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Veterindr-Medizinisches Departement’ der Universitiit Ziirich, Department of Clinical Studies?,

Veterinary School, University of Pennsylvania, USA

Sonographie der Nebennieren beim Hund

Barbara Kaser-Hotz" und HM. Saunders®

Zusammenfassung

Die Untersuchungstechnik zur sonographischen

Darstellung der Nebennieren beim Hund wird

beschneben und illustriert. Unter bestimmten

es moglich, beide Nebennie-

 darzustellen. Die Indikatio-

~ nen zur Ultraschalluntersuchung der Nebennie-
ren werden diskutiert. Die normale sonographl-
sche Anatomie und krankhafte Befunde der
Nebenmeren werden beschrieben. '

Schliisselworter: Nebennieren — Hund —
Ultraschall

Einleitung

Die Nebennieren sind radiologisch wegen ihrer kleinen
Grosse und der Lokalisation retroperitoneal, medial der
Nieren, nicht darstellbar. Erst bei deutlicher Vergrosse-
rung um mehrere Zentimeter oder bei Verkalkungen des

Abbildung 1: Seitliches Ronigenbild des Abdomens.
Beide Nebennieren sind vergréssert und verkalkt
(Pfeile) und daber radiologisch identifizierbar.
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Ultrasunography of the canine adrenals glands

 The techmc for the ultrasonographxc evaluauon
of the canine adrenal glands is described and
illustrated. When specific preconditions are met,

it is feasable to image both adrenal glands.

 Indications for adrenal ultrasonography are dis-

- cussed. The normal ultrasonographic appearance
and ultrasonographic features of adrenal disease

~are described. ~

Key words: adrenals — dog — ultrasono-
graphy

Parenchyms wird es moglich, die verinderten Neben-
nieren auf einem RoOntgenbild zu erkennen (Abb. 1).
Beim Hund treten primire und sekundire Nebennieren-
erkrankungen jedoch hiufig auf, und eine Aussage iiber
Grosse,Form und Symmetrie der Nebennieren wird vom
Kliniker gewiinscht. Die Computertomographie ist eine
akzeptierte Methode zur Darstellung der Nebennieren
in der Veterinir- und Humanmedizin (Emms et al., 1986;
Voorhout et al., 1988), jedoch als Routineuntersuchung
und Screeningmethode weniger geeignet. Die Ultra-
schalluntersuchung bietet sich als Alternative an. Meh-
rere Berichte dokumentieren die Eignung der Ultra-
schalluntersuchung zur Diagnose von Nebennierenmas-
sen (Kantrowitz et al., 1986; Poffenbarger et al., 1988;
Voorhout, 1990), hingegen wird auch in den neuesten,
deutschsprachigen Ultraschallbiichern (Barr, 1992;
Fritsch und Gerwing, 1994) die Meinung vertreten, dass
normale Nebennieren nur in seltenen Fillen dargestellt
werden konnen. Dies entspricht nicht unseren Erfahrun-
gen.Im folgenden méchten wir die Untersuchungstech-
nik zur Darstellung der Nebennieren erliutern, Indika-
tionen auflisten und anhand von Beispielen den Wert der
Ultraschalluntersuchung zur Diagnose von Nebennie-
renerkrankungen aufzeigen.
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A.mesenterica cranialis

A.coeliaca

y

rechte Nebenniere

linke Nebenniere

V.phrenico-abdominalis

A.u.V.renalis

7\

V.cava Aorta

Abbildung 2: Ventrodorsale Ansicht der Nebennieren
und der umliegenden Arterien und Venen.

RORTAM .

Anatomie

Lokalisation: Die Nebennieren liegen craniomedial des
cranialen Pols der entsprechenden Niere. Die linke Ne-
benniere liegt caudal der Arteria mesenterica cranialis,
cranial der Arteria renalis und ventral oder ventrolateral
der Aorta.Die rechte Nebenniere liegt dorsal oder dorso-
lateral der Vena cava caudalis und cranial oder auf der
Hohe der Arteria mesenterica cranialis. Die Vena phreni-
co-abdominalis verlduft ventral iiber die Nebennieren
(Abb. 2).

