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Schweiz. Arch. Tierheilk. 717, 701-711, 1975

Aus dem Institut fir Zuchthygiene der Universitat Zirich
(Direktor: Professor Dr.K. Zerobin)
und dem
Veterinér- Anatomischen Institut der Universitit Ziirich
(Direktor: Professor Dr.J. Frewein)

Zur Blutentnahme und intravendosen Injektion beim Schwein?
von H. Bertschinger und H. Geyer?

A. Einleitung und Literatur

Beim Schwein wurde bis heute kein ideales Gefiss zur Blutentnahme oder
intravenosen Injektion gefunden. Die gebrauchlichsten Punktionsstellen sind
die Ohrvenen, die A. und V. coccygea, die V. cava cranialis, die V. jugularis ex-
terna, der retrobulbére Sinus ophthalmicus und der Truncus brachiocephalicus.

Die Ohrvenen eignen sich zur Entnahme kleiner Blutmengen und zur intravendsen
Injektion (Andres, 1937; Berge und Westhues, 1969; Sauerldnder, 1971; Sauer-
linder und Wissdorf, 1972).

Die ventral und median am Schwanz verlaufenden Gefdsse, die A.coccygea und die
sie begleitende doppelte V.coceygea werden von Getty und Ghoshal (1967) zur Blut-
entnahme empfohlen. Diese Gefésse werden in Néhe der Schwanzwurzel punktiert, wozu
der Schwanz dorsal aufgebogen wird. Um einen ausreichenden Blutfluss zu gewihrleisten,
soll der Schwanz nach dem Einstich der Kaniile horizontal gehalten werden. Wie aus der
Arbeit von Getty und Ghoshal (1967) zu schliessen ist und bei 5 Schweinen selbst fest-
gestellt wurde, erhélt man durch Punktion der Schwanzgefésse im allgemeinen nur kleine
Blutmengen.

Die Gewinnung grosserer Blutmengen ist aus der V.jugularis evterna und aus der
V.cava cranialis am liegenden oder stehenden Schwein mdglich (Kowaleczyk et al.,
1951; Hiutten und Preuss, 1953; Buschmann, 1962; Paulick et al., 1967 sowie
Berge und Westhues, 1969). Die V.cava cranialis ist auch bei neugeborenen Ferkeln
zur Blutentnahme gut geeignet (Pohlmann et al., 1975).

Bei leichten Schweinen wird die Blutentnahme aus der V.jugularis externa oder der
V.cava cranialis nach Hiitten und Preuss (1953) in einem besonderen Gestell in Brust-
lage, nach den ubrigen, vorhin zitierten Autoren in Riuickenlage der Tiere vorgenommen.
Schweine ab 50 kg Kérpergewicht werden mit der Kieferschlinge fixiert. Bei liegenden wie
bei stehenden Schweinen sollen Kopf und Hals zur Blutentnahme gut gestreckt sein.

Die V.jugularis externa oder die V.cava cranialis werden von der Drosselgrube
(Abb. 1*) aus punktiert. Nach Hiitten und Preuss (1953) sowie Paulick et al. (1967)
soll von der Drosselgrube in dorsaler oder kaudodorsaler Richtung eingestochen werden,
um die V. jugularis externa zu erreichen. Will man die V.cava cranialis treffen, so soll nach
Paulick et al. (1967) von der Drosselgrube (z.B. bei Léiuferschweinen etwa 2 cm kranial
und 2 em lateral von der Brustbeinspitze) kaudodorsal in Richtung auf die Medianebene
gestochen werden. Wie aus der erwéihnten Literatur und eigenen Erfahrungen hervorgeht,

! Herrn Professor Dr. W. Leemann zum 60. Geburtstag gewidmet.
2 Adresse der Verfasser: Dr. H. Bertschinger und Dr. H. Geyer, Winterthurerstrasse 260,
CH-8057 Ziirich.
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ist es jeweils schwer festzustellen, welches der beiden Gefiisse von der Drosselgrube aus
punktiert wird. Wichtig ist, dass bei grossen Tieren geniigend lange Kaniilen verwendet
werden., (Kowalczyk et al., 1951, empfehlen 4 cm lange Kaniilen fiir etwa 50 kg schwere
Schweine und 9 em lange Kaniilen fiir Tiere mit tiber 300 kg Kérpergewicht; Busch-
mann, 1962, verwendet fiir Schweine hoher Gewichtsklassen sogar 13 em lange Kaniilen.)
Die Kaniile wird mehrheitlich mit aufgesetzter Spritze und angezogenem Spritzenstempel
in die Tiefe vorgeschoben, damit nach Durchstechen der Wand von einer dieser grossen
Venen sofort reichlich Blut in die Spritze einstrémen kann.

