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Aus der Veterindr-Chirurgischen Klinik' (Prof. J. A. Auer), dem Institut fiir Veterinir-Pathologie’ (Prof. A. Pospischil)
und dem Institut fiir Veterindr-Pharmakologie und Biochemie® (Prof. E. Jenny)

_DIE INTRAVENOSE
STAUUNGSANASTHESIE/-ANTIBIOSE BEIM RIND -
INDIKATIONEN, TECHNIK, KOMPLIKATIONEN'

A. STEINER', P. OSSENT?, G. A. MATHIS®

ZUSAMMENFASSUNG

Die Technik der intravenosen Stauungsandsthesie (IV-
STAN) und der intravendsen Stauungsantibiose (IV-
STAB) an der distalen Gliedmasse des Rindes wird an-
hand einer Literaturiibersicht vorgestellt. Erfahrungen
die bei der Anwendung der kombinierten [VSTAN/IV-
STAB (10 Mio. LE. Benzylpenicillin gelost in 15 — 20 ml
Lidocain 2%) an 15 eigenen Patienten im Verlaufe eines
Jahres gemacht wurden, erlauben folgende Aussagen: Die
vollsténdige Unempfindlichkeit der behandelten Glied-
masse trat bei 22 von 23 [IVSTAN/IVSTAB (96%) ein und
dauerte jeweils mindestens solange an, bis sémtliche chir-
urgischen Eingriffe beendet waren, ohne dass eine
Schmerzreaktion seitens des Patienten beobachtet werden
musste. Bei 2 von 15 Patienten (13%) trat eine schwerwie-
gende Komplikation in Form einer vollstindigen Throm-
bosierung der distal der Esmarch-Ligatur gelegenen Digi-
talvenen auf. Die histologische Beurteilung des Thrombus
bei einem der beiden Patienten ergab, dass ein direkter
Zusammenhang zwischen der IVSTAN/IVSTAB und der
aufgetretenen Komplikation durchaus moglich ist. Als
wahrscheinlichste Ursache kommt eine direkt toxische
Wirkung des Benzylpenicillins in Frage, welches im vor-
gestellten Verfahren in einer etwa 2000fachen Uberdosis
appliziert wurde. Es wird deshalb empfohlen, die Dosie-

rung des Benzylpenicillins bei Vorliegen eines septischen

Prozesses kiinftig auf 100 000 L.E. pro IVSTAN/IVSTAB
~ zu reduzieren.

SCHLUSSELWORTER: Rind — Klaue — Stau-
ungsanasthesie — Stauungsantlblose — Kom-
plikationen

EINLEITUNG

Der Einsatz der intravendsen Stauungsanisthesie (IVSTAN)
sowie der intravendsen Stauungsantibiose (IVSTAB) beim

" Hermn Prof. Dr. P. F. Suter zum 60. Geburtstag gewidmet

INTRAVENOUS ‘REGIONAL ANESTHE-
SIA/ANTIBIOSIS IN CATTLE - INDICA-
TIONS, TECHNIQUE, COMPLICATIONS

We present a literature review on current techniques of
intravenous regional anesthesia and intravenous regional
antibiosis of the distal limb in cattle. Our own experiences
performing a combined procedure of intravenous anesthe-
sia and antibiosis (10 million I.U. benzylpenicillin sodium
dissolved in 15 — 20 ml 2%-lidocaine hydrochloride) are
discussed in detail. Complete anesthesia of the treated
limb was achieved in 22 out of 23 cases (96%). The
successfully treated animals did not express any sym-
ptoms of pain for the entire surgical procedure. In 2 out of
15 patients (13%) we observed serious post-surgical com-
plications. The reason of which was extensive thrombosis '
of all veins distal of the tourniquet. The age of the clots at
the time of slaughtering of the cows was determined
histologically. A direct cause effect relationship between
intravenous anesthesia/antibiosis and complication is in-
dicated. We conclude that direct toxicity of the 2000-fold
overdose of benzylpenicillin (as compared to generaily
accepted therapeutic levels) most likely caused the pro-
blem. We recommend to reduce the dose of penicillin in
regional intravenous antibiosis to maximally 100 000LU.,
even in the case of local sepsis.

KEY WORDS: cattle — claw — regional anesthe-
sia — regional antibiosis — complications

Rind wurde in der Literatur schon verschiedentlich beschrie-
ben (Antalovsky, 1965; Manohar et al., 1971; Weaver, 1972,
Avemann, 1974; Prentice und Jagger, 1974; Stipancevic und
Fessl, 1974; Fess! und Awad, 1975; Hauck, 1977; Stanek und
Fessl, 1984). Der Sinn der intravendsen Applikation eines
Medikamentes in eine gestaute Gliedmasse ist es, in einem
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Teilgebiet des Organismus eine im Vergleich zum Gesamtor-
ganismus stark erhohte Konzentration eines bestimmten
Wirkstoffes zu erreichen.

Sowohl IVSTAN wie IVSTAB wurden an unserer Klinik
relativ haufig mit Erfolg angewandt. Im Verlaufe des Jahres
1989 trat jedoch bei 2 unserer Patienten eine schwerwiegende
Komplikation auf, welche uns zur vorliegenden Arbeit veran-
lasste.

Dem an orthopadischen Problemen interessierten Rinder-
praktiker mochten wir anhand einer relativ ausfiihrlichen
Literaturiibersicht und der eigenen Erfahrungen die IVSTAN
und die IVSTAB vorstellen bzw. in Erinnerung rufen. Indika-
tionsbereich und Technik, aber auch die schwerwiegende
Komplikation, die bei der kombinierten Anwendung von IV-
STAN und TVSTAB bei 2 eigenen Patienten auftrat, wird
beschrieben.

