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1. Einleitung

Seit etwa 1980 kommt es zu einem Anstieg der Zahlen an Neuweltkamelen (NWK) weltweit,
iiberwiegend in den USA, Europa und Australien (GAULY et al. 2019). Auch in Osterreich
steigt die Beliebtheit der Tiere in den letzten 15 — 20 Jahren stetig an (RIEDL 2013). In einer
Erhebung der Statistik Austria aus dem Jahr 2006 waren im Veterindrinformationssystem 229
Betriebe mit Haltung von NWK gemeldet (STATISTIK AUSTRIA 2008) und im Jahr 2020
wurde die Zahl der Halter bereits auf iiber 700 geschitzt. Die Datenlage hinsichtlich tatsdchlich
vorkommender Anzahl der in Osterreich gehaltenen Lamas und Alpakas beruht allerdings rein
auf Schitzungen und Halterumfragen, da es fir NWK keine Registrierungs- oder
Kennzeichnungspflicht gibt (BAUERSTATTER et al. 2018, BAUER und WITTEK 2019,
KUCHLING 2020).

Die Tiere haben vor allem einen grofen Stellenwert als Hobby- und Heimtiere, werden aber
auch zur Wollproduktion, zu Zuchtzwecken, als Therapietiere, zur Landschaftspflege oder fiir
touristische Zwecke gehalten (RIEDL 2013, BAUERSTATTER et al. 2018, GAULY et al.
2019). Nur ein geringer Anteil der Tierhalter fiihrt seinen Betrieb im Haupterwerb (RIEDL
2013).

Der Trend zur Haltung von NWK wird sich voraussichtlich auch in den nachsten Jahren
fortsetzen. Durch ihr Aussehen und Wesen erfreuen sich die Tiere ungebrochener Beliebtheit
bei Haltern und Touristen. Daher werden auch Tierdrzte/Tierdrztinnen den Tieren hdufiger im
Praxisalltag begegnen und ein stetig steigender Informationszugewinn iiber Besonderheiten und
Erkrankungen der Tiere ist unerldsslich (GERGELY 2016). Lebererkrankungen sind durch
oftmals unspezifische klinische Symptome nicht immer einfach zu diagnostizieren, sie konnen
mitunter aber erheblichen Schaden anrichten. Um diese Krankheiten erfolgreich erkennen zu
konnen, bietet die sonographische Untersuchung des Abdomens zusitzlich zu anderen
diagnostischen Verfahren, eine weitere Moglichkeit zur édtiologischen Abklarung. Als grofer
Vorteil der Sonographie wird ihr nicht invasiver Charakter genannt. Die wichtigste

Voraussetzung fiir eine erfolgreiche Untersuchung und Interpretation der erhaltenen Befunde



sind entsprechende Kenntnisse iiber die Lage und ultrasonographische Darstellbarkeit der

Leber bei Alpakas und Lamas.

Aufgrund der bekannten anatomischen Besonderheiten der Neuweltkameliden (keine
Gallenblase, unregelmifBige Randstruktur der Leber, oberflachlich gelegene Lebergefifie) ist
zu erwarten, dass sich im Rahmen einer Ultraschalluntersuchung die Position sowie
Ausdehnung der Leber von anderen Tierarten (v.a. Wiederkduer) unterscheidet. Ziel dieser
Arbeit war es daher, erstmalig an klinisch gesunden Lamas und Alpakas Messwerte {iber die
ultrasonographisch sichtbare Ausdehnung der Leber sowie Angaben zu ihrer Lage mittels
Sonographie zu erheben. Mit diesen Ergebnissen soll zukiinftig die Diagnosestellung von
sonographisch erkennbaren pathologischen Leberverdnderungen vor allem hinsichtlich

GroBenveridnderung erleichtert werden.



2. Literaturiibersicht

Urspriinglich stammen NWK (Lamini) aus Stidamerika. Gemeinsam mit den Altweltkamelen
(Camelus) gehoren sie zur Familie der Kamelartigen (Camelidae), zar Ordnung der Paarhufer
(Artiodactyla) und zur Unterordnung der Schwielensohler (7viopoda). Die systematische
Einteilung der NWK wurde lange diskutiert und kann in verschiedenen Quellen noch immer
unterschiedlich nachgelesen werden, inzwischen ist aber eine Einteilung in zwei Gattungen mit
je zwei Arten iiblich. Zur Gattung Lama zéhlen das domestizierte Lama (Lama glama) und sein
wilder Verwandter, das Guanako (Lama guanicoe), wihrend zur Gattung Vikunja das Alpaka

(Vicugna pacos) und das wild lebende Vikunja (Vicugna vicugna) zdhlen (GAULY et al. 2019).

In ihrer urspriinglichen Heimat sind Vikunjas und Guanakos klassische Hohenbewohner und
daher ausgezeichnet an die extremen Witterungsbedingungen angepasst (WHEELER 1994).
Guanakos sind in Argentinien weit verbreitet, in anderen Teilen Siidamerikas kommen sie
hingegen nur selten vor. Vom Meeresspiegel bis in 4000 Meter Hohe kann man die Tiere in
Buschgebieten, Savannen und Trockenregionen antreffen. Vikunjas findet man nur in Hohen
zwischen 3700 und 5500 Metern in den Hochanden. Thre Population ist deutlich kleiner als die
der Guanakos (GAULY et al. 2019).

Das Abdomen der NWK weist einige Charakteristika auf, die sie von echten Wiederkéuern und
anderen Tierarten unterscheiden. Vergleichbar mit den Wiederkduern wird das rechte Abdomen
vom Magen eingenommen, bestehend aus drei Kompartimenten, Kompartiment 1 (C-1),
Kompartiment 2 (C-2) und Kompartiment 3 (C-3). Unterschiede bestehen aber sowohl im
Autfbau als auch in der Funktion (ANDERSON et al. 2013). Auch die Leber und andere
abdominale Organe zeigen einige anatomische Besonderheiten (CASTRO et al. 2009,
ANDERSON et al. 2013).



2.1. Anatomische Lage und Form der Leber bei Neuweltkamelen

2.1.1. Anatomie der Leber

In der grundlegenden Form unterscheidet sich die Leber der NWK nicht von der anderer
Haussdugetiere, dennoch weist sie einige Besonderheiten auf. Das Fehlen der Gallenblase ist
auf den ersten Blick der deutlichste Unterschied zu anderen Tierarten (CEBRA et al. 2014).
Beim NWK vereinen sich die intrahepatischen Sammelgédnge der Leber in einem
Hauptgallengang, der direkt in das Duodenum miindet (FOWLER 1998). Im Vergleich mit
anderen Tierarten fallt zudem auf, dass die Leber bei NWK eher diinn ist und die groBen Gefalle

der Leber (V. portae und V. cava caudalis) oberflachlich liegen (GAULY et al. 2019).

In ihrer Form gleicht die Leber einem unregelmdfigen Dreieck, mit einer Liange von
durchschnittlich 40 cm entlang der nach kranioventral geneigten Hauptachse. Die Riander der
Leber sind unregelmifig ausgefranst und diinner als die Mitte des Organs (CASTRO et al.
2009). An der Leber lassen sich zwei Flichen (Facies (F.) parietalis bzw. diaphragmatica und
F. visceralis), drei Rander (Margo (M.) cranialis, M. caudalis und M. ventralis) und drei
Winkel (Angulus (A.) dorsalis, A. cranialis und A. caudalis) unterscheiden. Der M. cranialis ist
nach kraniodorsal ausgerichtet, der M. caudalis liegt der rechten Korperseite an und der
M. ventralis zeigt nach kaudoventral. Der dorsale Winkel liegt auf der rechten Seite des
Abdomens, der kraniale Winkel ist nach rechts und ventral Richtung Xyphoid ausgerichtet, der
kaudale Winkel wird vom kaudalen und ventralen Rand gebildet und stellt dementsprechend
den kaudalsten Punkt der Leber dar (CASTRO et al. 2009). Die Leber ist in 4 Leberlappen
unterteilt, einen rechten (Lobus (L.) dexter) und einen linken (L. sinister), sowie einen
L. quadratus und einen L. caudatus. Der rechte Lappen ist in einen lateralen und einen medialen
Anteil aufgeteilt und am L. caudatus, dem kleinsten Leberlappen, unterscheidet man einen

Processus papillaris und einen Processus caudatus (CASTRO et al. 2009).



2.1.2. Anatomische Lage

Castro et al. veroffentlichten 2009 eine detaillierte Beschreibung der anatomischen Lage und
Form der Leber bei Lamas. Vergleichbar mit den Wiederkduern ist auch die Leber der NWK
aufgrund der grofen Ausdehnung des Vormagensystems nur auf der rechten Seite des
Abdomens lokalisiert. Sie liegt im kranialen Abdomen kaudal des Diaphragmas und steht mit
diesem direkt in Verbindung. Von aullen betrachtet hat sie einen Bezug zu den letzten sechs
Rippen und kann sich dorsal auch tiber die letzte (12.) Rippe hinaus nach kaudal erstrecken

(CASTRO et al. 2009).

Ihre parietale Fliache grenzt an das Zwerchfell und hat Kontakt mit der V. cava caudalis. Die
viszerale Flache zeigt zu den Eingeweiden hin und hat einen Bezug zu den Organen im
kranialen Abdomen, unter anderem zum Duodenum (Flexura duodeni cranialis) und dem
Mesoduodenum, dem rechten Pankreasschenkel und den Vormigen (C-2 und C-3) (CASTRO
et al. 2009). Mittels Computertomographie konnte eine enge Beziehung der Leber zum C-3
dargestellt werden, es verlduft im kranialen Bereich direkt kaudomedial der Leber anliegend
(STIEGER-VANEGAS und CEBRA 2013). Ebenso liegt der Leberhilus an der F. viszeralis,
dort tritt die V. portae in die Leber ein (CASTRO et al. 2009).