Nach Kowalczyk et al. (1951) kann in die V.cava cranialis oder in die V.jugularis
externa auch injiziert werden, wobei aber wegen des kurzen Blutweges zum Herzen mit
grosster Vorsicht vorgegangen werden sollte.

Der retrobulbére Venensinus, Stnus ophthalmicus, ist nach den Arbeiten von Huhn
et al. (1969), Erfle et al. (1971) sowie Friend und Brown (1971) vor allem bei juingeren
Schweinen zur Blutentnahme geeignet. Da der Sinus ophthalmicus als Blutentnahmestelle
bisher noch wenig bekannt ist, soll im Rahmen dieser Arbeit noch auf dessen Anatomie
und die zugehérige Blutentnahmetechnik eingegangen werden.

Die Gewinnung von arteriellem Blut kann nach Wissdorf (1970) am Truncus bra-
chiocephalicus versucht werden. Der Truncus brachiocephalicus verlduft dorsal der V.cava
cranialis. Daher punktiert man zunéchst die V.cava cranialis und sticht anschliessend
durch diese hindurch weiter dorsal bis arterielles Blut in die Spritze einstrémt.

Die Ausbildung und der Verlauf der Blutgefésse beim Schwein sind in folgenden
Publikationen naher beschrieben: Badawi (1959), Becker (1960), Bickhardt (1961),
Kahler (1966), Nickel und Wissdorf (1964), Sauerlédnder (1971), Sauerldnder
und Wissdorf (1972) sowie Wolff (1963).

Wegen ihrer oberflichlichen Lage wurden die V.cephalica (Abb.14-2/1—2)
und die 4.saphena (Abb.1/6) auf ihre Eignung zur Blutentnahme an Schweinen
verschiedenen Alters untersucht. An diesen beiden Gefissen ist bei vielen
Schweinen die Blutentnahme gut maoglich, doch sind auch diese Blutentnahme-
stellen nicht fiir alle Schweine als ideal anzusehen.

Dariiber hinaus sollen einige weitere oberflichlich liegende Venen darge-
stellt werden, die alternativ ebenfalls zur intravendsen Injektion oder allenfalls
zur Blutentnahme dienen koénnen.

B. Material und Methoden

Zu anatomischen Untersuchungen wurden die oberflachlichen Venen der Gliedmassen
an einem veredelten Landschwein sowie an zwei Gottinger Miniaturschweinen kurz nach
dem Téten mit Latex Gummimilch injiziert. Die 20 kg schweren Tiere wurden anschlies-
send von der A.femoralis aus mit Formalin fixiert.

Die Lage und Grosse des vendsen Sinus ophthalmicus wurde nach Fuillung der Kopf-
venen mit Latex und anschliessender Formalinfixierung an 2 Léaufern des veredelten Land-
schweines untersucht. Ausserdem wurden an 3 unfixierten veredelten Landschweinen im
Schlachtalter und an 2 Tieren dieser Rasse im Léauferalter die fiir die Blutentnahme oder
die intravenose Injektion interessierenden Gefésse ausprédpariert.

Abb. 1 Veredeltes Landschwein in Seitenlage mit schematisch eingezeichneten, oberflichlichen
Blutgefiassen von Gliedmassen und Rumpf.

* Drosselgrube, o Lage des Ellbogengelenkes

1 V.cephalica, 2 V.cephalica accessoria,

3 V. subcutanea abdominis, 4 ihr medialer Ast, 5 ihr Kniefaltenast, 6 A.saphena, 7 V. saphena
magna, 8 V.saphena parva
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Die Blutentnahmen oder intravendsen Injektionen wurden an insgesamt 150 ver-
edelten Landschweinen sowie an 15 Gottinger Miniaturschweinen vorgenommen.

1, V. senlaiieg C. Befunde und Diskussion

Die V.cephalica (Abb.142/1) entspringt in der Tiefe der Drosselrinne aus
der V.jugularis externa und zieht an die Kranialseite des Oberarms. Hier gibt
die V.cephalica die mehr kranial verlaufende V.cephalica accessoria (Abb.
1-+2/2) ab und zieht auf die Medialseite von Oberarm und Unterarm (Abb.
1+2/1).

Die V.cephalica enthélt von ihrem Abgang aus der V. jugularis externa an
mehrere Klappen, die in Abstédnden von 1,5 bis 5 em aufeinander folgen, sowie
Miindungsklappen an den Abgangsstellen der Venendste.