Form: Rechte und linke Nebenniere unterscheiden sich
in ihrer Form. Die linke Nebenniere ist hantelformig, die
rechte Nebenniere gleicht einer umgekehrten, geboge-
nen Pfeilspitze, mit einem breiteren, cranialen Ende
(Abb. 3).

linke Nebenniere

A.renalis

&
A.coeliaca/\ :

A.mes.cr.

rechte Nebenniere

Aorta

Abbildung 3: A. Ultraschallbild der linken Nebenniere im Lédngsschnitt mit entsprechender Zeichnung.
B. Ultraschallbild der rechten Nebenniere im Léingsschnitt mit entsprechender Zeichnung.
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gt i
linke Niere
Nebenniere
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Position fiir rechte Nebenniere

rechte Niere

Abbildung 4: A. Untersuchungstechnik zur Darstellung der linken Nebenniere und dazugeboriger Querschnitl.
B. Untersuchungstechnik zur Darstellung der rechten Nebenniere und dazugehdriger Querschnilt.

Untersuchungstechnik

Die sonographische Untersuchung der Nebenniere er-
fordert Ubung, etwas Geduld und qualitativ gute Ultra-
schallgerite. Fir die Untersuchung liegt der Hund am
besten in Seitenlage (Abb. 4). Dadurch wird ein Zugang
von der lateralen Bauchseite moglich,und storendes Gas
im Magendarmtrakt kann umgangen werden. Zudem
kommen die Nebennieren niher zum Schallkopf zu lie-
gen. Es erscheint uns am einfachsten, mit dem Hund in
rechter Seitenlage zu beginnen. Die linke Nebenniere ist
einfacher darzustellen und wird daher meist zuerst un-
tersucht. Wir verwenden einen mechanischen Trans-
ducer mit Frequenzen von 5,7,5 und 10 MHz. Grossere
Hunde werden zuerst mit 5 MHz, kleinere mit 7,5 MHz
Frequenzen untersucht. Bei Identifikation der Nebennie-
renregion kann auf hohere Frequenzen gewechselt wer-
den,um eine bessere Auflosung zu erzielen. Die Neben-
nieren liegen zwar craniomedial der entsprechenden
Nieren, diese werden aber nur zur groben Orientierung
herangezogen. Die Nebennieren liegen nicht in dersel-
ben Ebene wie die Nieren.Um die Nebennieren systema-
tisch und mit grosser Konstanz darstellen zu konnen,
empfiehlt es sich, die Gefisse als anatomische Stiitze hin-

Abbildung 5: Ultraschallbild der Arteria renalis
sinistra mit dem charakteristischen Haken an der
Austrittsstelle aus der Aorta descendens.
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zuzuziehen. Da die Nebennieren ihre grosste Ausdeh-
nung in der Lingsrichtung aufweisen, sind Sagittalschnit-
te den Transversalschnitten zum Auffinden des Organs
vorzuziehen. Der Schallkopf wird in der linken sublum-
balen Gegend aufgesetzt. In Longitudinalschnitten wird
die Aorta descendens von caudal nach cranial verfolgt.
Am caudalen Pol der linken Niere kann die Arteria rena-
lis sinistra an ihrem charakteristischen Verlauf, einem
Haken dhnlich, erkannt werden (Abb. 5). Wenige Zenti-
meter cranial davon sind von caudal zuerst die Arteria
mesenterica cranialis und die Arteria coeliaca als unpaa-
rige Gefisse aus der Aorta zu erkennen. Die linke Neben-
niere liegt zwischen der A. renalis und A. mesenterica
cranialis, ventrolateral der Aorta. Die Ebene des Schall-
kopfes muss daher leicht nach ventrolateral gekippt wer-
den, bis ein hypoechoisches, hantelférmiges Gebilde als
Nebenniere erkannt werden kann.Um die Nebenniere in
ihrer ganzen Linge darzustellen, wird der Schallkopf zu-
satzlich leicht rotiert. Oft kann eine kleines Gefiss identi-
fiziert werden, das die Nebenniere in der Mitte tiber-
quert. Es handelt sich hier um die Vena phrenico-abdo-
minalis.

