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Aus dem Institut fiir Tierpathologie (Prof. Dr. H. Luginbiihl)
und der Klinik fiir Nutztier- und innere Pferdekrankheiten (Prof. Dr. H. Gerber)

Diinndarminfarkte beim Pferd!

Von B. Pauli, H. Gerber und P. Chuit

I1. Pathologie und Pathogenese

Todlich verlaufende Kolikerkrankungen des Pferdes lassen sich nicht
selten auf Darminfarkte zuriickfithren (Gerber, Chuit, Pauli, 1971), die
im Zusammenhang mit Larvenwanderungen von Strongylus vulgaris ent-
stehen. Die besonders in den Arterien der vorderen Gekrosewurzel auf-
tretenden erheblichen GefdBwandveranderungen werden meistens als «ver-
minoses Aneurysma» bezeichnet. Zum besseren Verstindnis der Patho-
genese von «vermindsem Aneurysma» und Darminfarkt wire die genaue
Kenntnis der Entwicklung von Strongylus vulgaris im Wirt Voraussetzung.
Die Biologie dieses Parasiten ist aber bis heute nicht eindeutig geklart,
insbesondere sind die Wanderungswege seiner Larvenstadien Gegenstand
von Kontroversen. Die Migration der Larven und die damit verbundenen
pathologischen Verdnderungen in Organen und Geweben des Wirtsorganis-
mus wurden an spontanen und experimentellen Fillen, u.a. von Ershov
(1949 und 1970). Enigk (1950.-1951 und 1970), Farrelly (1954), Poynter
(1960 und 1970). Jubb und Kennedy (1963), Smith und Jones (1966)
sowie Drudge, Lvons und Szanto (1966), beschrieben.

Nach experimentellen Untersuchungen an wurmfreien Fohlen (IKnigk, 1950/51)
lalt sich (iber die mutmafBliche Wanderung folgendes sagen: Das infektionsfihige
dritte Larvenstadium gelangt nach ciner sechs- bis achttigigen Entwicklungsdauer
in der AuBBenwelt mit verunreinigtem Futter oder beim Ablecken von Stallwandungen
(Fohlen) in den Darmtrakt der Pferde. wo es in die Submucosa von Caeccum und
ventralem Colon eindringt und sich vier bis finf Tage nach der Infektion zum vierten
Larvenstadium hédutet. Diese Larven bohren sich in die submukosen Arteriolen und
wandern dem Blutstrom entgegen (retrograde Wanderung) in Richtung vordere
Gekrosewurzel. Nach einer lingeren Verweildauer der Larven in Thromben der vor-
deren Gekrosewurzel und moglicherweise anderer Korperarterien findet eine weitere
Hiutung zum fanften Larvenstadium statt. Die 15-20 mm langen Wiirmchen ge-
langen dann passiv im Blutstrom in die Darmwand zurtack, wo sie zundchst kleine
Knotechen von 3 mm Durchmesser bilden. Von hier aus durchbohren sie die Darm-
wand lumenwirts und entwickeln sich danach zu geschlechtsreifen Parasiten, die als
blutsaugende und epithelfressende Palisadenwirmer der Caecum- und Colonwandung
anhaften. Die zahlreich produzierten Eier embryonieren im Darm. werden mit dem
Kot ausgeschieden und entwickeln sich in der Aullenwelt bis zum infektionsfihigen
dritten  Larvenstadium. Der Entwicklungszyklus von Strongylus vulgaris dauert
615 Monate.

! Nach einem Vortrag, gehalten an der Tagung Schweizer Tierarzte in Sitten am 26. und
27.September 1970.
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Material und Methoden

Das Material stammt von sechs Pferden und einem Esel, die unter den klinischen
Symptomen einer schweren Darmkolik starben oder getétet wurden. Bei der Sektion
wurden von allen Organen Gewehestiicke fiur histologische Untersuchungen ent-
nommen, unter besonderer Beachtung der vorderen Gekrésewurzel mit ithren Auf-
zweigungsisten und des gesamten Darmtraktes. Aus der Arteria mesenterica cranialis
wurden zwei, aus der Arteria ileocaecocolica drei und aus den Aufzweigungsdsten
{(aa. jejunales, aa. caeccales, a. colica media und dorsalis, a. colica ventralis) je funf
Gewebestiicke auf verschiedener Héhe des GefdBes geschnitten. Kin Stiick wurde an
der Aufzweigungsstelle aus dem Stammgefaf3 und je vier weitere Stlicke in regel-
méfligen Abstinden von 20 c¢m in der Peripherie dieser Arterien entnommen. Die
Fixation erfolgte in 49%igem Formalin-Phosphat-Puffer wihrend einer Woche bei 4 °C,
die Einbettung in Paraffin. Die 7 u dicken Gewebeschnitte wurden mit Haematoxylin-
Eosin, van Gieson-Elastica und Movatscher Pentachromfirbung gefirbt.