Beim veredelten Landschwein ist die Haut iiber der V.cephalica von einer
relativ dilnnen Subcutis unterlagert; beim Gottinger Miniaturschwein dagegen
findet man an dieser Stelle eine stark ausgebildete Subcutis. -

Zur Blutentnahme aus der V.cephalica wird das Schwein je nach Grosse
des Tieres von 1-2 Gehilfen in Riicken- oder Seitenlage festgehalten (Abb.2).
Léuferschweine kénnen in Seitenlage von 1 Hilfsperson geniigend fixiert wer-
den, wenn diese mit einer Hand die Nase und den Unterkiefer umfasst, mit der
anderen Hand die oben liegende Vordergliedmasse nach hinten zieht und mit
dem Ellbogen dieses Armes den Riicken des Tieres nach unten driickt. Bei klei-
neren Tieren und auch bei grosseren Tieren ist zur Blutentnahme aus der V. ce-
phalica keine Sedierung oder Narkotisierung notwendig, wenn geniigend Hilfs-
personal vorhanden ist.

Durch Daumendruck in die Drosselgrube (Abb.2) wird die V.cephalica ge-
staut. An der nach hinten gezogenen Gliedmasse wird kranial am Oberarm die
gestaute V.cephalica (Abb.2/1) samt ihrer lateralen Abzweigung, der V.cepha-
lica accessoria (Abb.2/2), sichtbar. Treten die genannten Gefisse bei diesem
Vorgehen noch nicht klar hervor, so empfiehlt es sich, die Gliedmassenstellung
etwas zu variieren. Die stéirkere der beiden Venen wird am Oberarm in periphe-
rer Richtung punktiert, wobei das Blut in der Regel im Strahl oder zumindest
in rascher Tropfenfolge ausfliesst. Zur Punktion sind Einmalkaniilen von 1,2
mm Aussendurchmesser und 38 mm Lange besonders gut geeignet. In den
meisten Féllen konnen 20 ml Blut miihelos gewonnen werden.

Die Blutentnahme aus der V.cephalica wurde an insgesamt 53 liegenden Schweinen
im Gewicht von 10 bis 100 kg vorgenommen. Bei 15 dieser Tiere wurde beginnend bei
20 kg Korpergewicht bis zum Schlachtalter mehrmals im Abstand von 4 Wochen Blut aus
der V.cephalica gewonnen.

Abb. 2 Blutentnahme aus der V.cephalica an cinem Schwein von 20 kg Koérpergewicht in Sei-
tenlage. Die linke Gliedmasse ist nach hinten gezogen. Der Verlauf der Venen ist zeichnerisch
hervorgehoben. Stauung durch den Daumen in der Drosselgrube.

1 V.cephalica, 2 V.cephalica accessoria
T s



704 H. Bertschinger und H. Geyer

Als erwiahnenswerter Nebenbefund ist beizufiigen, dass diese Venen bei
andsthesierten Tieren einige Zeit nach Narkoseeintritt weniger gut gefiillt sein
konnen.

Bei Schweinen mit mehr als 90 kg Kérpergewicht kann die Blutentnahme
aus der V.cephalica accessoria auch am stehenden und mit der Kieferschlinge
fixierten Tier vorgenommen werden. Hierzu zieht ein Gehilfe ein Seil medial
zwischen Schultergliedmasse und Rumpf durch und driickt das vordere Knde
des gespannten Seiles moglichst weit vor der Schulter gegen den Hals (Abb. 3).
Wenn zuséatzlich die betreffende Schultergliedmasse mit einer Hand abduziert
wird, tritt besonders die V.cephalica accessoria klar hervor. Sie muss vor der
Punktion gut palpierbar sein. Durch den Staustrick entstehende Hautfalten
sollten im Bereich der Punktionsstelle zur Seite gezogen werden. Der Einstich
der Kaniile erfolgt in zentraler Richtung. Nach unserer Erfahrung gelingt dem
Rechtshidnder die Punktion der rechten V.cephalica accessoria besser als die
der linken.

Bei 23 von 26 stehenden Schweinen mit mehr als 90 kg Gewicht wurde die V.cepha-
lica accessoria gut getroffen. Der Versuch, die V.cephalica accessoria bei 3 etwa 50 kg
schweren Schweinen im Stehen zu punktieren, schlug dagegen wegen ungeniigender Venen-
stauung fehl.

Die Blutentnahme aus der V.cephalica bietet gegeniiber der Blutgewin-
nung aus der V. cava cranialis oder aus der V. jugularis externa den Vorteil, dass
die V.cephalica bei den meisten Tieren gut gestaut werden kann und die Punk-
tion dieser oberflichlichen Vene gezielter erfolgen kann als bei der in der Tiefe
verlaufenden V.cava cranialis oder der V.jugularis externa. Ausserdem sind
nach unseren Beobachtungen die Nachblutungen aus der V.cephalica meist ge-
ringer als aus der V.cava cranialis.

