Gesundheit

Wenn die Speiserohre
thren Dienst versagt

Wird bei einem Welpen die Diagnose «Megadsophagus», eine Erkrankung der Speiserdhre, ge-
stellt, entscheiden sich viele Besitzer fiir die Euthanasie des Tieres. Dass dies nicht in jedem Fall
gerechtfertigt ist, zeigt das Beispiel von «Nanouk», der heute ein weitgehend normales Leben
fiihrt - dank dem Einsatz der Manometrie, einem Diagnostikverfahren aus der Humanmedizin.

Dr. Jennifer Kempf und Dr. Peter Kook, Vetsuisse-Fakultat der Universitat Ziirich

Der Katheter wird liber die Nase eingefiihrt und vom Hund in den Magen geschluckt.

Der kleine «Nanouk», ein Mix zwischen
Berger Blanc Suisse und Siberian Husky,
leidet an einer Erkrankung der Speiserdhre,
dem so genannten Megadsophagus. Seine
Besitzer mussten sich aufgrund der Erkran-
kung mit dem Gedanken befassen, den
jungen Hund einschldfern zu lassen. Nach
mehreren detaillierten Untersuchungen
tiber die Funktion der Speiseréhrenmusku-
latur in der Klinik fiir Kleintiermedizin des
Tierspital Ziirichs wurde jedoch klar, dass
«Nanouk» mit unterstiitzenden Massnah-
men ein beinahe normales Hundeleben
fithren kann.

Eben verlassen die Besitzer mit «Nanouk»
die Klinik - freudig und in ihrer Entschei-
dung, den Welpen nicht eingeschlifert zu
haben, bestarkt. «Nanouk» war heute zu
seiner zweiten Kontrolluntersuchung ange-
reist, und das Ergebnis begeisterte die Be-
sitzer ebenso wie die Tierérzte.
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Was bedeutet der Begrift Megadsophagus?
Welche Untersuchungen wurden durchge-
fithrt und was ergaben diese? Wie konnte
«Nanouk» geholfen werden? Dank der fi-
nanziellen Unterstiitzung der Albert-Heim-
Stiftung konnte eine neue Untersuchungs-
methode fiir Speiserohrenerkrankungen in
der Klinik fiir Kleintiermedizin eingefiihrt
und wertvolle Erkenntnisse iiber diese bis-
her unzureichend charakterisierte Erkran-
kung gewonnen werden.

Nahrung wird nicht transportiert
«Nanouk» kam erstmals im Alter von drei
Monaten mit der Verdachtsdiagnose Mega-
6sophagus fiir eine Zweitmeinung in die
Klinik fiir Kleintiermedizin. Megadsopha-
gus bedeutet wortlich tibersetzt «grosse
Speiserohre». Bei gesunden Tieren wird
Futter und Wasser iiber die muskul6se
Speiserchre (Oesophagus) mittels einer
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Der selbst gezimmerte Fiitterungsstuhl. (zvg)

Kontraktionswelle aktiv in den Magen be-
fordert. Beim Vorliegen eines Megadso-
phagus ist dieser Muskelschlauch an einer
Stelle oder in ihrer ganzen Lange stark er-
weitert und kontrahiert sich gar nicht oder
nur ungeniigend. Als Folge wird die Nah-
rung nicht mehr in den Magen transpor-
tiert, sondern bleibt im Oesophagus liegen.

Typisch: Das Regurgitieren

Die fiir den Besitzer sichtbaren klinischen
Zeichen sind ein zunehmender Gewichts-
verlust und Regurgitieren. Beim Regurgi-
tieren bringt das Tier das abgeschluckte
Futter weitgehend lautlos wieder nach
oben. Regurgitieren ist — im Gegensatz
zum Erbrechen - ein passiver Vorgang. Der
Hund zeigt keine Anzeichen wie Ubelkeit
oder Unwohlsein, bevor er regurgitiert,
und auch das beim Erbrechen typische
pumpende Wiirgen fehlt. Das Futter kann
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unmittelbar nach dem Fressen oder erst
einige Zeit danach wieder nach oben kom-
men. Die Folge dieser Erkrankung ist nicht
nur eine mangelnde Néhrstoffaufnahme
und ein ungentigendes Wachstum oder ein
Gewichtsverlust, sondern auch ein irrtiim-
liches Eindringen von Futter in die Luft-
rohre und die Lunge. Die Hunde fithlen
sich durch das dehnende Gefiihl in der
Speiserohre sichtlich unwohl und leiden
zunehmend an Hunger. Das Fehlschlucken
kann zu einer schweren Lungenentziin-
dung fithren. In den meisten Féllen verlauft
die Kombination einer schweren Lungen-
entziindung mit starker Untererndhrung
todlich.
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Darstellung eines normalen Schluckaktes eines Beagles mittels Manometrie.

