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Untersuchung zur Technik und Aussogekroft  einer
bronchoolveolören Lovoge (BAL) durchgeführt mit Hilfe
eines f lexiblen Sil ikonkotheters ohne endoskopische

Meref Wehlil, K. Feigel, M. Fronchini2, Sobine Köstnef und U Geissbr;hled
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Zusommenfossung

Unlersucht wurden 26 Pferde unterschiedl icher Rossen im Aher zwischen 4 und l9 Johren. Bei ol len Pferden wurde eine kl inische und
endoskopische Untersuchung derAlemwege sowie eine zytologische Unlersuchung von Trocheobronchiolsekret (TBS) und bronchoolveolörer
Lovogeflüssigkei l  (BALF) durchgeführt.  Die broncholveolöre Lovoge wurde ohne endoskopische Kontrol le mit einem 240 cm longen,
wiederverwendboren, einlumigen Sil ikonkotheterdurchge{Ohrt. Noch Sedotion mitXylozin und Methodon sowie Lokolonöslhesie von Trocheo
und Bronchien wurden 250 ml 0.9%ige steri le NoCl-Lösung in die Lunge insl i l iert  und onschl iessend reospir ier l .
Beim Vorführen des Kotheters in den Nosophorynx zeigten 24 Pferde keine Abwehrreoktion, 4 Pferde zeiglen eine geringgrodige und 1 Pferd
eine hochgrodige Abwehrreoktion. Der Kotheter konnte bei ollen Tieren direkt in die Trocheo vorgeschoben werden. Beim weiteren Vorführen
des Kothelers kot in I  /  Fdl len geringgrodiger Huslen, in 10 Föl len mittelgrodiger Husten und in zwei Föl len hochgrodiger Husten ouf. Bei 28
von 30 BALs konnte Lovogeflüssigkei l  zurückgewonnen werden (xls= 123.5:t33.46 ml). Die Sonde log l2 mol in der l inken und I5 mol in
der rechten Lungenhölfte. Rodiologisch konnte die Loge der Sonde bei 26 Pferden zwischen dem Slen und l3ten Interkostolroum lokol isiert
werden.
Der Vergleich von TBS und BALF konnte insgesomi 24 mol vorgenommen werden. Die Diognosen st immlen in 10 Föl len vol lstöndig überein.
Nicht übereinstimmende Diognosen (n:14) bosierlen im Wesentl ichen ouf Unlerschieden des Schweregrodes der Erkronkung bei Pferden mil
COPD {n = l5) sowie bei Pferden mit okuier oder subokuler Bronchiol i t is ln=31.
Zusommenfossend konn festgehollen werden, doss sich die hier verwendete Melhode zur Gewinnung von BALF sehr gut '  eignet- Es isl  eine
einfoch durchzuführende, r isikoorme lJntersuchungsmethode, die ouch unler Proxisverhöhnissen mil  geringem opporotiven Aufwond
vorgenommen werden konn und bei einer Probenouforbeitung innerholb von 24 Sfunden noch der BAL oussogekrciftige Unfersuchungsergebnisse
liefert.

Schlüsselwörter: Trocheobronchiolsekretzytologie, Bronchoolveolöre Lovoge, Untere Alemwege, Infektion, fferd

Evdluotion ol o lechnique ond diognostic volue of bronchoolveolor lovoge corried out with o flexible cotheter