Als Nachteil ist zu werten, dass bei der Punktion der V. cephalica accessoria
am stehenden Schwein eine Hilfsperson zum Halten des Staustrickes benotigt
wird und dass das Geféss nur dann gut zu treffen ist, wenn es richtig gestaut ist
und auch palpiert werden kann. Nach unseren Befunden an 5 Schweinen mit
etwa 50 kg Korpergewicht kann die Blutentnahme aus der V.jugularis externa
oder der V.cava cranialis am stehenden und angebundenen Tier ohne Hilfs-
person erfolgen.

Die Eignung der V.cephalica zur intravenésen Injektion wurde an 10 liegen-
den und 1 stehenden Schwein sowie an 2 Schweinen gepriift, welche an den Hin-
tergliedmassen an einer aufgestellten Leiter fixiert waren. Die intravendse In-
jektion gelang bei diesen Tieren mit einem Korpergewicht von 20-50 kg nicht
in allen Fallen. Abwehrbewegungen mit den Vordergliedmassen sind besonders
am hédngenden Tier storend.

Abb. 3 Blutentnahme aus der V.cephalica an einem stehenden Eber.
Die V.cephalica ist mit einem Secil gestaut.

1 Kaniile in der V.cephalica accessoria,

2 A. und V.auricularis caudalis






v aqv




Zur Blutentnahme und intravenésen Injektion beim Schwein 705

Die in der V.cephalica vorhandenen zahlreichen Venenklappen wirken
ebenfalls erschwerend, da gerade am liegenden Schwein das Einfiithren der Ka-
niile in peripherer Richtung besser gelingt als in zentraler Richtung gegen die
Drosselgrube. Wird die intravenose Injektion in peripherer Richtung vorge-
nommen, so muss insbesondere bei kleinen Tieren wegen des diinnen Geféss-
kalibers sehr langsam injiziert werden, damit die Injektionslosung kontinuier-
lich nach zentral abfliessen kann.

Am stehenden Schwein wird in zentraler Richtung in die V.cephalica
accessoria injiziert. Beim Verabreichen von Narkosemitteln ist es aber von
Nachteil, dass die Kaniile beim Niedergehen der Schweine sehr leicht verscho-
ben wird.

Fiir die intravenose Injektion sind daher die Ohrvenen im allgemeinen
besser geeignet als die V.cephalica, auf die aber in bestimmten Féllen zuriick-
gegriffen werden kann.

Beim Gottinger Miniaturschwein verlauft die V.cephalica zwar gleich wie
beim veredelten Landschwein. Wegen des kleinen Gefésskalibers und der in der
Umgebung des Gefisses reichlichen Subcutis ist jedoch die V.cephalica beim
Miniaturschwein weder zur Blutentnahme noch zur intravendsen Injektion ge-
eignet.

2. Sinus ophthalmicus

Der retrobulbédre Venensinus, Sinus ophthalmicus, umgibt nach Becker
(1960) und eigenen Befunden ringférmig die Muskelpyramide des Augapfels.
Zwischen Augenmuskulatur und medialer Orbitawand umfasst dieser Sinus
auch die tiefe Nickhautdriise und ist an dieser Stelle besonders weit. Die Lage
des Venensinus ist in der Arbeit von Huhn et al. (1969) an einem Horizontal-
schnitt durch das Auge und seine Nachbarorgane dargestellt.

Huhn et al. (1969) empfehlen zur Blutgewinnung aus dem Sinus ophthal-
micus 12 cm lange Glaspipetten mit einem Aussendurchmesser von 3 mm und
einem Innendurchmesser von 1,5 mm und zur Fixation des Tieres ein V-formi-
ges Gestell. Die Autoren erprobten diese Blutentnahmemethode an 15 kg bis
100 kg schweren Yorkshire und Hampshire Schweinen. In dhnlicher Weise
beschrieben Erfle et al. (1971) die Blutentnahme mit Glaspipetten aus dem
Sinus ophthalmicus an 8 Tage bis 6 Monate alten Schweinen. Friend und
Brown (1971) dagegen entnahmen mit Einmalkaniilen Blutproben aus dem
retrobulbiren Venensinus an Ferkeln vom Zeitpunkt der Geburt bis zu 10 kg
Korpergewicht.

Im Unterschied zu Huhn et al. (1969) und Erfle et al. (1971) verwende-
ten wir zur Blutentnahme aus dem Sinus ophthalmicus mit gutem Erfolg 50 mm
lange Metallkaniilen mit einem Aussendurchmesser von 2,0 oder 2,2 mm und
Mittelschliff der Spitze.

Abb. 4 Blutentnahme aus dem Sinus ophthalmicus an einem 20 kg schweren veredelten Land-
schwein in Riickenlage.
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Zur Blutgewinnung aus dem retrobulbéren Venensinus werden die Schweine
am besten in Riickenlage gehalten (Abb.4), wobei auf eine gute Fixation des
Kopfes durch Umfassen von Nase und Unterkiefer besonders zu achten ist.
Der Sinus ophthalmicus kann auch in Seitenlage der Tiere punktiert werden,
doch ist das Auffangen des Blutes bei dieser Lage schwieriger als in Riickenlage.

