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Einfithrung

Die bisherigen Untersuchungen iiber die Synovialfliissig-
keit des Pferdes bezogen sich immer auf klinisch gesunde
und klinisch kranke Pferde. Die Ergebnisse der Analysen
wurden aufgrund der physiologischen Gegebenheiten in
die Gruppen physiologisch gesund und physiologisch
krank eingeteilt (Bolbol, 1985; gac, 1981; Mclllwraith, 1980;
van Pelt, 1974; Tew, 1983). Nur Bolbol (1985) und van Pelt
(1974) haben gelenkspezifische Normalwerte fiir das Fessel-
gelenk des Pferdes festgelegt, und dies, obwohl Persson
(1971) grofle Unterschiede gerade zwischen dem Fesselge-
lenk und anderen Gelenken fand.

Bisher schloff man meist aufgrund der Knorpelfragmente
bzw. des makroskopischen Erscheinungsbildes des Gelenk-
knorpels auf seinen histologischen Zustand. Die Synovia-
analyse begleitende histologische Untersuchungen des
Gelenkknorpels fanden nicht statt. Ebenso wurden bisher
vergleichende Untersuchungen von Gelenkpaaren des glei-
chen Pferdes noch nicht durchgefiihrt.

Widerspriichliche Aussagen findet man zur Beziehung zwi-
schen der Konzentration der Hyaluronsiure (Hyaluronan)
und der Erkrankung des Gelenkes. So stellen Hilbert et al.
(1985) eine Erniedrigung des Hyaluronangehalts im arthro-
tischen Gelenk fest, wihrend Little et al (1990) keine
Beziehung zwischen Hyaluronan, Proteoglykananteil, der
Synovialanalyse allgemein und dem Gelenkschaden bestiti-
gen konnten. Mclllwraith (1983) gibt an, dafl der
Proteoglykananteil der Synovialflissigkeit zu Beginn der
Gelenkschidigung erniedrigt ist, dagegen stellt Horselev-Pe-
terson (1988) gerade eine ErhShung dieses Proteoglykanan-
teils bei Gelenkschiden fest, genauso wie Heinegard et al.
(1991) in der Humanmedizin bei rheumatisch arthroti-
schen Gelenken.

Tew (1981) unterstellt einen direkten Zusammenhang zwi-
schen der Viskositit und dem Hyaluronananteil, wihrend
Muir (1978) behauptet, dafl die Schmierung nicht allein
dem Hyaluronananteil zuzuschreiben ist, sondern von
einer hochmolekularen Glykoproteinfraktion in sehr

Zusammenfassung

Von 4 klinisch fesselgelenkgesunden Pferden, bei denen aber die
histologische Untersuchung eines Gelenkknorpelspans aus der
Fovea articularis medialis des Fesselbeins eine einseitige Gelenk-
knorpeldegeneration zeigte (kontralaterale Seite unauffillig), wur-
den in der Synovialfliissigkeit folgende Parameter bestimmt: Visko-
sitdt {rotationsviskosimetrische Messung), Hyaluronan (RIA), Kera-
tansulfac (ELISA), Zellzahl, Zelldifferenzierung, LDH, alpha
HBDH, Cholinesterase, Natrium, Chlorid, Calcium, anorg. Phos- -
phat, ges. Protein, ges. Bilirubin, Glukose. Beim Vergleich der erhal-
tenen Werte wurden keine Anhaltspunkte gefunden, die eine Eintei-
lung in unauffillige und degenerierte Gelenke erlaubten, da sich die
Spannweiten der beiden Gruppen iiberschnitten. Ebenso konnte ein
oft unterstellter Zusammenhang zwischen Viskositit und Hyaluro-
nangehalt nicht bestitigt werden. Aufgrund der Spannweite der
Werte erscheint es fraglich, ob die bisherige Angabe der Normal-
werte beibehalten werden kann oder ob man nicht eine grofere
physiologische Breite angeben mufi.

Sinovial fluid analysis on jointpairs
with different histological state

From 4 clinical fetlockjoint sound horses, where the histological
examination of the cartilage from the fovea articularis medialis of
the fetlockbone showed a different histological state (one side nor-
mal, the other side degenerated), the concentration of the following
parameters were determined: hyaluronate (RIA), keratansulfate
(ELISA), LDH, alpha HBDH, cholinesterase, sodium, calcium,
anorganic phosphate, total protein content (TPC), bilirubin and glu-
cose. Moreover, WBC, celldifferentiation and viscosity (rotationvis-
cosimetric) were determined. No significant differences in the
synovial fluids of either the histological normal or the degenerated
joints were detected. It should be discussed to determine a wider
physiological range of viscosity and concentration of the parameters
mentioned above instead of giving normal values.

geringer Menge bestimmt wird. Der Hyaluronananteil
selbst schmiert nur die Synovialmembran und spielt eine
wichtige Rolle bei der Aggregation der Proteoglykane, und
auch Sander (1990) sieht keinen grundsitzlichen Zusam-
menhang zwischen der Viskositit und dem Hyaluronanan-
teil.