Die rechte Nebenniere ist schwieriger zu finden, da sie
cranialer liegt und bei Hunden mit tiefem Thorax oder
kleiner Leber intrathoracal zu liegen kommt. Die meisten
Hunde tolerieren es,wenn der Schallkopf von ventrolate-
ral wiederum zuerst sublumbar angekoppelt wird. Der
Hund liegt also noch immer auf der rechten Seite. Als
erstes wird die rechte Niere aufgesucht, dann wird der
Schallkopf nach medial hin gekippt und die Vena cava
caudalis und die Aorta descendens identifiziert. Die Vena
cava caudalis wird dabei oft teilweise komprimiert. Als
nichstes wird versucht, die Vena cava caudalis in ihrer
Lingsrichtung darzustellen. Die Nebenniere liegt unmit-
telbar dorsolateral der Vena cava caudalis, auf der Hohe
oder leicht cranial des Abgangs der A. mesenterica cra-
nialis. Sie hat einen breiteren cranialen Pol und einen
schlankeren caudalen Pol. Der craniale Pol ist zusitzlich
leicht nach medial abgewinkelt. Dadurch ist es schwie-
rig, die rechte Nebenniere in ihrer ganzen Linge in einer
Schnittebene darzustellen. Wenn es nicht gelingt, die
rechte Nebenniere in rechter Seitenlage darzustellen,
dann wird der Hund in linke Seitenlage gebracht. Der
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Schallkopf wird im 12. Intercostalraum oder unmittelbar
hinter dem Rippenbogen angebracht. Die rechte Niere
wird aufgesucht und in einem Lingsschnitt dargestellt.
Im Bereich des cranialen Pols der rechten Niere wird der
Schallkopf leicht gekippt, bis die Vena cava identifiziert
werden kann. Nun wird wiederum versucht, eine
Schnittebene zu finden mit Vena cava caudalis und Aorta
im Lingsschnitt. Die Nebennieren sind hypoechoisch im
Vergleich zum umgebenden retroperitonealen Fettge-
webe. Bei einigen Hunden kann ein hypoechoischer
Cortex von einer mehr echogenen Markzone unterschie-
den werden.

Indikationen

Hyperadrenocortizismus (Cushing) kann entweder
durch erhohte ACTH-Sekretion infolge eines Hypophy-
sentumors oder einer primiren Uberfunktion der Ne-
bennieren (Adenom/Adenocarzinom) vorliegen. Hypo-
physenabhingiger Cushing ist hdufiger als eine primire
Hyperfunktion der Nebennieren. Zur Diagnosestellung
des Hyperadrenocortizismus und zur Unterscheidung
zwischen primirem und sekundirem Cushing stehen
verschiedene Tests zur Verfligung, zum Beispiel der low-
dose Dexamethason Hemmtest, die Bestimmung des
Cortisol/Kreatinin-Verhiltnisses im Urin und der ACTH-
Stimulationstest. In unklaren Fillen kann zur definitiven
Unterscheidung der high-dose Dexamethason Hemm-
test hinzugezogen werden. Die Ultraschalluntersuchung
kann komplementir zu den Testen eingesetzt werden,
bietet aber auch eine Alternative zu den aufwendigen
und nicht immer aussagekriftigen Analysen. Sie ist auch
als Screeningmethode, bevor Blutanalysen durchgefiihrt
werden,indiziert.

Nebennierenmassen miissen nicht mit charakteristi-
schen, klinischen Symptomen einhergehen. Nur 5-15 %
der adrenocorticalen Tumoren sind hormonell aktiv.
Pheochromozytome, die hiufigsten Tumoren des Ne-
bennierenmarkes, konnen unterschiedliche klinische
Symptome hervorrufen, wie zum Beispiel Bluthoch-
druck, Tachykardie, Dyspnoe oder Ataxie. Die Nebennie-
ren sollten bei unklaren klinischen Befunden routine-
massig in einen abdominalen Untersuchungsgang einbe-
zogen werden.

Fallbeispiele

Hund 1: Ein 12jihriger Pudel wird mit der Anamnese,
zunehmende symmetrische Alopezie in der Flankenge-
gend, vorgestellt. Die sonst mit Hyperadrenocortizismus
ublichen klinischen Symptome,wie Polyurie/Polydypsie,
fehlen. Die typischen Laborbefunde wie Stressblutbild,
Hypercholesterinimie und Erhohung der alkalischen
Phosphatase, sind auch nicht vorhanden. Palpatorisch
wird ein verhirteter rechter Hoden festgestellt. Wegen
Verdacht auf eine hormonelle Storung werden zuerst
der Hoden, dann auch die Nebennieren sonographisch
untersucht.Wihrend die Hodentextur normal erscheint,
sind beide Nebennieren hypoechoisch, vom umgeben-
den Gewebe gut abgrenzbar und in der Form plumper
als tblich. Aufgrund des Ultraschallbefundes wird die
Verdachtsdiagnose hypophysirer Cushing gestellt und
durch die Bestimmung des Cortisol/Kreatinin-Verhalt-
nisses bestitigt (Abb. 6). Die anderen Tests sind nicht
schliissig. Der Hund wird mit Lysodren behandelt. Der
Haarwuchs normalisiert sich innerhalb der nichsten 3
Monate.