Der Einstich der Kaniile erfolgt am medialen Augenwinkel. Zur Schonung
des Augapfels geht man mit der Kaniile nasal, d.h. ausserhalb vom 3. Augenlid
ein. Die Kaniile wird zuerst in nasaler Richtung und nach Erreichen des vor-
deren Randes der Orbita horizontal in kaudomedialer Richtung auf die mediale
Orbitawand zu vorgeschoben (Abb.4). Bis zum Krreichen des Venensinus muss
etwa 2-4 cm tief eingestochen werden. Der Venensinus wird dabei meist ohne
besondere Schwierigkeiten getroffen; wegen seiner tiefen Lage muss man bei
einzelnen Tieren die Stichrichtung etwas variieren. Hat man den Venensinus
erreicht, so fliesst das Blut fast immer in rascher Tropfenfolge, jedoch langsamer
als aus der V.cava cranialis oder der V.jugularis externa.

Die Blutentnahme aus dem Sinus ophthalmicus wurde von uns an 12 veredelten
Landschweinen von 10 bis 20 kg Korpergewicht sowie an 12 Gottinger Miniaturschweinen
durchgefiihrt.

Wenn sich der Anfénger auch am meisten vor der Verletzung des Augapfels
bei dieser Entnahmemethode fiirchtet, ist dieses Risiko bei guter Fixation des
Kopfes und vor allem beim nasalen Umgehen des 3.Augenlides sehr gering
(vgl. Abb.4). Ausserdem sind Kornea und Sklera schr derbe, widerstandsfahige
Organteile.

Huhn et al. (1969) versuchten die Blutentnahme aus dem Sinus ophthal-
micus auch am stehenden Schwein, allerdings mit geringem Erfolg. Die Autoren
schliessen daraus, dass in Riickenlage der Tiere der Blutdruck im Sinus ophthal-
micus steigt und die Blutgewinnung erleichtert.

Die Blutentnahme aus dem Sinus ophthalmicus ist fiir kleine Schweine und
aus folgenden Griinden ganz besonders fir Miniaturschweine zu empfehlen.
Beim Géttinger Miniaturschwein verlaufen die oberflichlichen Blutgefiisse zwar
in der Regel gleich wie beim veredelten Landschwein. Wegen des kleinen Ge-
fasskalibers und des oft reichlich ausgebildeten umgebenden Binde- und Fett-
gewebes sind diese Gefiisse zur Blutentnahme jedoch schlecht geeignet. An den
kleinen Ohren sind ausserdem die Gefésse sehr englumig. Daher bieten sich zur
Blutentnahme bei Miniaturschweinen drei Moglichkeiten an: die Punktion des
Herzens, der V.cava cranialis oder der V.jugularis externa sowie des retrobul-
biaren Venensinus. Die Punktion des Sinus ophthalmicus kann eher gezielter
erfolgen als an der V.cava cranialis oder der V.jugularis externa. Verglichen
mit der Herzpunktion ist die Blutentnahme aus dem Sinus ophthalmicus mit
einem geringeren Risiko belastet.

3. A.saphena und V.saphena magna

Die A. saphena und die V.saphena magna (Abb.1/6-7) gehen in der Mitte
der medialen Oberschenkelseite aus der A. beziehungsweise V.femoralis hervor.
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Die beiden Gefisse ziehen medial iiber das Kniegelenk und verlaufen schrig in
kaudodistaler Richtung iiber den Unterschenkel auf die Delle vor dem Fersen-
hocker zu. Die A.saphena ist kréftig ausgebildet, da sie das Hauptgefiss fiir die
Versorgung des plantaren Zehenbereiches ist. Die V.saphena magna ist beim
Schwein schwicher als die V.saphena parva und verlduft am kranialen Rand
der A.saphena. Sehr hiufig beobachtet man, dass die V.saphena magna doppelt
ausgebildet ist, wobei die eine Vene kranial und die andere kaudal die A.saphena
begleiten.

Im Bereich des Unterschenkels liegen die A.saphena und die V.saphena
magna direkt unter der Haut (Abb.1/6-7), weshalb an der A.saphena der Puls
sowohl am ruhig stehenden als auch am liegenden Schwein und zudem deut-
licher als an der A.auricularis caudalis (Abb.3/2) gefiihlt werden kann (vgl.
auch Mickwitz, 1962; Sauerldnder, 1971 sowie Sauerldnder und Wiss-
dorf, 1972).

