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Einleitung

Leukimiefille kommen beim Pferd im Gegensatz zu den
Verhiltnissen bei Katze und Rind selten vor. Das Ameri-
can Bureau of Animal Industry hat nach Cotchin (1956) fiir
das Pferd eine Leukosefrequenz von nur 1 zu 133 000 er-
rechnet. Unter dem Titel ,Zum Leukosekomplex des Pfer-
des“ stellte Seils (1968) die von 1858 bis 1966 in der Litera-
tur beschriebenen 146 Fille zusammen. Seils’ Arbeit wurde
durch die Publikationen von Jaeschke und Rudolph, die un-
ter dem Titel ,Die Leukose des Pferdes“ erschienen, 1985
und 1986 ausfiihrlich erginzt. Aus der Literaturiibersicht
geht hervor, dafl beim Pferd die lymphatische Form der
Leukose eindeutig iiberwiegt. Andere uns aus dem Schrift-
tum bekannte Beschreibungen von gesicherten myeloischen
Leukimien sind folgende: Lewss und Leitch (1975) sowie Se-
arcy und Orr (1981) beschrieben myeloische Leukimien
mit neoplastischer Entartung der neutrophilen Granulozy-
ten; Lund (1927), Pallaske (1958) sowie Morris et al. (1984)
stellten je einen Fall einer Leukimie, hervorgerufen durch
die Vermehrung eosinophiler Granulozyten, und Cornelius
et al. (1959) einen Patienten mit Entartung der Plasmazel-
len vor. Fille von monozytirer Leukimie wurden erst in
neuerer Zeit beschrieben: 1982 von Brumbaugh et al., 1984
von Burkbardt et al. sowie Boudreaux et al. und im Jahre
1986 von Spier et al. Wegen der Seltenheit dieses Leukimie-
typs beim Pferd wird im folgenden ein weiterer Fall dieser
Erkrankung vorgestellt.

Anamnese

Ein 16jihriger brauner Irlinderwallach wurde wegen zu-
nehmender Inappetenz, Abmagerung, Odembildung an
den Gliedmaflen und apathischem Verhalten in die Klinik
eingeliefert. Die ersten Krankheitssymptome, die sich in
Leistungsabfall duflerten, wurden ca. 4 Wochen vor Einlie-
ferung vom Besitzer bemerkt.

Klinische Untersuchung

Typ und Korperbau sind normal; der Wallach ist abgema-
gert, apathisch und weist subfebrile bis febrile Temperatu-
ren auf (38,1 bis 39 °C). Konjunktiven und Nasenschleim-
hdute sind blafl, die Mandibularlymphknoten leicht ver-

Zusammenfassung

Im folgenden Bericht beschreiben wir einen Fall von akuter mono-
zytirer Leukimie beim Pferd. Der Patient, ein 16jihriger brauner
Irlinderwallach, wurde wegen zunehmender Inappetenz, Abmage-
rung, Odembildung an den Gliedmafien und apathischem Verhalten
in die Klinik eingeliefert. Die ersten Krankheitssymptome, die sich
in Leistungsabfall duflerten, wurden ca. 4 Wochen vor Einlieferung
vom Besitzer bemerkt. Bei Einlieferung konnten die aus der Anam-
nese hervorgegangenen pathologischen Symptome bestitigt und zu-
sitzlich weitere Befunde erhoben werden: subfebrile bis febrile Kér-
pertemperatur (38,1 bis 39 °C); Tachykardie (Ruhepulsfrequenz pro
Minute 40 bis 50 Pulsschlage); die himatologischen Untersuchungen
ergaben eine normochrome, makrozytire Animie, eine Leukopenie
mit einer relativen und absoluten Monozytose und einer relativen
und absoluten Neutropenie. Im panoptisch gefirbten Ausstrich der
aspirierten Sternalmarkprobe beherrschten leukimische Zellen das
Bild. Nur ein verschwindend kleiner Prozentsatz der Zellen konnte
der Erythro- respektive Granulozytopoese zugeordnet werden. Die
im Blutausstrich als Monozyten differenzierten Zellen entsprachen
den leukimischen Zellen im Knochenmark. Zytochemische Fir-
bungen der Blut- und Knochenmarksausstriche bestitigten die Ein-
ordnung der leukdmischen Zellen in die Reihe der monozytiren.
Leukémiefille kommen beim Pferd, im Gegensatz zu Katze und
Rind, selten vor. Bei den im Schrifttum auffindbaren Fillen iiber-
wiegen die lymphatischen Leukosen (mehr als 95%) bei weitem.
Aufgrund der selten vorkommenden myeloischen Leukimien beim
Pferd erachteten wir es als sinnvoll, unseren Fall zusammen mit der
Literatur iiber myeloische Leukimien beim Pferd vorzustellen.

