierten Tiere
weitgehend dhneln, und daher auch in folgerichtiger Analogie alle hygieni-
schen Vorkehrungen treffen, die das Ausbrechen seuchenhafter Erkran-
kungen verhindern!

Es ist eine unter den Laien weit verbreitete, irrige Ansicht, daBl der-
artige Krankheiten unter den Vogeln in freier Natur nicht vorkommen.
Der Zweck dieser Ausfithrungen ist, durch Aufzdhlung einiger gegentei-
liger Beispiele diesem Irrtum entgegenzutreten und Vogelschiitzler wie
Feld-Ornithologen zu erhdhter Aufmerksamkeit auf die Krankheiten
unserer Kleinvogel anzuregen. Unsere Kenntnisse auf diesem Gebiet liegen
infolge nachldssiger Behandlung der fiir den Vogelschutz so wesentlichen
Fragen noch sehr im argen, und es wire nur zu wiinschen, daB diese
klaffende Liicke in unserer ornithologischen Forschungsarbeit recht bald
ausgefiillt werde. Gemél der Absicht, im folgenden nur eine Anregung
zur Mitarbeit zu geben, will ich mich darauf beschrinken, nur einige Er-
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krankungen zu besprechen, die, wie Einzelfille bereits gezeigt haben, fiir
unsere einheimische Vogelwelt in Frage kommen und leicht seuchenhaften
Charakter annehmen konnen. Man faBt ganz allgemein derartige Krank-
heiten unter folgenden Hauptgesichtspunkten zusammen: Infektions-
Krankheiten (die durch Bakterien, filtrierbares Virus, Fadenpilze, Profo-
zoen, Spirochaeten hervorgerufen werden), und Invasions-Krankheiten
(die durch Ecto- oder Endo-Parasiten verursacht werden). Die Bespre-
chung des jeweiligen Krankheitsbildes und -Verlaufes geschieht in An-
lehnung an Van Heelsbergen' s Werk: Handbuch der Geiliigel-
krankheiten und Gefliigelzucht, 1929 (Verlag Ferd. Gutze, Stuttgart).

Die uns in diesem Falle interessierenden Krankheiten gehoren zum
iiberwiegenden Teile den Infektionskrankheiten an; meist verdanken wir
unsere Kenntnisse und Erfahrungen iiber dieselben nur der Tatsache, dall
es sich hierbei zugleich um Erkrankungen des Haus- und Wildgeiliigels
handelt. Beim Suchen nach den natiirlichen Ansteckungsquellen fiir das
Nutzgefliigel ermittelte man nicht selten bei wildlebenden Vogelarten die
oleichen Krankheiten.

1. Als erste wire die durch das Bacterium pullorum hervor-
gerufene Krankheit zu nennen, die bei Hithnerkiicken oft das bekannte
Massensterben der ersten Tage und Wochen hervorruft. Zur Ansteckung
geniigt bei jungen Hiihnchen bereits der Kontakt mit kranken Tieren.
Dasselbe diirfte auch fiir Sperlinge gelten, bei denen man diese
Krankheit bereits festgestellt hat. Inwieweit diese Seuche auch bei an-
deren Kleinvogeln noch auftritt, wire in Zukunit festzustellen. Es handelt
sich hierbei um eine Seuche, die insofern besonders gefahrlich ist, da die
Bakterien vom Muttertier, das Bakterentrdger ist, bereits mit dem Ei dem
werdenden Embryo mitgegeben sind. Einwandfrei erkannt kann diese
Krankl:eit our aurch Blutuntersuchurigen werden.

Z. Al ale Gefliigelehholera ist bereits bei recht zahlreichen
YVogelarten, die nicht zum Hausgefliigel gehoren, festgestellt worden, so
z. B. bei Krdhe, Sperling und Buchfink. Im Experiment ist auch
die Infektion von Raub v o geln erfolgreich gewesen, wenn man ihunen
infizierte Kadaver zum Kropfen gab. Ansteckungsquellen sind die Kadaver
und Faeces kranker Tiere, sowie die von erkrankten Vogeln evtl. abwan-
dernden Lause, Flohe und Milben. Die Krankheitserreger, zur Gruppe der
Hamorrhagischen Septikédmie gehorige Microorganismen, halten sich mit-
unter in Kadavern 3 Monate, in Diinger 1 Monat und in infizierten Fliegen-
larven etwa 8 Tage virulent. (Das Auftreten von Gefliigelcholera ist der
groBen Ansteckungsgefahr wegen fiir das im weiteren Umkreis gehaltene
Hausgefliigel unverziiglich polizeilich zu melden!)