Von den drei Leberrdndern zieht der kraniale Rand Richtung Brusthéhle und liegt dabei an der
V. cava caudalis, dem Osophagus und dem Diaphragma an. Im Gegensatz dazu zeigt der
kaudale Rand tiefer ins Abdomen und hat Berlihrungspunkte mit der distalen Flexur des
Colon ascendens, dem kranialen Duodenum und dem C-3 (CASTRO et al. 2009). Eine
Verbindung zur rechten Niere, wie es beim Rind der Fall ist (BRAUN 1997), besteht beim
Lama nicht, der dorsale Leberwinkel beriihrt nur die rechte Nebenniere (CASTRO et al. 2009).



2.2. Nicht-infektiose Lebererkrankungen der Neuweltkamele

2.2.1. Leberinsuffizienz

Die Leber hat eine grofle Reservekapazitit (etwa 80 %), und klinische Zeichen einer
Insuffizienz werden erst ab einem hohen Mal3 an Schiadigung sichtbar (FOWLER 1998). Die
Griinde fiir eine verminderte Leberfunktion sind vielféltig. In Frage kommen nicht infektidse
Ursachen, unter anderem metabolische Stérungen, Obstruktionen, Toxine und Neoplasien,
sowie infektiose Ursachen. Diese konnen parasitér, viral, bakteriell oder mykotisch bedingt
sein. Zusdtzlich konnen hdmatogene Abszesse, Gastritis des C-1, septische Metritis und
Mastitis, Peritonitis, Leberruptur und Mangelerndhrung die Leberfunktion beeintrichtigen

(FOWLER 1998).

Klinisch zeigt sich eine Funktionsstorung der Leber bei NWK durch Apathie, Festliegen und
Gewichtsverlust. Abhingig vom Schweregrad der Schiddigung konnen die Tiere auch
Inappetenz, vermindertes Wachstum, lkterus, Fotosensibilisierung, Hidmorrhagien oder eine
nervale Symptomatik (Koordinationsverlust, zielloses Herumirren (,,aimless walking®), head
pressing) zeigen. Diese Symptome werden durch einen erhohten Gehalt an Ammoniak im Blut
verursacht und als hepatische Enzephalopathie bezeichnet (FOWLER 1998). Weiters konnen
Tenesmus, Rektalprolaps, Himoglobinurie und Diarrhoe vorkommen (FOWLER 1998). Die
Diagnose erweist sich haufig als kompliziert und auch in der Pathologie zeigt die
Leberinsuffizienz, abhingig von ihrer Atiologie, ein breites Bild an Verinderungen. Eine

Leberbiopsie ist in vielen Féllen zum Nachweis des Auslosers notwendig (FOWLER 1998).

2.2.2. Hepatolipidose

Eine der wichtigsten und potenziell lebensbedrohlichsten Erkrankungen der Leber der NWK
sind Hepatolipidosen (GAULY et al. 2019). Betroffen sind Tiere aller Altersklassen. Eine
iiberméfige Mobilisierung oder Verbrauch von Fett fiihrt, dhnlich der Ketose der Wiederkauer,
zu einer Einlagerung grofler Mengen an Fett in die Leberzellen (CEBRA 2009, GAULY et al.
2019). Auch verminderte Werte an Glukose im Blut bei trichtigen und laktierenden



NWK-Stuten weist auf eine Vergleichbarkeit mit der Ketose bei Rindern und Schafen hin
(CEBRA 2009). Unabhingig von Trachtigkeit und Laktation kénnen allerdings alle NWK eine
Fettleber entwickeln. Die wichtigste Ursache bei den Tieren ist Stress (durch Futter, Transport,
Krankheiten u.a.), der eine erhohte Ausschiittung von Katecholaminen zur Folge hat. Durch die
Besonderheiten der NWK im Insulinstoffwechsel (geringe Konzentration an Insulin, partielle
Insulinresistenz und geringe Glukosetoleranz) sind sie besonders anfillig fiir alle Faktoren, die
die Insulinausschiittung oder -aktivitit beeinflussen oder Prozesse stimulieren, die durch Insulin
antagonisiert werden. Zuséatzlich konnen Fiitterungsfehler, Medikamente, die die

Insulinausschiittung beeinflussen oder eine Vorschddigung der Leber eine Rolle spielen

(CEBRA 2009).

Die Fettmobilisation im Organismus wird durch eine negative Energiebilanz verursacht und
fiihrt zu einem erhohten Gehalt an freien, nicht veresterten Fettsduren (NEFA) und
Beta-Hydroxybutyrat (BHB) im Blut. Eine reduzierte Futteraufnahme allein verursacht nur
geringe Verdnderungen verschiedener Blutparameter, da die NWK in ihrer natiirlichen
Umgebung an Phasen mit Futterknappheit angepasst sind. Laktierende oder tragende Tiere
konnen in einigen Fillen groBere Probleme entwickeln. Hypoalbumindmie, ein haufiges
Problem bei erkrankten NWK, vermindert zusétzlich die Transportkapazitét fiir NEFA und die
Fette werden im Gewebe abgelagert (CEBRA 2009).

Die klinischen Symptome sind unspezifisch. Meist zeigen die Tiere eine Entgleisung des
Energiestoffwechsels durch Inappetenz, Lethargie und verminderte Aktivitit bzw. verldngerte
Liegephasen. In seltenen Fillen konnen durch die Dehnung der Leberkapsel Koliksymptome
verursacht werden (CEBRA 2009). Zusitzlich zu erhdhten Werten an NEFA und BHB zeigt
sich eine Hyperglykdmie bzw. bei trichtigen und laktierenden Tieren eine Hypoglykéamie.
Hyperlipiddmie hingegen tritt nur in wenigen Féllen auf. Verdnderungen der Leberenzyme
(Gamma-Glutamyltransferase (GGT), Aspartat-Aminotransferase (AST),
Sorbitol-Dehydrogenase, Gallensduren) zeigen sich noch vor der mikroskopisch sichtbaren
Einlagerung von Fett in die Leberzellen (CEBRA 2009). Bei der makroskopischen Betrachtung

der Leber in der Pathologie stellt sich die Fettleber vergroBert mit blasser Oberflache und einem



zonalen Muster aus cremefarbenen und braun-roten Bereichen in den Leberldppchen dar, die

Konsistenz ist briichig (BILDFELL et al. 2012).

2.2.3. Neoplasien

Auch Neoplasien oder Metastasen konnen zu Verdnderungen der Lebergrofle sowie des
Leberparenchyms fithren. Lymphosarkome zédhlen zu den héaufigsten Tumorerkrankungen der
NWK (CEBRA et al. 1995, VALENTINE und MARTIN 2007). Bei der {iberwiegenden Zahl
an Tieren mit multizentrischen Lymphosarkomen ist tumordses Material auch in der Leber
nachweisbar (CEBRA et al. 1995, TWOMEY et al. 2008, MARTIN et al. 2009).
Lymphosarkome kdnnen bei Tieren aller Altersgruppen vorkommen (CEBRA et al. 1995), vor
allem bei Alpakas sind oft junge Tiere betroffen (VALENTINE und MARTIN 2007, MARTIN
et al. 2009). Betroffene Tiere zeigen Anorexie, Apathie, starke Abmagerung und vergroBerte
periphere Lymphknoten (CEBRA et al. 1995). Eine Immunphénotypisierung von
Lymphosarkomen bei sechs NWK zeigte eine Mehrzahl an T-Zell-Lymphomen (TWOMEY et
al. 2008), andere Arbeiten beschreiben liberwiegend B-Zell-Lymphome (SARTIN et al. 2004,
MARTIN et al. 2009). Keine der oben genannten Arbeiten konnte einen viralen Ursprung der
Lymphosarkome feststellen. Zu den seltenen Funden zdhlen bilidre Adenokarzinome
(VALENTINE und MARTIN 2007), Rundzelltumore mit neuroendokrinem Ursprung
(SARTIN et al. 2004) und ein kongenitales Hepatoblastom bei einem neugeborenen Alpaka
Cria (WATT et al. 2001).

2.2.4. Polyzystische Lebererkrankung

Beim adulten NWK konnen Leberzysten vorkommen, die keine parasitare Ursache haben.
Solcherart zystische Verdnderungen wurden bereits bei einigen wildlebenden Pflanzenfressern
beschrieben, die Ursache ist noch weitgehend unbekannt, vermutet werden ein genetischer
Einfluss oder Pflanzentoxine (FOSTER et al. 2013, WATANABE et al. 2019). Die klinische
Bedeutung der polyzystischen Lebererkrankung ist ebenfalls noch ungeklart (FOSTER et al.

2013). Die pathologischen Funde bei zwei Lamas zeigten eine verkleinerte Leber mit



verminderter Konsistenz, das Parenchym wurde von multiplen, 0,2-2,5 cm groBen, weil3-

gelblichen Zysten durchzogen (WATANABE et al. 2019).

2.3. Infektiose Lebererkrankungen der Neuweltkamele

2.3.1. Leberegelerkrankung

Ein groBer Anteil der in der tierdrztlichen Praxis vorgestellten NWK leiden an einem Befall mit
Endoparasiten. Neben den Parasiten die vorwiegend im Darm beheimatet sind, spielen auch
Leberegel eine nicht zu unterschidtzende Rolle (ZANOLARI und MEYLAN 2005,
BALLWEBER 2009, SCHMASCHKE 2015). In Mitteleuropa sind der groBe Leberegel
(Fasciola hepatica) und der kleine Leberegel (Dicrocoelium dendriticum) beheimatet.
Verschiedene Untersuchungen zur Bedeutung beider Parasiten in Osterreich zeigen vor allem
eine hohe Privalenz von D. dendriticum in den Betrieben (PICHLER 2010, LAMBACHER et
al. 2015). Fille von Infektionen mit dem Riesenleberegel (Fasciola magna) sind in Europa nicht
bekannt, einige Fallberichte aus den USA liegen aber vor (CONBOY et al. 1988,
BALLWEBER 2009).