Resultate

Makroskopische Befunde

Bei der Sektion fanden sich bei allen sieben Tieren hdmorrhagische Diimnn-
darmainfarkte. Wie aus Tab.1 ersichtlich ist, lagen die Infarkte mit einer
Ausnahme im distalen Jejunum. Die infarzierten Darmsegmente heben sich
vom gesunden Darm durch eine deutliche Demarkationslinie ab. Die Darm-
wand selbst ist schwarzrot verfirbt, durch Blut und Odemfliissigkeit ge-
quollen, das Darmlumen mit schwarzrotem, nicht geronnenem Blut gefiillt.
Im zugehorigen Mesenterium fanden sich massive, keilférmige Blutungen,
in der Bauchhohle mehr oder weniger reichlich bluthaltiges Exsudat. Darm-
oberfliche und Peritonaeum sind durch Fibrinausschwitzungen aufgerauht.

Tab.1 Lokalisation und Ausdehnung der Infarkte

Patient Lokalisation Léange Emboluslage
Stute, 414 J. distales Jejunum 80 em Jejunalstamm
Wallach, 6 J. proximales Jejunum 60 em prox. Jejunalast
Hengst, 2 J. distales Jejunum 120 em Jejunalstamm
Stute, 14 J. distales Jejunum 30 em Jejunalstamm
Wallach, 13 J. distales Jejunum 60 em Jejunalstamm
Stute, 22 J. distales Jejunum 150 em Jejunalstamm
Eselstute, 5 J. distales Jejunum 50 em Jejunalstamm

Die Untersuchung von Aorta und Aufzwergungsdisten ergab bei zwei
Tieren thrombotische Auflagerungen in der Aorta abdominalis, bei einem
in den Schenkelarterien und bei allen sieben in der Arteria ileocaecocolica
(Abb.1). Dieses Gefil} lieB3 in sechs Fillen eine spindelige und in einem eine
knollige oder kugelige Ausweitung erkennen («vermindses Aneurysmay).
Seine Wand ist stark verdickt und enthilt verschiedentlich mehrere Kalk-
spangen. Auf der aufgerauhten, narbigen Intima haften — ausschlieBlich
an der kranialen Seite des Gefilles — langliche Thromben mit im Blutstrom
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beweglichen Enden. Im Thrombenmaterial sind in der Regel 8-16 Larven
von Strongylus vulgaris eingeschlossen.

Das proximale Thrombusende weist aortenwirts ein Appositionswachs-
tum auf, das tiber das Niveau des kaudal aus der Wand der Arteria mesen-
terica cranialis abgehenden gemeinsamen Stammes der 18-21 aa. jejunales
(intestinales Netz) hinausragen kann. Fir das Steckenbleiben von los-
gerissenen Blutgerinnseln, deren Entstehung durch Turbulenzstromungen
im Stamm der vorderen Gekrosewurzel offenbar gefordert wird, diirften die
anatomische Lage und der Bau des Diinndarmarterienstammes begiin-
stigend sein (vgl. Schema 1). Das von proximal nach distal sich verjiingende
GefdaBrohr wirkt wie ein Auffangtrichter fiir Emboli. So fanden wir bei sechs
von sieben Tieren Verlegungen einer oder mehrerer Jejunumarterien am
Trichtergrund und hédmorrhagische Infarzierung zugehoriger Darmab-
schnitte im distalen Jejunum.

Schema 1:  Topographie der cranialen Gekrésewurzel mit ausgepriigten vermindsen Verdnde-
rungen
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Mikroskopische Befunde

Das Auftreten des vierten Larvenstadiums von Strongylus vulgaris ist
in Mucosa (Abb.13) und Submucosa von Caecum und ventralem Colon mit
entziindlicher Infiltration und in den submukésen Arteriolen mit Endangiitis
obliterans verbunden. Angebohrte Gefidfichen weisen fibrinoide Nekrosen,
ringférmige entziindliche Infiltrate sowie Sickerblutungen in Wand und
Umgebung auf. Die entziindlichen Infiltrate bestehen aus Lymphoyzten,
Plasmazellen, Makrophagen mit/ohne Pigmente, neutrophilen und eosino-
philen Granulozyten. Parasitenlarvenquerschnitte sind in diesen GefaBchen
selten. Die submukdsen Arterien lassen bei allen Pferden eine asteroide
Degeneration der Intima erkennen, welche regelméiflig auf den gesamten
Magen-Darm-Trakt verteilt ist und mit der Strongylose kaum im Zusammen-
hang steht.