3. Die Gefliigeltuberkulose ist bei wildlebenden Vogeln bis-
her nicht nachgewiesen worden, obwohl sie eine nicht allzu seltene
Krankheit der Hithner darstellt. Van Heelsbergen spricht von dieser Er-
scheinung als von ,einer Eigentiimlichkeit, die recht interessant ist!*
Dieser Autor gibt weiterhin an, daB diese Seuche nur selten bei (Tauben
und) Wassergefliigel auftrete. Es diirfte daher erwidhnenswert sein, daB die
Gefliigeltuberkulose allein im Jahre 33 bei folgenden Vogelarten (es hain-
delt sich stets um Gefangenschafts-Tiere), festegestellt werden konnte:
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Bafitolpel Sula bassana bassana L.; Brachschwalbe Glareola pratin-
cola pratincola L.; Seeregenpfeifer Charadrius alexandrinus alexandrinus L.
in 2 Fillen; Kiebigregenpfeifer Squatarola squatarola squatarola L. in
9 Fillen; Kiebig Vanellus vanellus L.; Schwarzschwinzige Uferscinepfe
Limosa limosa limosa L.; Austernfischer Haematopus ostralegus ostralegus L.
in 2 Fillen; Wasserralle Rallus aquaticus aquaticus L.; Zwergrohr-
dommel Ixobrychus minutus minutus in 2 Fillen; Groffe Rohrdommel
Bo taurus stellaris stellaris; auerdem bei einem S e eadl e r Haliaétus albicilla (L.)
einem Ringfasan Phasanus coldiicus torquatus Gm. und bel einer siidameri-
kanischen Rotriickentaube Columba rufina Tem. Knip.

Als Erreger der Gefliigeltuberkulose nennt man den Th.-Bazillus var.
avium. Infektionsquellen sind die Excremente kranker Tiere, jedoch auch
Ratten und Méiuse! Die Tb.-Bazillen passieren ohne Beeintrédchtigung
ihrer ansteckenden Wirkung den Verdauungskanal der Nager und konnen
daher durch deren Losung iiberallhin verschleppt werden. Die Bazillen,
die nun von gesunden Vogeln mit dem Futter zugleich aufgenommen
werden, gelangen in den Darm ihres neuen Wirtstieres (Vogel) und ver-
anlassen durch toxische Wirkung Absterben einzelner Darm-Eipithel-
zellen. Infolge des so entstandenen Eipithel-Defectes gelangen die Ba-
zillen indirekt in die Lymphbahn, um von hier aus nach allen Stellen des
Koérpers transportiert zu werden.

4. Zu einer fiir die wildlebenden Vogel recht gefihrlichen Seuche
kann unter Umstdnden die Paratyphose werden, die durch einen
zur Paratyphus-,,B“-Gruppe gehdorigen Erreger hervorgerufen wird. Die
Tauben-Paratyphose ist in den Taubenschldgen z. Zt. eine der verbrei-
tetsten Krankheiten. Wiederholentlich konnte Paratyphose auch Dbei
wildlebenden Kleinvogeln als Todesursache ermittelt werden. Im Jahre
1912 untersuchte Manninger die Darmilora verschiedener Vogel, die an
akutem Darmkatarrh eingegangen waren. Als Todesursache fand er Para-
tvphus-Bakterien und zwar bei Zeisigen, Stieglitzen und Griin-
finken. Von anderer Seite wurden diese bei Sperlingen nachge-
wiesen. Ich selbst stellte diese Seuche unter Frischiingen von Zeisig,
Sidealing, Bllnuaamiiineg Girvlitz me Krienzscehmnahel
fest. Meine Diagnose wurde in allen Féllen vom Tiergesundheitsamt in
Breslan bestitigt. Von demselben Institut wurde auch bei wildlebenden
Vogeln Paratyphus wiederholentlich als Todesursache beobachtet bei
Haussperling in drei Féllen (Februar/Mérz 32), bei Bluthédnf -
ling gleichialls in drei Féllen, bei Griinfink in zwei Fillen (Mirz 32).
Da es sich hierbei ausschlieBlich um Einlieferungen aus dem Stadtbezirk
handelte, so geht man wohl nicht fehl, wenn man die Winterfutterplitze
als Infektionsquellen in Verdacht hat.