Twen\-six horses of vorious breeds oged between 4 ond 1 9 yeors were included into this study. All horses underwent o clinlcol exominotion o{
lhe respirotory troct, endoscopic exorninolion ond cyiologic exominotion of lrocheol ospiroles ond bronchoolveolor lovoge fluid (BALF).
Bronchoolveolor lovoge wos performed by o bl ind technique using o si l icon cotheter of o lenglh of 240 cm (Broncho-Alveolor Lovoge (B.A.L.)
Cotheter; Cook, Sursee, CH). After sedotion with xylozine ond melhodone ond locol onoesthesio of the lrocheo ond bronchi 250 ml 0.9%
sieri le NoCl solot ion were inst i l led ond ospiroled. During introduction of the cotheter into the venlrol meolus 24 horses showed no signs o{
resistonce, 4 horses mild ond one I horse severely resisied inlroduction of the colheter Further odvoncement of lhe cotheler induced mild
coughing in I  7 horses ond severe coughing in 2 horses. In 28 of 30 performed lovoges f luid could be recovered {x:ts= 1 23.5,t33.46 ml).
The cotheter wos found I 2 times in the left lung ond I 5 times in the right lung. On rodiogrophs the tip of the cotheter wos identified obove the
bose o{the heort in 2 horses ond between the Ssond the 13'f  lntercostol spoce in 24 horses.
Comporison of trocheol ospiroles ond BALF wos possible in 24 coses. In l0 coses cornplele ogreemenl between c,y4ology of trocheol
secrelions ond BALF wos present. Disogreemenl on diognosis wos bosed on severily of diseose in horses with COPD (n:1 5) ond horses with
ocute or subocub bronchiol i t is (n=31.
In conclusion, the BAL technique described in this study is well  toleroted by horses ond eosy to perfom wilh o low omount of technicol
equipment. The method is sui ioble for use in equine procl ice ond gives good cytologic results when the BALF somples ore processed within 24
hours.

Keywords: Trocheol ospirot'es, Bronchoolveolor lovoge, Lower Airwoy Diseose, lnfection, Horse

Einlei fung

Zytolog ische U ntersuch u nge n von Trocheobronch io lsekret (TBS)
und bronchoolveolörer Lovogef lüssigkei t  (BALF) hoben ihre In-
dikot ion und zunehmende Bedeutung in der Di f ferent io ld iog-
nost ik von Erkronkungen der unteren Atemwege (Viel ,  1980;
Viel ,  l9B3; Moir ,  1987; Derksen et  o l . ,  1989; Dieckmonn und
Deegen, 1990; Winder ef ol., 1990; Fogorly und Buck/ey, 1991 ;
Noy/or et  o l . ,  1992; Moore et  o l . ,  1995; Hore und Viel ,  I998;
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Hoffmon et  o l . ,  1998).  Mögl ichkei ten der Trocheobronchiolse-
kretentnohme sind die tronstrocheole Aspirotion (Monsmonn und
Knight,  1972; Beech, l9Bl ;  Moic 1987; Hoffmon und Viel ,
1997) und die Aspirotion von Trocheobronchiolsekret unter Sicht-
kontrol le wöhrend der Endoskopie (Derksen et  o l . ,  1989; Win-
der el ol., 1990; Hoffmon und Viel, 1997). Die Trocheobron-
chiolsekretzytologie ist  e ine geeignete Methode zur Diognose
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von chronischen Lungenkronkhei ten. Eine Indikot ion zur BAL ist
nur in den Föl len gegeben, in denen entweder kein Trocheo-
bronchiolsekret  gewinnbor ist  oder wenn vor ol lem die Zel lpo-
pulot ion der Alveolen, beispielsweise bei  interst i t ie l len Erkron-
kungen, von lnteresse ist  (Moir ,  1987; Winder et  o l . ,  1990).  lm
Gegensotz dozu hol ten ondere Autoren dle BAL für eine grund-
sötzl ich oussogekröf t igere Untersuchung im Zusommenhong mit
chronischen Lungenkronkhei ten, do s ie die Entzündungsprozesse
in den untersuchten Lungenbezirken besser widerspiegel t  o ls
eine Trocheolspülprobe (Derksen et  o l . ,  lg?g; McGorum und
Dixon, 1994; Hoff  mon und Viel ,  1997).  Die BAL wurde von We/
(1980) in die Diognost ik der Erkronkungen der unteren Atem-
wege des Pferdes eingeführt  und besteht ous der Inst i l lot ion
u nd o nsch I  iessenden Reospirot ion grösserer Fl  üssig kei tsmengen
in einen spezi f ischen Lungenloppen. Die technische Durchfuh-
rung der BAL konn sowohl unter endoskopischer Kontrol le (We/,
1980; Derksen et  o l . ,  l9B9) ols ouch bl ind mit  e inem f lexiblen
Kotheter erfolgen (Fogorty, 1990o). Do entzündliche Erkron-
kungen der unteren Atemwege in der Regel  d ie gesomte Lunge
betref fen,  erscheint  es grundsötzl ich nicht  notwendig einen spe-
zi f ischen Lungenbezirk unter endoskopischer Kontrol le ouszu-
wöhlen (Hoffmon und Viel ,  1997).  Der Vortei l  der , ,b l inden"
Technik l iegt  vor ol lem in der einfochen Anwendung und dem
minimolen opporot iven Aufwond.
Ziel  der vor l iegenden Untersuchung wor es,  d ie Technik der
Gewinnung der BALF mit  e inem bronchoolveoloren Kotheter
hlnsicht l ich ihrer Proxistougl ichkei t  zu untersuchen und die Un-
tersuch u ngsergebn isse m i t  der zytolog ischen U ntersuch u n g des
TBS zu vergleichen.