Die mesenterialen Jejunum-, Caecum- und Colonarterien weisen von peri-
pher nach zentral zunehmende, stenosierende GefiBBwandverinderungen auf
(Abb.2). Am ausgepriigtesten sind diese im Ursprungsgebiet der vorderen
Gekrosewurzel. Die stark verbreiterte, narbig aufgerauhte Intima laf3t
konzentrische Zubildungen von glatten Muskelzellen, Grundsubstanz sowie
kollagenen und elastischen Fasern erkennen (Abb.11). Letztere kommen
als gewellte Membranen oder als diffus angeordnete Fransenzopfe vor und
sind weniger haufig als Kollagen. Im Bereich der Elastica interna findet
man glatte Muskelzellen vorwiegend radiir. in der Nihe des Lumens mehr-
heitlich longitudinal angeordnet. Im Zusammenhang mit lokalen Wand-
defekten treten subendothelial Mikrothrombi und Makrophagen auf, die
zu kleineren Nestern zusammengeballt sind und oft Blutpigment enthalten
(Abb.9). Die in Ein- oder Vielzahl an der Intima haftenden Mikrothrombi
werden durch einsprossende glatte Muskelzellen organisiert und bilden
damit den Ursprung fiir eine progrediente Intimaverdickung (Abb.11 und
12; Pauli, 1971). Die Elastica interna weist Fragmentationen und Multi-
plikationen auf. Die leicht- bis mittelgradig sklerosierte Media besitzt ce-
legentlich eine deutlich verbreiterte Muskularis, oft mit Anordnung der
Muskelzellen in Gruppen. Die Adventitia und das pararterielle Bindgewebe
lassen eine massive Zubildung von Kollagen erkennen, das sich wie eine
starre Hiille um die hier sehr zahlreich vorhandenen Nervenfasern legt.
Bei zwei Tieren ist ebenfalls eine leichte Sklerosierung der Nervenbiindel
und des Mesenterialganglions zu beobachten.

Die Verdnderungen an der Arteria ileocaecocolica kennzeichnen sich durch
die verschiedenen Ablaufsformen einer parasitiren Thrombangiitis oblite-
rans (Tab.2). An einer von Larven geschidigten Intima haften gemischte
Thromben, in denen die Larven vor einer Abschwemmung mit dem arte-
riellen Blutstrom bewahrt werden (Abb.3 und 4). Durch Endothelreaktionen
werden die Thromben ganz oder teilweise in die Gefallwand einbezogen.
Schwere granulomatose Entziindungen, fokale oder diffuse Nekrosen und
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Abb. 1 Vordere Gekrosewurzel (A) Aorta abdominalis, (R) Arteria renalis, (M) Arteria
mesenterica ceranialis, (DAS) Dunndarmarterienstamm mit abzweigenden aa. jejunales, (LCC)
Arteria ileocaccocolica mit parasitaremn Thrombus (T), verdickter Wand und spindeligem
Ancurysma, (IC) Arteria ilcocaecalis, (CV) Arteria colica dorsalis.

Abb.2  Mchrere Jejunalarterien mit gewaltigen Intimaverdickungen und  gleichmialligen
Lumenstenosen. v. Gieson-Elastica, Aufnahmevergroflerung: Luminar 2,5-5.



Abb.3  Strongylidenlarvenquersehnitt in der Arteria ilecocaccocolica, deutlich  erkennbar
. flt
Cuticula und Darmrohr. H. . AuthahmevergroBerung: 40mal.

Abb.4  Strongyhidenlarve, eingehiillt in Thrombus der Arteria ileocaecocolica, vom Rand
her deutliche entziindliche Infiltration. H K. Abbildungsvergrollerung: 40mal.

Abb.5  Larvenbohrgang in der Intima der Arteria ileocaccocolica, entziindlich-nekroti-
sterende Artertitis. H K. Aufnahmevergroflerung: 40mal.

Abb.6  Resorption und Organisation von Thrombusmassen in der Intima der Arteria
ileocaccocolica, H. 19, Aufnahmevergrolierung: 40mal.
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Abb.7 Diffuse Intimaverdickung der Arteria ileocaccocolica, muskulare, clastische und
kollagene Zubildungen (Narben). v. Gieson-Elastica, Aufnahmevergrofierung: 16mal.

Abb.8  Champignonartige Intimaverdickung der Arteria ileocaccocolica (Narbe eines organi-
sierten Thromben). v. Gieson-Elastica, AufnahmevergréBerung: 16mal.

Abb.9  Subendothelialer Fibrinthrombus mit Granulationsgewebe in Mesenterialarterie,
H.E. AufnahmevergréoBerung: 100mal.

Abb.10  Subendothelialer Fibrinthrombus mit beginnender Resorption und Organisation,
ausgchend von Intima und Media der Arteria ilcocaceocolica, H. 1. Aufnahmevergrofierung:
40mal.
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Abb. 11  Inkorporierte Fibrinthromben in Arteria colica ventralis, Organisation durch glatte
Muskelzellen. v. Gieson-Elastica. Aufnahmevergrollerung: 40mal.

Abb.12  Makrophagen und glatte Muskelzellen in organisiertem Thrombus der Arteria
colica ventrahis. v. Gieson-Elastica, AufnahmevergroBerung: 160mal.

Abb.13  Larve von Strongylus vulgaris in Mucosa von ventralem Colon. H.E. Autnahme-
vergroBerung: 100mal.

