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Zusammenfassung: Erkrankungen der equinen Halswirbelsäule stellen aufgrund ihrer vielseitigen Symptome und ihrer komplexen Struktur 
eine diagnostische Herausforderung dar. Neben der röntgenologischen und szintigraphischen Diagnostik bietet die computertomographi-
sche Untersuchung eine überlagerungsfreie Beurteilung der knöchernen Strukturen. Für diese Studie wurde erstmalig ein Cone Beam-Com-
putertomograph (CBCT) verwendet. Gegenstand dieser Arbeit war die Auswertung computertomographischer Veränderungen im Bereich 
der Halswirbelsäule am stehenden Pferd mittels eines CBCT. Es handelt sich um eine retrospektive sekundäre Datenanalyse, in welche 71 
Pferde eingeschlossen wurden. Bei diesen Pferden wurde eine klinische Problematik im Bereich der Halswirbelsäule festgestellt und im CBCT 
untersucht. Die Pferde wurden nach einheitlichen Einschlusskriterien selektiert, die Bilder erneut verblindet ausgewertet und nach einem ent-
wickelten Befundschema beurteilt.  Aufgrund der Ergebnisse der klinischen Untersuchung wurden die Patienten drei Gruppen zugeordnet. 
Die Ergebnisse wurden deskriptiv beschrieben. Von den Halswirbelsäulen der 71 inkludierten Pferde wurden Wirbelanteile mit 236 Facet-
tengelenken beidseits computertomographisch untersucht. Klinische Hauptsymptome stellten Unrittigkeiten (53), gefolgt von Lahmheiten 
der Vordergliedmaßen (21) und Ataxie (11 Pferde) bei Mehrfachvorkommen dar. 31 % der untersuchten Pferde waren jünger als 5 Jahre. 
Schwerpunkte der aufgetretenen Veränderungen stellten die Gelenke C 6/7 (59,3 %) dar. Die häufigsten Veränderungen traten mit 144 (61 %) 
Facettengelenken als Zubildungen der Processus articulares (Proc. art.) craniales auf, gefolgt von 114 (61 %) Einengungen der Foramina 
intervertebralia. Weitere Befunde stellten Zubildungen der Procc. art. caudales (25,4 %), zystische Läsionen (11,8 %), Frakturen oder Fragmente 
der Artikularprozesse (5,1 %), Verengung des knöchernen Wirbelkanals (13,6 %) oder inkongruente Gelenkflächen (21,2 %) dar. Eine Trans-
disposition des Processus transversus trat bei 21,1 % der untersuchten Pferde auf, weiterhin Verkalkungen im Bandscheibenbereich (5,6 %) 
sowie ein Achsenknick der Ausrichtung des Wirbelkanals zwischen C 6/7 (5,6 %). Veränderungen der Facetten traten häufig gemeinsam mit 
Frakturen auf, bei allen 12 Gelenken konnten Zubildungen der kaudalen gelenkbildenden Wirbel festgestellt und 91,7 % wiesen einen inkon-
gruenten Gelenkspalt auf. Die CBCT der Halswirbelsäule ist am stehenden sedierten Pferd eine geeignete Zusatzuntersuchung vor allem der 
schwer zu erreichenden kaudalen Anteile. Durch die Ergebnisse lassen sich einige Befunde relativieren, wie die Bedeutung der Verschattung 
der Foramina intervertebralia oder die Transdisposition des Processus transversus. Das für diese Studie entworfene Befundschema ist zur 
Erfassung knöcherner Veränderungen geeignet.

Schlüsselwörter: Pferd, bildgebende Diagnostik, Cone beam-Computertomographie, Digitale Volumentomographie, Halswirbelsäule, Fa-
cettengelenke, Foramina

Cone beam-computertomography of the cervical spine in the standing horse – Part 1: findings and clinic  

Diseases of the equine cervical spine pose a diagnostic challenge due to their multiple symptoms and complex structure. In addition to 
radiological and scintigraphic diagnostics, computer tomographic examination offers a non-overlapping assessment of the bony structures. 
For this study, a cone beam computer tomograph (CBCT) was used for the first time. The subject of this study was the evaluation of computer 
tomographic changes in the area of the cervical spine in the standing horse by using a CBCT. Pre-selected areas were to be evaluated and 
assessed in a standardised manner. This is a retrospective secondary data analysis of 71 horses from the equine clinic Bartgeheide, Germany. 
In these horses, a clinical problem in the area of the cervical spine was detected and examined in CBCT. The horses were selected according 
to uniform inclusion criteria, the images were re-evaluated blind and assessed in accordance with a diagnostic scheme developed in-house.
Based on the results of the clinical examination, patients were classified according to their symptoms into Group A for ataxia, hypermetry and 
proprioceptive disorders, Group U for non-rideability, stiff or painful neck and Group L for forelimb lameness. The results were de scribed 
descriptively. Of the cervical spines of the 71 included horses, vertebral components with 236 facet joints on both sides were examined 
by computer tomography. The main clinical symptoms were non-rideabiliy (53), followed by lameness of the forelimbs (21) and ataxia (11 
horses) in multiple cases. Of the examined horses, 31 % were younger than five years. The main focus of the changes that occurred was on 
joints C 6/7 (59.3 %). The most frequent changes occurred with 144 (61 %) facet joints, which showed a formation of the Processus articu-
lates craniales (Proc. art. craniales), followed by constrictions of the intervertebral foramina in 114 cases (61 %). Further findings  included 
formations of the Proc. art. caudalis (25.4 %), cystic lesions (11.8 %), fractures or fragments of the articular processes (5.1 %), narrowing of 
the bony spinal canal (13.6 %), incongruent articular surfaces (21.2 %). A transdisposition of the Processus transversus occured in (21.1 %) of 
the examined horses, further calcifications in the intervertebral disc area (5.6 %) as well as an axial kink in the alignment of the spinal canal 
between C 6/7 (5.6 %). Changes in the facets often occurred together with fractures. Furthermore, in all 12 joints, formation of the caudal 
joint-forming vertebrae was observed and 91.7 % showed an incongruent joint space. Cone-beam-computed tomography of the cervical 
spine is a valuable additional examination in a standing sedated horse, especially of the caudal parts which are difficult to reach. The results 
allow some findings to be put into perspective, such as the underestimated importance of the shadowing of the Foramina intervertebralia or 
the overestimated importance of the transdisposition of the Processus transversus. The diagnostic scheme designed for this study is suitable 
for recording bony changes.