Moleriql und Methoden

Untersucht wurden 26 Pferde, die zwischen August 1999
und Moi 2000 on der Kl in ik fur  Wiederköuer-  und Pferdeme-
diz in der Universi töt  Zür ich vorgestel l t  wurden. Es hondel te
sich dobei  um 9 Stuten, I  6 Wol loche und einen Hengst unter-
schiedl icher Rossen im Al ter  zwischen 4 und l9 Johren
(x-r5:  I  I  .3-r  4.14 Jahre).  Fünfundzwonzig Pferde wurden we-
gen okutem oder chronischem Husten vorgestellt, ein Pferd zeigte
Nosenbluten. Bei  o l len Pferden wurde eine kl in ische und endo-
skopische Untersuchung der Atemwege durchgeführt .  Die Ent-
nohme des TBS sowie die Durchführung der BAL erfolgte unter
Sedot ion mit  Xylozin (0.4 ng/kg KG; Xylozin Vet-Streul i  2%@,
Streul i ,  Uznoch, CH) und Methodon (0.05 mglkg KG; Polomi-
vet@, Provet AG, Lyssoch, CH). Die vorderen Abschnitte der
Nosengönge wurden zusötzl ich mit  e iner Lidocoinlösung (Lido-
coin l0%-Lösung@, Streul i ,  Uznoch, CH) lokol  onösthesiel .Zur
Entnohme des TBS wurde ein ster i ler  Kotheter (PW-lV Olym-
pus, Volketswi l ,  CH) durch den Arbei tskonol  des Endoskopes in
die Trocheo vorgeschoben und dos Sekret  mit  e iner Spr i tze ospi-
riert. Von der Sekretprobe wurde ein Ausstrich ongefertigt und
noch Moy-Grünwold-Giemso geförbt .  Die Beur le i lung der Aus-
str iche erfolgte noch der in Tob. 1 oufgel isteten Kr i ter ien.
lm Anschluss on die TBS-Entnohme wurde die BAL durchge-
fuhrt .  Dozu wurde ein wiederverwendborer,  e in lumiger Si l ikon-
kotheter (Broncho-Alveolor Lovoge (B.A.L.)  Cotheter;  Cook,
Sursee, CH) mit  e iner Lönge von 240 cm verwendet (Abb. l ) .
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Der Lovogekotheter wurde über den ventrolen Nosengong bis
zum Erreichen eines elost ischen Widerstondes in die Lunge vor-

geschoben. Mit  dem Vorschieben des Kotheters wurden 50 ml

eines Lokolonösthet ikums (Lidocoin 5%, Streul i ,  Uznoch, CH)
zur Oberf löchenonösthesie von Trocheo und Bronchien veroo-

reicht .  Die Widersetzl ichkei t  des Pot ienten und Husten beim
Vorführen des Kotheters wurden entsprechend dem Schwere-
grod ihres Auftretens ols ger ing-,  mit te l -  und hochgrodig einge-

stuft.  Die Loge des Kotheters wurde einerseits endoskopisch ( l inke

oder rechte Lungenholf te)  und onderersei ts röntgenologisch

überprüf t .  Zur Lovoge wurden 250 ml einer körperwormen, sre-
r i len NoCl-Lösung (Notr ium chlorot .  0.9o/o,  Bichsel ,  Inter loken,

CH) in die Lunge inst i l l ier l  und onschl iessend wieder ospir ier t .
Von der zurückgewonnenen Lovoge-Flüssigkei t  wurden l0 ml

zentr i fugied und in I  ml 0.9o/oiger Kochsolz lösung resuspendiert .