Im Unterschied zum Wiederkduer konnen NWK bei einem Befall mit D. dendriticum
schwerwiegende Krankheitsbilder entwickeln, die sogar bis zum Festliegen und Tod der Tiere
fiihren. Die Bestimmung der spezifischen Leberenzyme gibt nur einen Hinweis auf eine
Hepatopathie, aber keine Diagnose, z. T. kann bei einem schweren Krankheitsverlauf erst in
der Pathologie eine Infektion sicher festgestellt werden (ZANOLARI und MEYLAN 2005).
Die Schadwirkung des kleinen Leberegels zeigt sich in einer Hepatomegalie, Fibrosierung des
Leberparenchyms, teilweise auch in verkalkten Granulomen und hochgradigen
Gallengangsproliferationen (SCHMASCHKE 2015). Die Schidigung der Leber kann bis zur
Zirrhose voranschreiten (KLEIN et al. 2012).

Eine Infektion mit dem groBen Leberegel (F. hepatica) konnte in Osterreich nur bei einem

geringen Anteil an Tieren nachgewiesen werden (PICHLER 2010, LAMBACHER et al. 2015).
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Klinisch zeigen betroffene Tiere unspezifische, weniger schwerwiegende Symptome als bei
D. dendriticum (GAULY et al. 2019). Bei der Fasziolose ist eine akute und eine, hiufiger
auftretende, chronische Form bekannt (FOWLER 1998). Betroffene NWK fallen oft nur durch
chronische Abmagerung auf (GAULY et al. 2019), konnen aber auch Symptome einer
Leberinsuffizienz entwickeln (FOWLER 1998).

In der Pathologie lassen sich neben einer akuten Lebernekrose auch fibrotische Bereiche,
hervortretende Gallengidnge und manchmal zystische Verdnderungen an der Leber erkennen.
Eine milde Infektion fiihrt nur zu einer Verhirtung des Organs durch Fibrose und Proliferation
der Gallengdnge (BILDFELL et al. 2012). Hepatomegalie, multiple Nekroseherde mit
hidmorrhagischem Rand, Fibrosen, Blutungen und verdickte Gallengéinge sowie makroskopisch

sichtbare Larven prédgten das Bild der akuten Fasziolose eines Alpakas (HAYES et al. 2021).

2.3.2. Echinokokkose

Echinococcus granulosus ist ein weltweit verbreiteter Bandwurm aus der Familie der
Taeniidae. Fiir seine Entwicklung bendtigt der Parasit einen Zwischenwirt (Herbivore) und
einen Endwirt (Carnivore). In Siidamerika erfolgt die Ubertragung von Hunden oder Fiichsen
auf NWK {iiberwiegend iiber kontaminiertes Futter. Im Darm der Zwischenwirte schliipfen
Larven, die nach einer Korperwanderung schlieBlich in Leber und Lunge einwandern
(FOWLER 1998). Dort bilden sie iiber einen ldngeren Zeitraum 8-10 cm groflen Zysten aus.
Ein tberwiegender Teil der Tiere zeigt bei einem Befall keine klinische Symptomatik
(FOWLER 1998). Alpakas sind auch fiir andere Taeniidae (Taenia hydatgena, Taenia omissa)
ein natlirlicher Zwischenwirt (GOMEZ-PUERTA et al. 2017). Auferhalb von Siidamerika
wurden bisher keine Fallberichte einer Infektion mit E. granulosus oder anderen Taeniden

bekannt (BALLWEBER 2009).

2.3.3. Lamanema chavezi

Lamanema chavezi wird liberwiegend in Siidamerika (FOWLER 1998) und Neuseeland

(MCKENNA et al. 2009) bei NWK nachgewiesen. Erst 2019 wurde L. chavezi zum ersten Mal
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in Europa, bei Lamas aus Deutschland, gefunden (BAUER et al. 2019). Der Parasit wandert
aus dem Darm aus und in die Leber und Lunge ein und verursacht ein Leber- und
Lungenversagen, vor allem bei abgesetzten Jungtieren kann es zu schweren Verlaufen kommen
(FOWLER 1998). Pathologisch finden sich an der Leber multiple Bereiche mit
Koagulationsnekrosen, petechialen Blutungen und Abszessen. Mit der Zeit werden die

Bereiche in der Leber fibrotisch und konnen kalzifizieren (FOWLER 1998).

2.3.4. Tuberkulose

NWK sind sowohl fiir die klassischen Mykobakterien (Mycobacterium bovis, M. tuberculosis,
M. avium) sowie fiir seltener vorkommende Arten (M. kansaii, M. microti) empfanglich
(FOWLER 1998). Erkrankte Tiere entwickeln, nach einer langen Inkubationszeit, die fiir
Tuberkulose typischen Knoten in verschiedensten Organen, bevorzugt im Respirations- und
Digestionstrakt. Dementsprechend unterschiedlich stellt sich die klinische Symptomatik dar

(FOWLER 1998).

In der Schweiz wurden 2009 elf Fille von Infektionen mit Mycobacterium microti bet NWK
aufgearbeitet (ZANOLARI et al. 2009). Die Tiere zeigten lberwiegend Lethargie und
Abmagerung oder wurden nur in der Pathologie beurteilt. Alle Félle wurden umfangreich
diagnostisch aufgearbeitet, auch eine Ultraschalluntersuchung des Abdomens, hauptsichlich
zur Beurteilung der Leber, wurde durchgefiihrt. Post-mortem konnten die entsprechenden
tuberkul6sen Lésionen an der Leber, an Lymphknoten und weiteren Lokalisationen festgestellt
werden. M. microti wurde bei allen Tieren nachgewiesen (ZANOLARI et al. 2009). Eine
M. kansaii Infektion bei einem Alpaka verursachte ebenso eine starke Beteiligung der Leber.
Sowohl im Ultraschall als auch in der Pathologie zeigte sich das Organ verdndert (BRAUN et
al. 2009).

2.3.5. Pseudotuberkulose

Einige Bakterien werden auch bei NWK regelméBig in Abszessen in verschiedenen Organen

identifiziert (Trueperella pyogenes, Rhodococcus equi, Corynebacterium pseudotuberculosis)
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(FOWLER 1998). Bei einem Alpaka mit Gewichtsverlust, Odemen, Diarrhoe und Inappetenz
wurde eine Infektion mit C. pseudotuberculosis festgestellt. Mittels abdominaler
Ultraschalluntersuchung konnte eine LebervergroBBerung und eine gut abgegrenzte
parenchymale Masse an der Leber festgestellt werden, diese Befunde wurden durch die
folgende pathologische Untersuchung verifiziert. Multiple Abszesse konnten auch in anderen

Organen sowie mehreren Lymphknoten aufgefunden werden (SPRAKE und GOLD 2012).

2.3.6. Salmonellose

Uber das Auftreten von Salmonellose bei NWK gibt es nur wenige Berichte iiber septikéimische
Verldufe und noch weniger iiber die enterische Form. Die Autoren vermuten eine hohe
Dunkelziffer an enterischer Salmonellose, da aufgrund milder klinischer Symptomatik der
Tiere nur selten Tests durchgefiihrt wiirden (SAULEZ et al. 2004). Ein Fallbericht aus den USA
berichtet von einer Salmonella typhimurium Infektion als Ausloser einer nekrotisierende
Hepatitis bei einem einjdhrigen Alpaka. Das Tier zeigte Apathie, Fressunlust, Dehydratation
und blutigen, schlecht geformten Kot. Eine Blutuntersuchung ergab unter anderem erhdhte
Werte an AST, GGT sowie Bilirubin und eine verminderte Albumin Konzentration. Zur
Kontrolle der Leberstruktur und -grof3e wurde ein abdominaler Ultraschall durchgefiihrt, dieser
zeigte allerdings keine Auffilligkeiten. Anzeichen einer Lebernekrose und geringen Lipidose
konnten aus einem Leberbioptat diagnostiziert werden. Der Nachweis von S. fyphimurium

erfolgte mittels Kotkultur (SAULEZ et al. 2004).

2.4. Einsatz der Sonographie zur Diagnostik von Lebererkrankungen bei

Neuweltkamelen

Die Leber kann durch unterschiedlichste Faktoren geschddigt werden und einige davon lassen
sich ultrasonographisch als Parenchym- und/oder GroBenverdnderungen erkennen. Zum
Einsatz von Ultrasonographie zur Diagnostik von Erkrankungen der Leber bei NWK gibt es
bisher nur wenige Arbeiten, einzelne Fallberichte (BRAUN et al. 2009, ZANOLARI et al. 2009,
KLEIN et al. 2012, SPRAKE und GOLD 2012, HAYES et al. 2021) zeigen dennoch das
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diagnostische Potential der Ultraschalluntersuchung auf. Die Durchfithrung der Sonographie
des gesamten Abdomens bei NWK inklusive Leber wurde von Miesner beschrieben

(ANDERSON et al. 2013).

Leberegelinfektionen der NWK konnen zusitzlich zur Kotsedimentation mittels
Ultraschalluntersuchung dargestellt werden. Im Fallbericht von Klein et al. (2012) zeigte nur
eines von sieben Lamas keine Abnormalititen der Leber. D. dendriticum verursacht
Verdickungen der Gallengédnge, die sich auch ultrasonographisch als hyperechogene, punkt- bis
strichformige Verdnderungen mit oder ohne ventraler Schallausloschung in der Leber
darstellen. Das Leberparenchym kann vermindert homogen wirken (KLEIN et al. 2012). Eine
Fasziolose hingegen kann zu einer Hepatomegalie fithren. Bei einem Alpaka konnte
ultrasonographisch an der ventralen Bauchwand, unterhalb des Rippenbogens, Lebergewebe
dargestellt werden. Innerhalb der Interkostalriume (IKR) zeigte die Leber ein unauffilliges
sonographisches Bild (HAYES et al. 2021). Die Auspridgung der Veridnderungen hingt vom
Schweregrad der Erkrankung des Tieres ab. Sowohl bei der Fasziolose als auch bei der
Dicrozoeliose werden eine LebervergroBBerung und eine Erweiterung und Wandverdickung der

Gallengénge beschrieben (CEBRA et al. 2014).

