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Fachkundiger Einbrecher erbeutet bei
Eickemeyer in Tuttlingen Instrumente und
Gerate von hohem Wert

Belohnung von DM 5000,— ausgesetzt

In der Nacht vom 2. auf den 3. April wurde bei der Fa. Eickemeyer in
Tuttlingen eingebrochen und wertvolle Instrumente und Geréte entwen-
det. Es wird vermutet, daB der Tater (iber detaillierte Fachkenntnisse
verfiigte und auch mit den Ortlichkeiten vertraut war, da er gezielt eine
Auswahl an sehr teueren und hochwertigen Produkten getroffen hat.
Bei den Instrumenten handelt es sich vor allem um hochwertige Hart-
metall-Instrumente mit goldenem Griff und Augeninstrumente. AuBer-
dem wurden 4 komplette Askulap-Osteosynthese-Sets un dein Trepan
entwendet.

Bei den Geréten fehlen unter anderem folgende: Puls-Oxymeter PUL-
SOX-7 Gerate-Nr. S/N 2491, Puls-Oxymeter Simed S 100 Geréate-Nr.
1734, Schiller-EKG-Gerat Cardiovit AT-3 Gerate-Nr. 9110190, Elektro-
tom 80B mit Zubehdr, Mikroskop Vb 350 PhK Wilomed, Zentrifuge EBA
lil der Fa. Hettich, Schermaschine Akkubella, Handspaltlampe Zeiss
HSO 10. AuBerdem werden verschiedene Zubehdrteile fir die Elektro-
chirurgie-Einheit Elan E vermiBt, wie z. B. Pendelsdge GB 129, Bohr-
handstiick GB 200 Gerate-Nr. 1457 usw.

Vor dem Ankauf dieser Gerédte wird gewamnt!

Fiir sachdienliche Hinweise, die zur Ergreifung des Téters und zur
Wiederbeschaffung der Ware fiihren, hat die Fa. Eickemeyer eine
Belohnung von DM 5000,~ ausgesetzt.

Hinweise, die auf Wunsch vertraulich behandelt werden, nimmt jede
Polizeidienststelle, die Kriminalpolizei Tuttlingen, Telefon (074 61)
303171, oder die Fa. Eickemeyer - Medizintechnik fir Tierarzte, Elta-
straBe 8, 7200 Tuttlingen, Telefon (074 61) 72054, Fax 3905 oder
157 40, entgegen.
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Untersuchungen tiber den pra- und
postoperativen Verlauf von pH-Wert

und Netto-Saure-Basen-Ausscheidung im Harn
von Kiihen mit Labmagenveriagerung

Von Christiane BUSCHER und W. KLEE

Aus der Klinik fiir Rinderkrankheiten der Tierarztlichen Hochschule Hannover

BUSCHER, Chr., und W. KLEE (1983): Untersuchungen iiber den pri- und postoperativen
Verlauf von pH-Wert und Netto-Siure-Basen-Ausscheidung im Harn von Kiihen mit Lab-
magenverlagerung.
Dtsch. tierarztl. Wschr. 100, 171-176

Zusammenfassung
Der pra- und postoperative Verlauf ausgewahlter Parameter des Saure-Basen- und Elektrolyt-
Haushalts im Blut und Harn wurde bei 67 an Labmagenverlagerung erkrankten Kiihen dargestellt.
Das Auftreten der ,,paradoxen Azidurie” wurde bei 57 % der 37 Patienten beobachtet, die an einer
Alkalose litten. Parallele Serumelektrolytuntersuchungen erklarten dies nicht eindeutig. Jedoch
fanden sich Hinweise, daB die gemessenen Serumelektrolytkonzentrationen nicht die tatsachliche
Situation des Elektrolythaushalts widerspiegeln.
Die Normalisierung der bestimmten Parameter verlief bei den meisten Probanden nach folgendem
Schema:
1 Tag post op.: Blutgase
2 Tage post op.: Hamatokrit
3 Tage post op.: Allgemeinbefinden, Serumchlorid- und Serumnatriumkonzentration
4 Tage post op.: Harn-pH, Netto-Saure-Basen-Ausscheidung, Harnchlorid- und Serumkalium-
konzentration
Erst wenn die Stérungen des Elektrolytstoffwechsels beseitigt sind, wird ein Anstieg der Harn-pH-
Werte und der Netto-Saure-Basen-Ausscheidung beobachtet.

BUSCHER, Chr., and W. KLEE (1993): Investigations on the pre- and postoperative course of
pH and net acid-base excretion in the urine of dairy cows with abomasal displacement.
Dtsch. tierarztl. Wschr. 100, 171-176

Summary
The pre- and postoperative course of acid-base parameters and electrolyte concentrations in
urine and blood was studied in 67 cows affected with left- or right- sided abomasal displacement.
Paradoxic aciduria was detected in 21 of 37 cattle with preoperative alcalosis. The validity of
serum electrolyte determinations for the detection of electrolyte disturbances is limited.
The evaluated parameters returned to normal in most of the animals within the following intervals
post-op.:
1 day: blood gas parameters
2 days: hematocrit
3 days: general condition, serum chloride and serum sodium concentrations
4 days: urine-pH, net acid-base excretion, urine chloride and serum potassium concentrations
Urine-pH and net acid-base excretion increase only after serum electrolyte levels return to normal.