LITERATURUBERSICHT

Die ersten Versuche mit der intravendsen Stauungsandsthesie
beschrieb Bier (1908). Er injizierte 100 ml einer 0,25%igen
Novocainlésung in die blutleer gemachten Venen im Ellbo-
genbereich beim Menschen. Dies ermoglichte ihm die absolut
schmerzfreie Resektion eines tuberkulds verdnderten Ellbo-
gens. In der Veterindrmedizin beschrieb Antalovsky (1965) als
erster Autor diese Methode. Er priifte die Anwendung einer
modifizierten Form der Bier’schen Methode im Zehenbereich
des Rindes. Er verzichtete auf die Blutleere der Extremitt,
legte lediglich proximal des zu betdubenden Gliedmassenab-
schnittes eine elastische Binde an und injizierte das Lokalan-
dsthetikum (5%- bis 10%iges Procain) in eine der subkutanen
Zehenvenen. Als einzige Komplikation trat bei einigen Tieren
ein Hamatom im Bereich der Injektionsstelle auf. Avemann
(1974) priifte in seiner Dissertation das von Antalovsky (1963)
beschriebene Verfahren an insgesamt 102 Rindern. Zur Stau-
ung der Gliedmasse verwendete er einen 8 mm dicken Gum-
mischlauch, und als Anésthetikum setzte er Butazetoluid (15
ml, 2%ig) und Butamin (15 ml, 2%ig) ein. Die Injektion
erfolgte jeweils erst etwa 1 Min. nach erfolgreicher Punktion
der Vena digitalis dorsalis communis III oder IV, womit eine
teilweise Entblutung des Gefissbaumes erreicht werden
konnte. Seine Resultate konnen wie folgt zusammengefasst
werden: Die Zeitdauer von der Beendigung der Injektion bis
zum Eintritt der Anésthesie betrug zwischen 2 und 8 Min. Die
Wirkung der Anidsthesie bei angelegtem Esmarchschlauch
dauerte zwischen 83 und 115 Min., was die Durchfithrung
samtlicher gingiger Klauenoperationen ohne Schmerzausse-
rung seitens des Patienten erlaubte.
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Die Riickkehr der Sensibilitit und der motorischen Funktion
erfolgte ca. 5 Min. nach Entfernen der Ligatur (Weaver, 1972).
Toxische Effekte des in den systemischen Blutkreislauf
gelangten Lidocains konnten nicht festgestellt werden (Wea-
ver, 1972, Avemann, 1974, Prentice und Jagger, 1974). Als
einzige Komplikation trat bei einem Tier ein Abszess an der
Injektionsstelle auf (dvemann, 1974). In der Arbeit von Sti-
pancevic und Fessl (1974) wird die Einfachheit der Injek-
tionstechnik und die gute Vertriglichkeit der IVSTAN mehr-
mals betont.

Erste Ergebnisse iiber die intravenose Stauungsantibiose der
distalen Gliedmassen beim Rind verdffentlichten Fess/ und
Awad (1975). Sie injizierten bei 28 Rindern 5, 10 oder 20 Mio.
LE. Benzylpenicillin-Natrium in eine fiir 30 Min. gestaute
Digitalvene und entnahmen Kontrollproben aus Blut und
Synovia der gemeinsamen Beugesehnenscheide zur Bestim-
mung der Wirkstoffkonzentration. Der Antibiotikaspiegel in
der Synovia der gestauten Gliedmasse war wesentlich hoher
als in der Nichtgestauten. Zudem war in der Synovia der
behandelten Gliedmasse auch nach 24 Std. noch Wirkstoff
vorhanden, wihrend er im Blutserum nicht mehr nachweisbar
war. Die Penicillinkonzentration lag bei den Versuchen mit
10 bzw. 20 Mio. LE. pro Tier so hoch, dass sie gemiss Fess/
und Awad (1975) gegen Streptokokken und A. pyogenes
wirksam wire.

Der kombinierte Einsatz von IVSTAN und IVSTAB wurde
von mehreren Autoren beschrieben. Hauck-Bauer (1977)
priifte an 104 Klinikpatienten der Tierdrztlichen Hochschule
Hannover, welche an verschiedenen Klauenleiden erkrankt
waren, den therapeutischen Nutzen der IVSTAB mit Oxyte-
trazyklin. Nach Anlegen des Esmarchschlauches und Setzen
der Kaniile in eine der Digitalvenen injizierte er jeweils zuerst
15 ml eines 2%igen Lokalandsthetikums und anschliessend,
nach Einsetzen der Anisthesie, wenn moglich durch die glei-
che, in situ gebliebene Kaniile, 1g Oxytetrazyklin (Terramy-
cin 100°, Pfizer, Karlsruhe). Er erreichte damit eine Verkiir-
zung der Behandlungsdauer, bzw. eine Verminderung der
Anzahl erforderlicher Verbandswechsel im Vergleich zur
Kontrollgruppe. Zudem konnte er in einigen Fillen den
Indikationsbereich fiir eine konservative bzw. weniger ra-
dikale Behandlungsmethode zu Gunsten des nichstradika-
leren Eingriffes erweitern. Als Nebenwirkungen mussten
bei einigen gesunden Probanden (Gruppe der Vorversuche)
leicht- bis mittelgradige Lahmheiten und im Zehenbereich
Umfangsvermehrungen, vermehrte Wiarme und Schmerz-
haftigkeit festgestellt werden. Auf Grund seiner Ergebnisse
konnte Hauck-Bauer (1977) diese Methode flir den Einsatz in
der Praxis empfehlen. Manohar et al. (1971), Stanek und Fess!
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(1984) sowie Kofler und Fessl (1989) beschrieben den kom-
binierten Einsatz von Benzylpenicillin mit einem Lokalands-
thetikum.