Keywords: Cone beam computed tomography, digital volume tomography, cervical spine, facet joints, foramina

DOI 10.21836/PEM20200506



Cone Beam-Computertomographie der Halswirbelsäule am stehenden Pferd – Teil 1: Befunde und Klinik B. Fritsche et al.

Pferdeheilkunde – Equine Medicine 36 (2020) 431

Zitation: Fritsche B., Lorenz I., Busch-Tenter B., Gerlach K. (2020) Cone Beam-Computertomographie-Untersuchung der Halswirbelsäule am 
stehenden Pferd – Teil 1: Befunde und Klinik. Pferdeheilkunde 36, 430–437; DOI 10.21836/PEM20200506

Korrespondenz: PD Dr. Kerstin Gerlach, Universität Leipzig, Veterinärmedizinische Fakultät, Klinik für Pferde, An den Tierkliniken 21, 04103 
Leipzig, gerlach@vetmed.uni-leipzig.de  

Eingereicht: 6. Juni 2020    |    Akzeptiert: 23. Juli 2020 

Einleitung

Die Untersuchung der Halswirbelsäule ist bei Pferden mit Rit-
tigkeitsproblemen, Schmerzen im Bereich der Halswirbelsäu-
le, neurologischen Auffälligkeiten und Vorderhandlahmheiten 
ein wichtiger Bestandteil der Untersuchungen. Durch das viel-
seitige klinische Erscheinungsbild dieser Erkrankungen sowie 
die Komplexität der anatomischen Strukturen dieses Bereiches 
(Dyson 2003a, Martinelli et al. 2010, Munroe 2018) wird 
die Untersuchung und Diagnosestellung erheblich erschwert. 

Die bildgebende Diagnostik mittels Röntgenaufnahmen ist auf-
grund von Überlagerungen der komplexen Strukturen (Butler et al. 
2016, Dyson 2003a, Engel 2010) sowie des Vorkommens von ra-
diologischen Veränderungen als Zufallsbefund nicht immer einfach 
zu interpretieren (Lautenschläger et al. 2009). Eine übersichtliche 
und überlagerungsfreie Darstellung von knöchernen und komple-
xen Strukturen bietet die Computertomographie. Die CT-Untersu-
chung der Halswirbelsäule, insbesondere der kaudalen Wirbel, 
war bisher nur am liegenden Patienten möglich. Bildauflösung 
und Bewegungsartefakte sowie technische Gegebenheiten sind 
hier limitierend. Durch Modifizierungen der Gantrygröße wurde 
die Praktikabilität in der Pferdemedizin deutlich verbessert (Dyson 
2003a, Hepburn 2015, Kinns und Pease 2012). In der Human-
medizin gab es schon seit den 1980er Jahren Versuche, größere 
Volumina mittels Bildverstärker und Fernsehkette dreidimensional 
darzustellen. Dies wurde durch Erweiterung der Software in der 
Nachbearbeitung erreicht, woraus sich die ersten CBCT-Systeme 
entwickelten. Mit der Anwendung dynamischer Flachdetektoren 
fand diese Technik vor allem in der Zahnmedizin beim Men-
schen starke Verbreitung. Die Cone Beam-Computertomographie 
(CBCT) oder Digitale Volumentomographie ist ein Verfahren, das 
mit einer um den Patienten rotierenden Kombination aus Rönt-
genröhre und Flachdetektor oder Bildverstärker dreidimensionale 
Bilddaten erzeugt (Strahlenschutzkommission 2015). Im Vergleich 
zum konventionellen CT läuft das CBCT aufgrund der kompakten 
Bauart, geringeren Strahlenbelastung und höheren Auflösung in 
der Humanmedizin dem CT den Rang ab (Eberspächer-Schweda 
2020). Aus diesem Grund wurde ein spezielles Gerät für die Un-
tersuchung von Pferden entwickelt. 

Ziel dieser Arbeit ist die Aufarbeitung der in den Jahren 2017 
und 2018 am stehenden Pferd mittels CBCT untersuchten 
Halswirbelgelenke und die Erarbeitung eines geeigneten Be-
fundschemas zur Beurteilung. 

Material und Methoden

Für die Studie wurden retrospektiv Pferde mit Verdacht auf 
krankhafte Veränderungen im Bereich der Halswirbelsäule 
ausgewählt, welche in der Pferdeklinik Bargteheide untersucht 

und behandelt wurden. Einschlusskriterien stellten dar: Rittig-
keitsprobleme, steifer oder schmerzhafter Hals, Ataxie oder 
Propriorezeptionsstörung der Gliedmaßen. Pferde mit Vorder-
handlahmheiten wurden nur eingeschlossen, wenn negative 
diagnostische Anästhesien bis zum Nervus ulnarius/Nervus 
medianus und röntgenologisch sowie szintigraphisch keine 
abweichenden Befunde im Bereich des Ellbogen- und Schul-
tergelenks vorlagen. Weiterhin mussten Röntgenaufnahmen 
der Halswirbelsäule vorliegen und eine szintigraphische Un-
tersuchung erfolgt sein. Die vorher klinisch, röntgenologisch 
und/oder szintigraphische als verdächtig ermittelten Bereiche 
der Halswirbelsäule wurden mittels CBCT untersucht.