Bei Kihen mit Labmagenverlagerung (LMV)
wurde schon mehrfach das Auftreten von so-
genannter paradoxer Azidurie, also die Aus-
scheidung von Harn mit pH-Werten unter 7,4
bei gleichzeitiger Blut-Alkalose, beschrieben
und durch parallele Stérungen des Elektrolyt-
und Séaure-Basen-Haushalts begriindet
(BREUKING und KUIPER, 1980; GINGERICH
und MURDICK, 1975; JACOBI et al.,, 1983,
KUIPER, 1980; VOROS et al., 1985). VOROS et
al. (1985) betrachten sie jedoch nicht als ,ty-

In allen friiheren Untersuchungen wurden le-
diglich Momentaufnahmen vom Zustand vor
der Operation festgehalten und ausgewertet,
wahrend in dieser Arbeit bei Kiihen mit rechts-
oder linksseitiger LMV der Verlauf von Harn-
pH-Wert und Netto-Saure-Basen-Ausschei-
dung (NSBA)im Harn auch an den Tagen nach
der Operation anhand von parallelen Blut- und
Harnuntersuchungen dokumentiert werden
sollte. Zusétzlich sollten mdgliche Einfliisse der

pisch” fir eine LMV, da sie trotz hochgradiger
Stérungen des Séaure-Basen- und Elektrolyt-
Haushalts nur unregelméBig zu beobachten ist.

praoperativen Azidurie und der Richtung der
LMV auf die Entwicklung der einzelnen Para-
meter Uberprift werden.

Material und Methoden

Die Untersuchungen erfolgten im Rahmen der Disser-
tation von BUSCHER (30) von Juni bis November
1991 an 67 DSB-Kihen, die aufgrund einer Lab-
magenverlagerung in der Klinik fur Rinderkrankheiten
der Tierarztlichen Hochschule Hannover operiert wur-
den (Omentopexie nach DIRKSEN, 1962). Die Pro-
banden wurden nach der Richtung der Labmagenver-
lagerung und dem Harn-pH-Wert vor der Omentope-
xie in vier Gruppen eingeteilt (Untersuchungsgruppen
U1-U4; siehe Tab. 1).

Sowohl vor der Operation (Tag 1) als auch an den vier
Tagen nach der Operation (Tag 2-5) wurde jeweils
morgens nach der Fiitterung eine klinische Unter-
suchung durchgefiihrt, Blutproben durch Punktion
der V. jugularis externa und Harnproben nach sponta-
nem oder manuell provoziertem Harnabsatz aus dem
Mittelstrahl gewonnen. Der Ernahrungszustand der
Kiihe wurde nach dem Schema von EDMONSON et
al. (5) beurteilt.

Die Konzentration der Natrium- und Kaliumionen im
Blutserum wurde mit dem Na‘-K'-Analysator 614
(ionensensitive Elektroden, Fa. Corning Medical, Gie-
Ben) gemessen. Der Chloridgehalt im Blutserum und
im Harn wurde mit dem Chloridanalysator Modell 925
(IMA Analysengerate, GieBen) nach dem MeBprinzip
der coulombimetrischen Titration bestimmt.

Die Hamatokritwerte wurden mit Mikrohdmatokrit-
réhrchen mit der Methode nach VAN ALLEN ermittelt.
Der Blut-pH-Wert, pCO,, pO,, die aktuelle Bikarbo-
natkonzentration und der Base Excess wurden mit
dem Ciba Corning pH/Blutgassystem 278 (Fa. Ciba
Corning Diagnostics GmbH, Fernwald) nach Korrektur
auf die Patiententemperatur bestimmt. Die Referenz-
werte fur die Blutgasparameter wurden durch die
Untersuchung des vendsen Blutes von 30 klinisch
gesunden Kihen ermittelt.

Der Harn wurde téaglich mit dem ComburTest+Leuko-
zyten-Teststreifen (Fa. Boehringer, Mannheim) halb-
quantitativ auf seinen Gehalt an Leukozyten, EiweiB,
Glukose, Ketonkorpern, Blut und Urobilinogen hin
untersucht. Der pH-Wert des Harns wurde mit dem
Digital pH-Meter Modell 4500 (Fa. Beckman, Min-
chen) bestimmt. Die Netto-Saure-Basen-Ausschei-
dung derselben Probe wurde nach der Titriermethode
von KUTAS (1965) gemessen.

Wurden die Patienten friiher als vier Tage post opera-
tionem aus der Kilinik entlassen, endeten die Unter-
suchungen am Entlassungstag. So verringert sich die
Probandenzahl am Tag 4 auf 64 und am Tag 5 auf 56
Tiere.

Die statistische Auswertung erfolgte mit einer zwei-
faktoriellen Varianzanalyse mit einem Faktor mit unab-
hangigen Stichproben (Gruppen) und einem zweiten
Faktor mit MeBwiederholungen (Tage).

Tabelle 1: Einteilung der Probanden in die
Gruppen U1 bis U4

LMVre LMVii

<74 U us

Harn-pH-Wert n=12 n=33

bei Einlieferung =74 U2 U4

n=1 n=21
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Mit dieser Methode wurde einerseits der EinfluB der
Zeit auf die Hohe der gemessenen Parameter und
andererseits der EinfluB der Gruppenunterschiede so-
wie die Wechselwirkungen zwischen beiden EinfluB-
faktoren geprift.

Die Gruppenunterschiede zu jedem Zeitpunkt wurden
mit einer einfaktoriellen Varianzanalyse mit anschlie-
Benden Mittelwertsvergleichen mit dem Ryan-Einot-
Gabriel-Welsch-Multiple-Range-Test aufgezeigt. Der
EinfluB der Zeit in den einzelnen Gruppen wurde mit
dem approximativen F-Test nach Greenhouse-Geis-
ser getestet.

AuBerdem wurden die Korrelationen zwischen den
Parametern an den einzelnen Untersuchungstagen
ermittelt.

Um mégliche jahreszeitliche Einfllisse auf den Harn-
pH-Wert bei an Labmagenverlagerung erkrankten K-
hen zu priifen, wurde eine retrospektive Studie an-
hand der Klinikkarten der Jahre 1989 und 1990 er-
stellt. Es wurden die Harn-pH-Werte der Eingangsun-
tersuchung und der Eingangsmonat festgehalten. Un-
terschiede zwischen den Jahren und den Jahreszei-
ten wurden mit dem Chi-Quadrat-Homogenitéts-Test
ausgewertet.