TIERE, MATERIAL UND METHODE

Patientengut: Die Krankheitsverldufe von 15 Kithen wurden
ausgewertet, welche im Zeitraum eines Jahres zur Behand-
lung eines Klauenleidens in die Veterindr-Chirurgische Kli-
nik der Universitit Ziirich eingewiesen wurden und bei denen
eine [IVSTAN/IVSTAB der erkrankten Gliedmasse durchge-
fithrt wurde. Es handelte sich dabei um 10 Tiere der Rasse
Braunvieh, 3 Holstein-Friesian und 2 Vertreter der Fleckvieh-
rasse. Die jiingste Kuh war 2,5-, die dlteste 12jahrig. Das
Durchschnittsalter betrug 5,7 Jahre (Tab. 1).

Methodik: Folgende, anldsslich der Eintrittsuntersuchung er-
hobene Befunde wurden ausgewertet: Die innere K6rpertem-
peratur, der Lahmbheitsgrad, der Plasmaprotein- und der Fibri-
nogengehalt im Serum sowie bei 8 Kiihen der Glutaraldehyd-
test (Glutal-Test®, Graeub SA, Bern; Tab. 1). Die Primir-
krankheit, die je Patient durchgefiihrte Anzahl Stauungsinjek-
tionen und deren zeitlicher Abstand voneinander, die Wir-
kung der Anasthesie und die Behandlungsresultate wurden
protokolliert. Die beiden Patienten, bei denen durch die I'V-
STAN/IVSTAB bedingte Komplikationen bzw. Nebenwir-

kungen auftraten, mussten geschlachtet werden. In einem Fall
konnten wir nach der Schlachtung iiber die erkrankte Glied-
masse verfiigen, was eine makroskopische und histologische
Beurteilung derselben ermoglichte.

Technik der IVSTAN/IVSTAB: Die zu operierenden Kiihe
wurden sediert, in Seitenlage auf den Operationstisch gelegt
und ihre Beine mit Stricken fixiert. Die erkrankte Gliedmasse
wurde geschoren, gereinigt, desinfiziert und ein Stauschlauch
mit einem Durchmesser von 10 mm im Bereich des proxima-
len Rohrbeins angebracht. In der Zwischenzeit wurde die
Injektionslgésung (10 Mio. LE. Natrium-Benzylpenicillin (Pe-
nicillin-G®, Hochst AG, Frankfurt a. M.), gelost in 15-20 ml
Lidocain (Lidocain 2%, Kantonsapotheke Ziirich), vorberei-
tet. Die Punktion einer der subkutanen Zehenvenen erfolgte
jeweils ohne Verzogerung, da sich nach Anlegen der Es-
march-Ligatur rasch ein Stauungsodem einstellt, welches das
Auffinden der Vene erschwert (Antalovsky, 1965; Avemann,
1974). Mit der Injektion des Medikamentes wurde so lange
gewartet, bis eine teilweise Entblutung (50-60 ml) des Ge-
fassbaumes erreicht war. Anschliessend wurde bei gut fixier-
ter Kaniile die gesamte Antibiotikum/Anédsthetikum-Lsung
ziigig injiziert. Die Einstichstelle wurde mit einem Tupfer
komprimiert und die Kaniile entfernt. Der Stauschlauch blieb
fiir die ganze Dauer des Eingriffes (ca. 30—60 Min.) liegen.

Tab. 1: Signalement sowie klinische und hdmatologische Befunde bei 15 Kithen mit fortgeschrittenen Klauenerkrankungen

Nr. Rasse  Alter 100 Lahmbeits- PP , Fibr ~ Glutaraldehydtest
. . Qamg grad @y (AR (Min.) -

1  HF  d1h 393 +H+ . 95 9  nu

) BV 4 . 87 A e 9 . 5

3 FV 5 39,1 e+ 92 11 nu

4 FV 215 3R% o 78 6 nu

5 BV 515 38,8 o 85 8 4lh

6 BV 3 38,9 - 88 1 n. u.

7 BV 4 38,6 +H 93 5 3

R - BV 6 . e 4+ v s n u

9 HE B . 391 + 86 6 31

10 BY = 3 . 385 +HF 96 8 2

11 BV 2 . 379 e 101 3 . nu

12 BV 8 . 388 -+ 95 10 )

B By . 4h 387 £ 90 8 n.u

14 . BV 5 38,7 + 90 6 3

15  HF sl 387 bt 92 7 41p

HF = Holstein-Friesian, BV = Braunvieh, FV = Fleckvieh

T = Temperatur, PP = Plasmaproteingehalt, Fibr = Fibrinogengehalt
+ = leichtgradig, ++ = mittelgradig, +++ = hochgradig, n. u. = nicht untersucht
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Es wurde bei allen hier beschriebenen Patienten ausnahmslos
die gleiche Technik angewandt.

Sektion: Von der Kuh Nr. 15 wurde die rechte Hinterglied-
masse, distal des Tarsalgelenks, pathologisch-anatomisch und
histologisch untersucht. Die Haut und das Klauenhorn wur-
den zuerst entfernt. Moglichst alle Blutgefédsse, Sehnen und

Béander wurden prépariert, sowie die Gelenke gedffnet und
beurteilt. Die Gliedmasse wurde in 10%igem Formalin fixiert
und anschliessend wurden verschiedene Gewebsproben fiir
die routinemissige Schnittherstellung entnommen. Die
Schnitte wurden mit Hématoxylin-Eosin und Van Gieson
gefidrbt und u. a. im polarisierten Licht untersucht.

Tab. 2: Diagnose, Therapie, Behandlungsresultate und Komplikationen bei 15 Kithen mit fortgeschrittenen Klauenerkran-

kungen
Nr. Diagnose Therapie

! Kompl. RSG Sesambeinresektion
2 Kompl. P. septica Sesambein- und

. diffusa Klauengelenks-

. - resektion

3 Exungulation Amputation

4 Exungulation Amputation

5  Klauenspitzenabszess partielle Klauen-
. _ beinresektion

6 Kompl. Kronsaum- Amputation

; ~ verletzung .