Abb. 14  Schleimhautnekrose eines infarzierten Darmstiickes. H. 5. AufnahmevergroBerung:

40mal.
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Tab.2 Morphogenese der Veranderungen an der Arteria ileocaecocolica

Thrombangtitis obliterans verminosa

Erstinfektion mit Larven Longitudinale Traumen an Endothel
des Strongylus vulgaris —— und Intima, verursacht durch
wandernde Larven

Y A4
Fibrinoide Nekrosen der Thromben mit einge-
oberflachlichen Gefa(- hiillten Parasitenlarven
wand ohne Parasitenlarven und entziindlich-

; destruktiven Wandver-
| anderungen an Intima und

i :
; Media
Y Ve N
Resorption durch Verminéses
Granulationsgewebe Aneurysma

Fibroblasten, Histiozyten,
Angioblasten, glatte

Muskelzellen
v !
«Ausheilung » Narbengewcbe Arteriosklerose
; —_— ‘ y
Intimasklerose (Immunreaktion des
| Wirtes auf Parasiten?)
!
A4
Neuinfektion mit Larven — Rezidivierende Thrombangiitis
des Strongylus vulgaris obliterans verminosa mit sklerotischem
Gefallbeet

Larvenbohrginge (Abb.5), die bis tief in die Media vordringen, fithren zu
Schwichung und spindeliger Ausbuchtung der GefaBwand (Abb.1). Dieser
Gefiflschaden wird durch Einsprossen eines gefifireichen Granulations-
gewebes aus Intima und Media repariert und die Thrombusmassen teilweise
resorbiert sowie von ortsstindigen Mesenchymzellen organisiert (Abb.6).
Bei diesen Organisationsvorgangen sind glatte Muskelzellen wesentlich be-
teiligt. Im Endstadium bleibt eine diffuse oder champignonartige, breite
Intimanarbe (Abb.7 und 8).

Bei allen spontanen Fillen entsprechen die Verdnderungen an der Arteria
ileocaecocolica einer rezidivierenden Thrombangiitis obliterans. Dabei ent-
spricht das sklerotische Beet dieser Angiopathie den Narben friiherer para-
sitdrer Infestationen. Schwere Endothel- und Intimaléisionen bilden bei
jeder Neuinfestation die Grundlage fiir die Abscheidung gewaltiger Throm-
busmassen mit eingenisteten Strongylidenlarven, wonach sich die oben ge-
schilderten Reparationsvorginge wiederholen (Abb.4 und 10). Dadurch
entsteht ein der Arteriosklerose dhnliches Bild (Abb.7 und 8).

Die infarzierten Diinndarmabschnitte sind mikroskopisch mehr oder
weniger vollstindig blutig durchtrinkt und lassen eine an den Zotten-
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spitzen beginnende Nekrose erkennen, die ziemlich rasch in die tieferen
Wandschichten vordringt und in etwa 24 Stunden die ganze Darmwand
erfalt. Diese Darmstiicke waren bei fiinf Tieren vollstindig, bei zwei nur
in der Mucosa nekrotisch (Abb.14), wobei die Muskularis lediglich disse-
zierende Blutungen aufwies.

Bei der bakteriologischen Untersuchung liel sich in infarzierten Darm-
segmenten von drei Pferden Clostridium welchii feststellen. Fiir die Uber-
schwemmung des Organismus mit Bakteriengiften sprachen petechiale
Serosenblutungen, bei einem Tier auch «Breinieren» (= Bild der Entero-
toxdmie der Schafe). Dieser Toxdmie mit Bakteriengiften und Zersetzungs-
produkten aus den infarzierten Darmteilen wird die unmittelbare Todes-
ursache zugeschrieben.

Diskussion

Die Entstehung eines himorrhagischen Darminfarktes ist eng verbunden
mit der KEntwicklungsweise des Strongylus vulgaris im Wirtsorganismus.
Dabei spielt die Wanderung der Larven in den Darmarterien eine besonders
wichtige Rolle. Die verschiedenen Ansichten iiber mogliche Wanderungs-
wege sind in Tab. 3 zusammengefalit. Der Wanderungstheorie von Farrelly
(1954) und Poynter (1960 und 1970) it sich folgendes entgegenhalten:
Eine Larvenwanderung durch das Kapillargebiet von Leber und Lunge
ist aulerst fraglich, da dort — im Unterschied zu den Befunden an den
Mesenterialarterien — keine oder héchstens geringfiigige Gefialverdnderun-
gen vorkommen.

Auch fir die «enzootischen Lungenknétcheny, die in ihrem Zentrum
Jugendformen von Strongylus vulgaris enthalten sollen (O1t, 1900), konnten
im vorliegenden Material keine Hinweise gefunden werden — trotz einer
massiven Verseuchung unseres Pferdebestandes mit Strongyliden (Gerber,
Horning und Kénig, 1968). Hingegen finden sich bei Eseln in der Lunge
recht hdufig die von Olt (1900 und 1932) beschriebenen Knotchen, welchen
aber ein Befall mit Dictyocaulus arnfieldi zugrunde liegt.