Die Blutgaswerte der 30 klinisch gesunden Kithe wur-
den mittels t-Test gegen die Blutgaswerte in den
einzelnen Gruppen getestet.

Ergebnisse

Die Probanden mit rechtsseitiger Labmagen-
verlagerung (LMVre) zeigten vor der Operation
ein deutlich schlechteres Allgemeinbefinden
als die mit linksseitiger Labmagenverlagerung
(LMVIi) (mittel- bis hochgradig gestortes All-
gemeinbefinden bei 69 % der Kithe mit LMVre
und bei 28 % der Rinder mit LMVIi). Das Allge-
meinbefinden besserte sich jedoch bei allen
Gruppen in dhnlichem MaBe innerhalb des Un-
tersuchungszeitraums. Nur bei 6 % der an
LMVIi und 15 % der an LMVre operierten Rin-
der wurde am vierten Tag nach der Reposition
des Labmagens noch eine mittelgradige St6-
rung des Allgemeinbefindens beobachtet. Auf-
fallig ist ein Unterschied zwischen Gruppe U3
und U4 bezogen auf den Erndhrungszustand.
Wahrend 14 (42 %) der 33 Probanden mit
préoperativer Azidurie (U3) einen Erndhrungs-
zustand unter 2,5 nach dem Body Condition
Score (5) aufwiesen, waren es nur 4 (19 %) bei
den 21 Kiihen ohne Azidurie (U4).

In den Tabellen 2 bis 5 werden Mittelwerte und
Standardabweichungen der einzelnen Parame-
ter in den einzelnen Gruppen und aller unter-
suchten Rinder (Tab. 6) an den Untersuchungs-
tagen gezeigt.

Zuséatzlich wurden die pH-Werte im Harn zur
H*-lonenkonzentration umgerechnet, daraus
arithmetisches Mittel, Median und 50 %-Quan-
til bestimmt und die erhaltenen Werte in die
pH-Skala riicktransformiert. In den Ubersich-
ten 2 bis 6 sind die Zeilen mit den so erhaltenen
Werten mit ,,x(H*)" (arithmetisches Mittel), ,Me-
dian” (Median) und ,50 %-Quant” (50 %-
Quantil) gekennzeichnet.

Anmerkungen zu den Tabellen 2 bis 6: Unter-
schiede zwischen den einzelnen Gruppen in
bezug auf den Harn-pH-Wert am Tag 1 sind
festgelegt und nicht zuféllig, da die Gruppen
nicht nur durch die Richtung der Labmagenver-
lagerung, sondern auch durch den praoperati-
ven Harn-pH-Wert charakterisiert sind. Die Mit-
telwerte der Blutgasparameter sind in den
Ubersichten 2 bis 5 mit einem * gekennzeich-
net, wenn sich im Vergleich zu den Referenz-
werten (Tabelle 10) signifikante Abweichungen
ergeben haben.

Die Tabelle 7 stellt den EinfluB der Zeit auf die
gemessenen Parameter in den Gruppen U1,
U3 und U4 dar und die Tabelle 8 die Unter-
schiede zwischen den einzelnen Gruppen.
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Tabelle 2: Mittelwerte und Standardabweichungen der Parameter der Gruppe U1

Tag 1 Tag 2 Tag 3 Tag 4 Tag 5
U1 N =12 N=12 N=12 N=11 N=9
H pH 66 +032 66+041 66+058 68=+095 66099
A x(H) 6,7 6,8 6,9 7,5 7,4
Median 6,6 6,8 6,6 6,6 6,4
R 50%-Quant 6,4-6,8 6,3-7,0 6,2-7,2 59-7,7 6,1-7,0
N NSBA (mmol/l) -61 + 32 -59 + 49 -60 + 57 -7+ 95 -14 + 97
Chlorid (mmol/l) 18 + 31 38 + 39 80 + 65 73 + 53 86 + 68
B pH 7,44* + 0,06 742+ 0,04 7,40+ 0,05 7,40+ 0,03 7,40 + 0,04
L pCO, (mmHg) 48 + 5,6 50 = 5,0 48 + 5.2 50 + 4,0 48 * 41
U akt. HCOz (mmol/l) 33* + 5,9 31+ 47 29 + 43 30 + 4,0 29 + 42
T BE (mmol/l) 8* + 6,3 6* + 52 4+44 5+ 4,1 4+49
HKT (/1) 0,35 + 0,065 0,33 + 0,054 0,29 = 0,042 0,28 + 0,034 0,28 + 0,031

Natrium (mmol/l) 140 £ 42 138 + 3,9 142 + 4,9 141 + 3,1 140 £ 3,3

Kalium (mmol/l) 38+066 36+077 37060 39+055 40029

Chlorid (mmol/l) 91 + 9,4 96 *+ 6,8 102 + 5.2 101 + 3,3 102 + 3,0

Tabelle 3: Mittelwerte und Standardabweichungen der Parameter der Gruppe U2

Tag 1 Tag 2 Tag 3 Tag 4 Tag 5
u2 N=1 N=1 N=1 N=1 N=1
H pH 8,3 6,8 7,0 6,5 7,0
ﬁ Chlorid (mmol/l) 3 0 0 28 23
B pH 7,48* 7,42 7,41 7,38 7.41
L pCO, (mmHg) 51 63" 52 49 51
U akt. HCO3 (mmol/l) 37" 40" 32 29 31
T BE (mmol/l) 12* 13* 6 3 5
HKT (/1) 0,36 0,39 0,35 0,33 0,33
Natrium (mmol/l) 142 135 137 141 142
Kalium (mmol/l) 35 3.8 4,1 4,2 4,4
Chlorid (mmol/l) 95 85 93 101 97