7 Kompl. RSG Sesambeinresektion
8  Offene Klauenbein- Amputation

.\ e : S

9 Kompl. Ballenabszess ~ Amputation

10 Kompl. P. septica Sesambein- und

' diffusa ‘ - Klauengelenks-

‘; . . tesektionn

i1 Kompl. P. septica Amputation

“ _ diffusa - .

12 Kompl. RSG Partielle Klauen-
. . beinresektion
13 Klauenspitzen- Amputation

.. abszess ' .

14 Kompl. RSG Sesambeinresektion
15 Kompl. Ballenabszess  Sesambein- und

Gelenkresektion

Anzahl / BehéndlungS— : Komplika;

IVSTAN/  resultat tionen

IVSTAB

2 gt ‘ -

1 ‘ . missig -

1 gut -

1 gut -

1 gut —

1 gut k , -

1 gut =

L .. oz o

2. - gut ‘ -

1 gut ' -

1 . gut k =

1 : gut . -

3 Schlachtung Thfombos_ierung -

' o . ' der Digital-
venen, Unterhaut-
fibrosierung bis
v , . Mitte Rohrbein -

3 ~ Schlachtung Massive, hochdo-

. ~ ‘ lente Schwellung
von Kronsaum bis
Mitte Rohrbein

Kompl. = Kompliziert, RSG = Rusterholz’sches Sohlengeschwiir, P. = Pododermatitis, IVSTAN/IVSTAB = intravendse
Stauungsanisthesie/-antibiose
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RESULTATE

Klinische und himatologische Befunde (Tab. 1): Die innere
Korpertemperatur betrug je nach Kuh zwischen 37,9 °C und
39,3 °C.

Bei 10 Patienten lag eine hochgradige, bei 4 eine mittelgradi-
ge und bei einem Patienten (Nr. 14) eine leichtgradige Stiitz-
beinlahmbheit vor. Kuh Nr. 14 war mit einem Kothurn vorbe-
handelt, welcher die kranke Klaue entlastete.

Die Plasmaproteingehalte betrugen zwischen 72 g/l und 103
g/1, im Durchschnitt 90,5 g/1. Bei 13 Patienten lagen sie iiber
der Norm (Normalwerte: 60-80 g/l). Die Fibrinogenwerte
lagen zwischen 1 g/l und 11 g/1, im Durchschnitt bei 7 g/l. Sie
waren bei 8 Patienten verdndert (Normalwerte: 3—7 g/1). Der
Glutaraldehydtest wurde bei 8 Patienten durchgefiihrt. Er
betrug zwischen 1,5 Min. und 4,5 Min., im Durchschnitt 3
Min. und war damit bei sdmtlichen 8 Kiihen stark verkiirzt
(Normalwert: > 15 Min.).

Diagnose, Therapie und Nachbehandlung (Tab. 2): Die bei
den insgesamt 15 Kiihen als Primirleiden diagnostizierten
Klauenerkrankungen werden im Folgenden der Haufigkeit
ihres Auftretens nach aufgelistet: Am haufigsten lag ein kom-
pliziertes Rusterholz’sches Sohlengeschwiir vor (Nr. 1,7, 12,
14). An einer komplizierten Pododermatitis septica diffusa
(eitrig-hohle-Wand) litten 3 Kiihe (Nr. 2, 10, 11). Bei je 2
Patienten lag eine beginnende Exungulation als Folge einer
fehlerhaften Klauenpflege (Nr. 3, 4), ein Klauenspitzenabs-
zess (Nr. 5, 13) und ein komplizierter Ballenabszess (Nr. 9,
15) vor. Bei den restlichen 2 Patienten wurde einerseits eine
offene Klauenbeinfraktur nach Einklemmen im Gitterrost
(Nr. 8), andererseits eine komplizierte perforierende Kron-
saumverletzung (Nr. 6) diagnostiziert.

Die angewandten Behandlungsverfahren waren die hohe
Klauenamputation im Fesselbein bei Nr. 3, 4, 6, 8, 9, 11,
13, die partielle Klauenbeinresektion bei Nr. 5, 12, die
Sesambeinresektion bei Nr. 1, 7, 14 und die Sesambeinre-
sektion mit gleichzeitiger Klauengelenksresektion bei Nr.
2, 10, 15.

Die vor jeder chirurgischen Intervention durchgefiihrte I'V-
STAN/IVSTAB ergab in 22 von 23 Fillen (96%) die erwar-
tete vollstindige Unempfindlichkeit der betroffenen Glied-
masse. Sie war nur bei einem Patienten (Nr. 3) ungeniigend.
Anlisslich der nachfolgend durchgefiihrten Verbandswechsel
und Wundtoiletten wurde die IVSTAN/IVSTAB bei 2 Patien-
ten (Nr. 1, 9) im Abstand von 2 Tagen einmal wiederholt. Bei
3 Patienten (Nr. 10, 14, 15) wurde sie innerhalb von insgesamt
6 Tagen zweimal wiederholt.

Abb. 1: Rechter Hinterfuss von Kuh Nr. 14, plantare An-
sicht. Der ganze Fuss ist stark geschwollen, das Sesambein
der lateralen Klaue wurde entfernt und die mediale Klaue mit
einem Kothurn versehen. Im Bereich der Afterklauen ist ein
schorfiger, nekrotischer Hautbezirk sichtbar (innerhalb der
Pfeile).