Zu jedem Patienten wurde Rasse, Alter, Geschlecht, Nutzungs-
richtung und die klinische Symptomatik erfasst.

Je nach klinischer Symptomatik wurden die Pferde in die fol-
genden drei Gruppen eingeteilt, Mehrfachbesetzungen waren 
möglich.

• Gruppe „A“: Pferde mit Ataxie, Hypermetrie und Proprio-
rezeptionsstörungen

• Gruppe „U“: Pferde mit Unrittigkeit, steifem oder 
schmerzhaften Hals

• Gruppe „L“: Pferde mit einer Lahmheit der Vordergliedma-
ße, unterteilt in „LVR“ wenn die rechte Vordergliedmaße 
und „LVL“ wenn die linke  Vordergliedmaße betroffen ist.

Die Sedation bei der Untersuchung erfolgte intravenös mit De-
togesic® (Detomidinhydrochlorid, Zoetis; 0,01–0,04 mg/Kg 
Körpergewicht, Salo, Finnland), teilweise in Kombination mit 
Vetranquil® (Acepromazin, Ceva Tiergesundheit GmbH; 0,02–
0,04 mg/Kg Körpergewicht, Düsseldorf, Deutschland) oder 
auch Sedivet® (Romifidinhydrochlorid, Boehringer Ingelheim; 
0,04–0,08 mg/Kg Körpergewicht, Ingelheim, Deutschland).

Die Untersuchungen dieser Studie erfolgten mit dem Cone 
Beam-Computertomographen „PegasoTM“ der Firma Epica 
Medical Innovations (San Clemente, USA). Die Röntgenstrah-
lung wird in diesem Gerät durch die Röntgenröhre IAE-Mo-
dell RTM70 HS 0,3/0,5 erzeugt. Die gegenüberliegende De-
tektorplatte hat eine aktive Größe von 215 mm × 265 mm. 
Durch die Vielzahl an Projektionen der einzelnen Winkel kann 
das untersuchte Volumen in 2D, MRP (Multiplanarer Rekon-
struktion) oder als dreidimensionale Volumenrekonstruktion 
betrachtet werden. Die Protokolle für die Untersuchungen 
der Halswirbelsäule werden teilweise an die Körperkondi-
tion des Pferdes angepasst (durchschnittlich 130 kV, 125 
mAs, axial, Scan FOV 336,0 × 336,0 × 154,0 mm, Voxel 
0,40 × 0,40 × 0,40, soft algorithm).
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Der Innendurchmesser der Gantry beträgt 122,6 cm mit ei-
ner möglichen Neigung bis zu 10 %. Um Bewegungsartefakte 
zu reduzieren, verfügt das verwendete Gerät über eine Bewe-

gungskompensation von ± 5 cm. Diese erfolgt durch eine Ka-
mera, welche auf eine am Pferdehals befestigte Bildcodeplatte 
gerichtet ist und die Bewegung während der Scanzeit mit den 
Aufnahmen verrechnet (Abb. 1). Die Aufnahmezeit beträgt 52 
Sekunden für einen axialen Scan. Sehr kleine Pferde werden 
mit den Vorderbeinen hochgestellt, um den zu untersuchenden 
Halswirbelsäulenabschnitt ideal im Zentrum der Gantry positio-
nieren zu können. Die Überprüfung der Positionierung erfolgt 
über eine in die Gantry integrierte Lichtlaser-Vorrichtung. Der 
Kopf des Pferdes wird auf einer Stütze abgelegt (Abb. 1 und 2).

Die computertomographischen Bilder wurden verblindet durch 
die gleiche erfahrene Untersucherin (IL) ausgewertet. Hierzu 
wurden die angefertigten Studien als sagittale, transversale 
und dorsale Rekonstruktionen betrachtet. Jedes in der Studie 
untersuchte Facettengelenk wurde isoliert bewertet und be-
urteilt. Die Untersuchung erfolgte nach Kriterien, welche für 
diese Studie zusammengestellt wurden (Abb. 3):

• Knöcherne Zubildung der Processus articulares craniales 
(Procc. art. craniales) des  kaudal gelegenen gelenkbil-
denden Wirbels

• Knöcherne Zubildung der Processus articulares craniales 
(Procc. art. caudales) des kranial gelegenen gelenkbil-
denden Wirbels

• Einengungen eines Foramen intervertebrale (For. iv.)
• Zystische Läsionen der Procc. art.
• Frakturen oder Fragmente der Artikularprozesse
• Verengungen des knöchernen Wirbelkanals
• Inkongruente Gelenkflächen
• Transdisposition des Processus transversus (Proc. transversus)
• Weitere Veränderungen

Es handelt sich um eine sekundär deskriptive Studie. Die erho-
benen Daten wurden mit Hilfe von Microsoft Excel® (Microsoft 
Corporation) erfasst und deskriptiv beschrieben.

Ergebnisse

Von Januar 2017 bis Dezember 2018 erfüllten 71 Pferde 
die Einschlusskriterien. Dabei handelt es sich um 15 Stuten 
(21,1 %), 43 Wallache (60,6 %) und 13 Hengste (18,3 %). 
Dabei konnten 62 Pferde (87,3 %) den Warmblutpferden, zwei 
Pferde (2,8 %) den Ponys und sieben (9,9 %) weiteren Rassen 
(Traber, Friesen und ein Paint Horse) zugeordnet werden.

Das durchschnittliche Alter lag bei 7,75 Jahren (SD 3,36), 
wobei das jüngste Tier ein Alter von drei Jahren und das ältes-
te Pferd ein Alter von 21 Jahren aufwies. Von 71 untersuchten 
Pferden waren 22 (31,0 %) Pferde unter fünf Jahre und 49 
(69,0 %) Pferde über fünf Jahre alt.