01t (1900) verneint eine Korrelation zwischen Parasitenzahl im Darm, Larvenzahl
in der vorderen Gekrosewurzel und Verdnderungen an diesem Gefall. Die im Darm-
lumen vorkommenden Parasiten werden auf 1000 pro Pferd geschitzt, wihrend in der
Gekrésewurzel durchschnittlich 9 bzw. 13.5 Larven vorhanden sind. Dieser Befund
widerspricht demjenigen von Poynter (1970), dessen Auszihlungen von Larven bzw.
Parasiten in verminoésen Aneurysmen bzw. im Darmtrakt nicht schlecht iberein-
stimmen. Die Frage, ob wirklich alle Larven die von Enigk (1950/51) beschriebene
Wanderung beschreiten miissen, scheint nach der Uberlegung von Olt (1900) ge-
rechtfertigt. Olt betrachtet die in den MesenterialgefaBen gefundenen Parasiten-
larven als von untergeordneter Bedeutung fir eine gesicherte Entwicklung von
Strongylus vulgaris. Schlegel (1907) berichtet dartiber: «Die relativ kleine Zahl der
zu Geschlechtstieren heranwachsenden Larven steht in umgekehrtem Verhdltnis zu
den unzdhligen geschlechtsreifen Strongyliden im Dickdarm, was darauf hinweist,
dal} dieser bisher angenommene, dulerst komplizierte Entwicklungsgang nicht der
gewohnliche und alleinige ist, und daf3 die Larven sich in der Submucosa selbst direkt
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Tab.3 Migration der Larven von Strongylus vulgaris

Autoren Theorie

01t (1900) Darmsubmucosa — Pfortaderkapillaren — Leber — Vena cava
caudalis — rechtes Herz — Lungenkreislauf — linkes Herz —
groBer Kreislauf — Parenchyme und besonders Darmarterien
(Arteria mesenterica cranialis).

Sticker (1901) Durchbohrung der Dickdarmwand — Bauchhdhle und Ge-
kroseblatt — Einbohrung in die Vasa vasorum der vorderen
Gekrosewurzel — Gefa3lumen der Arteria mesenterica cranialis
— passiv mit Blutstrom in Darm.

Schlegel (1907) Alle im Koérper gefundenen Larven verirrt. Entwicklung in
Lumen, Mucosa oder Submucosa von Caecum und Colon.
01t (1932) Darmsubmucosa — Pfortaderkapillaren — Leber — Vena cava

caudalis — rechtes Herz — Lunge — Austritt aus Lungen-
kapillaren und Eintritt in Alveolen — mit Bronchialschleim
in Trachea und Pharynx — Abschlucken in Darmtrakt (gleicher
Wanderungsweg wie Spulwurmlarven). Larven in der Ge-
krosewurzel verirrt.

Ershov (1949) Durchbohrung der Darmwand ~ Wanderung auf Gekroseblatt-
nach vorderer Gekrésewurzel — Einbohrung in die Gekrose-
arteria — passive Abschwemmung mit dem Blutstrom zuriick
in den Darmtrakt.

Farrelly (1954) Darmsubmucosa — Pfortaderkapillaren — Leber — Vena cava
Poynter (1960) caudalis — rechtes Herz — Lungenkreislauf (Lungenkapillaren
Poynter (1970) werden ohne weiteres durchwandert) — linkes Herz — groBer

Kreislauf — Pradilektion der Larven fiir Arteria mesenterica
cranialis — passives Zurlickschwemmen in die Darmwand auf
dem Blutweg.

Enigk (1950/51) Submucosa von Caccum und ventralem Colon — submukése
Enigk (1970) Arteriolen — retrograde Migration auf Intima der Mesenterial-
Ershov (1970) arterien — Arteriae caecales und Arteria colica ventralis

(8 Tage p.i.)— Arteria ileocaecocolica und Arteria mesenterica
cranialis (11 Tage p.i.) — (verirrte Larven in anderen Korper-
arterien, 19 Tage p.i.) — passive Abschwemmung der Parasi-
tenlarven aus der Gekrésearterie nach Resorption des Throm-
bus und nach Hautung des Parasiten zum 5. Larvenstadium.

entwickeln konnen bzw. daBl noch viel mehr die mit der Geschlechtsanlage versehenen,
in den Korper aufgenommenen Larven sich im Pferdedarm selbst zu Geschlechtstieren
zu entwickeln vermogen. da sie dort die zur Erlangung der definitiven Mundkapsel
und Chitinzihne und der Geschlechtsreife erforderlichen Héutungen in kurzer Zeit
durchmachen konnen. »

Demnach ist zu vermuten, dall die Larven des Strongylus vulgaris bis
zur Gekrosewurzel und weiter wandern konnen, dall diese Gefifimigration
fiir seine Entwicklung aber nicht unbedingt notwendig ist. I&s bleibt in
weiteren experimentellen Untersuchungen die Frage abzukliren, ob nicht
eine direktere Entwicklung im Darm oder in dessen Wand moglich ist.