Die Zel lzohl  wurde mit  e iner Zohlkommer noch Neubouer monu-

el l  best immt.  Die Zel lsuspension wurde ouf 
. l06 

Zel len/ml ein-
gestel l t .  Zur Herstel lung eines Zytozenlr i fugen-Pröporotes wur-

den I  00 pr l  Zel lsuspension verwendet.  Dos Pröporot  wurde noch
Moy-Grünwold-Giemso geförbt  und durch Zöhlung von 500
Zel len unter dem Lichtmikroskop di f ferenziert  (Tob. 2).  Eine BAL
wurde insgesomt 30 mol durchgefühd, wobei  4 Pferde 2 mol

einer Lovoge unteaogen wurden. In 7 Föl len wurden Al iquots

der zurückgewonnenen Lovoge-Flüssigkei t  bei  4 'C oufbewohrt

Tob. I  :  Zytologische Diognose ouf Grund von Art  und Hauf igkei t  der
Zel len im Trocheobronchiolsekret  (TBS).

Cytologic diognosis bosed on type ond frequency of ce//s in trocheol
ospirote (TBS).

((+)) :sel ten;  (+):wenig;  + :mössig;  *  *  :mössig-viel ;  + + + :v ie l ;
++++:mossenhoft

Zellort Verönderung Beurteilung

Neutrophi le
Gronulozyten

> 50%
degenerier-t

Akute Bronchiol i t is

Neutrophi le
Gronulozyten

50-70%
intokt

Su bo kute Bronchiol i t is

Neutrophi le
Gronulozyten

> 70 % intokt
Chronische
Bronchiol i t is /COPD

Neutrophi le
Gronulozyten

-r -T ger inggrodig

Neutrophi le
Gro nu lozyten

+++ mittelgrodig

Neutrophi le
Gronulozyten

++++ hochgrodig

Mokrophogen +++ Bronchiol i t is

Hömosideroohooen + EIPH

Eosinophi le
Gronulozyten

+ Porositör bedingte
Bronchiol i t is

Trocheobronchiol-
epi thelzel len

o ussch l iessl ich
ouftretend

gesuno
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und neben der Erstuntersuchung noch 24 bzw. 4B und 72 Stun-
den nochuntersucht.

Abb. I  :  Durchführung einer BAL. Der f lexible Si l ikonkotheter wird
über den ventrolen Nosengong in die lunge vorgeführt .  An der
Kotheterspi tze bef indet s ich ein oufblosborer Cuff  zur Abdichiung des
Bronchus. Domit  wird eine Vertei lung der inst i l l ier ten Flüssigkei t  in
o ndere Lungenbezirke verhindert .

Technique of BAL. The flexible sl/icon cothefer is inlroduced into the
lung vio the ventrol  meofus.  At the t ip of  the cothefer on inf lotoble cuf f
is presenl fo b/ock the bronchus. B/ocking ovoids spreoding of the
inst i l led f lu id into ofher oreos of  the luno.

Tob. 2:  Zytologische Diognose ouf Grund von Art  und Hou{igkei t  der
Zel len in der bronchoolveolören Lovogef lüssigkei t  (BALF).

Cytologic diognosis bosed on type ond frequency of  ce/ /s in
bronchoolveolor Lovog e fluid (BALF).

Meret Wehrl i  et ol.