Von den in dieser Studie untersuchten 71 Pferden wurden 
22 (31,0 %) Pferde im Dressursport eingesetzt, 13 (18,3 %) 
springsportlich genutzt, 5 (7,0 %) Pferde laufen Trabrennen 
und 31 (43,7 %) Pferde haben eine unbekannte Nutzung oder 
werden als Freizeitpferde genutzt.

Aufgrund der Ergebnisse der klinischen Untersuchung wurden die 
71 Pferde zugeordnet: 43 Pferde (60,6 %) gehörten zur Sympto-
matikgruppe Gruppe „U“, 2 (2,8 %) zu Gruppe „A“, 9 (12,7 %) zur 

Abb. 1 Untersuchung der kaudalen Halswirbelsäule eines Pferdes 
mittels Cone Beam-Computertomographie. Eine Person fixiert den 
Kopf hinter einer Bleiglaswand (Foto: Birthe Fritsche, Pferdeklinik 
Bargteheide).    |    Cone beam computed tomography examination 
of the caudal cervical region of a standing horse. One person, sepa-
rated by a lead glass wall, secures the horse.

Abb. 2 Für die Bewegungskompensation wird die Bewegung des 
Pferdes mittels einer auf eine Bildcodeplatte gerichteten Kamera  
ermittelt (Foto: Birthe Fritsche, Pferdeklinik Bargteheide).    |    For 
the movement correction, the movement of the horse is detected by 
a camera on an image code plate.  (Photo: Birthe Fritsche, Equine 
Clinic Bargteheide, Germany).
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Gruppe LVR, 4 (5,6 %) zu Gruppe LVL, 8 (11,3 %) in Gruppe „U“ 
und gleichzeitig in Gruppe „A“, 1 (1,4 %) belegt die Gruppen „LVL“ 
und U, 1 (1,4 %) zu LVR und U, 2 (2,8 %) Pferde in „LVR“ und „LVL“, 
und ein Pferd (1,4 %) zu „LVR“, „LVL“, „A“. Kein Pferd zeigt eine 
einseitige Lahmheit in Verbindung mit neurologischen Symptomen.

Durch die Möglichkeit der Doppelbelegung ergab sich, dass 11 
Pferde der Studie Symptomatik „A“ alleine oder mit andern Symp-
tomen zeigten und 53 Patienten der Studie lassen sich zur Sympto-
matik „U“ zählen. 18 Pferde zeigten die Symptomatik „L“, die sich 
bei 13 Pferden in „LVR“ und bei 8 Pferden zu „LVL“ unterteilen lässt.

Insgesamt wurden in dieser Studie 118 Bewegungseinheiten 
von Halswirbeln untersucht. Eine Bewegungseinheit ist der 
Übergang zweier Halswirbel und besteht aus einem Band-
scheiben- oder Interzentralgelenk sowie zwei Facettengelenken 

rechts und links. Folglich wurden 236 Facettengelenke beider 
Seiten untersucht. Von 29 Pferden (40,8 %) wurden je Pferd 
zwei, bei 37 Pferden (52,2 %) je vier, bei fünf Pferden (7,0 %) je 
sechs Facettengelenke untersucht. Die Verteilung auf die Regio-
nen ist in Tab. 1 ersichtlich. Deutlich fällt dabei die hohe Anzahl 
im Bereich des 6. Halswirbels auf, gefolgt vom 5. Halswirbel.

Die häufigsten Veränderungen konnten als Zubildung des 
Proc. art. cranialis, des kaudal gelegenen, gelenkbildenden 
Wirbels gefolgt von Verengungen der Forr. iv. und den Zubil-
dungen des Proc. art. caudalis des kranial gelegenen gelenk-
bildenden Wirbels festgestellt werden (Tab. 2).

Weiterhin wurde bei 15 (21,1 %) Pferden eine Transdisposition 
des Proc. transversus festgestellt. Eine Verkalkung im Band-
scheibenbereich wiesen 4 (5,6 %) Pferde auf. Der sechste Wir-

Abb. 3 Verschiedene Beispiele von Ver- 
  änderungen im Transversalschnitte der Hals-
wirbelsäule mittels Cone Beam-Compu - 
 tertomographie am stehenden Pferd; A:  
C 6/7 ohne Befund; B: C 6/7, fehlender 
Proc. transversus (weiße Pfeilspitze), Verkal-
kungen im Bandscheibenbereich (weißer 
Pfeil), leichte Zubildung des linken Processus 
articularis cranialis C 7 mit Einengung des 
Foramen intervertebrale (schwarze Pfeilspit-
ze); C: kranialer Anschnitt C 6/7, Fragment 
im rechten Facettengelenk (weißer Pfeil); D: 
C 5/6, Zubildung beider Artikularprozesse 
der rechten Facette, Fraktur des Processus 
articularis caudalis C 5 (weißer Pfeil), Eineng-
ung des rechten Foramen intervertebrale 
(schwarzer Pfeil), inkongruenter Gelenkspalt; 
E:  kranialer Anschnitt C 6/7, Zyste im linken 
Processus articularis cranialis C 7 (weißer 

Pfeil), Zubildung des Processus articularis caudalis C 6 (schwarzer Pfeil); F: C 6/7, Zubildung des rechten Processus articularis cranialis C 7 mit Einen-
gung des Foramen intervertebrale (weißer Pfeil).    |    Transversal cone beam computed tomography images of cervical vertebrae on standing horse. 
A: C 6/7 without changes; B: C 6/7 Asymmetric absence of the ventral lamina (white arrowhead), calcification spinal disc area (white arrow), slightly 
modelling of the left cranial articular process C 7 with narrowing of the intervertebral foramen (black arrowhead); C: cranial image C 6/7, fragment 
in the right facet joint (white arrow); D: C 5/6, modelling of both articular processes of the right joint, fracture of the caudal articular process C 5 
(white arrow), narrowing of the right intervertebral foramen, incongruent joint line (black arrow); E:  cranial image C 6/7, cystic lesion in the cranial 
articular process C 7 (white arrow), modelling of the caudal articular process C 6;  F: C 6/7, modelling of the right cranial articular process C 7 with 
narrowing of the intervertebral foramen (white arrow).