Acute Monocytic Leukemia in Horses

The report presents a case of acute equine monocytic leukaemia.
The patient, a 16-year old, bay, Irish gelding, was referred to our cli-
nic because of progressive loss of appetite, anorexia, limb oedemas,
and apathy. One month before admission, the owner first noticed a
general loss of condition. Upon admission symptoms reported in
the case history were confirmed. Further examination resulted in
the following symptoms: subfebrile to febrile body temperatures
(38,1 - 39 °C); tachycardia (puls at rest: 40-50 bpm). Hematologic
findings were as follows: normochromic, macrocytic anemia, leuco-
penia with absolute and relative monocytosis and relative as well as
absolute neutropenia.

Panoptically stained smears of bone marrow biopsied from the ster-
num showed a prevalence of leukaemic cells. Only a minor percent-
age of cells could be assigned to the processes of either erythro- or
granulocytopoesis. Cells recognised as monocytes in normal blood-
smears were identical to leukaemic cells in marrow smears. Cyto-
chemically stained blood and bonemarow smears confirmed the
classification of leukaemic cells as belonging to that of the monocy-
tic row.

The occurrence of leukaemia cases in horses is extremely rare in
comparison with cats and cattle. The majority of cases (over 95 %)
described in veterinary literature are classified as lymphatic leukosis.
As equine myeloic leukosis is extremely rare, we consider it reason-
able to present the case as well es to review the literature about this
disease in the equine.

grofRert, derb und nicht druckdolent. Zirkulationsapparat:
45 Pulsschlige pro Minute in Ruhe, Herzténe rein und
rhythmisch. Der Respirations-, Digestions- und Urogenital-
apparat sind ohne pathologische Befunde.

Himatologische und zytologische Untersuchungen

Die Resultate der hiamatologischen Untersuchungen sind
in Tab. 1 zusammengestellt.
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Tab. 1: Hamatologische Untersuchungsresultate.

Die monochrome, makrozytire Animie und die mit einer
relativen und absoluten Monozytose einhergehende Leu-
kopenie mit einer relativen und absoluten Neutropenie
veranlaflte uns zur Durchfithrung einer Knochenmarks-
biopsie. Im panoptisch gefirbten Ausstrich der aspirierten
Sternalmarkprobe beherrschten leukimische Zellen das
Bild (Abb. 2). Nur ein verschwindend kleiner Prozentsatz
der Zellen konnte der Erythro- und Granulozytopoese zu-

Abb. 1: Panoptisch gefarbter Blutausstrich mit Monozyt und -blast.

Abb. 2: Panoptisch gefarbter Knochenmarksausstrich mit vorwie-
gend leukdmischen Zellen, deren Kernstruktur und zytochemische Re-
aktion fr monozytare Zellen typisch ist.

geordnet werden. Die leukdmischen Zellen waren von un-
terschiedlicher Grofle, hatten ein basopiles Zytoplasma
und einen ovalen, runden oder manchmal eingebuchteten
Kern. Die Kernstruktur war locker und chromatinarm mit