Ein Megadsophagus ist im Rontgenbild als
weit gestellte, erschlaffte Speiserchre er-
kennbar. Dahinter kann sich aber eine Viel-
zahl unterschiedlicher Grunderkrankungen
(Erkrankungen von Muskeln und Nerven,
des Immunsystems, des Driisensystems,
oder aber auch Vergiftungen) verbergen.
Wenn keine Ursache gefunden wird, spricht
man von einem idiopathischen Megadso-
phagus. Die betroffenen Hunde sind oft
mittelalt bis alt; besonders haufig sind es
Golden Retriever und Deutsche Schifer-
hunde.

Im Gegensatz zur erworbenen Form des
Megadsophagus beim erwachsenen Hund
litt der junge «Nanouk» an einem soge-
nannten angeborenen Megadsophagus.
Leider sind die Berichte tiber diese Erkran-
kung auch im Internet grosstenteils sehr
negativ formuliert, und oftmals werden die
Welpen nach der Diagnose direkt, ohne

weitere Abklarungen oder Therapieversu-
che, eingeschlifert. Auch die Besitzer von
«Nanouk» erwogen anfanglich, ihr Tier
euthanasieren zu lassen, nachdem der Tier-
arzt ihnen das Rontgenbild gezeigt hatte.
Da sich hinter dem Befund Megadsopha-
gus jedoch verschiedene Ursachen mit un-
terschiedlichem Verlauf verbergen konnen,
gilt diese schlechte Prognose nicht fiir je-
den Hund.

Der Humanmedizin abgeschaut
Speiserdhrenprobleme, beziehungsweise
Schluckstérungen (Dysphagien) waren in
der Tiermedizin bislang sehr schwierig zu
untersuchen. Durch die unzureichende
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Charakterisierung der Erkrankung sind nur
wenige gezielte Behandlungsmethoden
beschrieben. In der Humanmedizin gilt bei
Schluckstérungen die sogenannte hochauf-
losende Speiserdhrenmanometrie als Diag-
nostikum der Wahl. Diese neue Technik
haben wir nun auch in der Kleintiermedi-
zin eingefiihrt. Bei der Manometrie werden
die Druckprofile der einzelnen Rachen-
und Speiser6hrenmuskeln gemessen und
aufgezeichnet.

Auch ohne Narkose méglich

Da die Druckmessung nicht schmerzhaft
ist, erfordert sie bei der tiberwiegenden
Mehrzahl der kooperativen Tiere keine
Beruhigung oder gar Narkose. Die Mess-
gerite sind aber sehr teuer und kénnen
bei starken Abwehrbewegungen des Hun-
des Schaden nehmen. Deshalb haben wir
in einem ersten Schritt die Tiere medika-

mentos beruhigt und die Auswirkungen
dieser Medikamente auf die erhobenen
Messwerte untersucht. Diese Grundwerte
zu erheben war wichtig, da jedes Beruhi-
gungsmittel die Arbeit der Speiser6hren-
muskulatur und somit auf den normalen
Schluckvorgang beeinflussen kann. Wir
konnten zeigen, dass der ganze Schluckakt
unter der Wirkung von Beruhigungsmit-
teln immer noch beurteilbar ist, auch
wenn einzelne Messwerte bereits beein-
flusst werden. Idealerweise sollten die
Patienten aber im Wachzustand unter-
sucht werden, um das Zusammenspiel der
Speiser6hrenmuskulatur zuverldssig zu
verfolgen.

«Nanouk» fiihlte sich im Stuhl rasch wohl.

Fiir die Manometrie wird ein diinner Ka-
theter tiber die Nase in den Rachen einge-
fithrt und darauf vom Tier spontan in den
Magen geschluckt. Obwohl man in der Hu-
manmedizin gesehen hat, dass es fiir den
Patienten keinen Unterschied macht, ob
vor dem Einfithren des diinnen Messkathe-
ters die Nasenschleimhaut lokal mit einer
Salbe unempfindlich gemacht wird oder
nicht, haben wir bei jedem Tier ein Lokal-
andsthetikum eingesetzt. Dieses wird als
flissiges Gel auf die Nasenschleimhaut und
auf den Katheter aufgetragen.