Zur Blutentnahme aus der A.saphena oder der V.saphena magna wird
medial am Unterschenkel, etwas proximal vom Fersenbein in kranioproximaler
Richtung auf den pulsierenden Gefissstrang zu gestochen. Durch eine massige
Streckung der Gliedmasse und gleichzeitigem Spannen der Haut sowie Fixieren
des Gefassstranges zwischen zwei Fingern wird am liegenden Tier das Weggleiten
der Gefisse eingeschriankt.

Bei liegenden Schweinen wird man in etwa drei Viertel der Fille in die A.
saphena gelangen. Bei den iibrigen Féllen trifft man zuerst die V.saphena
magna, deren Blut im allgemeinen in rascher Tropfenfolge fliesst. Durch Kom-
pression des oberflachlichen Gefassstranges konnen nach der Punktion der A.
saphena grossere Hamatome meist vermieden werden.

Die Versuche zur Gewinnung von arteriellem BElut aus der A.saphena wurden an 60
liegenden und zu Klauenuntersuchungen meist narkotisierten Schweinen von 10 bis 180 kg
Korpergewicht vorgenommen. Bei 52 Tieren konnte arterielles Blut entnommen werden,
wobei an 9 von diesen Tieren an derselben oder der anderen Gliedmasse zuerst die V.sa-
phena magna getroffen wurde. Bei den iibrigen 8 Schweinen konnten wir kein arterielles
Blut aus der A.saphena erhalten.

Die Blutentnahme aus den medialen Unterschenkelgefissen kann auch am
stehenden und mit der Kieferschlinge fixierten Schwein versucht werden. Bei
Entnahmeversuchen an 5 stehenden Tieren von etwa 100 kg Korpergewicht
konnten wir nur venoses Blut erhalten. Sehr wahrscheinlich ist die V.saphena
magna am stehenden Schwein stirker gefiillt als am liegenden Tier. Bei gelun-
gener Punktion der V.saphena magna fliesst das Blut am stehenden Schwein
meist im Strahl. Am stehenden Tier ist es nachteilig, dass die Punktionsstelle
der V.saphena magna wegen ihrer Lage auf der medialen Seite des Unter-
schenkels schwer zugénglich ist, und dass die Schweine gelegentlich versuchen,
abzusitzen. Als Ausweichmdglichkeit wurde von uns die V.saphena magna auch
schon mit Erfolg zur intravendsen Injektion gewéhlt.

Durch ihre oberflichliche Lage eignen sich die A.saphena und die V.sa-
phena magna auch fiir die blutige Messung des Blutdruckes. Wegen ihrer Lage
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medial am Unterschenkel und wegen der grossen Beweglichkeit dieses Gebietes
sind die A.saphena und die V.saphena magna dagegen zur Implantation von
Dauerkathetern weniger gut geeignet.

Zu Vergleichszwecken wurde bei 9 Schweinen zwischen 20 und 100 kg Kor-
pergewicht versucht, die von Sauerldnder (1971) als A.auricularis caudalis
bezeichnete Arterie am Ohrmuschelriicken (Abb.3/2) zu punktieren. Die Arterie
wurde bei 6 dieser Tiere getroffen, bei 2 Schweinen wurde nur die begleitende
V.auricularis caudalis erreicht und in einem Fall misslang die Blutentnahme.
Da die A.auricularis caudalis englumiger ist als die A.saphena, ist sie schwieri-
ger zu treffen als die A.saphena. Das Blut fliesst aus der A.auricularis caudalis
nur in rascher Tropfenfolge oder in einem sehr diinnen Strahl. Bei Schweinen
mit tiber 90 kg Gewicht ist die A.auricularis caudalis kraftiger ausgebildet, und
ab dieser Gewichtsklasse kann die Entnahme von arteriellem Blut aus ihr am
stehenden Tier versucht werden. Uns gelang dies bei 2 von 3 Versuchsschwei-
nen.

4. Andere Punktionsstellen

Da gelegentlich die intravendse Injektion oder die Blutentnahme an den
giangigen Stellen nicht gelingt, ist man beim Schwein immer wieder gezwungen,
nach anderen Stellen fiir die intravenése Injektion oder die Blutentnahme zu
suchen.