Hyperechogene, parenchymale Massen, die sich bei einer Tuberkulose disseminiert im
Lebergewebe verteilen und mehrere Zentimeter GroBe erreichen konnen (ZANOLARI et al.
2009, BRAUN et al. 2009), lassen sich mittels Ultrasonographie darstellen. Zanolari et al.
(2009) konnten aufzeigen, dass die Ultraschalluntersuchung zumindest bei weiter
fortgeschrittenen Stadien der Tuberkulose am lebenden Tier gute diagnostische Ergebnisse
liefert (ZANOLARI et al. 2009). Ebenso konnen unifokale, gut abgegrenzte Massen der Leber
mit VergroBerung des gesamten Organs, wie zum Beispiel bei einer Infektion mit
C. pseudotuberculosis ~ (SPRAKE und GOLD  2019), aufgefunden  werden.
Differentialdiagnostisch zu hyper- oder hypoechogenen Strukturen im Leberparenchym sollten
immer primére Neoplasien oder Metastasen bedacht werden (DENNIS et al. 2010). Ab einer
gewissen Grofe sind diese im abdominalen Ultraschall sichtbar. Keiner der obigen Fallberichte
iiber Tumorerkrankungen der Leber beim NWK untersuchte die Leber ultrasonographisch. In

der Pathologie konnte aber bei vielen Tieren mit Lymphosarkomen (CEBRA et al. 1995,
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SARTIN et al. 2004) und auch bei einem Cria mit kongenitalem Hepatoblastom (WATT et al.
2001) eine deutliche Vergroferung der Leber festgestellt werden.

Zystische Verdnderungen im Parenchym stellen sich, abhéingig von ihrem Inhalt,
unterschiedlich echogen dar. Zysten von E. granulosus bei Hund und Katze erscheinen als
anechogene Strukturen, teilweise mit ausgepréigter Mineralisation (DENNIS et al. 2010). Die
polyzystische Lebererkrankung der NWK zeigt in der Pathologie Zysten unterschiedlichster
GroBe (FOSTER et al. 2013, WATANABE et al. 2019). Beschreibungen zum
ultrasonographischen Bild dieser Verdnderungen beim NWK gibt es keine, vermutlich sind sie

vergleichbar mit Hund und Katze.

Metabolische Storungen der Leber sind hingegen durch bildgebende Verfahren schwer zu
diagnostizieren. Cebra beurteilt die Ultraschalluntersuchung als zu wenig sensitiv und
spezifisch, um eine Lipidose zu diagnostizieren (CEBRA 2009). Bei Rindern, Hunden und
Katzen erhoht sich die Echogenitit der Leber im Vergleich zu Milz und Nierenrinde bei
Fetteinlagerungen in den Zellen (BRAUN 2009, DENNIS et al. 2010). Bildfell et al. (2012)
beschreibt eine VergroBerung des gesamten Organs bei Lipidose. Bei der durch S. typhimurium
ausgelosten, nekrotisierenden Hepatitis und Lipidose stellte sich die Leber unverdndert dar

(SAULEZ et al. 2004).

2.5. Ziel und Hypothese dieser Studie

Die Literatur zu Lebererkrankungen bei NWK ist begrenzt, und noch tbersichtlicher ist die
Anzahl an Fallberichten, die die Durchfiihrung der sonographischen Untersuchung beim NWK
ndher erldutert. Je nach Bericht wird eine Schallkopffrequenz von 3,5 Megahertz (MHz)
(SPRAKE und GOLD 2012), 4,0 MHz (ZANOLARI et al. 2009) oder 5,0 MHz (SAULEZ et
al. 2004, BRAUN et al. 2009) verwendet. Miesner beschreibt einen Frequenzbereich von 3,5-5
MHz als geeignet fiir die abdominale Sonographie der NWK (ANDERSON et al. 2013). Die
Ultraschalluntersuchung der Leber wurde an der rechten Korperseite im 8.-12. IKR

(ZANOLARI et al. 2009) bzw. 9.-11. IKR ((HAYES et al. 2021) durchgefiihrt. Nicht alle
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Autoren machten Angaben zu Frequenz, Durchfiihrung und Lokalisation des untersuchten

Bereichs.

Verdnderungen der Lebergrofle, wie sie bei einer polyzystischen Leber (WATANABE et al.
2019), einer Leberegelerkrankung (CEBRA et al. 2014, HAYES et al. 2021) oder einer
Leberverfettung (BILDFELL et al. 2012) beschrieben werden, erfordern Richtwerte, um sie
ultrasonographisch am lebenden Tier beurteilen zu kénnen. Diese sollen in dieser Arbeit
erhoben werden, um eine Diagnostik mittels Sonographie in Zukunft zu erleichtern. Durch die
bekannten anatomischen Besonderheiten der Leber der NWK (keine Gallenblase,
unregelmifBige Randstruktur der Leber, oberflichlich gelegene Lebergefale) ldsst sich
vermuten, dass sich auch die mittels Ultraschalluntersuchung erhobene Position und

Ausdehnung der Leber von anderen Tierarten (v.a. Wiederkduer) unterscheidet.
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3. Material und Methode

Im Rahmen dieser Studie wurden 27 Lamas und Alpakas ultrasonographisch untersucht. Bei
den Tieren handelte es sich um Patienten, die aus diagnostischen Griinden an der
Universitétsklinik fiir Wiederkduer an der Veterinirmedizinischen Universitit Wien im
Rahmen eines Gesundheitschecks untersucht wurden. Im Rahmen der Einstellung liegt eine
Einwilligung des Tierhalters vor. Als Einschlusskriterium fiir diese Studie galt ein Lebensalter
von mindestens einem Jahr. Die Tiere mussten zudem klinisch gesund sein. Dafiir wurde eine
klinische Untersuchung nach den Richtlinien der allgemeinen Propiddeutik (BAUMGARTNER
2013) durchgefiihrt. Das Korpergewicht jedes Tieres wurde mittels Korperwaage erfasst.

Die sonographische Untersuchung der Leber erfolgte mittels eines portablen Ultraschallgerétes
(DP-30Vet, Mindray, China) unter Verwendung eines Konvexschallkopfes (4,5 MHz,
Tiefe: 21,3 cm). Das Tier wurde mittels Halfter und Strick durch eine zusitzliche Person fixiert.
Die Ultraschalluntersuchung selbst erfolgte am stehenden, nicht sedierten Tier. Als
Kontaktmedium zwischen Schallkopf und Haut wurde Alkohol (Ethanolum dilutum 70 %)
verwendet, dazu wurde zuvor das Vlies im Bereich der zu untersuchenden Region an der

rechten Abdomenseite unter Zuhilfenahme eines Kammes gescheitelt (Abb. 1 und 2A).
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Abb. 1: Verwendetes Instrumentarium: 1: portables Ultraschallgerdt, 2: Ethanol als
Kontaktmedium, 3: Sticlkamm, 4: flexibles Mal3band

Um die sonographische Ausdehnung der Leber zu dokumentieren, wurde in jedem IKR auf der
rechten Korperseite, beginnend mit dem letzten (11.) IKR, das Leberparenchym von kaudal
nach kranial sonographisch dargestellt (horizontale Ausdehnung) und der am weitesten dorsal
und ventral befindliche Bereich des Leberparenchyms in jedem IKR bestimmt (vertikale
Ausdehnung). Dazu wurde ein Maflband im rechten Winkel zur Wirbelsdule (Processus
spinosus der Brust- und Lendenwirbelséule) bis zum entsprechenden dorsalen (Mdr) und
ventralen (Mvr) Punkt angelegt und die Strecke in cm abgelesen (Abb. 2B). Der Schallkopf
wurde bei der Messung parallel zur Rippe angesetzt (Abb. 2C).
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Abb. 2: Praktischer Ablauf der sonographischen Untersuchung: A: Ziehen einer Scheitellinie

mittels Kamms im Vlies entlang eines Interkostalraums (IKR), um das Kontaktmedium direkt
auf die Haut aufzubringen; B: Darstellung der Messmethode: das flexible MaB3band wird im
rechten Winkel zur Wirbelsdule (Proc. spinosus) bis zum ultrasonographisch bestimmten Punkt
(dorsalster und ventralster Leberpunkt) angelegt und die Distanz in cm abgelesen; C:
Positionierung des Schallkopfs am Tier im 11. IKR. zur sonographischen Darstellung der

Leber.