Morphologisch lassen sich die Verdnderungen an der Arteria ileocae-
cocolica am besten mit einer verminosen Thrombangiitis obliterans be-
schreiben (Tab.2). Progressive und protrahierte Verdnderungen (Intima-
narben) sind das Resultat mehrerer aufeinanderfolgender parasitirer
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Infestationen (Abb.7). Das «vermintse Aneurysma» stellt dagegen ledig-
lich einen funktionellen Begriff dar, dem die passive Ausbuchtung einer
mechanisch und entziindlich geschiddigten GefiaBwand durch den Blutdruck
zugrunde liegt.

An den Mesenterialarterien lassen sich an unserem Material nach der
Abzweigung aus der vorderen Gekrosewurzel regelmiflig schwere steno-
sierende Verdnderungen nachweisen. Diese Angiopathie hat morphologisch
gewisse Ahnlichkeiten zur Arteriosklerose (Abb.2). Beiden gemeinsam ist
eine Migration glatter Muskelzellen durch die fenestrierte Elastica interna
und eine gewaltige Verdickung der Intima durch muskuloelastische Pro-
liferationen. Bei der parasitdr bedingten Gefdflerkrankung finden sich iiber-
dies zahlreiche subendotheliale Mikrothrombi und Makrophagennester.
Diese Arterienveridnderungen werden hauptsidchlich durch Traumen an der
Intima begiinstigt, wobei die Thrombusinkorporation eine Aktivierung
glatter Muskelzellen zur Folge hat (Abb.12). Experimentell gelang es,
durch Setzen von longitudinalen Traumen in der Kaninchenaorta pro-
gressive Intimaverdickungen hervorzurufen (Bjorkerud, 1969). Der Autor
bringt die akute Verletzung von Arterieninnenwandungen sowie narbige
Intimaverdickungen mit der Arteriosklerose in verwandtschaftliche Be-
ziehung, da beide Prozesse auf gestorte Reparationsvorginge in der Gefal3-
wand zuriickgefithrt werden konnen. Andere ungeklirte Faktoren, wie
Immunreaktionen, mogen bei der Entstehung dieser Wandverinderungen
begiinstigend wirken.

Diesen Befunden stehen die Beobachtungen von Poynter (1970) ge-
geniiber, der in Mesenterialarterien kurz nach deren Abzweigung aus der
vorderen Gekrosewurzel weder Parasitenlarven noch arteriosklerotische
Verinderungen vorfand. Er bezeichnet die leichte narbige Intimaver-
dickung als «distinct intimal thickening».

Ob die Verlegung von DarmgefiBlen einen Darminfarkt zur Folge hat,
héngt von Sitz und Grad der Verstopfung, Grofle und Zahl der verlegten
Blutgefdlle sowie Anastomosemdoglichkeiten der verstopften Gefile mit
benachbarten Arterien ab. So hat beispielsweise der Verschluf} einer Diinn-
darmarterie mit einem Anastomosenbogen und einer Caecal- oder Colon-
arterie keine oder nur unbedeutende Zirkulationsstorungen zur Folge. Das
Haemomelasma ilei, eine scharf begrenzte, frische oder éltere, subsertse
Blutung im Ileum, Jejunum, Caecum oder Colon, ist ein Zeugnis einer solchen
lokalen Zirkulationsstérung, die durch thrombotisch-embolische Verlegung
einer subserdsen Arteriole verursacht wird (Enigk, 1970).

Schwere Durchblutungsstérungen entstehen bei einer Verlegung des
Diinndarmarterienstammes (vgl. Schema 1) oder einer oder mehrerer Jeju-
nalarterien mit verschiedenen Anastomosenbogen, einer etagenartigen Ver-
stopfung einer einzigen Caecal- oder Colonarterie, einer gleichzeitigen Ver-
legung der beiden Caecal- oder Colonarterien und einer ausgedehnten
Thrombose von Arteria ileocaecocolica und Arteria mesenterica cranialis.
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Bei solchen Verlegungen kann keine geniigende Blutmenge mehr in das
Anastomosengebiet gelangen. Der Blutdruck in diesen Arterien sinkt mehr
und mehr ab (lokale Ischdmie, Subinfarkt). Eine Abnahme der Stréomungs-
geschwindigkeit im Kapillargebiet, bedingt durch Abfall und Ausgleich der
Druckunterschiede zwischen arteriellem und vendsem System, fiihrt durch
stirkere Entleerung der Arterien und Kapillaren zu einer Ischimie. Die
hypoxisch-toxisch geschidigten Kapillaren werden in der Folge fiir Blut-
bestandteile durchléssig, durch kollateral einstromendes Blut stark gefiillt
und gedehnt. Thre Durchlissigkeit steigt der sehr bedeutenden Verlang-
samung der Blutstrémung entsprechend massiv an, und es treten Blut-
bestandteile in immer gréerer Menge in Mesenterium und Darmwand aus.
Dieser Austritt erfolgt zundchst in die Darmwand, spéiter in Darmlumen
und freie Bauchhohle. Mit der blutigen Durchtrinkung der Darmwand-
schichten zusammen tritt eine an der Zottenkuppe beginnende und gegen
die tieferen Schleimhautschichten fortschreitende Nekrose ein, die sich
allmahlich auf die Darmwand ausdehnt (hamorrhagische Infarzierung;
Abb.14).