Tew (1981) bewertet die Zahl und die Morphologie der frei
in der Synovialfliissigkeit vorhandenen Knorpelfragmente
sehr hoch, da er einen Zusammenhang mit dem Ausmaf}
des Gelenkknorpelschadens unterstellt. Mclllwraith (1983)
gewichtet die Knorpelfragmente ebenfalls sehr stark, gibt
aber gleichzeitig an, dafl auch bei 40 % der gelenkgesunden
Pferde Knorpelfragmente in der Synovialfliissigkeit nach-

-weisbar sind. Sander (1990), der sich mit Corpora libera im

Tarsalgelenk beschiftigt, gibt dagegen in seinen Synovial-
analysen keine Knorpelfragmente an.

Obwohl Rejné schon 1976 zeigte, dafl bei der Synovialfliis-
sigkeit als nichtnewtonscher Fliissigkeit Kapillarviskosime-
ter nur eine sehr eingeschrinkte Aussagekraft in bezug auf
die Viskosititsmessung haben, werden dennoch in den mei-
sten Untersuchungen andere Viskosimeter benutzt als das
Rotationsviskosimeter, das als einziges eine zuverlissige
Messung der Viskositit bei nichtnewtonschen Fliissigkei-
ten erlaubt.

Diese Widerspriiche in der Bewertung der Synovialanalyse
gaben Anlaf} zu folgender Untersuchung.
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Material und Methode

4 Reitpferde (Typ Deutsches Warmblut) im Alter von 5 bis
12 Jahren, die keine klinischen Symptome an den vorderen
Fesselgelenken zeigten und deren erdffnete Fesselgelenke
makroskopisch gesund erschienen, wurden in diese Unter-
suchung aufgenommen. Diese vier Gelenkpaare zeigten
aber bei der histologischen Untersuchung einer Gelenk-
knorpelprobe aus der Fovea articularis medialis des Fessel-
beins einen unterschiedlichen histologischen Befund. Wih-
rend die Probe aus dem einen Gelenk histologisch ohne
besonderen Befund war, war die aus dem kontralateralen
Gelenk als degeneriert einzustufen.

Alle Pferde wurden einer klinischen Lahmheitsuntersu-
chung (Adspektion, Palpation, Vortraben auf hartem
Boden, Beugeproben der Zehengelenke) unterzogen und
zeigten dabei keine besonderen Befunde an diesen Gelen-
ken. Anschlieflend wurden unter sterilen Kautelen die Fes-
selgelenke punktiert und die Synovia gewonnen. Die Syn-
ovia wurde dann in zwei Aliquots aufgeteilt. Der zur Zell-
zihlung und Zelldifferenzierung bendtigte wurde nativ
belassen und auf 2—6° C gekiihlt. Der andere, zur che-
misch und physikalischen Analyse benétigte, wurde
unmittelbar nach Gewinnung zentrifugiert und ebenso
gekiihlt. Nach der Totung der Tiere wurde das Fesselge-

lenk eréffnet und jeweils aus der medialen Fovea articularis
des Fesselbeins eine Knorpelprobe entnommen, welche bis
zur histologischen Untersuchung, in 10%iger Formalinlo-
sung fixiert, gekiihlt aufbewahrt wurde. Aus der zentrifu-
gierten Synovia wurde mittels Rotationsviskosimeters die
Viskositit bestimmt, mittels RIA (Pharmacia, Uppsala) der
Gehalt an Hyaluronan bzw. mittels eines ELISA der Kera-
tansulfatgehalt ermittelt; nach Zusatz von Hyaluronidase
diente er auch zur Bestimmung der Enzyme und Substrate.

Ergebnisse

Die Ergebnisse dieser Untersuchungen sind aus Tabelle 1
ersichtlich, wobei aus Griinden der Ubersichtlichkeit die
jeweils histologisch unauffillige Seite des Beinpaares voran-
gestellt wurde. Nach diesen Ergebnissen kann man auf-
grund der einzelnen Parameter keine Einteilung in histolo-
gisch unauffillige bzw. histologisch degenerierte Gelenke
vornehmen, da die Streuung der Werte zu grof§ ist.

Lediglich bei den Elektrolyten und den niedermolekularen
Substraten ist eine relativ geringe Streuung vorhanden, was
aufgrund des schnellen Austauschs zwischen Plasma und
Synovialfliissigkeit fiir diese Substanzen auch nicht anders
zu erwarten ist. Dagegen weichen sowohl bei der Zelldiffe-
renzierung als auch bei den Zellzahlen die Werte des rech-

Tab. 1: Ergebnisse der Synovialanalyse, zugunsten der Ubersichtlichkeit ist die histologisch unauffaiiige Seite stets vorangestelit

Probe Alter Menge Histologie Viskositat Hyaluronan Keratansulfat Zellzahl
Jahre mi mPas g/l mmol/l pro ul
06 L 8 5 0.b.B. 75,0 6,9 0,54 460
06 R 8 5 degen. 42,2 12,0 0,56 720
10R 12 8 0.b.B. 92,6 51 0,16 270
0L 12 8 degen. 76,0 3,0 0,15 90
13L 5 5 0.b.B. 10,1 21,2 0.12 250
13R 5 5 degen. 160,1 16,5 5,16 350
14 R 10 8 0.b.B. 225 15,2 9,86 340
14 L 10 7 degen. 15,9 16,9 4,76 240