5. Mitunter tritt als Folgeerscheinung einer durch: Kilte und Hunger
geschwichten Korperkonstitution bei Hausgefliigel Coli-Bazillose
auf. Coli-Bazillen sind zumeist in mehr oder minder grofer Anzahl im Ge-
iliigeldarm zu finden. In einem stark geschwichten Organismus erlangen
die sonst harmlosen Bazillen jedoch mitunter eine derartig gesteigerte
Virulenz, daBl eine durch sie hervorgerufene Septikimie schlieBlich den
Tod des Wirtstieres herbeifiihrt. Bekannt ist mir ein solcher Fall auch von
einem Kleinvogel, einem in Gefangenschaft gehaltenen Rotschwidnz-
chen (1933). Bei Kanarienvégeln soll Coli-Bazillose schon wiederholt
festgestellt worden sein. Es wiére auf Grund dieser Erfahrungen in Zu-
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kunft in strengen Wintern bei krank aufgefundenen Vogeln und in sehr
regnerischen, unwirtlichen Brutmonaten bei Jungtieren auf Coli-Bazillose
zu achten.

6. Wahrend es sich bisher stets um Erkrankungen handelte, deren Er-
reger sichtbar nachgewiesen werden konnen, ist im Gegensatz hierzu die
Gefliigelpockendiphterie eine durch ein unsichtbares, filtrier-
bares Virus hervorgerufene Krankheit. Das Gefliigelpockenvirus ist so-
wohl der Erreger der Geiliigeldiphterie als der Gefliigelpockenkrankheit.
AuBer beim Hausgefliigel (besonders Tauben) ist sie auch bei Reb -
hithnern nachgewiesen worden; unter den schlesischen Rebhuhnbe-
stinden wurde sie besonders in den Jahren 1931/32 von mir beobachtet,
wie ich bereits anderen Ortes berichtete (Dtsch. Weidwerk v. 5. 11. 31
H. 21. ). Gelbe Pocken am Schnabel, an den Augenlidern, den Stén-
dern (und anderen unbefiederten Korperteilen) machen diese Krankheit
leicht kenntlich. In ernsten Erkrankungsfillen kommt es zu schweren Mil-
bildungen der davon befallenen Korperteile (vor allem des Schnabels).
Diphterischer Belag des Gaumens und Rachens ist oit eine Begleiterschei-
nung der Gefliigelpockenkrankheit, kann aber auch (nicht selten) fiir sich
allein auftreten. Gefliigelpockenkrankheit habe ich ferner moch bei einer
jungen Ringeltaube aus freier Wildbahn in Schlesien (1932) und bei
einem auf dem Durchzug befindlichen Kiebitz auf der Greifswalder Oie
(1932), sowie neuerdings (1934) bei zwei jungen Uferschwalben auf
Hiddensee festgestellt. Van Heeisbergen vermutet, daB diese Krankheit
auch bei freilebenden Sperlingen und Fink en vorkommt, Wéahrend
leichte Erkrankungsfille Herabsetzung der Fortpflanzungsfahigkeit, Ab-
magerung und erhohte Empfindlichkeit fiir Erkiltungskrankheiten (Cor-
hyza infectiosa) zur Folge haben, fithren ernstere Fille meist zum Tode.