Das Behandlungsresultat konnte bei 12 Patienten (80%) als
gut beurteilt werden. Eine Kuh (Nr. 2) zeigte auch bei der
Entlassung noch eine deutliche Lahmbheit an der operierten
Gliedmasse. Zwei Kiihe (Nr. 14, 15) mussten geschlachtet
werden. -

Komplikationen (Tab. 2): Bei diesen 2 Patienten (Nr. 14, 15)
traten jeweils innerhalb von 12 bis 24 Std. nach der 2. I'V-
STAN/IVSTAB (bei Kuh Nr. 15 noch verstirkt nach der 3.
Injektion) schwerwiegende Komplikationen auf. Diese waren
gekennzeichnet durch eine hochgradige, sehr dolente Schwel-
lung, welche vom Kronsaum bis Mitte des R6hrbeines reichte.
Obwohl auf die gesunde Klaue jeweils ein Kothurn aufge-
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Abb. 2: Laterale Ansicht des rechten Hinterfusses von Kuh
Nr. 14. Die Haut wurde entfernt. Im Bereich der Injektions-
stellen sind nekrotische Bezirke sichtbar (Pfeile). Die beidsei-
tig bis zu den Klauen thrombosierten Venen sind in die
sklerosierte Unterhaut eingehiillt.

bracht wurde, entlasteten die 2 betroffenen Kiihe die Glied-
masse in Ruhe vollstdndig und wichen bei jeder Beriithrung
derselben sofort zuriick. Die Operationswunden heilten indes
normal ab.

Das Allgemeinbefinden verschlechterte sich zusehends,
Fresslust und Milchleistung gingen rapid zuriick. Bei beiden
Patienten war nach der 2. IVSTAN/IVSTAB ein voriiberge-
hender Anstieg der inneren Korpertemperatur (von 38,8 °C
auf 39,2 °C bei Nr. 14; von 38,9 °C auf 39,6 °C bei Nr. 15)
feststellbar.

Alle Therapieversuche mit Antibiotika (Penicillin; Procain-
Penicillin G®, Pfizer AG, Ziirich) und Antiphlogistika (Na-
Phenylbutazon; Butadion®, G. Streuli AG, Uznach; Kamille-
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V. saphena lateralis im Injektionsgebiet (s. Abb. 2) bei Kuh
Nr. 14. Nekrotische kernlose Gefdsswand (1); aus dem vitalen
Gewebe, der Gefidsswand entlang einsprossende Fibroblasten
(2); im Gefésslumen liegender reaktionsloser Thrombus (3).
Hiamatoxylin-Eosin-Férbung, mittlere Vergrosserung.

Béder; Kamillosan, Kantonsapotheke Ziirich, und kiihlende
Angussverbidnde mit verdiinnter Polyvinyl-Jod-Losung; Be-
tadine®, Mundipharma AG, Basel) brachten keine Besserung.
Aufgrund des stetig sich verschlechternden Allgemeinbefin-
dens musste Patient Nr. 14 am 20. Tag nach der 1. IV-
STAN/IVSTAB und Patient Nr. 15 am 23. Tagnach der 1. In-
jektion geschlachtet werden.

Sektionsbefunde: Sektionsbefunde liegen nur von Patient Nr.
14 vor (Abb. 1 und 2). Kuh Nr. 15 wurde auf Verlangen des
Besitzers zu Hause geschlachtet, wodurch eine Sektion ver-
unmoglicht wurde. Kuh Nr. 14 fehlte an der distalen rechten
Hintergliedmasse ein Grossteil des Sohlenhorns der lateralen
Klaue. An dieser Stelle befand sich eine Operationséffnung,
die bis zum Ansatz der tiefen Beugesehne und zum Klauen-
gelenk reichte. Das Sesambein war entfernt worden. Das
ganze Operationsfeld, die Gelenkflichen und der resezierte
Stumpf der tiefen Beugesehne waren frei von Eiter und ohne
besondere Entziindungserscheinungen. Die mediale Klaue
war mit einem Kothurn versehen. Die dussere Betrachtung
zeigte eine starke, sehr derbe Umfangsvermehrung, die vom
Kronsaum bis zur Mitte des Rohrbeines reichte. Die Haut war
nicht verschieblich und wies im Bereich der Afterklauen
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el g it vl b
Abb. 4: Histologische Darstellung einer V. interdigitalis
von Kuh Nr. 14. Gefisswand (1); Ubergang zum Thrombus
(Pfeile); kapillarer Randsinus (2); randstidndige, bindegewe-
bige Durchwachsung und Bildung von Kapillaren im Throm-
bus (3). Das Alter des Thrombus betrégt, nach histologischen
Kriterien geschétzt, 18-25 Tage.

Himatoxylin-Eosin-Farbung; mittlere Vergrosserung.

einen 10 cm breiten und 7 cm hohen, schwarz-rot verkruste-
ten nekrotisch wirkenden Bezirk auf. Eine stark bindegewe-
big verdickte, 6dematdse und hyperdmische Unterhaut ver-
band die Haut sehr innig mit den darunterliegenden Struktu-
ren.

Als Injektionsfolge war lateral am unteren Drittel des Meta-
tarsus, in der Umgebung der V. digitalis dorsalis communis
IV und lateral am Fesselgelenk, in der Umgebung des Ramus
cranialis der V. saphena lateralis, je eine rundliche ca. 10 cm
grosse, stark gerdtete, nekrotisch wirkende Stelle erkennbar.
Samtliche Venen distal vom Fesselgelenk waren bis in die
Klauen hinein auf einen Durchmesser von 8 mm dilatiert und
mit festen, schwarz-roten, der Gefdsswand anhaftenden Blut-
massen angefiillt. Die Arterien waren leer. Die librigen Struk-
turen, Sehnen, Béander, Gelenke und Knochen waren unver-
sehrt.