Die vertikale Ausdehnung der Leber in jedem IKR in Zentimeter ergibt sich durch Subtraktion
des Dorsalwertes (Mdr) vom Ventralwert (Mvr) (Abb. 3). Zusitzlich erfolgte eine Uberpriifung
der sonographischen Darstellbarkeit der Leber kaudal der letzten Rippe (darstellbar ja/nein). Im
Rahmen der deskriptiven Statistik wurden Mittelwert, Standardabweichung (SD) sowie
Minimal- und Maximalwert der Messergebnisse erhoben. Mittels Signifikanz
(Signifikanzlevel: 5 %) wurde ein Zusammenhang zwischen Alter bzw. Gewicht und der

Ausdehnung der Leber berechnet.
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Abb. 3: Modifizierte Skizze nach STIEGER-VANEGAS und CEBRA 2013: Darstellung der
Messmethode des dorsalen (Mdr) und ventralen Messpunktes (Mvr). Legende: L = Leber, C1 =
erstes Kompartiment des Magens, C3 = drittes Kompartiment des Magens, SI = Diinndarm, 1
= Distanz bis zum dorsalen Messpunkt (Mdr), 2 = Distanz bis zum ventralen Messpunkt (Mvr),
3 = vertikale Ausdehnung der Leber (Distanz Mvr-Mdr)

© STIEGER-VANEGAS und CEBRA 2013

Die Studie wurde von der Ethik- und Tierschutzkommission der Veterinirmedizinischen
Universitit Wien in Hinblick auf ihre Ubereinstimmung mit der Good Scientific Practice und

den einschldgigen nationalen Rechtsvorschriften gepriift und befiirwortet (ETK-009/01/2021).
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4. Ergebnisse

Insgesamt konnten die Daten von 27 NWK ausgewertet werden, davon waren 22 Alpakas (14
minnliche und acht weibliche Tiere) und fiinf Lamas (drei méinnliche und zwei weibliche
Tiere). Die Tiere hatten im Durchschnitt ein Alter von 5,74 Jahren (+ 3,647, Alpakas) bzw. 7,1
Jahren (£ 3,681, Lamas). Bei beiden Arten war das dlteste Tier 14 Jahre alt, das jlingste Alpaka
ein Jahr und das jiingste Lama fiinf Jahre. Bei zwei Alpakas konnte kein exaktes Alter ermittelt
werden, es handelte sich aber um adulte, ausgewachsene Tiere. Die untersuchten Alpakas waren
im Schnitt 61,5 kg schwer (+ 12,490, Minimumwert (Min) 28 kg, Maximumwert (Max) 89 kg),
die Lamas 123,6 kg (+ 7,635, Min 114 kg, Max 131 kg).

4.1. Darstellbarkeit der Leber in den verschiedenen Interkostalriumen

4.1.1. Alpaka

Mittels Ultraschalluntersuchung konnte bei allen 22 Alpakas die Leber vom 9.-11. IKR
dargestellt und vermessen werden. Bei 21 Tieren erstreckte sich die Leber bis in den 7. IKR
nach kranial und bei vier Tieren war sie auch im 6. IKR noch sichtbar. Bei nur einem Tier lag
das kraniale Leberende bereits im 8. IKR, dies stellte aber die einzige Ausnahme einer
verkiirzten horizontalen Ausdehnung dar. Bei 3 Tieren war das Leberparenchym auch kaudal

der letzten (12.) Rippe sonographisch darstellbar (Tab. 1, Abb. 4).
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Tab 1: Ubersicht iiber die Darstellbarkeit der Leber im 6.-11. Interkostalraum bei 22 Alpakas.

Vorhanden Fehlend
N Prozent (%) N Prozent (%)
IKR 11 22 100 0 0
IKR 10 22 100 0 0
IKR 9 22 100 0 0
IKR 8 21 95,5 1 4,5
IKR 7 21 95,5 1 4,5
IKR 6 4 18,2 18 81,8

Legende: IKR = Interkostalraum, N = Anzahl der Tiere

Darstellbarkeit der Leber bei Alpakas
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Abb. 4: Anteil der Alpakas, bei denen die Leber in den verschiedenen Interkostalrdumen und

kaudal der letzten Rippe an der rechten Korperseite sichtbar war.
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4.1.2. Lama
Die Leber konnte vom 8.-11. IKR durch Ultrasonographie bei allen fiinf Lamas dargestellt
werden, im 7. IKR noch bei drei Tieren und im 6. IKR bei einem Tier. Kaudal der letzten Rippe

befand sich bei keinem Tier Leberparenchym (Tab. 2, Abb.5).

Tab. 2: Ubersicht iiber die Darstellbarkeit der Leber im 6.-11. Interkostalraum bei fiinf Lamas.

Vorhanden Fehlend
N Prozent (%) N Prozent (%)
IKR 11 5 100 0 0
IKR 10 5 100 0 0
IKR 9 5 100 0 0
IKR 8 5 100 0 0
IKR 7 3 60,0 2 40,0
IKR 6 1 20,0 4 80,0

Legende: IKR = Interkostalraum, N = Anzahl der Tiere
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Darstellbarkeit der Leber bei Lamas
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Abb. 5: Anteil der Lamas, bei denen die Leber in den verschiedenen Interkostalrdumen und

kaudal der letzten Rippe an der rechten Korperseite sichtbar war.

4.2. Sonographische Bestimmung der Leberausdehnung

4.2.1. Alpaka

Zur Bestimmung der Leberausdehnung wurde in jedem IKR die Entfernung von Mdr und Mvr
senkrecht zur Riickenlinie mit einem MaBband bestimmt. Die dorsalen Messpunkte bildeten
eine, nach kranial und ventral abfallende Linie entsprechend der dorsalen Kontur der Leber. Im
11. IKR war die durchschnittliche Distanz zur Riickenmitte am geringsten (12,41 cm + 2,520)
und im 6. IKR am weitesten (32,25 cm = 3,202). Im 11. IKR und oft auch im 10. IKR lag der

Mdr am dorsalen Ende des jeweiligen Interkostalraumes. Im weiteren Verlauf der IKR nach
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kranial hin erhohte sich die Distanz des Mdr zur Riickenmitte; zunehmend mehr Lungengewebe

war im Ultraschallbild sichtbar (Abb. 6).

Der Verlauf der Mvr war vergleichbar mit den Mdr nach kranial und ventral, wobei der tiefste
Punkt im 8. IKR lag (34,69 cm + 3,776). Ab diesem IKR lag die ventrale Grenze der Leber bis
zum 6. IKR nach kranial in etwa auf einer geraden Linie und fiel nicht weiter nach ventral ab
(Tab.3, Abb. 7). Die letzten beiden Rippen der NWK sind kiirzer als die weiter kranial
liegenden, daher befand sich der Mvrim 11. IKR bei vielen Tieren unterhalb des Rippenbogens,
trotz der geringsten Distanz zur Riickenmitte (27,23 cm £ 4,261). In Abb. 8 ist ein Verlauf der
ultrasonographisch darstellbaren Mdr und Mvr aufgezeigt.

Abb. 6: Skizze zur sonographisch bestimmten Leberposition der Leber bei einem Alpaka:
schematische Darstellung der dorsalen (gelbe Linie) und ventralen (blaue Linie) Messpunkte

von der letzten (12.) Rippe bis zur 6. Rippe nach kranial.
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Tab. 3: Minimumwert, Maximumwert, Mittelwert und Standardabweichung der sonographisch

bestimmten dorsalen und ventralen Messpunkte der Leber bei 22 Alpakas im 6.-11.

Interkostalraum.

IKR Messpunkt | N Minimum Maximum | Mittelwert SD

11 Mdr 22 6 17 12,41 2,520
11 Mvr 22 19 34 27,23 4,261
10 Mdr 22 6 20 14,64 3,672
10 Mvr 22 21 37 30,43 4,360
9 Mdr 22 10 23 18,93 3,079
9 Mvr 22 20 40 33,48 5,086
8 Mdr 21 19 29 23,98 3,076
8 Mvr 21 27 40 34,69 3,776
7 Mdr 21 22 36 28,67 4,066
7 Mvr 21 28 40 34,00 3,701
6 Mdr 4 29 35 32,25 3,202
6 Mvr 4 30 39 34,75 4,425

Legende: IKR = Interkostalraum, N = Anzahl der Tiere, bei denen die Leber im jeweiligen IKR
im Ultraschall darstellbar war, Mdr = dorsaler Messpunkt, Mvr = ventraler Messpunkt, SD =

Standardabweichung
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Abb. 7: Verlauf der dorsalen und ventralen Messpunkte der Leber im 6.-11. Interkostalraum

bei 22 Alpakas (Median + Standardabweichung).
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_ 11, IKR (Mdr) . 11. IKR {Mvr]
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Abb. 8: Ubersicht iiber den sonographisch bestimmten Verlauf der dorsalen und ventralen
Messpunkte im 7.-11. Interkostalraum bei einem Alpaka. Im 7. IKR war die Distanz zwischen
beiden Messpunkten so gering, sodass sich dasselbe sonographische Leberbild ergab. Legende:
IKR = Interkostalraum, Mdr = dorsaler Messpunkt, Mvr = ventraler Messpunkt, L = Leber,

V¢ = Vena cava caudalis, Vp = Vena portae.
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Abb. 8 (Fortsetzung): Ubersicht iiber den sonographisch bestimmten Verlauf der dorsalen und
ventralen Messpunkte im 7.-11. Interkostalraum bei einem Alpaka. Im 7. IKR war die Distanz
zwischen beiden Messpunkten so gering, sodass sich dasselbe sonographische Leberbild ergab.
Legende: IKR = Interkostalraum, Mdr = dorsaler Messpunkt, Mvr = ventraler Messpunkt,

L = Leber, Vc = Vena cava caudalis, Vp = Vena portae.
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7. IKR (Mdr/Mur)

Abb. 8 (Fortsetzung): Ubersicht iiber den sonographisch bestimmten Verlauf der dorsalen und
ventralen Messpunkte im 7.-11. Interkostalraum bei einem Alpaka. Im 7. IKR war die Distanz
zwischen beiden Messpunkten so gering, sodass sich dasselbe sonographische Leberbild ergab.
Legende: IKR = Interkostalraum, Mdr = dorsaler Messpunkt, Mvr = ventraler Messpunkt,

L = Leber, Vc = Vena cava caudalis, Vp = Vena portae.

4.2.2. Lama

Die Bestimmung der Mdr und Mvr bei den Lamas erfolgte entsprechend der beim Alpaka
beschriebenen Methode, ein Unterschied zeigte sich in den Zahlenwerten und im
unregelmifigen Verlauf der Mvr. Der geringste Abstand des Mdr zur Riickenlinie befand sich
im 11. IKR (16,40 cm + 2,302). Von dort verliefen die Punkte nach kranial und ventral, im
7. IKR war die Distanz schlieBlich am groBten (36,33 cm + 2,517). Bei einem Tier war die
Leber nach kranial bis in den 6. IKR darstellbar, der Verlauf der Linie der Mdr setzte sich nach
ventral fort. Bei den meisten Lamas und Alpakas war am Mdr im 11. IKR sowohl die V. portae

als auch die V. cava caudalis sichtbar (Abb. 9).