Der Katheter wird so weit eingefiihrt, bis er
vollstindig im Speiser6hrenschlauch liegt.
Wenn der Hund schluckt, ziehen sich die
einzelnen Muskeln, die den Transport der
Nahrung in den Magen bewerkstelligen,
zusammen und iiben somit eine Kraft auf
den Katheter aus. Diese Kraft wird von den
Messsensoren auf dem Katheter aufgenom-
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«Nanouk» mittlerweile anderthalbjéhrig, bei seiner vorletzten Untersuchung.

men und an den Computer weitergeleitet,
der ein entsprechendes Druckprofil auf
dem Bildschirm anzeigt. Je stérker sich der
Muskel um den Messkatheter zusammen-
zieht, desto hoher ist der Druck.

Um dem Untersucher die Beurteilung der
Druckprofile zu erleichtern, werden die
einzelnen Driicke farbkodiert dargestellt.
Dabei bedeutet rot einen hohen Druck und
blau einen tiefen Druck. Die Manometrie
ermoglicht es, den gesamten Schluckvor-
gang eines Tieres bildlich darzustellen. So
koénnen Veridnderungen in der Kontrakti-
onsgeschwindigkeit und Kontraktionsdauer
der einzelnen Muskeln sowie ein fehlendes
Zusammenspiel der einzelnen Abschnitte
sichtbar gemacht werden.

Die Speiserohre lasst sich unterteilen in
einen oberen Schliessmuskel, einen mittle-
ren Muskelschlauch und einen unteren
Schliessmuskel. Letzterer verhindert, dass
Mageninhalt wieder in die Speiserchre
zuriickfliesst. Bei einem normalen

schen Gasallschaf
mit Sitz im Naturhistarischen Mussum n Bem

‘g%:.% Albert-Heim-Stiftung
der Schweizerischan Kynolog

Die Albert-Heim-Stiftung unterstttzt die wissen-
schaftliche Forschung auf dem Gebiet der Kyno-
logie. Sie leistet damit einen wesentlichen Bei-
trag zur Erhaltung und Férderung gesunder
Rassehunde. Die Zusammenarbeit mit der
Schweizerischen Kynologischen Gesellschaft und
den Universitaten ermoglicht immer wieder die
Erarbeitung von Grundwissen fur die Zuchter.
Dazu tragt auch die kynologische Sammlung mit
unter anderem Uber 2500 Hundeschadeln, Fellen
und Skeletten bei (www.albert-heim-stiftung.ch).
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Schluckakt 6ffnet sich erst der obere
Schliessmuskel, um die Nahrung aus dem
Maul in die Speiserdhre gelangen zu lassen
und dann etwas zeitversetzt auch der unte-
re Schliessmuskel. Der mittlere Muskel-
schlauch beférdert die Nahrung aktiv in
den Magen. Schon kleine Fehlfunktionen
in einem dieser Bereiche oder ein fehler-
haftes zeitliches Zusammenspiel kénnen
eine klinisch bedeutsame Schluckstorung
nach sich ziehen.

Es ist uns mit dieser Manometrie gelungen,
die Speiserdhrenuntersuchung bei Tieren
mit Schluckstorungen als Diagnostikum in
der Klinik fiir Kleintiermedizin zu etablie-
ren. Wir erhoffen uns davon, die Ursachen
verschiedener Schluckstorungen besser
kennenzulernen und damit spater gezielter
behandeln zu konnen.

Die Schwerkraft ausgetrickst

Als uns «Nanouk» im Alter von drei Mona-
ten erstmals vorgestellt wurde, erzihlten
die Besitzer, dass er immer wieder das Fut-
ter «ausspuckt» und sehr mager bleibt. Auf
den Rontgenbildern war eine vollstindig
und hochgradig erweiterte Speiserchre zu
sehen, und die manometrischen Untersu-
chungen ergaben eine vollstindig fehlende
Muskelarbeit im mittleren Abschnitt. Die
beiden Schliessmuskeln funktionierten
jedoch wie bei einem gesunden Hund nor-
mal. Aufgrund der fehlenden Aktivitit der
Speiserohre erstellten wir zusammen mit
den Besitzern einen geeigneten Fiitterungs-
plan. Da die Speiserohre selbst nicht funk-
tionierte, sollte die Schwerkraft helfen, das

(zvg)

Der Stuhl steht noch heute im Einsatz.
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Futter in den Magen zu transportieren.
Hierfiir ist es erforderlich, dass der Patient
senkrecht gefiittert wird. Ein leicht erhéh-
tes Fiittern im Stehen, zum Beispiel vom
Treppenabsatz aus, reicht nicht aus. «Na-
nouks» Besitzer war handwerklich ge-
schickt und schreinerte fiir ihn einen Stuhl,
in dem «Nanouk» fur die Fiitterungen und
bis 20 Minuten danach vollstindig aufrecht
sitzen konnte. Dadurch befand sich die
Speiserdhre in der Senkrechten, und das
Futter «fiel» der Schwerkraft folgend ohne
zusitzliche Muskelarbeit in den Magen. Da
die Schliessmuskeln normal funktionierten,
blieb das Futter im Magen und floss nicht
wieder zurtick.