Die histologische Untersuchung (Abb. 3 und 4) ergab, dass
samtliche Venen thrombosiert waren. An den urspriinglichen
Injektionsstellen waren das perivaskuldre Gewebe und die
Venenwinde mit Erythrozyten und Odemfliissigkeit durch-
trankt und nekrotisch verandert. Sehr aktives Granulationsge-

webe strahlte grossflichig vom Rand des nekrotischen Gebie-
tes auf die Venen zu. Im Bereich des lateralen Kronbeines
waren die Vv. digitalis plantaris communis III und interdigi-
talis von lockeren Rundzellmanschetten umgeben, welche in
geringerem Grade die Gefdsswinde selbst infiltrierten. Kleine
Gefisse in der Nahe besassen dhnliche Zellmanschetten, je-
doch mit einem hohen Anteil von eosinophilen Granulozyten.
Im Injektionsgebiet lagen die Thromben beinahe reaktionslos.
In den vitalen Teilen der distalen Gliedmasse wiesen sie ein
Alter von 18 bis 25 Tage auf (Lew, 1973).

DISKUSSION

Unter komplizierten Klauenleiden verstehen wir Klauener-
krankungen, welche nicht nur das Klauenhomn und die Leder-
haut betreffen, sondern auch auf tiefer gelegene Strukturen
wie Knochen, Sehnen und Synovialrdume tibergegriffen ha-
ben (Becker, 1983). Im beschriebenen Patientengut lagen bei
13 Kiihen (87%) komplizierte Erkrankungen und bei 2 (13%)
fortgeschrittene unkomplizierte Erkrankungen in Form von
Exungulationserscheinungen vor. Die mittel- bis hochgradi-
gen Lahmbheitserscheinungen bei 14 Patienten (93%), aber
auch die teilweise massiv erhohten Plasmaproteingehalte bei
13 Patienten (87%) und der bei allen 8 untersuchten Patienten
(100%) stark beschleunigte Glutaraldehydtest kénnen mit
dem Schweregrad der Klauenleiden gut erklidrt werden (Doll
et al., 1985). Da es sich grosstenteils um chronische Leiden
handelte, waren die Fibrinogenwerte weniger deutlich verdn-
dert. Bei den Patienten Nr. 14 und 15, welche spiter ge-
schlachtet werden mussten, wichen die klinischen und hima-
tologischen Befunde nicht signifikant von denen des Gesamt-
patientengutes ab (Tab. 1). Derunbefriedigende Therapieaus-
gang bei diesen 2 Kithen kann deshalb nicht mit dem Schwe-
regrad der Primédrerkrankung erklirt werden.

Das therapeutische Vorgehen wurde einerseits von der Art der
vorliegenden Klauenverinderung, andererseits von wirt-
schaftlichen Gesichtspunkten abhingig gemacht. Immer
dann, wenn dies erwiinscht und chirurgisch auch méglich war,
wurde eine klauenerhaltende Operation durchgefiihrt. Nur so
kann in solchen Féllen die Weidegéngigkeit auch in gebirgi-
gen Gegenden und die Moglichkeit der Laufstallhaltung auf
Spaltenboden gewahrt werden (Giiller und Martig, 1977). Als
klauenerhaltende Operationen wurden die partielle Klauen-
beinresektion, die Klauensesambeinresektion (Assmus, 1964)
und die Klauensesambein- mit gleichzeitiger Klauengelenk-
resektion (Kostlin und Nuss, 1988) durchgefiihrt. Die Klauen-
amputation wurde als ultimo ratio zur Verldngerung der Nut-
zung von guten Leistungstieren angewandt. Die Technik der
Zehenamputation nach Berge und Westhues (1956) hat sich
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dabei, wie durch Giiller und Martig (1977) bestitigt, bestens
bewihrt.

Es bestitigte sich, dass die IVSTAN/IVSTAB eine sehr ein-
fach durchfiihrbare Methode zur Anisthesie und antibioti-
schen Versorgung der distalen Gliedmasse beim Rind dar-
stellt. Die vollstindige Unempfindlichkeit der zu operieren-
den Klaue trat mit hoher Sicherheit (in 96% der Fille) ein.
Diese Erfahrung steht in Einklang mit den Beschreibungen
anderer Autoren (Manohar et al., 1971, Weaver, 1972; Ave-
mann, 1974; Stipancevic und Fessl, 1974). Die ungeniigende
Wirkung der Anisthesie bei Patient Nr. 3 war dadurch be-
griindet, dass das Anisthetikum teilweise paravends injiziert
wurde. Lediglich Prentice und Jagger (1974) beschrieben
einen relativ hohen Anteil unvollstindig wirksamer Anésthe-
sien von 17,5% (7 von 40 Patienten), wobei sich dies nur bei
4 Patienten mit einem Fehler in der Injektionstechnik erkliren
liess.

Als Folge der IVSTAN/IVSTAB stellte sich bei einem Patien-
ten (Nr. 14) mit Sicherheit, bei einem zweiten Patienten (Nr.
15), aufgrund der sehr dhnlichen Symptomatik wie bei Nr. 14
mit grosser Wahrscheinlichkeit, eine vollstindige Thrombo-
sierung der distal der Esmarch-Ligatur gelegenen Digitalve-
nen ein. Dies fiihrte infolge einer chronischen Blutabflusssto-
rung zu einer Odematisierung und reaktiven Sklerosierung
der Unterhaut. Damit kann die starke Schwellung der distalen
Gliedmasse und die beschriebene innige Verbindung der Haut
mit dem Unterhautgewebe erklart werden.

Diese Komplikation wurde unseres Wissens bis anhin in der
Veteriniar-Literatur nicht beschrieben. Sie steht im Gegensatz
zu den Angaben anderer Autoren (Stanek und Fessl, 1984;
Kofler und Fessl, 1989; Stanek, 1990), welche bei der An-
wendung der IVSTAN/IVSTAB mit Benzylpenicillin keine
schwerwiegenden Komplikationen beobachteten.