Tab. 1  Häufigkeitsverteilung der in der Cone Beam-Computertomographie untersuchten Lokalisationen der Halswirbelsäule (n = 71 Pferde,  
n = 236 Gelenke)    |    Frequency distribution of examined regions of the cervical vertebae (n = 71 horses, n = 236 facet joints) by cone beam 
computed tomography

Halswirbel C 2/3 C 3/4 C 4/5 C 5/6 C 6/7 C 7/Th 1

Anteil der Pferde mit Erkrankungen der Lokalisation (%) 4,2 1,4 2,8 52,1 98,6 7,0

C: Halswirbel    |    C: cervical vertebra 

Tab. 2 Anzahl der Befundmerkmale der Cone Beam-Computertomographie-Untersuchung der Facettengelenke der Halswirbelsäule von  
C 2/3 bis C 7/Th 1 (n=236 Gelenke)    |    Number of changes by cone beam computed tomography of the facet joints of cervical spine from C 2/3 to  
C 7/Th 1 (n = 236 facet joints) 

Befundmerkmal Zubildung 
Proc. art. cran.

Zubildung 
Proc. art. 

caud.

Einengung
For. iv.

Zystische
Läsion

Frakturen/
Fragmente

Verengung 
WK

Gelenkspalt 
inkongruent

Anteil der Facettengelenke 144 60 114 28 12 32 50

(%) 61 25,4 61 11,8 5,1 13,6 21,2 

C: Halswirbel; Proc. art. cran. = Processus articularis cranialis des kaudalen gelenkbildenden Wirbels; Proc. art. caud. = Processus articularis caudalis des kranial gelenk-
bildenden Wirbels; For. iv.= Foramen intervertebrale; WK = Wirbelkanal    |    C: cervical vertebra; Proc. art. cran. = cranial articular process of the caudal vertebrae; Proc. 
art. caud. = caudal articular process of the cranial vertebrae; For. iv. = intervertebral foramen; WK = spinal canal
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belkörper zeigte bei vier (5,6 %) Pferden eine zystische Läsion. 
Zwischen dem sechsten und siebten Halswirbel zeigten vier 
(5,6 %) Pferde einen Achsenknick der Ausrichtung des Wirbel-
kanals. Diese vier Pferde gehörten der Gruppe „U“ an.

Bei 144 Facettengelenken mit Zubildungen der Procc. art. cra-
niales trat in 109 (75,7 %) Fällen ebenfalls ein eingeengtes 
For. intervertebrale auf. Bei der Auswertung andersherum be-
trachtet ist von den 114 For. intervertebralia, die als eingeengt 
beschrieben wurden, 109 (95,6 %) der jeweilige Proc. art. cra-
niale der dazugehörigen Gelenkfacette vergrößert (Tab. 3). Es 
fällt auch ein Zusammenhang zwischen eingeengtem Wirbel-
kanal und den Zubildungen an den Facetten kranial, kaudal 
sowie einem verengtem For. intervertebrale auf.

Die 15 transdisponierten Procc. transversi gehen bei 8 
(53,3 %) Gelenkfacetten mit Zubildungen der Procc. art. cra-
niales und 8 (53,3 %) Facettengelenke mit eingeengten Forr. 
intervertebralia einher (Tab. 3).

Auftreten der Befundmerkmale in Hinblick auf die Lokalisation

Hinsichtlich der Lokalisation aller Befunde betreffen diese 
C 6/7 gefolgt von C 5/6 (Tab. 4).

Befunde in Zusammenhang mit den klinischen Symptomen

Tab. 5 zeigt die Häufigkeitsverteilung der Befundmerkmale 
der Facettengelenke zum Auftreten der klinischen Symptoma-
tik der entsprechenden Pferde. Die häufigsten Befunde traten 
demnach bei Pferden mit Unrittigkeit in Form von Zubildun-
gen der Procc. art. craniales auf.

Diskussion

In dieser Studie wurde erstmals eine CBCT für die Untersu-
chung der Halswirbelsäule am stehenden Pferd beschrieben. 

Tab. 3 Anzahl der kombinierten Befundmerkmale der Cone Beam-Computertomographie der Halswirbelsäule (n = 71 Pferde)    |    Number 
of combined changes by cone beam computed tomography in the cervical spine (n = 71 horses) 

Befundmerkmale
Zubildung 
Proc. art. 
cranialis

Zubildung 
Proc. art. 
caudalis

Einengung 
For. iv.

Zystische 
Läsion

Frakturen/ 
Fragmente 

Verengung 
Wirbelkanal

Inkongruente 
Gelenkflächen

Transdisposition 
des Proc. trans-

versus.