Mit Hutyra und Marek (1959) gehen wir einig, dall Emboli fiir die
Entstehung von Darminfarkten nur in Einzelfillen Bedeutung erlangen.
Ihrer Kleinheit wegen rufen Emboli- im Verhdaltnis zu ihrer vermuteten
Haufigkeit nur selten namhafte Zirkulationsstérungen hervor. In unserem
Material fanden wir Darminfarkte am hédufigsten zusammen mit einer
embolischen Verlegung des gemeinsamen Stammes der Diunndarmarterien
an seinem Trichtergrund. « Arteriosklerotische» Intimaverdickungen in allen
Jejunalarterien beginstigen zudem die Verlegung (Abb.2). Dementspre-
chend befand sich das infarzierte Darmstiick jeweils im distalen Jejunum.

Zusammenfassung

Pathologie und Pathogenese von Diinndarminfarkten werden bei sechs Pferden
und einem Esel beschrieben. Anhand der Befunde sei folgendes festgehalten:

1. Die Entstehung von Darminfarkten steht im Zusammenhang mit Larven-
wanderungen des Strongylus vulgaris in der vorderen Gekrdsewurzel.

2. Neben der «obligaten» Wanderung in die Arteria mesenterica cranialis (Enigk,
1950/51) wird eine mogliche Entwicklung des Parasiten im Darm diskutiert und mit
den tiibrigen Theorien verglichen.

3. Die Hauptverinderungen finden sich in der Arteria ileocaecocolica als vermindse
Thrombangiitis mit sklerotischem Beet. Das «vermindse Aneurysma» stellt einen
funktionellen Begriff dar und entsteht durch Ausbuchtung der geschadigten GefiSwand.

4. Die aa. jejunales, a. colica media, a. colica dorsalis, a. colica ventralis und aa.
caecales lassen verschiedengradige Intimaverdickungen erkennen. Diese werden als
Narben nach Verletzung und Thrombusinkorporation interpretiert. Morphologisch
entsteht ein der Arteriosklerose ahnliches Bild.

5. Der trichterformige Stamm der Dinndarmarterien ist fir embolische Verlegun-
gen pradisponiert. Verschlossenen Jejunalarterien am Trichtergrund entsprechen
infarzierte Darmsegmente im distalen Jejunum (bei sechs Tieren).
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6. Das infarzierte Darmstiick war bei funf Tieren total nekrotisch, bei zwei lediglich
die Mucosa. Bakteriologisch wurden in diesen Abschnitten Cl. welchii nachgewiesen.
Als Folge der Enterotoxdmie waren Petechien in den Serosen und bei einem Pferd
Breinieren vorhanden.

Résumé

La pathogenése et la pathologie de 'infarctus de l'intestin gréle sont décrites chez
six chevaux et un éne. Sur la base des examens, I'on retiendra ce qui suit:

1. L’origine de Pinfarctus de I'intestin est en relation avec les migrations larvaires
de Strongylus vulgaris dans I'artére mésentérique antérieure.

2. A part la migration «obligatoire» dans I’Arteria mesenterica cranialis (Enigk
1950/51), il est fait état d'un développement possible du parasite dans l'intestin et de
comparaisons avec d’autres théories.

3. Les altérations principales se manifestent dans I’Artéria ileocaecocolica sous la
forme d’une thrombo-angéite vermineuse avec des plages sclérosées. L’anévrisme ver-
mineux représente une notion fonctionnelle qui est la conséquence d’une excavation
de la paroi vasculaire lésée.

4. Sur la tunique interne des Aa. jejunales, de I’A. colica media, A. colica dorsalis,
A. colica ventralis et des Aa. caccales on constate la présence d’épaississements de
degrés divers; ces derniers sont considérés comme des cicatrices consécutives & une
lésion et a une incorporation du caillot. Au point de vue morphologique il se crée
une image rappelant ’artériosclérose.

5. Le tronc des artéres de l'intestin gréle qui se présente sous forme d'un
entonnoir favorise la migration d’embolus. A 'obstruction des artéres intestinales &
la base de I'entonnoir correspondent des infarcissements de segments intestinaux du
jéjunum (six animaux).

6. La portion de lintestin qui présentait un infarcissement était totalement
néerosée chez cing animaux, tandis que chez deux autres animaux seule la mu-
queuse 1’'était. Dans cette portion, Cl. welchii a été mis en évidence bactériologique-
ment. Comme conséquence de la toxémie on a relevé la présence de pétéchies sur les
séreuses et chez un cheval des reins athéromateux.

Riassunto

Patologia e patogenesi degli infarti dell’intestino tenue sono descritti per sei
cavalli ed un asino. Sulla scorta dei referti ¢ da ritenere:

1. L’insorgenza degli infarti & in relazione con la migrazione delle larve dello
Strongylus vulgaris nella base anteriore del mesenterio.