Als wichtigste Alternative zur intravendsen Injektion, allenfalls auch zur
Blutentnahme, kommen bei Ferkeln und Schweinen bis etwa 50 kg Korper-
gewicht vor allem die V.subcutanea abdominis (Abb.1/3) und einige von ihr ab-
gehende Aste in Frage. Die V.subcutanea abdominis geht aus der V.thoracica
interna hervor und verldsst den Thorax zwischen dem Rippenbogen und dem
Schaufelknorpel. Vor der ersten Zitze tritt sie unter die Haut und verlduft dann
unmittelbar lateral vom Geséduge kaudal (Abb.1/3). Im Bereich des viertletzten
Gesdugekomplexes gibt sie einen kraftigen Ast zur Kniefalte ab (Abb.1/5), der
an der Vorderseite des Ober- und Unterschenkels bis in Néhe des Sprunggelen-
kes zieht. Der fortlaufende Ast der V.subcutanea abdominis wendet sich vor
oder hinter dem drittletzten Mammarkomplex auf die mediale Seite der Milch-
driise (Abb.1/4) und anastomosiert dort mit dem Geféiss der anderen Seite
(Wolff, 1963).

Bei neugeborenen Ferkeln von veredelten Landschweinen sowie von Got-
tinger Miniaturschweinen ist der lateral am Geséduge entlangziehende Abschnitt
der V.subcutanea abdominis (vgl. Abb.1/3) in der Regel deutlich durch die
Haut zu sehen. Bei 2 Ferkeln konnte dieses Gefdss schon kurz nach der Geburt
mit Einmalkaniilen von 0,5 mm Aussendurchmesser punktiert werden; bei
3 Ferkeln im Alter von 3 Wochen misslang jedoch der Punktionsversuch.

Mit zunehmendem Alter wird die V.subcutanea abdominis mehr und mehr
von umgebendem Fettgewebe eingehiillt, so dass bei etwa 20 kg schweren ver-
edelten Landschweinen der Hauptstamm dieser Vene (Abb.1/3) nur noch selten
zu sehen ist. Bei Gottinger Miniaturschweinen kann man hédufig schon ab
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der 3. Lebenswoche die V.subcutanea abdominis nicht mehr durch die Haut
erkennen. Bei vielen veredelten Landschweinen der 20-kg-Gruppe erkennt man
jedoch noch Nebeniste der V.subcutanea abdominis, an denen die intravendse
Injektion in zentraler Richtung moglich sein kann. Es ist zu beriicksichtigen,
dass diese Venen bei vielen Tieren sehr verschieblich sind, beim Anstechen vor
der Kaniile weggleiten und oft stark geschlingelt verlaufen. Durch Daumen-
druck vor der Punktionsstelle konnen diese Venen etwas gestaut werden; nach
raben von Azaperon (Stressnil®) treten sie meist auch deutlicher hervor.

Der bei manchen Tieren geschlingelte Kniefaltenast der V.subcutanea
abdominis (Abb.1/5) ist vor dem Kniegelenk bei veredelten Landschweinen bis
etwa 50 kg Korpergewicht sichtbar und kann durch Stauung noch deutlicher
werden. Die Stauung im Bereich der Kniefalte kann durch Umfassen der Knie-
falte von vorn oder durch einen Stauschlauch erreicht werden, den man von der
Kniefalte gegen den Oberschenkel zieht. Zur Punktion dieses Gefisses werden
die Schweine in Seiten- oder Riickenlage bei gut gestreckter Hintergliedmasse
gehalten. Die Schweine wehren sich oft kriftig gegen diese Streckstellung. Der
Einstich der Kaniile erfolgt in proximaler Richtung.

Die intravenose Injektion in einzelne Aste der V.subcutanea abdominis wurde an
5 Tieren zwischen 20 und 50 kg Korpergewicht vorgenommen, war aber nicht jedesmal
schon beim ersten Versuch erfolgreich.

Die V.subcutanea abdominis (Abb.1/3) ist nach der Geburt die stirkste
oberflichlich liegende Vene des Ferkels. Falls ihr Kaliber gross genug ist, kann
sie bei Ferkeln zur intravenosen Injektion verwendet werden. Die im Laufer-
alter und spéter noch sichtbaren Seitenéste und der Kniefaltenast der V.sub-
cutanea abdominis sind als brauchbare Alternativen zur intravenosen Injektion
anzusehen, wobei aus dem relativ starken Kniefaltenast auch Blut genommen
werden kann. |

Wir haben uns auch gefragt, ob ein Ast der V.saphena parva nicht dhnlich
wie beim Fleischfresser zur intravenosen Injektion geeignet sei.

Die V.saphena parva geht beim Schwein proximal vom Oberschenkel aus
einem Ast der V.profunda femoris hervor und zieht zwischen den langen Sitz-
beinmuskeln distal. Unterhalb des Kniegelenkes verlduft sie schréig kraniodistal
iber die Lateralseite des Fersensehnenstranges. In Héhe des Calcaneus teilt
sich die V.saphena parva in einen kranialen und einen kaudalen Ast. Der
Ramus cranialis verlduft auf Hohe des Talokruralgelenkes fiir ein kurzes Stiick
fast horizontal iiber das Sprunggelenk und ist hier auch bei manchen Schweinen
unter der Haut sichtbar (Abb.1/8). Kaudal sowie kranial des horizontalen Ge-
fissstiickes ist die Vene im allgemeinen stark gebogen. Wegen dieser Biegungen
kann die Kaniile beim Punktionsversuch des sichtbaren, horizontalen Venen-
abschnittes (Abb. 1/8) nur wenig weit in das Gefiss eingefiihrt werden, und des-
halb ist eine intravenodse Injektion nur schlecht auszufiihren.