Tabelle 4: Mittelwerte und Standardabweichungen der Parameter der Gruppe U3

Tag 1 Tag 2 Tag 3 Tag 4 Tag 5
(VK] N =33 N =233 N =233 N = 31 N =28
H pH 63+057 68+078 7,1+089 74081 7,5 + 0,76
A x(H) 6,5 7,3 7,7 7,8 7,9
Median 6,3 6,7 7,0 7,7 7,8
R 50%-Quant 5,9-6,6 6,3-7,4 6,2-8,0 6,8-8,1 6,8-8,1
N NSBA (mmol/l) -53 + 43 -32 + 54 11 £ 98 53 + 103 52 + 98
Chlorid (mmol/l) 53 + 65 33 + 38 64 + 66 68 + 60 73+72
B pH 7,41 £ 0,06 7,40+ 0,05 7,41+ 0,04 7,42+ 0,03 7,42* 0,03
L pCO, (mmHg) 48 + 6,0 49 + 6,9 49 + 5.2 51* + 44 51* £ 49
U akt. HCO3 (mmol/) 31 £ 6,5 30 + 6,3 31 +48 32* + 3,8 33* £ 3,5
T BE (mmol/l) 5+65 5+6,3 5+50 7+ 3,9 7* £ 3,7
HKT (/1) 0,33 + 0,036 0,33 + 0,025 0,31 + 0,029 0,31 + 0,025 0,30 + 0,026

Natrium (mmol/l) 139 + 2,9 138 + 3,7 140 * 31 141 £ 3,9 141 £ 28

Kalium (mmol/l) 41+057 40+046 40+044 4,1+050 4,0x042

Chilorid (mmol/l) 95 + 5,1 97 £ 5,6 98 £ 5,8 99 + 4,0 99 + 3,8




Tabelle 5: Mittelwerte und Standardabweichungen der Parameter der Gruppe U4

Tag 1 Tag 2 Tag 3 Tag 4 Tag 6
U4 N =21 N =21 N =21 N =21 N =18
H pH 8,1 + 0,27 70+075 70+104 731,02 78061
A x(H) 8,1 7,4 7,9 7,9 8,0
Median 8,2 7,0 7,1 7,3 8,0
R 50%-Quant 8,0-8,3 6,4-7,6 6,1-8,0 6,9-8,0 7,7-8,1
N NSBA (mmol/l) 149 + 87 -10 + 83 29 + 137 63 + 104 104 + 77
Chlorid (mmol/l) 22 + 45 11+ 18 43 + 57 41 + 42 72 £ 69
B pH 7,45 + 0,05 741 +0,05 741 +0,05 7,42=*0,03 7,42*+ 0,02
L pCO, (mmol/l) 52* + 54 50 + 4,3 49 + 5.7 49 + 4.1 50 + 4,3
U akt. HCOz (mmol/l) 36* + 6,4 31 + 47 32 £ 56 32* + 53 32+ £ 39
T BE (mmol/l) 11* + 6,9 6*+54 5+ 49 6* £ 3,9 6* + 3,9
HKT (mmol/l) 0,33 + 0,057 0,33 + 0,051 0,31 = 0,047 0,31 + 0,045 0,29 + 0,039
Natrium (mmol/l) 141 £ 29 139 + 2,7 140 + 3,2 140 + 45 140 +£ 2,7
Kalium (mmol/l) 37+056 39+056 39+034 38+040 4,0+027
Chlorid (mmol/l) 91 + 6,9 96 + 4,7 99 + 5,1 99 + 39 99 + 4,6

pH-Werte im Harn: Nach der Omentopexie
wurden verschiedene Verlaufe des Harn-pH-
Wertes beobachtet. Sie sind nicht den Grup-
pen U1 bis U4 zuzuordnen, sondern treten in
jeder Gruppe auf:

1) Die Harn-pH-Werte befanden sich bei 22
(383 %) der Probanden wahrend des gesamten
postoperativen Untersuchungszeitraumes im
Bereich <7,4. Bei nur 2 dieser 22 Tiere war ein
kontinuierlicher Anstieg der insgesamt ernied-
rigten Harn-pH-Werte zu erkennen.

2) Die Harn-pH-Werte schwankten bei 3 (4 %)
der Kiihe um den pH = 7,4.

3) Die Harn-pH-Werte zeigten bei 25 (37 %)
der Rinder einen kontinuierlichen Anstieg bis
auf Werte um 8.

3 a) Bei einer Kuh aus U3 ergab sich zunéichst
ein kontinuierlicher Anstieg des Harn-pH-Wer-
tes auf 8,1 am Tag 3. Am Tag 4 und 5 lag der
pH aber bei 5,9. Dieser Abfall ging mit einer
Verdnderung der Séaure-Basen-Parameter im
Blut in Richtung Azidose einher. Am Tag 5 litt
das Tier an einer geringgradigen Azidose.

4) Die Harn-pH-Werte stiegen bei 11 (16 %)
der Probanden plétzlich zwischen zwei Unter-
suchungstagen mit einer Differenz von minde-
stens zwei pH-Einheiten auf Werte uber 7,4 an
und blieben bis zum Untersuchungsende in
diesem pH-Bereich.

5) Der Harn-pH-Wert blieb bei 5 (7 %) Rindern
wahrend des gesamten Untersuchungszeit-
raums (Tag 1 bis Tag 5) in einem Bereich uber
7,4.

Die signifikanten Korrelationskoeffizienten der
NSBA und des Harn-pH-Wertes mit den unter-
suchten Parametern sind in Tabelle 9 zusam-
mengefaBt.

Netto-Séure-Basen-Ausscheidung im Harn:
Zwischen NSBA und dem Harn-pH-Wert be-
steht ein enges Verhéltnis (Tab. 9). Entspre-
chend gleichen die Verlaufe der NSBA denen
der Harn-pH-Werte. Liegen die Harn-pH-Werte
<7,4, nimmt die NSBA negative Werte an, er-
reichen sie Werte =8,0, steigt die NSBA ber
100 mmol/l.