7. Eine durch einen Vertreter aus der Protozoenwelt verursachte
Krankheit ist die Gefliigel-Kokzidiose, die nach van Heelsber-
gen abgesehen vom Hausgefliigel bei Sperlingen ,,und anderen wild-
lebenden Voégeln“ beobachtet worden ist. Es wurde bei Sperlingen als
Erreger nicht Eimeria avium oder Pieifferi sondern Isospora lacazii er-
mittelt. Was fiir Opfer mitunter die Kokzidiose unter den freilebenden
Vogeln fordern kann, bewies das Schleiereulensterben von
1927 in Schlesien, das nach Kiithnau (vergl. Ber. d. Ver. Schles. Ornith.
1929, H. 1) durch einen zur Ordnung der Eimeridea gehorigen Erreger her-
vorgerufen wurde. Man unterscheidet bei der Kokzidiose primdre und
sekundidre Infektionsquellen; zu den ersteren gehoren die an Kokzidiose
erkrankten Tiere, denn die von ihnen ausgeschiedenen Cysten sind .,die
Produkte der endogenen Entwicklung des Parasiten in ihrem eigenen
Darmkanal“. (van Heelsbergen.) Sekundire Infektionsquellen dagegen
stellen diejenigen Tiere dar, die mit ihrer Nahrung wohl Cysten aufge-
nommen haben, aber diese wieder ebenso unversehrt mit dem Kot ab-
geben, ohne also selbst daran zu erkranken. So z. B. vermogen Nager
(Ratten und Maiuse) und auch Kleinvogel nicht-sporolierte Cysten des
Hiihnercoccidiums, die sie mit der Nahrung verschluckt haben, ungelost
wieder mit dem Kot abzugeben und so zur Verbreitung der Krankheit
unter den Hiihnernbestdnden beizutragen. Sie sind in diesem Falle nur
Uebertridger der Krankheit, denn die Coccidien sind wirtsspezifisch,
koénnen also nur in bestimmten Wirtstieren (in diesem Falle Hiihner) ihre
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Entwicklung durchmachen. Daraus erhellt, welche Rolle daher die Mause
bei einer Eulen-Kokzidiose als Krankheitsiibertrager zu spielen vermogen!

8. In systematischer Hinsicht mitunter zu den Coccidien gerechnet
wird das Toxoplasmium avium, der Erreger der T ox o p lasmo s e unter
den Vogeln. Festgestellt wurde diese Krankheit nach van Heelsbergen
bisher bei Sperling, Zeisig und ,vielen anderen Wildvogeln®. Ueber
die Art der Krankheits-Verbreitung ist noch nichts bekannt; man nimmt
an. daB Zecken, Milben usw. die Krankheits-Uebermittler sind.

Damit wiren die hauptsichlichst in Frage kommenden Infektions- und
Invasions-Krankheiten genannt, letztere allerdings nur soweit ihre Erreger
aus dem Reiche der ecinzelligen Lebewesen stammen. Auf die grolie
Zahl der weiteren Endo- und Ectoparasiten hier niher cinzugehen, ver-
bietet der Raummangel, zumal die durch sie unter den freilebenden Klein-
vogeln hervorgerufenen Krankheiten in den seltensten Féllen seuchenhat-
ten Charakter (z. B. Syngamose) annehmen werden. Allerdings darf man
nicht verkennen, daB diese Parasiten oft eine recht umheilvolle Rolle in-
sofern spielen, als sie durch Schwichung des Wirtsorganismus die
Empfinglichkeit fiir bakterielle Erkrankungen steigern, ihn seiner Kréfte
im Abwehrkampf berauben.