Probe Monozyten Lymphozyten Knorpelzellen LDH alpha Cholinesterase Natrium

HBDH

% % % ui uin un mmol/l
06 L 63 34 1 326 127 259 139
06 R 34 63 0 204 222 139
10R 73 25 0 273 75 343 140
0L 64 33 0 1311 317 183 140
13L 66 31 0 295 72 174 141
13 R 62 37 0 688 162 203 139
14 R 39 48 5 260 77 357 140
14 L 52 48 0 183 270 140

Probe Kalium Ges. Protein Calcium anorg. Phosphat Kreatinin Ges. Bilirubin Glucose
mmol/l g/l mmol/l mmol/l umol/l umol/| mmol/l
06 L 5,20 6 2,44 1,63 1 2,30
06 R 5,30 5 2,38 1,47 1 2,30
10R 8,60 9 2,40 1,31 124 4 0,40
0L 7,90 6 2,68 1,46 127 2 0,20
13L 4,70 4 2,36 0,96 129 4 2,70
13 R 5,20 5 2,29 1,04 130 3 3,30
14 R 4,70 7 2,23 0.85 120 23 1,50
B L 4,90 6 2,23 0,89 123 6 1,50
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ten und linken Gelenkes unabhingig von ihrem histologi-
schen Zustand sehr weit voneinander ab, da diese unter
anderem spezifisch vom Zustand der jeweiligen Synovial-
membran abhingen. Das gleiche trifft fiir die Keratansulfat-
konzentration, die Hyaluronankonzentration und die Vis-
kositdt zu. Ebenso ist zumindest aus den vorliegenden Wer-
ten kein Zusammenhang zwischen der Viskositit und dem
Hyaluronangehalt erkennbar. Die Streuung der Werte der
einzelnen Gelenkpaare werden aus Tabelle 2 ersichtlich, in
der jeweils die Differenz der histologisch gesunden gegen
die histologisch degenerierte Seite ausgedruckt ist.

Nach den vorliegenden Werten scheint es, dafl man selbst
aus einer ausfithrlichen Synovialanalyse keine Anhalts-
punkte fiir eine bestehende, unter Umstanden subklinische
Gelenkknorpeldegeneration erhalten kann. Ebenso kann
kein Zusammenhang zwischen Hyaluronankonzentration
und Viskositdt bzw. zwischen Hyaluronan- oder Keratan-
sulfatgehalt und Gelenkknorpelschaden festgestellt wer-
den.

Bei der Interpretation der Synoviaanalyse mufl immer auf
die Ubereinstimmung der klinischen Symptome mit den
pathophysiologischen Vorgingen und den Ergebnissen der
Synoviaanalyse geachtet werden. Da die Streuung der phy-
siologischen Werte sehr grof3 zu sein scheint, ist es fraglich,
ob man an der bisher iiblichen Angabe von Normalwerten
festhalten kann oder ob man nicht eine gréflere physiologi-
sche Breite angeben muf3, da die intraindividuellen Schwan-
kungen der Werte bisher stark unterschitzt werden.

Weitere Untersuchungen werden nétig sein, um gelenkspe-
zifische Synovianormalwerte festzulegen bzw. die physio-
logische Streuung zu bestimmen, und um daraus vielleicht
statistische Aussagen iiber mogliche Knorpelschiden oder
zumindest verlifllichere Angaben iiber die physiologische
Spannweite der Werte zu erhalten.
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Tab. 2: Differenz der einzelnen Werte (histologisch o. b. B. gegen histologisch degeneriert)

Probenpaar Viskositat Hyaluronan Keratansulfat Zellzahl Monozyten Lymphozyten
Nummer mPas g/l mmol/l pro ul % %
o.b. B.-degen. 6 32,8 -5,06 -0,02 —-260 29 -29
o.b.B.-degen. 10 16,6 2,11 0,01 180 9 -8
0.b. B.-degen. 13 -150 4,7 -5,04 -100 4 -6
0.b.B.-degen. 14 6,51 -1,7 5,10 100 -13 0
Probenpaar neutr.-Segm. Knorpelzellen Natrium Kalium Ges. Protein Calcium
Nummer % % mmol/l mmol/l g/l mmol/l
o.b.B.-degen. 6 1 1 0 -0,1 1 0,06
o.b.B.-degen. 10 -1 0 0 0,7 -0,28
o.b. B.-degen. 13 2 0 2 -05 -1 0,07
o.b. B.-degen. 14 8 5 0 -0,2 0
Probenpaar anorg. Phosphat Kreatinin Ges. Bilirubin Glucose
Nummer mmol/l umol/t umol/l mmol/l
o.b. B.-degen. 6 0,16 0 0 0
0. b. B.-degen. 10 -0,15 -3 2 0,2
0. b. B.-degen. 13 -0,08 -1 1 -0,6
0.b. B.-degen. 14 -0,04 -3 17 0
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