Abbildung 6: A. Ultraschallbild der linken Nebenniere. Die Nebenniere ist uniform hypoechoisch und erscheint
plumper. B. Ultraschallbild der rechten Nebenniere. Ebenfalls hypoechoisch und rundlich.
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Hund 2: Eine 12jihrige Labradorhindin wird mit der
Anamnese, rezidivierende Unterbauchodeme, tiberwie-
sen. Die radiologische Untersuchung des Abdomens er-
gibt leichten Detailverlust im cranialen rechten Qua-
dranten und eine stumpfe, vergrosserte Leber. Eine Ultra-
schalluntersuchung wird durchgefiihrt. Die Leber ist ver-
grossert und isoechoisch zur Milz. Beide Nierenbecken
sind dilatiert. Als Hauptbefund wird eine runde, ca.5 cm
grosse Masse unterschiedlicher Echogenitit mit einigen
hyperechoischen Foki dorsolateral der Vena cava cauda-
lis identifiziert. Die Hohlvene wird durch die Masse kom-
primiert. Aufgrund der Ultraschalluntersuchung besteht
der Verdacht auf einen Tumor der rechten Nebenniere
mit Kompression der Vena cava caudalis (Abb. 7). Die
linke Nebenniere ist unauffallig.

Abbildung 7: Ultraschallbild der rechten Nebenniere.
Die Nebenniere ist deutlich vergrdssert (Rleine Pfeile),
mit unterschiedlicher Echogenitcit. Feine
Verkalkungen geben Anlass zu distalen
Schallschatten (Pfeil).

Ein Cavagramm nach Injektion von Kontrastmittel in die
rechte Vena saphena dokumentiert das Ausmass der
Kompression der Vena cava caudalis auf der Hohe der
rechten Nebenniere (Abb. 8). Damitist auch die retrogra-
de Fillung kleinerer Venen im Bereich des caudalen Ab-
domens, der verzogerte Abfluss und somit die Odeme
des Unterbauchs und der rechten hinteren Gliedmasse
erklirbar. Die Hiindin wird adrenalektomiert, und die
histologische Diagnose lautet Nebennierenrindenkarzi-
nom.

Abbildung 8: Cavagramm mit Kompression der Vena
cava caudalis auf der Hobe der rechten Nebenniere.
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Hund 3: Ein 12jihriger, minnlicher Mischlingshund
wird wegen Polyurie/Polydypsie eingewiesen. Die La-
borbefunde weisen ebenfalls auf einen Cushing hin,und
mit dem low-dose Dexamethason Test wird die Ver-
dachtsdiagnose bestitigt.

Ultrasonographisch ist die linke Nebenniere deutlich
vergrossert mit einer kugeligen, vorwiegend hypoechoi-
schen Masse am caudalen Pol (Abb. 9). Die rechte Ne-
benniere kann nicht identifiziert werden. Der Hund wird
laparatomiert und anschliessend adrenalektomiert. Die
histopathologische Diagnose lautet Nebennierenrinden-
karzinom.

Abbildung 9: Ultraschallbild der linken Nebenniere
mit vergrossertem caudalem Pol. Lateral davon ist die
linke Niere zu erkennen.

Hund 4: Eine 12jihrige Hiindin wird wegen Verdacht auf
eine Masse im Bereich des Beckeneingangs sonogra-
phisch untersucht. Die Befunde deuten auf einen von
der Cervix ausgehenden Tumor hin. Zur Abklirung, ob
bereits Metastasen im Bauchraum vorliegen, wird das
gesamte Abdomen untersucht. Dabei fallen eine schlan-
ke linke Nebenniere und eine vergrosserte rechte Ne-
benniere auf (Abb. 10). Die rechte Nebenniere weist am
cranialen Pol eine deutliche Verbreiterung auf. Aufgrund
der Befunde besteht der Verdacht auf ein hormonell akti-
ves Adenom/Adenokarzinom der rechten Nebenniere
mit sekundirer Atrophie der linken Nebenniere. Die
Hiindin wird laparatomiert. Der Tumor erweist sich als
nicht resezierbar, und die Hiindin wird euthanasiert. Die
sonographischen Befunde werden in der Sektion besti-
tigt. Histologisch handelt es sich um ein Nebenniererin-
dennadenom mit Atrophie der gegentiberliegenden lin-
ken Nebenniere.