Tabelle 6: Mittelwerte und Standardabweichungen der Parameter der Gruppen U1-U4

Tag 1 Tag 2 Tag 3 Tag 4 Tag 5
U1-Us N =67 N =67 N = 67 N = 64 N =56
H pH 69+094 68+071 7,0+090 7,2+092 74085
A X (H) 7,7 7,3 7,7 7,8 7,9
R S0% Guant 6,3%,0 6,4?197,4 6,26:87,9 s,gi%,o 6,771%,1
N NSBA (mmol/) 8+111 -31 83 2+100 45+ 104 58 + 69
Chlorid (mmol/l) 36+5  27+35 50+ 63 59+ 54  74+98
B pH 7,43+ 0,06 7,41+005 7,41 +004 7,41 +003 7,42+ 0,03
L pCO, (mmol) 49+58 50+60 49+53 50+42  50+46
U akt. HCOs; (mmolf) 32 +67 31+56 31+49 32+43 32+38
T BE (mmol/) 87,0 6+58 5+48 6+ 39 6+ 4,0
HKT (mmol) 0,34 + 0,049 0,33 + 0,040 0,31 + 0,049 0,30 + 0,036 0,30 + 0,032
Natrium (mmol) 140 +32 138 +34 140 £35 141 +39 140 + 2,8
Kalium (mmol/) 39+061 39+056 39+045 4,0+048 4,1+ 0,36
Chiorid (mmol/) 93+68 96+57 99+56 99+39 00+ 40

Die Schnittpunkte der Harn-pH-Werte und der
parallel gemessenen NSBA der einzelnen Pro-
banden ndhern sich entweder an die in Abbil-
dung 1 dargestellte Gerade oder an die Hyper-
bel an.

Viele Kiihe zeigen somit im sauren Harn-pH-
Bereich eine NSBA bis —30 mmol/I, im alkali-
schen Bereich jedoch einen steilen Anstieg der
Werte (iber 200 mmol/I (Hyperbel). Die NSBA
im Harn der meisten anderen Rinder steigt
entsprechend dem Harn-pH-Wert linear an
(Gerade).

Dieser nicht einheitliche Zusammenhang zwi-
schen Harn-pH-Wert und NSBA wird auch bei
der Bestimmung der Regressionsgeraden aus
den Werten aller Probanden am Tag vor der
Omentopexie deutlich. Sowohl ein linearer
(NSBA: Harn-pH)- als auch ein exponentieller
(NSBA: Harn-pH?-Zusammenhang ist signifi-
kant (p = 0,001).

Bei 6 von 11 Kihen aus U1, 14 von 27 Patien-
ten aus U3 und 6 von 17 Rindern aus U4
wurden noch vier Tage nach der Reposition
des Labmagens eine Netto-Saure-Basen-Aus-
scheidung unter 100 mmol/l gemessen.
Chloridkonzentration im Harn: Bei 7 der 33
Probanden aus U3 und 5 der 21 Kiihe aus U4
wurden noch vier Tage nach der Reposition
des Labmagens Harnchloridkonzentrationen
unter 20 mmol/I beobachtet. Alle Rinder der
Gruppe U1 erreichten innerhalb dieser Zeit
Harnchloridwerte tiber 20 mmol/l.
Blutgaswerte im vendsen Blut: 45 (67 %) von
67 an Labmagenverlagerung erkrankte Patien-
ten litten vor der Operation an Stérungen des
Saure-Basen-Haushalts.

6 (11 %) von 54 Rindern mit LMVIi wiesen eine
metabolische Azidose auf und 30 (56 %) eine
metabolische Alkalose. Bei 7 (54 %) von 13
Kiihen mit LVMre wurde eine Alkalose festge-
stellt und bei einem (8 %) eine Azidose.

Die Tabelle 10 gibt einen Uberblick iiber die bei
30 gesunden Kihen ermittelten Mittelwerte
und Standardabweichungen der Blutgaspara-
meter.

Die Tabelle 11 stellt das Vorkommen von Azid-
urie und Norm-pH-Werten im Harn in Abhén-
gigkeit von den Veranderungen des Séure-Ba-
sen-Haushalts vor der Operation (Tag 1) dar. In
der Tabelle 12 wird der Anteil in den einzelnen
Gruppen, der trotz einer Alkalose Harn mit
einem pH-Wert unter 7,4 ausschied (paradoxe
Azidurie), angegeben.

Héamatokritwerte: In allen Gruppen fallt der Ha-
matokrit im Untersuchungszeitraum ab. Die
Rinder mit LMVre hatten vor der Omentopexie
im Mittel héhere Hamatokritwerte als die Kiihe
mit linksseitiger Labmagenverlagerung. Dieser
Unterschied erwies sich aber nicht als signifi-
kant.

Bis auf ein Rind der Gruppe U4 erreichten alle
Probanden innerhalb des Untersuchungszeit-
raums Hamatokritwerte <0,36 I/1.
Serumelektrolytkonzentrationen: Insgesamt 37
(55 %) von 67 Kihen litten vor der Operation an
einer Hypochloramie (Cl <95 mmol/l), 25
(37 %) an einer Hypokalamie (K <3,8 mmol/l)
und 19 (76 %) dieser 25 Rinder gleichzeitig an
einer Hypochloramie. Nur 3 (4 %) der Proban-
den zeigten vor der Operation eine Hyponatria-
mie (Na <135 mmol/l).