Die lateral vom Sprunggelenk befindliche derbe Haut sowie die allgemein
bei Gefisspunktionen an den Hintergliedmassen ausgefiihrten, starken Ab-
wehrbewegungen erschweren ausserdem die Punktion des horizontalen Stiickes
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der V.saphena parva. Aus den angefiithrten Griinden kann dieser Abschnitt der
V.saphena parva (Abb.1/8) zur Punktion nur unter Vorbehalten empfohlen
werden.

Zusammenfassung

Die V.cephalica ist zur Blutentnahme am liegenden wie auch am stehenden Schwein
geeignet.

Die Blutgewinnung aus dem venosen Sinus ophthalmicus ist fiir kleine Schweine und
ganz besonders fiir Miniaturschweine zu empfehlen.

Die Entnahme von arteriellem Blut ist am liegenden Tier aus der gut pulsierenden
A.saphena mdoglich.

Bei Schweinen ab zirka 90 kg Korpergewicht kann bei stehenden Tieren die arterielle
Blutentnahme auch an der A.auricularis caudalis im Bereich des Ohrmuschelriickens
durchgefiithrt werden. Bei neugeborenen und jungen Ferkeln ist die V.subcutanea abdo-
minis das stérkste oberflichliche Geféss, an dem bei geniigender Weite eine Injektion mog-
lich ist. Bei Schweinen vom Léuferalter an sind meist nur der Kniefaltenast oder Seiten-
dste der V.subcutanea abdominis sichtbar, die als weitere intravenose Injektionsstellen
dienen kénnen.

Résumé

La veine céphalique convient bien pour des prises de sang chez le pore, qu’il soit
couché ou debout.

Pour des prises de sang chez le poreelet et le porc miniature, il est recommandé de
faire les prélévements dans le sinus ophthalmique veineux.

Les prélévements de sang artériel sont possible a partir de I'artére saphene chez 1’ani-
mal couché.

Pour les pores a partir de 90 kg de poids corporel on s’adresse & 'artére auriculaire
postérieure dans la région dorsale du pavillon de I'oreille chez I’animal en station debout.
Chez le nouveau-né ou le jeune porcelet la veine abdominale sous-cutanée se trouve étre
le plus gros vaisseau superficiel qui, lorsque sa lumieére est suffisante, permet de procéder
4 une injection. Chez le pore coureur seul le rameau du pli du genou et le rameau latéral
de la veine abdominale sous-cutanée sont visibles et on peut y avoir recours pour des in-
jections intraveineuses.

Riassunto

La vena cefalica ¢ adatta per il prelievo di campioni di sangue dai suini sia in decu-
hito che in piedi. Per prelevare campioni di sangue da suini piccoli, e particolarmente da
razze nane, si consiglia di usare il seno venoso oftalmico.

Quando I'animale ¢ coricato, & possibile prelevare sangue arterioso dall’a. safena che
presenta un buon polso. Se si tratta di suini di pitt di 90 kg, ¢ possibile prelevare campioni
di sangue arterioso nell’animale in piedi dall’a. auricolare caudale nella regione retro-
auricolare. Nei suinetti neonati ed in quelli giovani la v.sottocutanea addominale rappre-
senta il pitt robusto vaso sanguigno superficiale, abbastanza adatto per praticare un’inie-
zione. Dallo svezzamento in poi di solito sono soltanto visibili la ramificazione ripiegata a
ginocchio o le sotto-ramificazioni della v.sottocutanea addominale, che rappresentano altre
sedi possibili per praticare delle iniezioni endovenose.

Summ ary

The v.cephalica is suitable for taking blood samples from pigs, whether recumbent
or standing.

For obtaining blood samples from small pigs, and in particular from miniature
breeds, it is recommended to use the venous sinus ophthalmicus.
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When the animal is recumbent it is possible to take arterial blood from the a.saphena,
which has a good pulse.

‘When dealing with pigs of more than about 90 kg it is possible to take arterial blood
samples on the standing animal from the a. auricularis caudalis in the region of the back
of the auricle. In new-born and young piglets the v. subcutanea abdominis is the strongest
superficial blood-vessel wide enough to make an injection possible. From the age of weaners
onwards usually only the knee-fold branch or sub-branches of the v.subcutanea abdominis
are visible as other possible spots for making intravenous injections.
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