Die Mvr beim Lama verliefen weniger regelméfig nach kranioventral, der grofite Abstand zur
Mittellinie des Riickens befand sich auch im 7. (6.) IKR (42,67 cm £ 5,508). Die zweitgrofte
Distanz zur Riickenmitte allerdings im 10. IKR (40,00 cm + 3,391), nach kranial verkleinerte

sich der Abstand zum Proc. spinosus zundchst wieder, um im 7. IKR schlieBlich das Maximum
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zu erreichen. Die geringste Distanz zur Riickenmitte befand sich ebenso im 11. IKR (32,90 cm

+2,748) (Tab. 4, Abb. 10).

1

Abb. 9: Ultraschallbild des Leberparenchyms auf Hohe des dorsalen Messpunktes im
11. Interkostalraum bei einem Alpaka. Legende: 1 = laterale Bauchwand, 2 = Leberparenchym,

3 = Vena.portae, 4 = Vena cava caudalis, D = dorsal, V = ventral.
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Tab. 4: Minimumwert, Maximumwert, Mittelwert und Standardabweichung der sonographisch

bestimmten dorsalen und ventralen Messpunkte der

6.-11. Interkostalraum.

Leber bei funf Lamas

im

IKR Messpunkt | N Minimum Maximum | Mittelwert SD
11 Mdr 5 14 19 16,40 2,302
11 Mvr 5 30 37 32,90 2,748
10 Mdr 5 19 22 20,50 1,118
10 Mvr 5 36 44 40,00 3,391
9 Mdr 5 24 29 26,90 2,247
9 Mvr 5 37 44 39,90 2,559
8 Mdr 5 27 32 30,20 2,049
8 Mvr 5 33 47 38,70 5,263
7 Mdr 3 34 39 36,33 2,517
7 Mvr 3 39 49 42,67 5,508
6 Mdr 1 41 41 41,00

6 Mvr 1 48 48 48,00

Legende: IKR = Interkostalraum, N = Anzahl an Tiere, bei denen die Leber im jeweiligen IKR

im Ultraschall darstellbar war, Mdr = dorsaler Messpunkt, Mvr = ventraler Messpunkt, SD =

Standardabweichung
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Abb. 10: Verlauf der dorsalen und ventralen Messpunkte der Leber im 6. - 11. Interkostalraum
bei fiinf Lamas (Median + Standardabweichung).
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4.3. Ultrasonographisch bestimmte vertikale Leberausdehnung bei Lamas und

Alpakas

4.3.1. Alpaka

Die sichtbare vertikale Leberausdehnung in den vermessenen Interkostalraumen wurde durch
Subtraktion des Mdr vom Mvr errechnet. Die grof3te mittlere Ausdehnung erreichte die Leber
im 10. IKR (15,80 cm + 3,494). Die Distanz im 11. IKR stellte sich kleiner dar. Im Verlauf
nach kranial verringerte sich die darstellbare GroB3e der Leber immer weiter und erreichte im 6.
bzw. 7. IKR die kleinste Distanz zwischen Mdr und Mvr (2,5 cm £ 1,291 bzw. 5,33 cm £ 2,887)
(Tab. 5).

Tab. 5: Minimumwert, Maximumwert, Mittelwert und Standardabweichung der

ultrasonographisch darstellbaren vertikalen Leberausdehnung im 6.-11. Interkostalraum bei 22

Alpakas.

IKR N Minimum | Maximum | Mittelwert | SD

11 22 10 21 14,82 3,663
10 22 10 23 15,80 3,494
9 22 10 20 14,55 3,258
8 21 8 17 10,71 2,513
7 21 1 11 5,33 2,887
6 4 1 4 2,50 1,291

Legende: IKR = Interkostalraum, N = Anzahl der Tiere, SD = Standardabweichung

4.3.2. Lama

Die groBite vertikale Ausdehnung zeigte die Leber im 10. IKR (19,5 cm + 2,646) und die
geringste im 7. IKR (6,33 cm + 3,215). Im 6. IKR konnte die Leber nur bei einem Tier
dargestellt werden, dort zeigte sie eine groBere Ausdehnung als im 7. IKR (Tab. 6). Die

sonographisch sichtbare vertikale Ausdehnung der Leber war beim Lama anhand der
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Zahlenwerte grofBer als beim Alpaka. Die groBten vertikalen Ausdehnungen der Leber waren

in den kaudalen IKR sichtbar (9.-11. IKR) (Abb. 11).

Tab. 6: Minimumwert, Maximumwert, Mittelwert und Standardabweichung der

ultrasonographisch darstellbaren vertikalen Leberausdehnung im 6.-11. Interkostalraum bei

fiinf Lamas.

IKR N Minimum | Maximum | Mittelwert | SD
11 5 14 19 16,50 2,000
10 5 16 23 19,50 2,646
9 5 10 16 13,00 2,550
8 5 3 15 8,50 4,444
7 3 4 10 6,33 3,215
6 1 7 7 7,00

Legende: IKR = Interkostalraum, N = Anzahl der Tiere, SD = Standardabweichung
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Abb. 11: Ultrasonographisch bestimmte vertikale Leberausdehnung im 6.-11. Interkostalraum

vergleichend bei 22 Alpakas und fiinf Lamas (Median + Standardabweichung).
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4.4. Zusammenhang zwischen Leberausdehnung, Alter und Gewicht der

untersuchten Tiere

Um den Zusammenhang von Alter bzw. Gewicht und der vertikalen Ausdehnung der Leber in
den Interkostalrdumen 7-11 zu iiberpriifen, wurde die Signifikanz (2-tailed) fiir Alpakas und
Lamas gemeinsam berechnet. Ein signifikanter Zusammenhang bei einem Signifikanzniveau
von 0,05 fiir die vertikale Ausdehnung der Leber und dem Alter lieB sich fiir den 9.-11. IKR
feststellen, mit dem Gewicht bestand nur einmal (10. IKR) ein signifikanter Zusammenhang,

alle anderen Werte waren vom Gewicht unabhingig (Tab. 7).

Tab. 7: Signifikanz der Werte ,,Alter” und ,,Gewicht* im Verhiltnis zur sichtbaren vertikalen
Grofle der Leber.

Leberausdehnung
IKR 11 IKR 10 IKR 9 IKR 8 IKR 7
Alter (Jahre)
Sig. (2-tailed) | 0,017 0,002 0,031 0,803 0,319
Gewicht (kg)
Sig. (2-tailed) | 0,306 0,022 0,878 0,321 0,837

Legende: IKR = Interkostalraum, Sig. (2-tailed) = Signifikanz (Signifikanzniveau 0,05)
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5. Diskussion

Die Leber als zentrales Stoffwechselorgan ist bei diversen Erkrankungen unterschiedlichster
Genese (infektiose/nicht infektiose Ursachen) primér oder auch sekundir betroffen und zeigt in
diesen Féllen oftmals Verdnderungen hinsichtlich GroBe (z.B. polyzystische Leber,
Leberegelerkrankung, Lipidose) (WATANABE et al. 2019, BILDFELL et al. 2012, CEBRA et
al. 2012, HAYES et al. 2021) und Parenchymbeschaffenheit (Abszesse, Neoplasien,
Verkalkungen, Granulombildung, etc.) (BRAUN et al. 2009, ZANOLARI et al. 2009,
BILDFELL et al. 2012, KLEIN et al. 2012, CEBRA et al. 2014, SPRAKE und GOLD 2012).
In jedem Fall bietet die ultrasonographische Durchleuchtung des Organs eine Moglichkeit, um
etwaige vorhandene Verdnderungen detektieren zu konnen (BRAUN 1997). Um pathologische
Prozesse bei Anwendung der Sonographie zur Diagnostik richtig zu erfassen, wird
vorausgesetzt, dass das physiologische Erscheinungsbild des zu untersuchenden Organes dem
Untersucher/der Untersucherin bekannt ist. In der Literatur findet man bis dato aber keine durch
sonographische Untersuchung ermittelte Beschreibung der genauen Lokalisation und
Ausdehnung der Leber bei klinisch gesunden Lamas und Alpakas. Daher war es Ziel dieser
Studie, die Ausdehnung und Lage der Leber in ihrem physiologischen Zustand mittels

transkutaner Sonographie bei Lamas und Alpakas zu erheben.

5.1. Uberlegungen zur Untersuchungstechnik

Die Ultraschalluntersuchung erfolgte in dieser Studie am stehenden Tier unter Fixierung mittels
Strickhalfter, ein Minimum an Handling und die Vermeidung von ZwangsmafBinahmen (z.B.
Ohrenzwang (BAUMGARTNER 2013)) hat sich bewéhrt. Durch Ansprechen oder
Unterbrechen der Untersuchung und Herumfiihren konnte bei unruhigen Tieren oft eine erneute
Kooperation erreicht werden. Bei sehr unruhigen Tieren konnte die Untersuchung auch in

einem Zwangsstand durchgefiihrt werden.

Die Moglichkeit, eine ultrasonographische Untersuchung durchzufiihren, ohne das Vlies im

Bereich der untersuchten Region zu scheren, findet auch in der Literatur bereits Erwéhnung
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(ANDERSON et al. 2013). Diese Option ist vor allem bei NWK, die zur Produktion von Wolle
gehalten werden, von Bedeutung. Das Vlies der Tiere besitzt, in Abhdngigkeit von der
jeweiligen Korperregion, einen ziichterischen Wert und ein grof3flichiges Scheren, wie bei der
sonographischen Untersuchung auch bei anderen Tierarten {iblich, wiirde daher zu einem
groBen wirtschaftlichen Verlust fiihren. Das feinste und damit wertvollste Vlies der Alpakas
befindet sich im Bereich des Riickens und an Teilen des Bauches, dem sogenannten ,,Blanket*
(GERGELY 2016). Dabei handelt es sich genau um den Bereich, der fiir eine Ultrasonographie
der Leber geschoren werden miisste, sodass eine Methode ohne Scheren insbesondere fiir
Routineuntersuchungen einen Vorteil darstellt. Das Scheiteln des Vlieses ist notwendig, um das
Kontaktmedium direkt auf die Haut aufzubringen. Abhangig von der Lange des Vlieses konnen
die Haare Storungen in der Ankopplung verursachen, sowohl sehr langes als auch frisch
geschorenes Haarkleid erschwerte die Untersuchung. Die Verwendung eines Kammes hat sich
bewihrt, dadurch konnte der Zeitrahmen fiir die Untersuchung deutlich verkiirzt werden. Um
eine gute Ankopplung und somit ein Sonogramm optimaler Bildqualitdt zu erhalten, wird die
Verwendung von Alkohol als alleiniges Kontaktmedium als ausreichend angesehen. Jedoch
muss erwidhnt werden, dass stets eine grof3e Menge Kontaktmedium (Ethanolum dilutum 70 %)

benotigt wurde.