Ergebnisse

Beim Vorführen des Kotheters in den Nosophorynx zeigten 24
Pferde keine Abwehrreokt ion,  4 Pferde zeigten eine ger inggro-

dige und I  Pferd eine hochgrodige Abwehrreokt ion.  In iedem
Fol l  konnte der Kotheter direkt  in die Trocheo vorgeschoben
werden. Beim weiteren Vorführen des Kotheters t rot  in l7 Föl-
len ger inggrodiger Huslen, in l0 Fol len mit te lgrodiger Husten

und in zwei Föl len hochgrodiger Husten ouf.  Bei  e inem Pferd
wurde die Huslen- und Abwehrreoktion nicht beurtei l t .  Die durch-
schni t t l ich bei  der Aspirot ion zurückgewonnene Flüssigkei tsmen-

ge betrug 123.5-r33.46 ml.  In einem Fol l  konnten ledigl ich 20
ml zurückgewonnen werden, 2 mol konnte keine Flüssigkei t

ospir ier l  werden (Abb. 2).

Abb. 2:  Zurückgewonnene Spül f lüssigkei i  noch BAL. Die ger inggrodige
Trübung ist  zu erworten. Der über der Flüssigkei t  vorhondene Schoum
enisteht durch den in der BALF eniholtenen Surfoclont-Foktor.

Recovered f luid ofter BAL. Mild turbidity is normo/. The foomy
oppeoronce is coused by the surfoctont- foctor

Die Loge des Kotheters wurde bei  27 Pferden endoskopisch
kontrol l ier t .  Der Kotheter befond sich l2 mol in der l inken uno

l5 mol in der rechten Lungenhölf te.  Eine röntgenologische

Kontrol le der Kotheter loge wurde bei  26 Pferden durchgefuh*.

Die Kotheterspi tze log in 2 Fol len über der koudolen Hezkon-

tur,  bei  den onderen Pferden befond sie s ich zwischen dem Bten

und dem I  3ten Interkostolroum. moximol hondbrei t  ventrol  der
Brusiwirbelsö u le.

Die zytologisch gestel l ten Diognosen von TBS und BALF st imm-

ten in l0 Fol len vol lstöndig überein,  bei  6 Pferden wor eine

diesbezügl iche Beurtei lung nicht  mögl ich (Tob. 3).  Nicht  über-

einst immende Diognosen (n:  l4)  bosieden zum Tei l  ouf  grodu-

el len Unterschieden bei  Pferden mit  COPD. Die Zytologie der
BALF zeigte dobei  in 7 Föl len eine groduel l  s iörkere Ausprö-

gung der COPD und nur in einem Fol l  e inen ger ingeren Schwe-
regrod ols im TBS (Tob. 3).  Groduel le Unterschiede zeigten sich

ouch bei  der okuten und subokuten neutrophi len Bronchiol i t is

Zel lod Verönderung Beurtei lung

Neutrophi le
Gronulozyten

degener iert Akute Bronchiol i t is

Neutrophi le
Gronulozyten

5-1 5 % der
Gesomtzel lzohl

f io. i^^^r^" l i^o

Bronchiol i t is /COPD

Neutrophi le
Gronulozyten

15 -  50 oÄ der
Gesomtzel lzohl

Mittelgrodige
Bronchiol i t is /COPD

Neutrophi le
Gronulozyten

>50%der
Gesomtzel lzohl

Hochgrodige

Bronchiol i t is /COPD

Eosinophi le
Gronulozyten

>l%der
Gesomtzel lzohl

Porosi tor  bedingte
Bronchiol i t is

Hömosiderophogen
> I  %der
Mokrophogen

EIPH

Lym phozyten
> 40 o/o der

Gesomtzel lzohl

Lym phozylö re Alveol itis
/Pneumonie
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TBS BALF