Zubildung Proc. art. cran 144 55 109 25 12 30 40 8

Zubildung Proc. art. 
caud. 55 60 46 15 9 29 27 2

Einengung For. iv. 109 46 114 21 10 28 33 8

Zystische Läsion 25 15 21 28 6 11 14 1

Frakturen/ Fragmente 12 9 10 6 12 7 11 0

Verengung Wirbelkanal 30 29 28 11 7 32 19 1

Inkongruente Gelenk-
flächen 40 27 33 14 11 19 50 0

Transdisposition des 
Proc. transversus 8 2 8 1 0 1 0 15

Proc. art. cranialis = Processus articularis cranialis des kaudalen gelenkbildenden Wirbels; Proc. art. caudaulis = Processus articularis caudalis des kranial gelenkbildenden 
Wirbels; For. iv.= Foramen intervertebrale; WK = Wirbelkanal; Proc. = Processus    |    Proc. art. cranialis = cranial articular process of the caudal vertebrae; Proc. art. 
caudalis = caudal articular process of the cranial vertebrae; For. iv. = intervertebral foramen; WK = spinal canal; Proc. = Processus

Tab. 4 Anzahl der Befundmerkmale der Cone Beam-Computertomographie im Bereich der Halswirbelsäule kombiniert mit der Lokalisation (n = 
71 Pferde)    |    Number of changes by cone beam computed tomography in the cervical spine combined with location in the facet joints (n = 71 horses) 

Halswirbel Befundmerkmal C 2/3 C 3/4 C 4/5 C 5/6 C 6/7 C 7/Th 1

Zubildung Proc. art. cranialis 4 1 0 38 97 4

Zubildung Proc. art. caudalis 0 0 0 12 48 0

Einengung For. iv. 4 1 0 34 75 0

Zystische Läsionen 1 0 0 5 22 0

Frakturen/Fragmente 1 0 0 4 5 2

Verengung Wirbelkanal 0 0 0 6 26 0

Inkongruente Gelenkflächen 1 0 0 12 36 1

Summe 11 3 0 111 309 7

C: Halswirbel; Proc. art. cran. = Processus articularis craniales des kaudalen gelenkbildenden Wirbels; Proc. art. caud. = Processus articularis caudales des kranial gelenk-
bildenden Wirbels; For. iv. = Foramen intervertebrale    |    C: cervical vertebrae; Proc. art. cranialis = cranial articular process of the caudal vertebrae; Proc. art. caudalis 
= caudal articular process of the cranial vertebrae; For. iv. = intervertebral foramen 
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Mit der Untersuchung von 71 Pferden stellt dies die größte 
Studie nach Kenntnis der Autorin dar, die sich erstmalig mit 
der Computertomographie im Bereich der kaudalen Halswir-
belsäule von Pferden intra vitam befasst.  

Lange Zeit wurden CT-Untersuchungen des Pferdes nur in 
Allgemeinanästhesie beschrieben (Bienert und Stadler 2006, 
Dyson 2003a, Kinns und Pease 2012), da Bewegungsartefak-
te und ein kleiner Innendurchmesser der Gantry die Untersu-
chungsmöglichkeiten stark limitieren (Kinns und Pease 2012, 
Pease et al. 2017, Porter und Werpy 2014, Saunders und 
Bergmann 2011). Bei bisher veröffentlichten Studien wurde 
die Halswirbelsäule entweder in Narkose (Pudert und Stadler 
2018, Yamada et al. 2016, Zafra et al. 2012) oder am Prä-
parat (Claridge et al. 2010, Janes et al. 2015, Sleutjens et 
al. 2014, 2010; Veraa et al. 2016) untersucht. In jüngerer 
Vergangenheit wurden diese an Kopf und kranialem Hals im-
mer häufiger auch am stehenden sedierten Pferd durchgeführt 
(Pease et al. 2017, Porter und Werpy 2014, Saunders et al. 
2011). Die ersten CBCT wurden von Klopfstein Bregger et al. 
(2019) bei 68 Köpfen stehender Pferde angewendet.

In dieser Studie wurden drei klinische Symptomgruppen gebil-
det. Mit nur zwei Pferden der Gruppe Ataxie und neun weiteren 
Pferden, welche eine Ataxie gemeinsam mit anderen Sympto-
men zeigten, ist der Anteil der neurologisch auffälligen Pferde 
für eine Studie über Erkrankungen der Halswirbelsäule relativ 
gering. Das ist darauf zurückzuführen, dass szintigraphische 
Untersuchungen als Einschlusskriterium definiert wurden, diese 
aber bei ataktischen Pferden nur selten durchgeführt werden.

Symptomatiken der Gruppe Unrittigkeit sind am häufigsten 
vertreten, sowohl einzeln als auch in Kombination mit ande-
ren Symptomen. Der Zusammenhang von Lahmheiten mit Ur-
sache in der Halswirbelsäule und zusätzlicher Steifheit oder 
Schmerz gibt in der klinischen Untersuchung Hinweise auf den 
Sitz der Erkrankung und ist von Dyson (2003b) und Munroe 
(2018) beschrieben.  

Den häufigsten untersuchten Bereich stellten die Wirbelüber-
gänge C 6/7 (98,6 %) gefolgt von C 5/6 (52,1 %) dar, so dass 
dort auch die häufigsten Veränderungen in Form von Zubil-
dungen der Procc. art. caudales der kranialen gelenkbilden-
den Wirbel und Verengungen des knöchernen Wirbelkanals 
auftraten. Die klinische Relevanz dieser Abschnitte ist bekannt 
und wird vermutlich durch die Ausrichtung und biomechani-
sche Belastung begünstigt (Powers et al. 1986, Zsoldos et al. 
2010, Wilsmann 2016)

Nur bei 7 % der Patienten war es notwendig, mehr als zwei 
Wirbelübergänge zu untersuchen, bei keinem waren mehr 
als drei Wirbelübergänge zu scannen. Hierbei wird deutlich, 
wie wichtig es für die Untersuchung mittels CBCT ist, durch 
vorangegangene Diagnostik den zu untersuchenden Bereich 
einzugrenzen. Das mögliche Field of View ist im CBCT nur 
sehr klein. Daraus kann ein Nachteil entstehen, so dass ab-
weichende Befunde in anderen Gelenken übersehen werden 
könnten. Auf diese Weise können auch keine Aussagen über 
die Relevanz der Befunde in einer Gesamtpopulation getrof-
fen werden, dazu müssten zusätzlich klinisch unauffällige Pfer-
de untersucht werden.