Diskussion

Die normalen Nebennieren kénnen mit einiger Ubung
routinemadssig ultrasonographisch dargestellt werden.
Kenntnis des normalen Aussehens ist eine Vorausset-
zung zur Interpretation krankhafter Verinderungen. Die
hormonelle Aktivitit der Nebennieren kann mittels ei-
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Abbildung 10: A. Linke Nebenniere, die hantelférmig, aber sebr schlank ist. B. Rechte Nebenniere mit rundem,
vergrossertem cranialem Pol.

ner Ultraschalluntersuchung nicht definiert werden.
Dazu werden diverse Tests verwendet. Die Ultraschallun-
tersuchung wird benutzt um Grosse, Echogenitit und
Symmetrie der Driisen sowie Massen und Invasion in
benachbarte Gefisse festzustellen. 80-85 % der Hunde
mit Hyperadrenocortizismus leiden unter hypophysi-
rem Cushing. Die Nebennieren solcher Hunde sind hiu-
fig symmetrisch vergrossert, wobei die Nebennieren pri-
madr in der Breite und nicht in der Linge zunehmen. Die
Nebennieren erscheinen plumper. Zusitzlich sind sie
hiufig hypoechoischer und werden dadurch vom umlie-
genden retroperitonealen, hyperechoischen Fettgewebe
deutlicher abgrenzbar (Schelling, 1991). Es bestehen je-
doch fliessende Uberginge von normalen zu hyperpla-
stischen Nebennieren, und daher muss ein ultrasonogra-
phischer Verdacht auf hypophysiren Cushing mit den
entsprechenden Tests bestitigt werden. Eine vergrosser-
te hyperechoische Leber ist ein Befund, der oft mit dem
Vorliegen eines Cushing zusammentrifft. Die Leber wird
infolge der vermehrten Fetteinlagerung hyperechoisch
und isoechoisch zur Milz. Normalerweise ist die Leber
hypoechoisch im Vergleich zur Milz.

Ultrasonographie des glandes surrénales
chez le chien

La technique d’examen de la représentation so-
nographique des glandes surrénales du chien est
décrite et illustrée. Dans certaines conditions, il
est possible de représenter les deux glandes sur-
rénales sur 'image ultrasonographique. Les indi-
cations de I’examen ultrasonographique des
glandes surrénales sont discutées. Lapparence ul-
trasonographique normale ainsi que des observa-
tions pathologiques des glandes surrénales sont
décrites.

Band 137, Heft 6, Juni 1995

Die meisten Tumoren des Nebennierencortex sind funk-
tionell nicht aktiv. Die klinischen Symptome sind auf
Kompression oder Invasion der Vena cava caudalis zu-
rickzufiihren, oder Metastasen von Nebennierenkarzi-
nomen konnen auch die ersten klinisch manifesten
Symptome verursachen. Adenome und Karzinome ha-
ben sonographisch vergleichbare Erscheinungsbilder. Je
nach Stadium sind isoechoische oder hyperechoische
Massen, die je nach Grosse die Form der Nebennieren
mehr oder weniger verindern, in einer oder in beiden
Nebennieren feststellbar. Grossere Tumoren sind von ge-
mischter Echogenitit mit hypoechoischen Zonen, die
Nekrose oder Blutungen darstellen. Kalzifikationen sind
sowohl bei Adenomen als auch bei Karzinomen moglich
(Penninck et al., 1988). Invasion in die Vena cava cauda-
lis, die Vena phrenicoabdominalis oder die Nierenvene
findet man hingegen nur bei Karzinomen. Bei funktio-
nell aktiven Nebennieren wird die kontralaterale Neben-
niere atrophisch. Sie erscheint dann schlanker bei nor-
maler Linge und ist schwieriger oder nicht mehr dar
stellbar (Saunders et al., 1992).