Lediglich Manohar et al. (1971) stellten bei der Priifung der
IVSTAN/IVSTAB an 20 Wasserbiiffelkdlbern (Korperge-
wicht: 85-100 kg) Komplikationen fest, welche in milderer
Form den bei unseren Patienten aufgetretenen sehr dhnlich
waren. Sie injizierten 400 000 I.E. Benzylpenicillin, gelost in
12-15ml 8% bzw. 12%igem Procainhydrochlorid, in die
Vena radialis einer proximal des Ellbogens gestauten Vorder-
gliedmasse. Bei den meisten Kédlbern wurde der Versuch im
Abstand von einigen Tagen mehrmals wiederholt, so dass
die Ergebnisse von insgesamt 55 Einzelversuchen vorlie-
gen. In 10 Fllen (18%) traten Komplikationen in Form von
Gliedmassenschwellungen und Lahmheiten auf, welche
maximal 25 Tage andauerten und sich bei einigen Patienten
schon nach der 1. Injektion, bei anderen erst nach wieder-
holter IVSTAN/IVSTAB manifestierten. Die Ursache die-
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serKomplikationenkonntevonden Autorennichtfestgestellt
werden.

Es erscheint unwahrscheinlich, dass die beim eigenen Patien-
ten Nr. 14 aufgetretene Thrombosierung alleine durch das
krankhafte Geschehen in der lateralen Klaue bedingt war,
denn die entziindlichen histologischen Verdnderungen an der
urspriinglichen Lision waren dafiir zu geringgradig.
Aufgrund der Ergebnisse der Altersbestimmung der Throm-
ben (Leu, 1973) bei Patient Nr. 14 kann jedoch davon ausge-
gangen werden, dass ein direkter Zusammenhang zwischen
der IVSTAN/IVSTAB und der aufgetretenen Komplikation
moglich ist. Als Ursache fiir die Thrombosierung der Digital-
venen konnten toxische Nebenwirkungen von Lidocain, Ben-
zylpenicillin oder der Lidocain Benzylpenicillin-Kombina-
tion in Frage kommen.

Lidocain ist in der verwendeten Dosierung nicht toxisch und
zudem sind keinerlei Nebenwirkungen der beschriebenen Art
bekannt (Knape, 1980; Ritchie und Greene, 1985). Es gibt
auch keine toxischen Wechselwirkungen zwischen Lidocain
und Benzylpenicillin (Hoigné et al., 1980; Mandell und San-
de, 1985; Wright und Wilkowske, 1987), wie sie fiir Procain
und Benzylpenicillin beschrieben wurden. Mit Procain bildet
Benzylpenicillin ein schwerlosliches Salz, welches nach ak-
zidenteller intravasaler Injektion Mikrothromben-Bildung
auslost (Galpin etal., 1974; Menke und Pepplinkhuizen, 1974,
Kraus und Green, 1974). Lidocain und Benzylpenicillin hin-
gegen blieben auch bei tagelanger Aufbewahrung in der
Mischspritze in Losung.

Die hiufigsten und gefihrlichsten Nebenwirkungen von Pe-
nicillinen sind allergischer Natur (Hoigné et al., 1980; Man-
dellund Sande, 1985; Wright und Wilkowske, 1987). Fiir eine
solche Genese der Komplikationen spricht die Tatsache, dass
diese sich erst nach der 2. Injektion klinisch manifestierten.
Andererseits kann in den vorliegenden Fillen eine allergische
Genese mit grosser Sicherheit ausgeschlossen werden, da die
Patienten Nr. 14 und 15 nach Losen der Stauung keinerlei
systemische Reaktionen zeigten. Die ausgepriagten Gewebs-
verdnderungen mit disseminierter intravasaler Gerinnung er-
innem hingegen an eine Jarisch-Herxheimer-dhnliche Reak-
tion (Jarisch, 1895; Perine et al., 1971; Gelfand et al. 1976).
Dabei handelt es sich um eine akute Endotoxidmie, welche
durch den therapiebedingten massiven Zerfall von Bakterien
hervorgerufen wird. Nachgewiesen wurden solche Reaktio-
nen bei der Therapie von Treponema spp. und Borrelia spp.
mit Benzylpenicillin oder Tetrazyklinen (Gelfand et al.,
1976). Es ist durchaus denkbar, dass bei besonders schweren
Infektionen im Klauenbereich eine &hnliche bakterielle En-
dotoxdmie durch die massive Antibiose bei der IVSTAB
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hervorgerufen werden kénnte. Dagegen spricht allerdings,
dass sich der klinische Eintrittsbefund der beiden betroffenen
Tiere nicht wesentlich von dem der erfolgreich behandelten
unterschied, das heisst dass keine Anzeichen einer besonders
schweren Infektion vorhanden waren.