2. Accanto alla migrazione «obbligata» nell’Arteria mesenterica cranialis (Enigk,
1950/51) si presenta un possibile sviluppo del parassita nell’intestino e cid viene
comparato con altre teorie.

3. Le alterazioni principali si trovano nell’Arteria ileocecocolica come trombangite
verminosa con parcelle sclerotiche. L’aneurisma verminoso & un concetto funzionale
ed ha origine dalla dilatazione della parete vascolare lesionata.

4. Le Aa. jejunales, A. colica media, A. colica dorsalis, A. colica ventralis e le
Aa. caecales presentano ingrossamenti dell'intima di varia imponenza. Sono inter-
pretate come cicatrici dopo ferita ed incorporazione nel trombo. Dal lato morfologico
si forma un quadro simile all’arteriosclerosi.

5. Il ramo a forma di imbuto delle arterie intestinali & predisposto allo inse-
diamento di emboli. Alle arterie otturate dell’intestino tenue alla base dell'imbuto
corrispondono infarti intestinali dei segmenti distali.
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6. Il tronco intestinale colpito da infarto era in 5 animali completamente
necrotico, in due capl ne era solamente tale la mucosa. In questi tronchi si
poterono individuare batterioligicamente Cl. welchii.

Summary

The pathology and pathogenesis of infarcts of the small intestine are described in
6 horses and one donkey. On the basis of the findings the following points may be
observed:

1. The origin of intestinal infarcts is connected with the wanderings of the
larvae of strongylus vulgaris in the front mesentery roots.

2. Besides the «compulsery» wandering in the arteria mesenterica cranialis
(Enigk, 1950/51), the possibility of the parasite developing in the intestine is dis-
cussed and compared with the other theories.

3. The main changes occur in the arteria ileocaecocolica as verminous throm-
bangiitis with sclerotic area. The «verminous aneurysma» is a functional conception
and arises through bulging of the damaged vessel wall.

4. The aa. jejunales, a.colica media, a.colica dorsalis, a.colica ventralis and
aa. caecales show different grades of intima inspissations. These are interpreted as
scars after injury and thrombus incorporation. Morphologically o similar pieture
appears in arteriosclerosis.

5. The funnel-shaped stem of the small intestine arteries is pre-disposed for
embolic transportations. Closed jejunal arteries at the basis of the funnel correspond
to infarcted intestinal segments in the distal jejunum (in 6 animals).

6. The infarcted portion of intestine was totally necrotic in 5 cases, in the
other 2 only the mucosa. Bacteriologically cl. welchii could be proved present in
these segments. As a consequence of enterotoxaemia, petechiac were present in the
seroses and one horse showed pulpy kidneys.
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Zur Chirurgie der Torsio coli des Pferdes. Von B. Huskamp, D.T.W. 78, 20, 533
(1971).

Die chirurgische Behandlung der Dickdarmtorsion ist immer eine heikle Angelegen-
heit. Der Verfasser berichtet iiber 14 Fille, von denen 9 durch bloBe Retorsion und
zwel durch particlle Resektion geheilt, zwei nach der Operation geschlachtet wurden
und eines 5 Tage spéater wegen Peritonitis. Die Pferde wurden mit Guayakol-
glycerindther und einem Thiobarbiturat abgelegt und mit Halothan im geschlossenen
System narkotisiert. Als Zugang zur Bauchhdéhle erachtet der Verfasser fir die Torsio-
Operation allein den Medianschnitt als zweckmdiBig. Vorquellende Darmteile werden
vorerst nicht reponiert, sondern in Plastiksicken mit physiologischer NaCl-Lésung
gelagert. Der ganze tordierte Darmteil wird vor die Wunde gebracht und auf
Plastik zwischen den Hinterbeinen verbracht. Nach Offnung des Darmes wird anhand
von Farbe und Quellungsgrad der Mucosa entschieden, ob eine Resektion notig ist.
Wenn nicht, kann das Ausrdumen eines Teiles des Darminhaltes die Retorsion er-
leichtern. Die Resektion ist reichlich kompliziert und sollte im Original nachgelesen
werden. Wichtig ist die Verwendung von Stahldraht fiir die Bauchwandnaht.

A. Leuthold. Bern

Ergiinzung zum Referat: Kunststoff am Pferdehuf

Auf Seite 401, Juli-Heft unseres Archives, habe ich iiber eine Arbeit von
D. Marks und 3 Mitarbeitern tber die Verwendung von Kunststoff zur Verminderung
der Kontusion am Pferdehuf referiert. Nun werde ich von der Herstellerfirma in
Schweden darauf aufmerksam gemacht, daB es sich um die bei uns wohlbekannte
und oft verwendete Einlage zum Hufkissen Norberg handelt, das auch in der Schweiz
bezogen werden kann: J. Waeschle, StationsstraBe 21, 8003 Ziirich.

A. Leuthold, Bern
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