Ergebnisse der retrospektiven Studie der Pa-
tientendaten aus den Jahren 1989 und 1990:
Die statistische Auswertung ergaben, daB sich
der Anteil der Kiihe, die in den Monaten Juni
bis November, also dem fir diese Unter-
suchungen gewahlten Zeitraum, aufgrund einer
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Tabelle 7: EinfluB der Zeit auf die gemessenen Parameter

Es werden die signifikanten p-Werte angegeben und die Richtung

der Entwicklung der verschiedenen Parameter:

>: signifikanter Anstieg des Parameters im Untersuchungszeitraum

<: signifikanter Abfall des Parameters im Untersuchungszeitraum

Harn-pH-Wert

10
9,5
9
8,5
8
7,5
7
6,5

Gruppe U1 Gruppe U3 Gruppe U4
N=12 N =33 N =21

: pH > p = 0,0001 > p = 0,0001
n NSBA > p = 0,0001 > p = 0,0085

Chlorid > p = 0,0305 > p =0,0104
B pH < p =0,0025
L akt. HCO; <p=0,0125
U BE < p = 0,0052
T HKT < p = 0,0031 < p = 0,0005 < p = 0,0001

Natrium > p = 0,0015

Kalium > p = 0,0633

Chlorid > p =0,0044 > p = 0,0029 > p =0,0012

Tabelle 8: Unterschiede zwischen den Gruppen hinsichtlich ver-
schiedener Parameter
Folgende Unterschiede zwischen den verschiedenen Gruppen wur-
den an den einzelnen Untersuchungstagen fiir die entsprechenden
Parameter signifikant:

Unter- Parameter Gruppe signifikant hoher (>) oder
suchungstag niedriger (<) als Gruppe(n)
Tag 1 Blut-pH U3 < U1und U4
Serumkalium U3 > U1 und U4
Tag 2 Serumkalium U1 <U3und U4
Tag 3 Serumkalium U1 < U3 und U4
Serumchlorid U1 > U3 und U4
NSBA Ul < U4
Hamatokrit U1 <U3und U4
Tag 4 Hamatokrit U1l < U3
Harn-pH U1 < U3und U4
Tag 5 Harn-pH U1 < U3 und U4
NSBA Ul < U4

6
5,5

5
-150 -100

-50 0

S0 100 150 2000

NSBA in mmol/l

Abb. 1: Schematische Darstellung des Zusammenhangs zwischer:n
pH-Wert und NSBA im Harn von Kiihen.

Tabelle 10: Mittelwerte und Standardabweichungen der Blutgas-s-
parameter im vendsen Blut bei 30 gesunden Kiihen

Blut-pH-Wert

pCO;

akt. [HCO3] Base Excess

7,40 £ 0,03 48 £ 3,9 mmHg 29 *+ 2,7 mmol/l

3 £ 2,4 mmol/l

Labmagenverdnde-

rung in der Kilinik
operiert wurden und
bei der Eingangsun-
tersuchung Azidurie
zeigten, nicht signifi-
kant hoher ist als bei
den Patienten, die in
den Monaten Dezem-
ber bis Mai eingelie-

gasparameter und der Serumelektrolytkonzen-1-
trationen bei an LMV leidenden Kiihen entspre--
chen den in friheren Untersuchungen mitge-3-
teilten (DECRAEMERE et al., 1976; DIRKSENN,
1962; ESPERSEN und SIMESEN 1961; KUI-I-
PER, 1980; POULSEN, 1967; ROBERTSONN,
1966; SCHOTMAN, 1971; SIMPSON et al.|.,
1985; WHITLOCK et al. 1975).

Bei 33 (49 %) der 67 Probanden lag eine Kom-1-
bination aus Storungen des Saure-Basen--

fert und operiert

wurden. Haushalts und des Elektrolythaushalts vor.r.
Darunter befanden sich 4 Patienten mit Azido->-

Diskussion se und 29 mit Alkalose.

Préoperative In 58 % dieser 33 Falle wurde das Ausscheidenn

Verdnderungen von saurem Harn (Harn-pH <7,4) beobachtet. ..

Die Ergebnisse be-
ziglich  der Blut-

Tabelle 9: Signifikante Korrelationskoeffizienten des Harn-pH-Wertes und der NSBA mit den

verschiedenen Parametern an den einzelnen Untersuchungstagen

Tag 1 Tag 2 Tag 3

Tag 4

Harn-pH NSBA Harn-pH NSBA Hamn-pH NSBA Harn-pH NSBA

NSBA 0,839 / 0,834 / 0,924 / 0,903
Harn-Chlorid -0,264 -0,403 -0,398 -0,322
Blut-pH 0,322 0,255 0,513 0,381 0,570 0,548 0,652
Blut-pCO, 0,359 0,301 0,327 0,436 0,375 0,502
akt. HCO3 0,389 0,335 0512 0410 0,646 0,605 0,629
Base Excess 0,395 0,328 0,554 0,433 0,692 0,620 0,733
Serumnatrium 0,241

Serumkalium -0,287

Serumchlorid -0,259 -0,338 -0,266 -0,327 -0,307 -0,402

Fettgedruckte Zahlen zeigen hochsignifikante Korrelationen an (p < 0,001)

Tabelle 11: Harn-pH-Wert und Saure-Basen-
Haushalt bei Kilhen mit Labmagenverlage-

Tabelle 12: Anteil der Probanden mit para-
doxer Azidurie an den einzelnen Unter-

Gruppe Tag1 Tag2 Tag3 Tag4 Tag5s

rung zum Zeitpunkt der Einlieferungsunter- suchungstagen
suchung

Blut ungestorter

Azidose  Séure-Basen-  Alkalose
Ham Haushalt
U1 6/12 6/12

Azidurie 7 17 21 U2 o1 1/1
Norm- U3 15/33 6/33
pH-Wert 1 5 16 U4 0/21  6/21

Insgesamt reagierte der Harn bei 45 (67 %) vonn
67 Kihen mit Labmagenverlagerung vor derr
Operation sauer. Wird nach der Richtung derr
Labmagenverlagerung differenziert, ergibt sichh
flr 12 (92 %) von 13 Patienten mit LMVre undd
flr 33 (61 %) von 54 Rindern mit LMVIi einee

Tag 5 prioperative Azidurie. Dies ist durch die be--

Han-pH NSBA sonders bei LMVre zu beobachtende Kreislauf-f-

insuffizienz infolge einer Torsion des Lab--

/ 0,893 / magens zu erkldren. Sauere Stoffwechselpro--

-0,338 dukte haufen sich im Extrazellulérraum an undd

0,624 0,554 0,585 werden Uber die Niere eliminiert (KUIPERR,
0542 0339 0442 1980; SIMPSON et al., 1985).