Probe Diognose Schweregrod
Wesentl icher zytolog ischer
Befund

Diognose Schweregrod
Wesentlicher
zytologischer
Befund

I COPD ger ing -  mit te lgrodig ++/+++ NGZ intokt COPD mittelgrodig % NGZ

/ COPD ger ing- mit ie lgrodig ++/+ ++ NGZ; intokt COPD hochgrodig 75 % NGZ

^ COPD hochgrodig ++++ NGZ; in lokt COPD mittelgrodig 49.6 % NGZ

A
T COPD mittelgrodig +++ NGZ; intokt COPD hochgrodig 72.4 % NGZ

5 COPD ger inggrodig + + NGZ; intokt COPD mittelgrodig 17.6 % NGZ

6
Subokute
Bronchiol i t is

ger ing-mit te lgrodig ++/+++ NGZ;50 % intokt COPD hochgrodig 56.4 % NGZ

7 obB COPD ger inggrodig 6%NGZ

B Bronchiol i t is hochgrodig +++/++++ M obB

9 COPD mittelgrodig +++ NGZ; intokt COPD mittelgrodig 28.2 % NGZ

r0 obB obB

il
Subokute
Bronchiol i t is

hochgrodig ++++ NGZ;50 % intokt Bronchiol i t is mit te lgrodig
34 % NGZ;
degener ier l

12 Bronchiol i t is hochgrodig ++++ M obB

t3 COPD mittelgrodig +++ NGZ; intokt COPD hochgrodig 7 4.8 % NGZ

14 COPD ger ing -  mit te lgrodig ++/+++ NGZ; intokt COPD hochgrodig 53.6 % NGZ

l5 COPD ger inggrodig + + NGZ; intokt COPD ger inggrodig 9.6 % NGZ

t6 EIPH hochgrodig ++++ H EIPH H

l7 COPD ger inggrodig +/++ NGZ; intokt COPD ger inggrodig 9%NGZ

IB COPD ger inggrodig + + NGZ; intokj COPD mittelgrodig 2B.O % NGZ

19 COPD hochgrodig ++++ NGZ; intokt COPD hochgrodig 70.2 %NGZ

20 COPD mittelgrodig +++ NGZ; intokt COPD mittelgrodig 20 % NGZ

21 Akute
Bronchiol i t is

ger inggrodig ++ NGZ; > 50% zerstört Bronchiol i t is hochgrodig
5B.B % NGZ;
degener iert

22 obB obB

ZJ COPD ger inggrodig + -t NGZ; intokt COPD mittelgrodig 37 % NGZ

24 COPD ger inggrodig + + NGZ; intokl COPD ger inggrodig 14.2 % NGZ

Untersuchuns zur Technik und Aussogekroft einer bronchoolveolören Lovose (BAL)

Tob. 3: Vergleich von Diognose, Schweregrod und Alter der Kronkheit sowie wesentl ichem zytologischem Befund in TBS und BALF bei 24
Pferden mit unlerschiedl ichen Lungenkronkheiien.

Comporison of diognosis, degree ond durolion of diseose between T85 ond 8AIF in 24 horses wilh di{lerent puimonory diseoses.

NGZ= Neukophile Gronulozyten; M:Mokrophogen; H = Hömosiderophogen; obB=ohne besonderen Befund

(n:3). Bei 2 fferden konnle im TBS eine slork erhöhte Anzohl Eine Nochuntersuchung der BALF im Abstond von 24 ln=7)
on Mokrophogen festgestellt werden, die Zytologie der BALF Stunden noch der Probenenlnohme liess bereils morphologi-
bl ieb bei  d iesen Pferden iedoch ohne besonderen Befund.
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sche Verönderunoen in Form von Zel ldeoenerot ion und Vokuo-
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lenbi ldung erkennen. Höuf ig neigien die Zel len zurAggregot i -

on,  so doss eine Dif ferenzierung nicht  mehr zuver lössig vorge-

nommen werden konnte.  Noch 2 Tooen wor eine Dif ferenzie-
rung nicht  mehr mogl ich.