Veränderungen der Facettengelenke treten zum Großteil mit-
einander vergesellschaftet auf. So treten Einengungen der 
Forr. intervertebralia häufig, jedoch nicht immer durch Zubil-
dungen der Procc. art. craniales des kaudalen gelenkbilden-
den Wirbels auf. Dieser scheint bei Veränderungen innerhalb 
des Facettengelenks zuerst mit Zubildung zu reagieren. Das 
gemeinsame Vorkommen von Zubildungen der Procc. art. 
craniales des kaudalen gelenkbildenden Wirbels mit einer 
Einengung des For. intervertebrale ist schlüssig. Der in der Fa-
cette ventral gelegene Proc. articularis ist Teil der Begrenzung 
des For. intervertebrale und steht somit stark mit ihm in Verbin-
dung. Bei 109 Facetten wurde das For. intervertebrale durch 
die Zubildung des jeweiligen Proc. art. cranialis eingeengt. 
95,6 % der eingeengten Forr. intervertebralia wurden durch 
Zubildung des ventral gelegenen Proc. art. cranialis einge-

Tab. 5 Anzahl der Befundmerkmale der Cone Beam-Computertomographie im Bereich der Halswirbelsäule kombiniert mit dem Auftreten 
klinischer Symptomatik (n = 71 Pferde)    |    Number of changes by cone beam computed tomography in the cervical spine combined with clinical 
symptoms (n = 71 horses)

Befundmerkmal 
Klinisches Symptom

Zubildung Proc. 
art. cranialis

Zubildung Proc. 
art. caudalis

Einengung 
For. iv.

Zystische 
Läsionen

Frakturen/
Fragmente

Verengung 
Wirbelkanal

Inkongruente 
Gelenkflächen

U 85 29 70 13 8 15 23

A 2 2 0 1 0 2 1

LVR 25 14 19 7 2 5 9

LVL 7 4 4 3 0 2 7

U, A 11 6 10 4 0 5 4

LVL, U 3 1 3 0 0 0 0

LVR, U 3 2 2 0 2 1 3

LVR, LVL 6 0 4 0 0 0 1

LVR, LVL, A 2 2 2 0 0 2 2

Gesamt 144 60 114 28 12 32 50

Proc. art. cranialis = Processus articularis cranialis des kaudalen gelenkbildenden Wirbels; Proc. art. caudalis= Processus articularis caudalis des kranial gelenkbildenden 
Wirbels; For. iv.= Foramen intervertebrale    |    C: cervical vertebrae; Proc. art. cranialis = cranial articular process of the caudal vertebrae; Proc. art. caudalis = caudal 
articular process of the cranial vertebrae; For. iv. = intervertebral foramen; U: symptom bad rideability, stiffness, pain; A: symptom atactic, hypermetric, proprioception; LVR: 
lameness right forelimb; LVL: lameness left forelimb
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engt. Nur ein kleiner Anteil von 4,4 % wurde durch Zubildun-
gen des Proc. art. caudalis verengt.

Gemeinsam mit Zubildungen des Proc. art. cranialis des kau-
dalen gelenkbildenden Wirbels treten zu 93,8 % Verengung 
des knöchernen Wirbelkanals auf, gefolgt von Zubildungen 
des Proc. art. caudalis des jeweiligen kranialen Halswirbels, 
zystischen Läsionen und inkongruentem Gelenkspalt. Interes-
sant ist, dass alle festgestellten Frakturen oder Fragmente mit 
diesen Zubildungen einhergingen. 

Bei 15 Pferden dieser Studie konnte die anatomische Anoma-
lie eines transdisponierten Proc. transversus beobachtet wer-
den. Damit ist das Fehlen des ventralen Tuberkulums der Lami-
na ventralis des sechsten Halswirbels beschrieben. Stattdessen 
ist dieses Tuberkulum am Querfortsatz des siebten Halswirbels 
ausgeprägt (DeRouen et al. 2016, Veraa et al. 2016). Die 15 
transdisponierten Procc. transversi gingen nur bei 53,3 % der 
betroffenen Patienten mit einer Zubildung des Proc. art. crani-
alis und einem eingeengten For. intervertebrale einher.

Der Verdacht, dass eine Transdisponierung des Proc. trans-
versus zu einem erhöhten Risiko von Facettengelenkarthrosen 
und CVM führt, wie in der Studie von DeRouen et al. (2016) 
beschrieben, kann nicht bestätigt werden. Auch der von den 
Autoren vermutete Zusammenhang von morphologischen 
Variationen mit anderen Entwicklungsstörungen kann in den 
eigenen Untersuchungen nicht bestätigt werden.  Nur bei ei-
nem Pferd mit Ataxie konnte eine Transdisposition des Proc. 
transversus festgestellt werden.  In der Literatur wird dies viel 
häufiger angegeben (May-Davis und Walker 2015). Unsere 
Ergebnisse werden von Veraa et al. (2020) bestätigt.

Durch die große Variation der Veränderungen der Halswirbel-
säule des Pferdes resultieren Erkrankungen unterschiedlicher 
Symptomatik. In dieser Studie wurde die Symptomatik (Munroe 
2018) in neurologische Symptome, schmerzhafte Einschrän-
kungen der Halsbewegung und Vorderhandlahmheiten unter-
teilt. Veränderungen der Facettengelenke, beispielsweise im 
Rahmen einer Osteoarthrose, sind nicht in jedem Fall von klini-
scher Bedeutung, können jedoch ursächlich für die Symptome 
in Frage kommen (Martinelli et al. 2010, Ricardi und Dyson 
1993). Je detaillierter Veränderungen erfasst werden können, 
umso mehr sollten sie in Einklang mit den Symptomen zu brin-
gen sein. Lautenschläger et al. (2009) bringen Steifheit und 
Schmerz durch degenerative Facettengelenksveränderungen in 
Zusammenhang mit Pferden mit Rittigkeitsproblemen. In dieser 
Studie dominieren mit 53 Pferden die Patienten mit einer Symp-
tomatik mit Steifheit, Schmerzen und Rittigkeitsproblemen.