0,735 0,555 0,638

0,749 0,574 0,655 Bei 21 (57 %) von 37 Patienten mit alkaloti-i-

0,275 0,454 schen Verdnderungen des Saure-Basen-Haus-:-

0369 halts ergab sich das Bild der paradoxen Azid-i-

urie, die im Zuge langer dauernder Stérungenn
des Elektrolythaushalts auftritt (WHITLOCK(Y,
1980). Bei den Probanden mit Alkalose ohnee
Azidurie hat sich ein Steady-state gastrischerr
Alkalose eingestelit, oder sie befanden sichh
noch in der ersten Phase der metabolischenn
Alkalose: Es stehen ausreichend Natrium- undd
Kaliumionen zur Verfligung, um mit den filtrier--
ten Bikarbonationen ausgeschieden zu wer--
den. Der Serumnatriumspiegel befindet sichh
bei diesen Kuhen dementsprechend im Norm-i-

412 111 0/ 9 bereich, doch die Serumkaliumkonzentrationn
V1 o101 war bei 10 (63 %) von 16 Probanden erniedrigt.t.
4/33 3/31 3/28 . . . . - .

5/21  1/21  1/18 Dies wird durch eine erhéhte Kaliumsekretionn

besonders im distalen Tubulus wahrend derr
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metabolischen und respiratorischen Alkalose
trotz fallender Plasmakaliumgehalte erklart
(MALNIC et al., 1971).
Diie renale Chloridausscheidung lag bei 15
(95 %) der 16 Rinder weit unter der Norm. Nur
eiine Kuh schied Harn mit einer Chloridkonzen-
tration von 30 mmol/l aus. Diese Verminderung
ist fur das erste Stadium der gastrischen Alka-
lose typisch (KUIPER, 1980; TRUNIGER und
RICHARDS, 1985). Die paradoxe Azidurie ging
bei 16 (76 %) der 21 Probanden mit einer Hy-
pochloramie und nur bei 8 (38 %) der 21 Kiihe
mit einer Hypokalidmie einher. Die Gruppe U 3,
in der besonders viele Probanden paradoxe
Azidurie entwickelten, fallt sogar durch signifi-
kant héhere Serumkaliumspiegel vor der Ope-
ration im Vergleich zu den anderen Gruppen
auf.
Die Serumnatriumspiegel blieben im Norm-
bereich. Allerdings steigt bei den Rindern der
Gruppe U3 die Serumnatriumkonzentration
nach der Operation signifikant an. Dies weist
maoglicherweise doch auf einen Natriummangel
als Ursache fiir die paradoxe Azidurie hin.
Trotzdem Uberraschen diese Ergebnisse, da
eine bessere Korrelation zwischen Erniedri-
gung der Serumelektrolytgehalte und der para-
doxen Azidurie erwartet wurde. Denn die para-
doxe Azidurie soll erst dann auftreten, wenn die
zweite Phase der gastrischen Alkalose erreicht
ist: Natrium- und besonders Kaliumionen ste-
hen dann nicht mehr in ausreichender Menge
zur Verfligung, die filtrierten Bikarbonationen
werden mit Protonen besetzt, und das Harn-
' pH sinkt.
Auch in friheren Untersuchungen wurde beob-
achtet, daB die paradoxe Azidurie nicht regel-
maBig von einer Hypokalidmie und Hypochlor-
amie begleitet wird (VOROS et al., 1985; WHIT-
LOCK, 1980). Die Schwelle dieses ,Elektrolyt-
sparmechanismus” scheint also individuell ge-
regelt zu sein. Die Serumelektrolytkonzentra-
tionen gebben demnach nur grobe Hinweise auf
die tatsachlichen Zustédnde im Organismus.
Zumindest der ,,Natriumsparmechanismus” ist
allerdings auch ohne meBbare Absenkung des
Serumnatriumspiegels infolge einer isotonen
Dehydratation durch die Flissigkeitsseque-
stration im dilatierten Labmagen vorstellbar
(ORLOFF und BERLINER, 1973; PICKERING,
1965). Werden vermehrt Natriumionen durch
die Niere gespart, werden an ihrer Stelle Ka-
liumionen und Protonen ausgeschieden, was
zur Harnsauerung fihrt. Kaliumionen stehen
nur bedingt zur Verfligung, da die Alkalose, die
verminderte Futteraufnahme (nur 4 % der Pro-
banden zeigten vor der Operation eine normale
FreBlust; Gruppe U 3 zeichnet sich durch einen
deutlich schlechteren Erndhrungszustand als
die Gruppe U 4 aus) und die Verluste wahrend
der ersten Phase der gastrischen Alkalose ein
verringertes Kaliumangebot bewirken.
Insgesamt wird durch die paradoxe Azidurie
deutlich, daB die Niere die Regulation des Flls-
sigkeits- und Elektrolythaushalts tiber die des
Séaure-Basen-Haushalts stelit.

Postoperative Verdnderungen

Bezogen auf alle Patienten ist ein deutlicher
Anstieg des Harn-pH-Wertes innerhalb des
Untersuchungszeitraums zu erkennen. Im we-
sentlichen findet dieser Anstieg in die Néhe
physioloigscher Werte (Harn-pH 8) drei bis vier
Tage nach der Operation statt. Er geht in den
meisten Fallen mit einer Normalisierung der
Ubrigen (iberwachten Stoffwechselvorgange
einher.

Dieser Anstieg ist bei Patienten mit LMVre sehr
viel seltener zu beobachten. Diese fallen durch
signifikant niedrigere Harn-pH-Werte am letz-

ten Untersuchungstag und paralleler verzéger-

ter Rekonvaleszenz auf. Die Stoffwechselvor-

génge haben sich durch die starkeren Stérun-
gen vor der Operation nicht so schnell normali-

siert wie bei Kiihen mit LMVIi.