Schliesslich kommt eine direkt toxische Wirkung von Ben-
zylpenicillin in Betracht. Benzylpenicillin und seine Abbau-
produkte sind in hohen Dosen toxisch fiir eine Vielzahl von
eukaryotischen Zellen (Hoigné et al., 1980; Toremalm et al.,
1982; Vonen und Morland, 1982; Neftel und Hiibscher, 1987).
So hemmen bereits Konzentrationen von 600 LE./ml die
Proteinsynthese in kultivierten Hepatozyten (Vonen und Mor-
land, 1982),und schon 1500 L.E./ml beeintréchtigen die Funk-
tion von Tracheaepithelzellen ganz betréchtlich (Toremalm et
al., 1982). Es wurde auch beschrieben, dass Dosen von mehr
als 1 Mio. L.E. nach lokaler Applikation Entziindungsreaktio-
nen (Kiesewetter und Ernst, 1968) und Endothelschiden
(Gottlob, 1972) verursachen kénnen. Im vorliegenden Ver-
fahren werden 10 Mio. I.E. Benzylpenicillin in das Gefasssy-
stem einer isolierten Gliedmasse von rund 3 kg Gewicht (1 kg
Weichteile und 2 kg Knochengewebe) injiziert, was nach
vorsichtiger Rechnung einen Gewebespiegel von rund 10 000
LE./ml ergibt. In Anbetracht der angestrebten therapeutischen
Benzylpenicillin-Konzentration von 0,5-5 L.E./ml (Hiibner,
1971; Prescott und Baggot, 1988) entspricht dies einer etwa
2000fachen Uberdosis. Bezeichnenderweise waren die Kom-
plikationen in der Studie an Wasserbiiffelkilbern (Manohar
etal., 1971), wo nur 400 000 LE. Benzylpenicillin intravends
appliziert wurden, wesentlich geringer, obwohl auch diese
Dosierung noch in der rund 80fachen maximalen therapeuti-
schen Konzentration resultiert.

Zusammengefasst ist es nicht unwahrscheinlich, dass die von
uns beobachteten Komplikationen nach IVSTAN/IVSTAB
eine Folge der direkt toxischen Nebenwirkungen des massiv
tiberdosierten Benzylpenicillins sind. Wir empfehlen deshalb,
in Zukunft die kombinierte [IVSTAN/IVSTAB bei Vorliegen
eines septischen Prozesses mit nur 100 000 I.E. Benzylpeni-
cillin, gelost in 15 ml Lidocain, durchzufiihren.
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L’anesthésie et Pantibiose régionale intravei-
neuse chez le bovin-indications, technique,
complications

La technique de I’anesthésie régionale intraveineuse (AN-
RIV) et celle de I’antibiose régionale intraveineuse (ABRIV)
du membre distal chez le bovin sont présentées a I’aide d’un
apergu de la littérature. On décrit les résultats obtenus dans un
intervalle d’une année par ’utilisation combinée chez 15 de
nos patients de ’ANRIV et de I’ABRIV (10 mio UI pénicil-
line crist. dissouts dans 15-20 ml Lidocaine 2%).

Il en ressort: lors de 22 ANRIV/ABRIV sur 23 (96%) le
membre soigné a présenté une insensibilité totale qui a duré
tout le temps de I’intervention chirurgicale, sans jamais que
soit observée chez le patient une réaction de sensibilité a la
douleur. Deux patients sur 15 (13%) ont manifesté une grave
complication sous la forme d’une thrombose totale de 1a veine
digitale distalement de la ligature d’Esmarch. Chez 1’un des
patients, il a été possible de déterminer ’age du thrombus &
I’aide d’un examen histologique.

Comme conclusion, on pense qu’il est tout & fait possible qu’il
y ait une relation directe entre ANRIV/ABRIV et les compli-
cations observées. Une action toxique directe de la pénicilline
crist., appliquée ici dans une posologie équivalent a pres de
2000 fois la dose normale, pourrait en étre la cause probable.
I1 est donc conseillé de réduire raisonablement la dose de
pénicilline crist. 2 100 000 UI par ANRIV/ABRIV lors d’in-
terventions septiques.

L’anestesia e Pinfusione antibiotica intrave-
nosa di blocco nella mucca-indicazione, tec-
nica, complicazioni

Attraverso una ricerca bibliografica viene presentata la tecni-
ca dell’anestesia intravenosa di blocco (AIB) e dell’infusione
antibiotica intravenosa di blocco (IAIB) agli arti distali della
mucca. Vengono descritte esperienze fatte con 1’applicazione
della combinazione dell’AIB/IAIB (10 Mio UI penicillina
cristallina sciolta in 15-20 ml di lidocaina al 2%) nel corso di
un anno. Queste permettono di trarre le seguenti conclusioni:
E stata ottenuta la completa insensibilita dell’arto trattato in
22 casi su 23 (96%) e I’effetto anestetico si & protratto almeno
fino al termine dell’intervento chirurgico, senza osservare una
reazione algica da parte del paziente. In 2 pazienti su 15 (13%)
¢ sopravvenuta una grave complicazione sotto forma di una
completa trombosi delle vene digitali al di sotto del laccio di
Esmarch.

Con l’aiuto del reperto istologico & stato determinato in uno
dei due pazienti il momento dell’insorgenza del trombo.
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Dal risultato di queste ricerca si & giunti alla conclusione che
¢ possibile una correlazione diretta tra la AIB/IAIB e la
successiva complicazione. Come causa piu probabile viene
preso in considerazione un effetto direttamente tossico della
benzylpenicillina, la quale & stata applicata nel sopracitato
esperimento con una dose 2000 volte superiore alla norma.
Viene quindi consigliato di ridurre la dose della penicillina
cristallina a 100 000 U.I. per ogni AIB/IAIB in presenza di un
processo settico.
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CH-8048 Zurich Grubenstrasse 40 Tel. 01 - 462 16 20

Nobi-Vac AR-T

Herumschniiffeln? Kiimmern?

Inaktivierter Impfstoff
zur Immunprophylaxe
der Rhinitis atrophicans.

Zusammensetzung:
Bordetella bronchiseptica Keime (min. | X 10'%)
Gereinietes d : ltocid

F
Toxoid (min. 1,8 ug) pro Dosis (2ml)

Hersteller:
INTERVET INTERNATIONAL B.V.,
Boxmeer-Holland

Vertrieb: CH-8045 Zixich Grubenstrasse 40 Tel. 01 - 462 16 20

lhr Partner
fiir lhre Werbung

ofazeitschriften

ofa Orell Fissli Werbe AG
Séagereistrasse 25, 8152 Glattbrugg
Telefon 01/809 3111, Fax 01/8106002
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