Datum Eintritt 3 Tage Zytochemische Granulo- Lympho- Leukamische
spater Reaktion zyten zyten Zellen
Hamatokrit in ) 0.24 0.22 PAS + + (+) -
Hamoglobin mmol/l | 4.9 4.6 Peroxidase + + - -
Erythrozytenzahl 1021 | 4.03 3.81 Acetat-Esterase + + - (-)
MCH fmol/l | 1.21 1.21 — keine Reaktion
MCV f | 68.7 58.1 (+) vereinzelt, punktférmige Reaktion
MCHC mmol/l | 20.6 20.8 + + positive Reaktion
9
Leukozytenzahl 0% 3.0 25 Tab. 2: Resultate der zytochemischen Reaktionen.
segm. Neutrophile %/absolut | 2.0/0.06 1.0/0.03
Monozyten, -blasten %/absolut | 61.0/1.83 53.0/1.33
Lymphozyten %/absolut | 37.0/1.11 | 46.0/1.15 kleinen dichteren Arealen. Im Kern fanden wir einen bis

funf Nukleolen. Die im Blutausstrich als Monozyten diffe-
renzierten Zellen entsprachen den kleineren leukidmischen
Zellen im Knochenmark und enthielten oft ebenfalls ein
bis zwei Nukleonen (Abb. 2). Zytochemische Firbungen
der Blut- und Knochenmarksausstriche bestitigen die Ein-
ordnung der leukimischen Zellen in die Reihe der mono-
zytiren (Tab. 2).

Klinisch-chemische Untersuchungen

Die Konzentrationen der Gesamtlipide (2,5 g/l) und des
Cholesterins (1,5 mmol/l) waren erniedrigt, diejenige des
Gesamtproteins (75 g/1) leicht erhoht, die Albuminfrak-
tion mit 31% (23 g/l) relativ erniedrigt und alle Globulin-
fraktionen (alpha 1 und alpha 2 16%, 12 g/l1; beta 1 14 %,
10 g/1; beta 2 16%, 12 g/1; und gamma 23 %, 17 g/1) relativ
und absolut erhsht. Die Spiegel von Harnstoff und Biliru-
bin und die Aktivititen der Enzyme (AP-LDH-SDH-
GLDH-CK-GOT- und gamma-GT) lagen in der Norm
(Tschuds et al., 1975).

Diskussion

Wie in der Einleitung erwihnt, kommen Leukimiefille
beim Pferd an sich selten vor. Dabei iiberwiegen die lym-
phatischen Leukosen (mehr als 95%) bei weitem. Myeloi-
sche Zellproliferationen sind bei verschiedenen Spezies be-
schrieben worden (Artoli, 1948; Dameshek, 1970; Moulton
und Dungworth, 1978), beim Pferd hingegen sind die mye-
loischen Leukidmien sehr selten. Neben unserem Fall und
den vier weiteren Fillen von monozytirer Leukimie
(Brumbaugh et al., 1982; Burkhards et al., 1984; Boudreaux
et al., 1984; Spier et al., 1986) sind beim Pferd Entartungen
der neutrophilen Granulozyten (Stapensea, 1905; Lewis und
Leitch, 1975; Searcy und Orr, 1981), der eosinophilen Gra-
nulozyten (Lund, 1927; Pallaske, 1958) und der Plasmazel-
len (Cornelins et al., 1959) bekanntgeworden.

Die ausgeprigte Neutropenie, die wir bei unseren Patien-
ten feststellten, konnten wir bisher nur bei Peritonitiden
oder Colitis-X-Fillen beobachten. Die Neutropenie wird
in unserem beschriebenen Fall auf die Stérung der Granu-
lopoese zuriickgefiihrt. Auch Brumbaugh et al. (1982) und
Spier et al. (1986) beobachteten dieses Symptom. Viral be-
dingte Neutrophilendepressionen sind beim Pferd bei In-
fektionen mit EHV.-1 (Equine Herpesvirus 1) bekannt,
kommen aber in einem Ausmaf}, wie wir es in unserem
Fall gefunden haben, nicht vor. Intoxikationsursachen, wie
zum Beispiel Intoxikation des Menschen und des Hundes
durch Benzen-Radikale (Erslev, 1977; Searcy, 1980), sind
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beim Pferd bis anhin nicht nachgewiesen worden. Der An-
stieg der Monozytenzahl (normale und abnormale Zellfor-
men) ist bei den fiinf bekannten Fillen sehr unterschiedlich
und reicht von 1,3 G/1 (unser Patient) bis zu 54 G/1{Boud-
reaux et al., 1984). Recht massive Anstiege der Monozyten
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