Diskussion

Die Durchführung einer BAL ohne endoskopische Kontrol le wur-

de von Foger ly (1990o) beschr ieben. Eine ohnl iche Technik kom
in der vor l iegenden Untersuchung unter Verwendung eines f le-

x ib len Si l ikonkotheters zurAnwendung. Er konnte bei  o l len Pfer-

den problemlos und ohne wesent l iche Abwehrbewegungen der
Potienlen in die Trocheo vorgeschoben werden. Ein Hustenreiz

trot  zwor bei  o l len Pferden ouf,  wor ober nur ousnohmsweise
hochgrodig und verschwond mit  der Wirkung des Lokolonös-
thet ikums. Die dozu ven,rendete Menge und Konzentrol ion des

Lokolonösthet ikums wird ols geeignet betrochtet ,  obwohl on-
dere Autoren geringere Dosierungen verwendeten (Sweeney

und Beech, 1991; Winder et  o l . ,  1991).  Der Kotheter wurde

beim Vorführen in die Lunge mit  nohezu gleicher Houf igkei t  in

die l inke oder rechte Lungenhöl f te vorgeschoben und wor in

Bezug ouf die kronio-koudole bzw. dorso-ventrole Lokol isot ion

in unterschiedl ichen Bereichen der Lunge röntgenologisch dor-

stel lbor.  Grundsöiz l ich konn iedoch dovon ousgegongen wer-

den, doss bei  e iner di f fusen Lungenerkronkung die Lokol isot ion

des Kotheters in der Lunge keine wesent l iche Rol le spiel t
(Sweeney et  o l . ,  1992; Hoffmon und Viel ,  1997).  Die Durch-
führung der BAL mit  e inem Endoskop von B mm Durchmesser

er loubt bei  e inem erwochsenen Pferd dos Vorschieben des En-

doskopes bis in einen Bronchus der 4.  Generot ion (Sweeney

und Beech, 199 /J.  Aufgrund der öhnl ichen Grössenverhöl tn is-

se des hier verwendeten Kotheters ist  d ie Si tuot ion veroleichbor.

Meret Wehrl i  et ol.

Fur die inst i l l ier te Flüssigkei tsmenge hoi  s ich gezeigt ,  doss bei
k le ineren Volumino ein höherer Prozentsotz on neutrophi len

Gronulozyten im Aspiroi  enthol ten ist .  Bei  e inem Volumen von

300 ml ergeben sich ger inggrodige Dif ferenzen bezügl ichZel l -
zohl  und Zel ld i f ferenzierung, wenn die Flussigkei tsmenge ge-

somlhoft oder in Port ionen von I 00 ml verobreicht wird (Sweeney

et ol . ,  1992).  Um eine oussogekröf t ige Zel ld i f ferenzierung zu
ermögl ichen, sol l te die Auforbei tung des gewonnenen Sekretes

entsprechend den Ergebnissen dieser Untersuchung innerholb
von 24 Stunden vorgenommen werden.

In Übereinsi immung mit  onderen Untersuchungen, wonoch eine
einmol ige BAL keiner le i  Nebenwirkungen mit  s ich br ingt  (Moir ,

1987; Winder et  o l . ,  1990),  t roten ouch bei  der hier vor l iegen-

den Untersuchung keiner le i  k l in ische Nebenwirkungen ouf.  Die
BAL konn iedoch mit  e iner lokolen oder generol is ier ten pulmo-

nolen Neutrophi l ie verbunden sein,  d ie über 4B h besteht,  noch

72h ober nicht mehrvorhonden ist (McGorum und Dixon, 1994).

Mit  der zytologischen Untersuchung von TBS und BALF konnten
die Erkronkungen der hier untersuchten Pferde gut erfosst  wer-

den. Dies steht in Übereinst immung mit  onderen Untersuchun-
gen, wonoch sich beide Untersuchungsmethoden zur Diogno-

se von Lungenkronkhei ten eignen (Moir ,  1987;Winder et  o l . ,
1990; Winder et  o l . ,  1991).  Der Schweregrod der Erkronkung

wurde iedoch houf ig ouf Grund der zytologischen Untersuchung
der BALF höher eingestuf t  o ls onhond des TBS. Derksen und
Mitorbei ter  (1989) fonden keine signi f ikonte Korrelot ion zwi-

schen tronstrocheoler Lovogef lüssigkei t  und BALF bei  Pferden
mit  COPD und bevozugen grundsötzl ich die BAL zur Diogno-
st ik von Lungenkronkhei ten. Dies wird unierstütz i  durch eine
gute Korrelot ion zwischen der BALF-Zytologie und di f fusen hi-
stopoihologischen Verönderungen (Fog orly, 1 990b).
Zusommenfossend konn festgehol ien werden, doss sich die hier
verwendete Methode zur Gewinnung von BALF sehr gut eignet.
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Untersuchung zur Technik und Aussogekrof t  e iner bronchoolueolören Lovoge (BAL)