‘Sunogré}fi‘a delle ghiandole surrenali nel cane

La tecnica per la rappresentazione delle ghiando-
le surrenali mediante sonografia nel cane viene
qui descritta ed illustrata. Sotto determinate con-
dizioni & possibile evidenziare nell'immagine so-
nografica tutte e due le ghiandole surrenali. Le
indicazioni per I’analisi sonografica delle ghian-
dole surrenali vengono discusse. Vengono infine
descritti lo stato anatomico normale ed i referti
 patologici delle ghiandole surrenali nelle immagi-
ni sonografiche. ‘
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Tumoren ausgehend vom Nebennierenmark konnen so-
nographisch nicht von epithelialen Nebennierentumo-
ren unterschieden werden. Pheochromozytome verursa-
chen unspezifische klinische Symptome, und das Auffin-
den einer Nebennierenmasse ist in solchen Fillen hiufig
unerwartet. Daher ist es wichtig, die Nebennieren bei
unklaren klinischen Befunden routinemadssig in den Un-
tersuchungsgang miteinzubeziehen. Die Nebennieren
konnen auch als Folge von Metastasen bilateral oder uni-
lateral knotig verandert sein.

Die von uns beschriebene Technik zur Darstellung der
Nebennieren ist eine von mehreren moglichen Techni-
ken. Hunde kodnnen auch in dorsaler Lage von ventral
untersucht werden (Kantrowitz et al., 1986; Fritsch und
Gerwing, 1994). Zur Identifikation der rechten Neben-
niere wird auch beschrieben, die Vena cava caudalis als
erstes im Querschnitt, und nicht im Lingsschnitt, an der
Porta hepatis darzustellen und dann den Schallkopf nach
caudal zu verschieben (Grooters et al., 1994). Unseres
Erachtens hat die Untersuchung in Seitenlage Vorteile.
Die Untersuchung wird weniger gestort durch Gas im
Pylorus oder im Duodenum descendens. Zudem schei-
nen Hunde generell in Seitenlage kooperativer als in Riik-
kenlage, und es kann wenn nétig vermehrt Druck mit
dem Schallkopf appliziert werden, um die gewiinschte
Struktur darzustellen. Generell ist die rechte Nebenniere
schwieriger und mit einer geringeren Frequenz darstell-
bar. Diese Feststellung wird durch eine kiirzlich publi-
zierte Untersuchung unterstiitzt, in der die normale
rechte Nebenniere mit einer Frequenz von 72 %, gegen-
iiber 96 % fur die linke Nebenniere, dargestellt werden
konnte (Grooters et al., 1994). In derselben Studie wird
auch beschrieben, dass das erfolgreiche Auffinden der
rechten Nebenniere negativ mit der Grosse, dem Nihr-
zustand und der tiefen Thoraxkonformation des Hundes
zusammenhingt. Fir die linke Nebenniere konnte keine
Abhingigkeit von diesen Parametern festgestellt wer
den. Die Rate, mit der die Nebennieren dargestellt wer-
den konnten, hing nicht vom Zeitpunkt der letzten Fut-
teraufnahme ab. Auch wir fasten aus praktischen Griin-
den normalerweise Hunde vor einer Untersuchung
nicht.

Unseres Erachtens bestehen verschiedene Grinde, wie-
so die Ultraschalluntersuchung der normalen Nebennie-
ren lange Zeit von verschiedenen Autoren als unmaoglich
angesehen wurde. Einerseits konnte die Erfahrung der
Sonographer verbessert werden, und es stehen heute
qualitativ bessere Gerite zur Verfiigung, andererseits se-
hen wir einen Hauptgrund auch darin, dass primir der
mediale Pol der entsprechenden Niere als anatomische
Stiitze herangezogen wurde (Kantrowitz et al., 1986; Barr
1992; Fritsch und Gerwing, 1994). Die Nieren liegen je-
doch relativ weit weg von den Nebennieren, und vor

allem liegen sie nicht in der gleichen longitudinalen
Schnittebene wie die Nebennieren. So ist es wegen der
geringen Grosse der normalen Nebenniere nur selten
moglich, sowohl die Niere als auch die Nebenniere im
gleichen Schnittbild darzustellen. Ist eine Nebenniere
vergrossert, dann gelingt dies viel einfacher. Die Neben-
nieren konnen nach unserer Erfahrung mit einer viel
grosseren Rate dargestellt werden, wenn man sich zum
Auffinden an die entsprechenden Arterien und Venen
hilt und sich weniger an den Nieren orientiert.

Die Ultraschalluntersuchung der Nebenniere, wie fiir an-
dere Organe auch, zeichnet sich aus durch eine hohe
Sensitivitit bei geringer Spezifitit. Die Ultraschallunter
suchung erscheint uns dennoch sehr wertvoll, stellt sie
doch die einzige nichtinvasive Methode dar, die am nicht
narkotisierten Hund routinemaissig durchgefiihrt wer
den kann.
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