Aus den vorstehenden Ausfithrungen erhellt zur Geniige, dal fiir
unsere ireilebenden Vogel die Gefahr epedemischer Erkrankungen besteht.
Diese Erfahrungstatsache fiihrt zu folgenden Ueberlegungen und SchluB-
folgerungen: Der seuchenhaften Ausbreitung spontan auftretender Krank-
heiten wird Vorschub geleistet durch Zusammenrottung der Végel auf eng
begrenzte Iebensrdume, wie dies meist der Fall ist bei Schutzgebieten und
Schutzgehdlzen oder auch erreicht wird durch allzu reichliches Aufhdngen
von Nistkdsten, — ferner durch Ankirren von zahlreichen Vogeln an fest-
stehende Winter-Futterpldtze und -Trinken. Da die genannten Brutge- -
biete, gleich welcher Art, sowieso einer hdufigeren Kontrolle unterliegen,
so werden etwaige Todesfélle unter den Alt- oder Jungtieren der Beob-
achtung des Kontrolle-Ausiibenden nicht entgehen. DaB dieser die schein-
bar grundlos verendeten Végel unverziiglich einem Bakteriol.-Inst. (der
[ andwirtschaftskammern z. B.) zur Untersuchung einsendet, diirfte selbst-
verstandliches Gebot des wahren Vogelschutzgedankens sein! Schwieri-
ger liegt der Fall bei dem Auftreten von Krankheiten und Todesfallen
unter den gefiederten Besuchern der Futterplidtze und -Trianken. Selten
wird man in unmittelbarer Nihe dieser Einrichtungen verendete Vogel fin-
den. Hier finden nun die Tier- und Vogelschutzvereine (einschl. Vogel-
schutzwarten) ein lohnendes Betdtigungsfeld; es sollte ihre Aufgabe
sein, durch zweckentsprechende, kurze Hinweise in den Tageszeitungen
wiederholt die Aufmerksamkeit der Allgemeinheit auf derartize Beobach-
tungen hinzulenken. Auf Grund der zahlreichen, alljahrlichen Ringfund-
meldungen aus stddtischen Anlagen und Privat-Parks besteht mit Recht
der Verdacht, daB fast in jedem Winter unter den ohnehin durch dic Not
r{e‘schwz’ichten V(’j_gcln Krankheiten herrschen, die, wie die Erfahrung be-
reits gc]ghrt hat, leicht epedemischen Charakter annehmen konnen. Ver-
endet gefundene Vogel achtlos mit bedauerndem Achselzucken bei Seite
zu werfen, ist nicht im Sinne des Vogelschutzes. Fort mit diesen Kadavern
aus dem Revier und zur Untersuchung! Nicht unschwer wird sich bei
dfterem Auffinden von verendeten Vogeln in einem Gebiet die Infektions-
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quelle in Gestalt eines verseuchten Futterhduschens oder dergl. ermittel
und schleunigst Abhilfe (Entfernung der Futtereinrichtung) schaffen
lassen. Angebracht diirfte es weiterhin sein, den Untersuchungsbefund und
die Zahl der Opfer einem wissenschaftlichen ornithologischen Verein des
Bezirks oder der Provinz mitzuteilen, damit die Daten gesammelt werden
und die erwéhnte klaffende Liicke in der ornithologischen Wissenschaft
recht bald verschwinde. Magen diese Anregungen Beherzigung finden
zum Lobe der Vogelschutzbestrebung und zum Nutzen der Wissenschaft!

Kleine Mitteilungen

GroBe Bekassine — Capella media (Lath) — Am 6. I. 35 wurde
in der Ndhe von Efdorf (Krs. Trebnitz i. Schles.) bei 10 Grad Kilte eine

Doppelschnepfe beobachtet und geschossen. E. Wichler, Breslai.
Austerntischer — Haematopus o. ostralegus L. — Desr

Zoolog. Garten zu Breslau erhielt am 1. X. 34 ein vollig entkriftetes Stiick
dieser Art aus dem Militscher Teichgebict eingeliefert, das kurz darauf
einging. Es war noch im Jugendgefieder. M. Schlott, Breslamn.

Birkhuhn — Lyrurus t. tetrix (L) — 1934 wurde dem Zoolog.
(Garten zu Breslau am 4. und 7. Mai je ein Birkhuhn schwer verletzt ein-
geliefert. Das erste, ein junger Hahn, war gegen 20 Uhr in der Stadt gegen
ein Haus der UferstraBe (Oder) geflogen und gegriifen worden. Das zweite.
eine alte Henne, hatte sich in die Laube eines Schrebergartens der Scheit-
niger Vorstadt verflogen und wurde hier gefangen. Beide Tiere muBten
getétet werden. Da Birkwild bei Breslau nicht vorkommt, seien die
Funde schon aus diesem Grunde erwéhnt. M. Schlott, Breslau.
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