Es ist  e ine einfoch durchzuführende, r is ikoorme Untersuchungsmethode,
die ouch unter Proxisverhöl tn issen mit  ger ingem opporot iven Aufwond vor-
genommen werden konn und bei  e iner Probenouforbei tung innerholb von
24 Stunden noch der BAL oussogekröf t ige Untersuchungergebnisse l iefed.
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FTUMEG'
IÜR RIND UND PFERD

. slork gegen Sthmerzen
o senkt dos Fieber

o hemmt die Entzündung
o wirkt onli-toxömisch

tlUfntG'. Wirkstoff: tlunixin-Meglumin. tür Tiere (Rind, Pferd)

Zusomnenselzung: I  ml enlhölt :  [ lunixin-Meglumin 83,0 mg
(enhprechend 50 mg Flunixin), Phenol 5,0 mg, Hydroxymefhon-

sulfinsöure, 2,5 mg, Notriumsolz 2|l20, Sonstige Eeslondteile:

[del insöure, Dinof r iumsolz 2H20; Propylenglykol; 2,2'- lminodi-

elhonol; Solzsüure; Wosser [ür Iniektionszwecke. Anwendungs-

gebiete: Rind: Zur Behondlung der [nlzündungsymplomotik

der okulen Bronchopneumonie bei nichtlokt ierenden Rindern in

Föllen, bei denen durch versttirkte entzündlkhe Reoktionen eine

Versrhlimmerung des Kronkheitsbildes zu befürchlen isl. Pferd:

Akule enlzündliche Irkronkungen des Bewegungsopporoles und

kolikbedingte Schmerzzuslönde bei Pferden. Gegenonzeigen:
l .  Nicht bei milchl iefernden Tieren onwenden. 2. Nicht bei fröch-

tigen Slulen einselzen. 3. tl.UMtG nicht bei rhronischen Erkron-

kungen des Bewegungsopporoles einselzen. 4. Bei schweren [e-

ber- und Nierenschöden dorf F[uMtG nicht verobreichl werden.

5. I iere mil  Lösionen der Mogen-Dorm-Schleimhoul (2.8. Ulcero,

Mogen-Dorm-Blutungen verursochl durrh Indoporositenbefol l)

dürfen nicht mir tl-UMtG behondelt werden. 6. Koliken, die

l leus-bedingt sind und bei denen eine Dehydrolol ion vorl iegl.

Wechselwirkungen mif onderen Mitteln: Wird t[UMtG
porol lel zu onderen Hemmern der Prosloglondinsynthese einge-

selrt, konn eine unerwünschfe Verstörkung der Wirkung nicht

ousgeschlosen werden. Wornhinweise: Aulgrund des Geholtes

on Propylenglykol können in seltenen Föl len lebensbedrohl iche

Schockreoktionen ouftrelen. Die Iniektionslösung sollte doher

longsom verobreicht werden und onnöhernd Körperlemperofur

besitren. 8ei den erslen Anreichen einer lJnverlrögli(hkeil isl

die Inlekt ion obzubrechen und gegebenenlol ls eine fthockbe-

hondlung einzulei len. Nebenwirkungen: In sehenen Föllen sind

norh der Verobreichung onophyloktische Reokfionen z.T. mil

lelolem Ausgong oufgelrelen. folls Sie eine Nebenwirkung bei

lhrem Tier feststellen, die nirht in der Porkungsbeiloge oufge-

führt ist, teilen Sie diese lhrem Tierorzl oder Apolheker mil.

Wortezeif: Plerd, Rind: hsbores Gewebe: l0 Toge. Nirht bei

mikhl iefernden Tieren onwendenl Hondelslormen: 50 ml,

I 00 ml. Versrhreibungspflirhtig.
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