Fiir die Ultraschalluntersuchung wurde ein portables Gerdt mit einem Konvexschallkopf mit
einer Frequenz von 4,5 MHz und einer Tiefe von 21,3 cm verwendet. Beim kleinen
Wiederkéuer und Kalb werden hohere Schallkopffrequenzen empfohlen, bei Ziegen ist fiir die
sonographische Untersuchung der Leber die Verwendung eines Schallkopfes mit dem
Frequenzbereich von 5,0-7,5 MHz beschrieben (BRAUN et al. 2013) und fiir Kélber eine
Frequenz von 5,0 MHz (BRAUN und KRUGER 2013). Fiir die Tiefe gibt es fiir NWK keine
empfohlenen Angaben, die angewendete Tiefe von 21,3 cm wurde ausgewihlt, da mit dieser
Einstellung und der gewiéhlten Frequenz (4,5 MHz) die qualitativ besten Bilder erzielt werden
konnten. Der verwendete Konvexschallkopf wurde aufgrund personlicher Vorliebe und
Verfligbarkeit ausgewdhlt. Miesner hingegen empfiehlt fiir die Ultrasonographie des
Abdomens beim NWK einen Linear-/oder Sektorschallkopf (ANDERSON et al. 2013),
wihrend Braun et al. (2013) bei Ziegen eine Linear- oder Konvexschallkopf verwendete und

beim Rind die Verwendung aller drei Sonden beschreibt (BRAUN 1997). Daher lésst sich
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vermuten, dass die Wahl des Transducers primir aufgrund der vorhandenen Mdglichkeiten
hinsichtlich Praxisausstattung erfolgt. Die IKR werden bei NWK nach kranial immer schméler,
sodass die Ultraschalluntersuchung generell erschwert wird, da die Auflagefliche der

Schallkopfe in der Regel im Verhéltnis sehr grof ist.

5.2. Sonographische Bestimmung der Leberausdehnung

Die geringe Gesamtzahl von 27 untersuchten Tieren ldsst nur begrenzt eine allgemein giiltige
Aussage zu. Insbesondere die Werte der fliinf Lamas ergeben nur grobe Richtwerte und keine
definitiven Angaben. Ebenso muss man die Beeinflussung der Atembewegung auf den Erhalt
der Messergebnisse beriicksichtigen. Sowohl beim Lama als auch beim Alpaka lagen die
groBten sichtbaren vertikalen Ausdehnungen der Leber im 9.-11. IKR. Fiir eine
Routineuntersuchung wére dieser Bereich daher gut geeignet. Nach kranial hin nahm die
darstellbare vertikale Linge der Leber deutlich ab, im 6. und 7. IKR war sie nur noch im
ventralen Bereich der Brustwand zu finden. Die Wahrscheinlichkeit, dass die Leber die letzte
Rippe nach kaudal iiberragt, erschien in dieser Arbeit gering. Nur bei drei Alpakas (11,1 %)
konnte die Leber kaudal der 12. Rippe dargestellt werden. Castro et al. beschrieben ebenso eine
mogliche Ausdehnung der Leber bei Lamas iiber die letzte Rippe hinaus (CASTRO et al. 2009).
Die Autoren machten aber keine Angabe dazu, wie grof3 der Anteil der betroffenen Tiere war.
In dieser Arbeit konnte bei keinem Lama Leberparenchym kaudal der letzten Rippe
aufgefunden werden. Kranial der 6. Rippe war, bei senkrechtem Ansatz des Schallkopfs, bei
keinem der Tiere Leberparenchym sonographisch darstellbar. Dabei stellt sich die Frage,
inwiefern die absolute anatomische Ausdehnung der Leber ultrasonographisch abgebildet
werden kann. Uberlagerungen durch andere Organe (v.a. Lunge) kénnten den diagnostisch
sichtbaren Bereich einschranken. Die von Castro et al. beschriebene Beziehung der Leber bei
Lamas zu den letzten sechs Rippen (CASTRO et al. 2009) konnte auch ultrasonographisch
festgestellt werden, wobei die Autoren zur Lage und Ausdehnung der Leber keine exakten

Angaben machten.
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5.3. Vergleich der sonographischen Leberuntersuchung von Neuweltkamelen und

anderen Haussiugetieren

Die anatomische Lage der Leber beim Neuweltkamel &hnelt der der Wiederkduer, wobei die
anatomischen Unterschiede (CASTRO et al. 2009) auch zu anderen sonographisch
bestimmbaren Ausdehnungen des Organs fiihren. Fiir NWK existiert bis dato keine detaillierte
Beschreibung der anatomischen Lage und Sichtbarkeit der Leber mittels Ultrasonographie.
Einzig Miesner empfiehlt, die Ultraschalluntersuchung der Leber bei NWK im 10. IKR zu
beginnen, diesen von dorsal nach ventral zu untersuchen und dieses Vorgehen auch im 9. und
11. IKR zu wiederholen (ANDERSON et al. 2013). Die Durchfilhrung des detaillierten
Leberultraschalls bei NWK erfolgte daher in Anlehnung an Arbeiten bei Ziegen, Kédlbern und
Rindern (BRAUN 1997, BRAUN 2009, BRAUN et al. 2013, BRAUN und KRUGER 2013).

Benotigte Tiefe und Frequenz filir die Ultrasonographie der Leber sind abhéngig von der
KorpergroBe der Tierarten (LUDEWIG und KNEISSL 2016), wobei die
Ultraschalluntersuchung der Leber bei GrofBitieren die Verwendung niedrigerer
Schallkopffrequenzen erforderlich macht (Rind: 2,5-3,5 MHz (BRAUN 1997), Pferd:
2,0-3,5 MHz (SLOVIS 2014)). Je kleiner das Tier ist, desto hoher kann die Schallkopffrequenz
gewihlt werden (Kalb: 5,0 MHz (BRAUN und KRUGER 2013), Ziege: 5,0-7,5 MHz (BRAUN
et al. 2013), Hund: 5,0 MHz und Katze: 7,5 MHz (DENNIS et al. 2010).

Alle erwdhnten Tierarten werden fiir die Untersuchung geschoren und als Kontaktmedium wird
Ultraschallgel verwendet. Diese Vorbereitung ist auch fiir NWK moglich, aufgrund bereits
angefiihrter Griinde wurde im Rahmen dieser Studie vom Scheren des Vlieses im Bereich der

zu untersuchenden Region Abstand genommen.
5.3.1. Kleiner Wiederkiiuer (Ziege)
Beim Neuweltkamel dehnte sich die Leber, dargestellt mittels Sonographie, nie bis iiber den

6. IKR nach kranial aus und selbst im 6. IKR konnte sie nur bei wenigen Tieren dargestellt

werden. Im 9.-11. IKR war sie hingegen bei allen untersuchten Tieren sichtbar. Im Vergleich
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dazu kann die Leber bei Ziegen sonographisch bis in den 5. IKR nach kranial verfolgt werden.
Bei manchen Tieren ist sie kaudal bis in den 12. IKR sichtbar. Im 7.-9. IKR kann die Leber
immer dargestellt werden (BRAUN et al. 2013). Im Vergleich zu Ziegen erscheint die

Ausdehnung der Leber von NWK, so wie sie sich sonographisch darstellt, geringer.

Der Verlauf der dorsalen und ventralen Linie der Leber hingegen zeigt auch bei Ziegen von
kaudodorsal nach kranioventral, mit der grofiten Distanz zur Riickenlinie im 5. IKR und der
kleinsten Distanz zur Riickenlinie im 12. IKR (BRAUN et al. 2013). Dieser Verlauf entspricht
dem der NWK, wobei die erhobenen absoluten Zahlen etwas grofler waren als bei Ziegen. Die
Vermutung liegt nahe, dass sich dies mit der unterschiedlichen Korpergrof3e beider Tierarten
erklédren ldsst. Die grofte sichtbare Leberausdehnung bei Ziegen entspricht 15,9 cm im 7. und
8. IKR (BRAUN et al. 2013). Bei Alpakas war die grofte durchschnittliche sichtbare vertikale
Linge der Leber mit 14,8 cm (10. IKR) geringgradig kleiner als die der Ziegen, bei Lamas
betrug der Wert 16,5 cm (10. IKR). Trotz des Unterschiedes in Korpergrofle und Gewicht
zwischen Lamas und den Saanenziegen (BRAUN et al. 2013) ist der im Rahmen dieser Studie
erhobenen Messwert nicht nennenswert grofer. Griinde hierflir kdnnten in der Methode der
Ultrasonographie bedingt liegen, moglicherweise ist die Leber der Ziegen durch anatomische
Gegebenheiten (Lage, Enge der IKR bei Lamas) besser darstellbar. Bei den Ziegen nimmt die
sichtbare Leberldnge in den Interkostalrdumen (Mvr-Mdr), ausgehend vom 7. und 8. IKR, nach
kranial und kaudal hin ab (BRAUN et al. 2013), wohingegen die grofite Leberausdehnung bei
den NWK im 10. IKR lag und sich nach kranial kontinuierlich verringerte.