Vorderhandlahmheiten, die Veränderungen der Halswirbelsäule 
zuzuschreiben sind, werden in der mittleren bis unteren Halswir-
belsäule beschrieben (Marks 1999, Ricardi und Dyson 1993). 
Sie entstehen durch Kompression der Halsnerven, die den Plexus 
brachialis bilden sowie beim Durchtritt durch das Foramen inter-
vertebrale durch Vergrößerungen oder Veränderungen der Arti-
kularprozesse (Dyson 2011, 2003b; Ricardi und Dyson 1993). 
Innerhalb dieser Studie konnten bei 13 lahmen Pferden auf der 
gleichen Seite 15 eingeengte Forr. intervertebralia nachgewiesen 
werden, auf der anderen Halsseite nur sechs.  Bei den verblei-
benden zwei Pferden sind in der computertomographischen Un-
tersuchung deutlich veränderte und vergrößerte Artikularprozesse 

der Facettengelenke nachgewiesen worden. Die Befunde weisen 
auf ursächliche Zusammenhänge hin. Ob letztlich die Ursache 
auch genau darin besteht, kann nicht abschließend geklärt wer-
den. In der Computertomographie können nur die knöchernen 
Strukturen bewertet wurden, eine Kompression kann auch durch 
Weichteilveränderungen, zum Beispiel einem Gelenkerguss und 
Kapseldehnung des Facettengelenks, hervorgerufen werden. In 
solchen Fällen wäre Ultrasonographie ergänzend sinnvoll. Es ist 
nicht immer möglich, eine sichere Diagnose zu stellen. In den 
zwei Fällen dieser Studie wurde eine diagnostische Therapie 
durchgeführt, so dass die Ursache bestätigt werden konnte. Im 
Bereich der Halswirbelsäule kann bei Verdacht auf eine ursächli-
che Erkrankung wegen fehlender diagnostischer Anästhesien die 
Diagnose nicht so gut abgesichert werden, wie in den distalen 
Gliedmaßen. Ohne diagnostische Anästhesien ist bei den Pati-
enten mit Lahmheit die Sicherheit der Diagnose immer fraglich. 
In vergleichbaren Untersuchungen wurden diagnostische Anäs-
thesien mit der Szintigraphie gleichgesetzt (Barstow und Dyson 
2015, Daniel et al. 2012), was allerdings fraglich ist. Eine weitere 
Auffälligkeit bestand darin, dass die Untersuchung von C 7/Th 1 
keine Relevanz bei unseren Patienten hatte. In der computerto-
mographischen Untersuchung stellen sich die Forr. intervertebra-
lia bei C 7/Th 1 sehr weit dar.  Einengungen und Kompression 
der Nerven erscheinen dadurch eher unwahrscheinlich und tra-
ten auch nicht auf.

Die bei vier Pferden festgestellten Verkalkungen innerhalb der 
Bandscheibe konnten nicht mit klinischen Symptomen in Verbin-
dung gebracht werden. Bergmann et al. (2018) haben bei der 
pathologischen und histopathologischen Untersuchung der Band-
scheiben von Warmblutpferden keine Verkalkungen feststellen kön-
nen, bemängeln jedoch auch, dass es hier an Forschung mangelt.

Zystische Läsionen innerhalb des Wirbelkörpers konnten bei 
vier Pferden im sechsten Wirbelkörper der Gruppe Unrittigkeit 
beobachtet werden. Einen Achsenknick zwischen dem sechs-
ten und siebten Halswirbel zeigten vier Pferde dieser Studie, 
wovon kein Pferd neurologisch auffällig war.

Das CBCT wird in dieser Studie gleichwertig wie ein CT be-
handelt, gehört aber von der Funktionsweise eher zu einer 
Durchleuchtung und wird auch als digitale Volumentomogra-
phie bezeichnet. In der Humanmedizin hat sich das CBCT als 
Alternative zur Mehrspiral-CT zur Darstellung von Hartkon-
trasten etabliert, ist also für die Abbildung von Weichteilen 
ungeeigneter als ein CT (Schegerer et al. 2013).

Die Ergebnisse der vorliegenden Studie bei Pferden sind viel-
versprechend und lassen Untersuchungen der Halswirbelsäule 
bis zum ersten Brustwirbel zu. Am stehenden Pferd ist das bis-
her mit einem CT nicht zu erreichen gewesen. Zusammenfas-
send kann festgestellt werden, dass die CBCT Technik für die 
vollständige Untersuchung der Halswirbelsäule am stehenden 
Pferd sehr gut geeignet ist. Die dreidimensionale Darstellung 
ist der Röntgenuntersuchung überlegen und momentan mit 
einem CT nicht möglich. Dabei können Veränderungen er-
fasst werden, die im Röntgenbild meist nicht erkennbar sind, 
wie Frakturen, Fragmente und auch zystoide Defekte.   

Vorteile sind dabei die geringeren Strahlenbelastungen, 
Nachteile bestehen im kleineren Untersuchungsfeld und we-
niger guten Weichteilabbildungen.   
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Die häufigsten Veränderungen traten im Bereich der Wirbel 
C 6/7 und C 5/6 in Form von Zubildungen der kaudalen 
Gelenkfortsätze des kranialen gelenkbildenden Wirbels und 
Verengungen der Foramina intervertebralia auf. Diese Ver-
änderungen konnten überwiegend bei unrittigen und lahmen 
Pferden beobachtet werden. Weitere Untersuchungen auch 
an klinisch unauffälligen Pferden sind notwendig, um eine 
reelle Einschätzung der erhobenen Befunde und deren klini-
scher Relevanz vornehmen zu können. Das für diese Studie 
entworfene Befundschema ist zur Erfassung knöcherner Ver-
änderungen geeignet. 
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