Bereits in der ersten Druckkontrolluntersu-
chung zwei Monate spiter zeigte sich be-
reits eine Verbesserung der Muskelarbeit
der Speiserohre, wiahrend sie im Rontgen-
bild unverindert erweitert aussah. Diese
Verbesserung gab den Besitzern Zuversicht
und bestirkte sie in ihrem Entscheid.

Hitte man nur ein Rontgenbild angefertigt
ohne eine Manometriekontrolle, wire die
leichte Besserung tibersehen worden. Dies
illustriert die grosse Bedeutung einer ge-
zielten Druckmessung zur Beurteilung der
Speiseréhrenfunktion. «Nanouk» wurde
uns fortan in regelméssigen Abstinden zu
einer kurzen Kontrollmanometrie vorge-
stellt, bei seiner letzten Untersuchung war
er 1,6 Jahre alt. Bei jeder Kontrolle konnten
wir eine weitere Verbesserung der Speise-
rohrenarbeit nachweisen, im Rontgenbild
blieb die Erweiterung der Speiserdhre aber
unverdndert bestehen.
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Verzégerte Reifung der Speiseréhre
In der Fachliteratur finden sich vereinzelte
Hinweise zu dem Phinomen der verzoger-
ten Reifung der Speiseréhre beim Hund.
Man vermutet, dass die anfangs schwache
Speiseréhre mit dem zunehmenden Alter
heranreift und eine Steigerung der Muskel-
kraft noch bis zu tiber einem Jahr moglich
ist. Dank der Manometrie konnten wir
diese Hypothese bei «Nanouk» bestitigen.
Bisher musste dafiir einem Patienten ein
Réntgenkontrastmittel eingegeben und
versucht werden, die Passage des Kontrast-
mittels in der Speiserdhre mit einer Serie
von Rontgenaufnahmen oder unter Durch-
leuchtung zu verfolgen. Dabei bestand fiir
den Hund jedes Mal die Gefahr des Ver-
schluckens und Eindringens von Kontrast-
mittel in die Lunge, was eine Lungenent-
ziindung zur Folge hat.

Zentral: Fiitterungsmanagement
Mittlerweile ist «Nanouk» zu einem stattli-
chen Riiden herangewachsen. Heute kann
er ohne Probleme kleine Portionen aus der
Hand oder vom Boden aufnehmen und
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schlucken. Da die Speiserchre jedoch im
Vergleich zu einem gesunden Hund noch
immer etwas schwicher arbeitet und sich
«Nanouk» an seinen Stuhl so sehr gewéhnt
hat, dass er von alleine darin Platz nimmt,
wird er nach erfolgter Fiitterung immer
noch fiir zehn Minuten erh6ht gehalten.
«Nanouk» ist ein gutes Beispiel dafiir, dass
auch Hunde mit angeborenem «Megadso-
phagus» mit dem richtigen Fiitterungsma-
nagement ein beinahe normales Leben
fithren konnen. Durch die Manometrie am
wachen Hund kénnen wir mit regelméssi-
gen Kontrollen jene Patienten erkennen,
die eine gute Chance auf ein weitgehend
normales Leben haben.

Manometrie vielseitig einsetzbar
Neben dem Megadsophagus gibt es noch
eine Vielzahl anderer Schluckstérungen,
die aufgrund mangelnder Untersuchungs-

methoden bisher kaum verstanden werden.

Erst kiirzlich haben wir bei einem Mops
durch die Manometrie ein neues Krank-
heitsbild (Achalasie Typ 2) als Begleit-
erkrankung einer immunbedingten Mus-

kelschwiche erkannt und erfolgreich
behandelt. Mit Hilfe der Manometrie
konnten wir tiberdies die Wirkung von
Medikamenten («Metoclopramid» und
«Cisaprid») untersuchen, die den Ver-
schlussdruck im unteren Speiseréhrenmus-
kel steigern sollen. Wir konnten zeigen,
dass nur das «Cisaprid», nicht aber das
héiufig eingesetzte «Metoclopramid», einen
positiven Effekt auf den Verschlussdruck
hat und damit bei Entziindungen der unte-
ren Speiserdhre eingesetzt werden kann.
Durch die von der Albert-Heim-Stiftung
unterstiitzte Anschaffung und Etablierung
der Manometrie in der Kleintiermedizin
lernen wir die verschiedenen Speiser6h-
renerkrankungen besser zu verstehen und
konnen sie so in Zukunft auch besser be-

handeln.
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