5.3.2. Rind

Bei Kilbern ist die Leber auf der rechten Seite zwischen dem 5. und 12. IKR und zusétzlich
kaudal der letzten Rippe sonographisch immer darstellbar. Der sichtbare dorsale Rand des
Organs verlduft, vergleichbar mit Ziegen (BRAUN et al. 2013) und NWK, von kaudodorsal
nach kranioventral, mit dem grofiten Abstand zur Riickenmitte im 5. IKR und dem kleinsten im
11. IKR (BRAUN und KRUGER 2013). Ein Unterschied zum NWK besteht darin, dass bei
Kélbern die groBte sichtbare Ausdehnung der Leber zwischen dem 8.-11. IKR liegt und sich
nach kranial und kaudal verkleinert (BRAUN und KRUGER 2013), wihrend beim NWK die
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Leber im 10. IKR die maximale Ausdehnung zeigte, kaudal davon nur eine geringgradig
kleinere Ausdehnung hatte und nur nach kranial in ihrer darstellbaren Gréf3e abnahm. In dieser
Arbeit wurden adulte NWK mit einem Alter iiber einem Jahr untersucht, sodass beim Vergleich
mit Kédlbern beachtet werden muss, dass diese sich im Wachstum befinden und sich die die

Leberausdehnung noch verindern kann (BRAUN und KRUGER 2013).

Die sonographische Darstellung der Leber beim Rind gelingt vom 5.-12. IKR. Sie zeigt den
gleichen Verlauf der dorsalen und ventralen Kontur (BRAUN 1997), der auch bei kleinen
Wiederkduern (BRAUN et al. 2013) und NWK sichtbar ist. Die Ausdehnung der Leber beim
Rind ist im 10. und 12. IKR am gréften und wird nach kranial hin immer kleiner (BRAUN
1997). Diese Form entspricht dem Bild, das sich auch bei NWK darstellen lieB3, die absoluten
Werte sind beim Rind natiirlich deutlich groBer als beim Lama und Alpaka.

Anhand Lage der Leber und dem Verlauf der Leberausdehnung zeigten sich grof3e
Gemeinsamkeiten zwischen NWK und Rindern (BRAUN 1997), hinsichtlich der
sonographisch bestimmten GroBe dhnelt sie der Leber der kleinen Wiederkduer (BRAUN et al.

2013) und war teilweise sogar kleiner.

5.3.3. Pferd und Kleintier

Beim Pferd lisst sich die Leber am rechten kraniodorsalen und kranioventralen Abdomen am
besten sonographisch untersuchen, da der rechte Leberlappen weiter nach kaudal zieht als der
linke. Bei einigen Tieren lésst sich aber auch auf der linken, kranioventralen Seite des Bauches
Lebergewebe darstellen (WILLIAMS et al. 2014). Die Leber erstreckt sich rechts vom 7.-11.
IKR, zieht {iber die Mittellinie und ist links kranioventral zwischen dem 6. und 9. IKR sichtbar

(SLOVIS 2014).

Die Methodik der Lebersonographie bei Kleintieren (Hund und Katze) unterscheidet sich
hingegen stark von den Neuweltkamelen. Die Tiere werden in Riickenlage positioniert und der
Ansatz der Sonde erfolgt kaudal des Proc. xyphoideus am ventralen Abdomen, nach

kraniodorsal geneigt. Ein Zugang von lateral wird nur bei einer schlechten Darstellbarkeit der
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Leber empfohlen und in der rechten Flanke lassen sich die Lebergefdf3e beurteilen (DENNIS et
al. 2010). Durch die unterschiedliche Untersuchungsmethode (Riickenlage) und anatomischen
Lage der Leber bei Kleintier (DENNIS et al. 2010) und Pferd (SLOVIS 2014, WILLIAMS et
al. 2014) wird auf einen Vergleich der Leberlage und -ausdehnung der NWK mit diesen

Tierarten verzichtet.

5.4. Zusammenhang mit Alter und Gewicht

Ein signifikanter Zusammenhang zwischen der Leberausdehnung und dem Alter der Tiere
bestand im 9.-11. IKR. Dadurch lésst eine Verdnderung der Lebergrofle im Verlauf des Lebens
der Tiere nicht ausschlieen, aufgrund der geringen Tierzahlen kann aber nur eine Vermutung
aufgestellt werden. AnschlieBende Arbeiten mit groBeren Tierzahlen und Fokus auf
verschiedene Altersgruppen wiren notig, um diesen Zusammenhang zu iiberpriifen. Zwischen
Korpergewicht und Leberausdehnung konnte nur im 10. IKR ein signifikanter Zusammenhang
festgestellt werden, das Gewicht des Tieres beeinflusst die Lebergrof3e augenscheinlich nicht.
Eine mogliche Erklarung besteht darin, dass das Gewicht nur begrenzt Riickschluss auf die
GroBle des Tieres zuldsst, weiters sollte dazu der BCS und die Widerristhohe der Tiere
betrachtet werden. Im Gegensatz dazu lésst sich bei Milchkiihen ein Zusammenhang zwischen
Gewicht und Leberausdehnung bzw. Leberbreite feststellen, wohingegen das Alter keinen

Einfluss auf diese Parameter hat (BRAUN 1997).

5.5. Schlussfolgerung

Diese Arbeit liefert erstmalig Angaben zur ultrasonographisch darstellbaren Lage und
Ausdehnung der Leber bei NWK. Die sonographisch erhobenen Messwerte sollen zukiinftig
die Erkennung von krankhaften Verdnderungen der Leber, vor allem in Hinblick auf ihre
Dimension, erleichtern. Ebenso sichert eine genaue Kenntnis der Leberausdehnung eine
gewissenhafte und vollstdndige Untersuchung des Organs. Die Ultraschalluntersuchung der

Leber lédsst sich bet NWK mit der hier beschriebenen Methode gut durchfiihren und liefert
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qualitativ hochwertige, gut interpretierbare Bilder. In Kombination mit der allgemeinen
klinischen Untersuchung und weiterfiihrender Diagnostik stellt die Ultrasonographie ein nicht

invasives, praxistaugliches Hilfsmittel zur Beurteilung der Lebergesundheit dar.
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6. Zusammenfassung

Die ultrasonographische Untersuchung der Leber wird fiir die diagnostische Aufarbeitung
verschiedenster Erkrankungen bendtigt. Diese Arbeit beschreibt die ultrasonographische
Untersuchung der Leber bei 27 adulten Lamas und Alpakas. Die Ultraschalluntersuchung
erfolgte am stehenden Tier, ein Konvexschallkopf mit einer Frequenz von 4,5 MHz wurde
verwendet, um auf der rechten Seite des Abdomens die Leber in den Interkostalrdumen 6 bis
11 darzustellen. Dabei wurden die Tiere nicht geschoren, das Vlies wurde nur mit Hilfe eines
Kamms gescheitelt und Ethanol als Kontaktmedium verwendet. Bei allen Tieren erstreckte sich
die Leber vom 9.-11. Interkostalraum und nur bei drei Alpakas war sie auch kaudal der letzten
(12.) Rippe ultrasonographisch darstellbar. Im 7.-8. Interkostalraum war sie nur bei einem Tier
nicht sichtbar, im 6. Interkostalraum konnte sie hingegen nur noch bei einigen Tieren dargestellt
werden. Die dorsale und ventrale Kontur der Leber verlief sowohl bei Lamas als auch bei
Alpakas von kranioventral nach kaudodorsal. Im 11. Interkostalraum war die Distanz der
dorsalen Messpunkte und ventralen Messpunkte zur Riickenmitte (Processus spinosus) am
geringsten, nach kranial nahm sie kontinuierlich zu und im 6. Interkostalraum war sie
schlieBlich am groften. Im 6. und 7. Interkostalraum war Leberparenchym nur im ventralen
Bereich der Brustwand sichtbar. Die maximale sichtbare Lédnge befand sich im
10. Interkostalraum und nach kranial nahm die sichtbare Leberausdehnung im jeweiligen

Interkostalraum ab.
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7. Summary

The ultrasonographic examination of the liver is required for the diagnostic processing of
various diseases. This work describes the ultrasonographic examination of the liver in 27 adult
llamas and alpacas. The ultrasound examination was performed on the standing animal, a
convex transducer with a frequency of 4.5 MHz was used to represent the liver in the intercostal
spaces 6 to 11 on the right side of the abdomen. The animals were not sheared, the fleece was
only parted with the help of a comb and ethanol was used as a contact medium. The liver was
visible in all animals between the 9th and 11th intercostal space and only in three alpacas it was
also ultrasonographically representable caudal of the last (12th) rib. In the 7th and 8th
intercostal space it was not visible in one animal and in the 6th intercostal space it could only
be depicted in some animals. The dorsal and ventral contour of the liver ran from cranioventral
to caudodorsal in both llamas and alpacas. In the 11th intercostal space, the distance of the
dorsal and ventral measuring points to the middle of the back (Processus spinosus) was the
smallest. It increased cranially continuously and in the 6th intercostal space, it was the largest
distance. In the 6th and 7th intercostal space liver parenchyma was visible only in the ventral
area of the abdomen. The maximum visible length was in the 10th intercostal space and towards
the cranial part of the thorax, the visible liver expansion in the respective intercostal space

decreased.
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8.  Abkiirzungsverzeichnis

NWK Neuweltkamele

C-1 erstes Kompartiment

C-2 zweites Kompartiment

C-3 drittes Kompartiment

F. Facies

M. Margo

A. Angulus

L. Lobus

NEFA freie, nicht veresterte Fettsduren
BHB Beta-Hydroxybutyrat

GGT Gamma -Glutamyltransferase
AST Aspartat-Aminotransferase
IKR Interkostalraum

MHz Megahertz

Mdr dorsaler Messpunkt

Mvr ventraler Messpunkt

Min Minimumwert

Max Maximumwert
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