Der verzogerte Anstieg des Harn-pH-Wertes

und der bei 15 (68 %) der 22 Probanden ohne

praoperative Azidurie (U2 und U 4) am Tag
nach der Operation beobachtete Abfall des

Harn-pH-Wertes auf Werte <7,4 kénnte

1. durch die bei fast allen Patienten verminder-
te FreBlust verursacht sein (COTTRAL und
GAILIUNNAS, 1969; HIERHOLZER und
FROMM, 1987),

2. mit den bei ca. 50 % der Kihe an den
Tagen nach der Operation beobachteten
fieberhaften Prozessen zusammenhédngen
(COTTRAL und CAILIUNNAS, 1969; HIER-
HOLZER und FROMM, 1987),

3. mit der Operation selbst und dem AusmaB
der Gewebsldsionen, die zu einer Akkumu-
lation von sauren Metaboliten im Extrazellu-
larraum fuhren, erklart werden (HOLDER,
1977),

4. mit den Stoffwechselveranderungen infolge
der Beseitigung der Passagestérung zu-
sammenhéngen (s. u.) oder auch

5. durch die bei einigen Rindern beobachtete
Diarrhoe entstanden sein (HARRINGTON
und KASSIRER, 1982).

Die insgesamt hochsignifikant positive Korrela-
tion zwischen Harn-pH-Wert und den Parame-
tern des Sdure-Basen-Haushalts demonstriert
eindrucksvoll die Rolle der Niere in der Regula-
tion des Saure-Basen-Haushalts. Am Tag 1 ist
diese Korrelation weniger signifikant. Entspre-
chend wird zu diesem Zeitpunkt bei 21 (31 %)
der 67 Probanden eine paradoxe Azidurie be-
obachtet, die von ausgepragten und zum Teil
komplexen Stérungen des Elektrolytstoffwech-
sels begleitet wird und so eine zum Saure-
Basen-Haushalt adaquate Protonen- bzw. Bi-
karbonatausscheidung behindert. Auch die
NSBA korreliert am Tag 1 nur schwach signifi-
kant mit den Parametern des Séaure-Basen-
Haushalts. Bis zum Tag 3 liegen die Korrela-
tionskoeffizienten immer unter denen des
Harn-pH-Wertes. Ab Tag 4 kehrt sich dieses
Verhaltnis um (s. Tab. 9).
Zwar korrelieren Harn-pH und NSBA zu jedem
Zeitpunkt hochsignifikant miteinander (p =
0,0001), doch zeigen diese Unterschiede, daf3
die NSBA die tatsachliche Protonenausschei-
dung genauer erfaft.
Zum Beispiel schieden Patienten, die am Tag
vor der Operation an einer Azidose litten, Harn
mit einer NSBA von -2 bis =64 mmol/l aus.
Durch die gemischten Stérungen des Elektro-
Iyt- und Saure-Basen-Haushalts war die relati-
ve Saureausscheidung gering. An den Tagen
nach der Operation wurde eine Azidose grund-
satzlich von einer NSBA unter —100 mmol/I
begleitet. Beziglich des Harn-pH-Wertes
konnte ein solcher Unterschied nicht fest-
gestellt werden.

17 (85 %) von 20 Kihen, deren NSBA >200

mmol/l betrug, litten an einer mittel- bis hoch-

gradigen Alkalose, und bei einem Rind war der

Séaure-Basen-Haushalt ungestort. Auch LACH-

MANN und SEFFNER (1979) beobachteten bei

einer NSBA > 200 mmol/l hochgradige alkalo-

tische Belastungen. Andererseits wurde bei nur

17 (37 %) von 46 Probanden mit mittel- bis

hochgradiger Alkalose eine NSBA von mehr als

200 mmol/l beobachtet.

KUTAS (1966) begriindet diese schlechtere

Korrelation der NSBA mit dem Saure-Basen-

Haushalt bei alkalotischen Belastungen nicht

mit der pradoxen Azidurie, sondern mit dem

ohnehin hohen Bikarbonatgehalt im Rinder-
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harn, der innerhalb der maximalen Grenzen des
Harn-pH-Wertes (8,5-8,6) nur wenig gesteigert
werden kann.

Diese Ergebnisse zeigen deutlich, daB neben
der Harnuntersuchung die parallele Blutgas-
bestimmung unverzichtbar ist, wenn eine exak-
te Beurteilung des Saure-Basen-Haushalts er-
folgen soll (HARRINGTON und KASSIRER,
1982); JACOBI et al., 1983). Die Bestimmung
der NSBA und des Harn-pH kann demnach nur
als grobe Richtlinie dienen.

Die Veranderungen des Séaure-Basen-Haus-
halts finden offensichtlich direkt nach der Ope-
ration statt, was sich in einer verminderten
Streuung und in einer nicht signifikanten Ab-
weichung der Mittelwerte von denen der Kon-
troligruppe auBert. Die zuvor im Labmagen se-
questrierten Protonen und Chloridionen wer-
den nun im Dinndarm im Austausch gegen
Bikarbonationen und parallel mit Natriumionen
resorbiert. Demensprechend wird der alkaloti-
sche Zustand im Extrazellularraum beseitigt
und zum Teil in azidotischer Richtung ver-
andert. Je nach Schweregrad und Dauer der
Wiederherstellung von Passage und Motilitét
im Magen-Darm-Trakt kann sich die dauerhaf-
te Normalisierung des Séure-Basen-Haushalts
aber auch einige Tage verzogern. So ist der
Saure-Basen-Haushalt in der Gruppe U 4 am
letzten Untersuchungstag noch gestdrt. Nach
der Operation kommt es zwar zunachst zu
einer Normalisierung des Saure-Basen-Haus-
halts, doch bei weiter bestehender Atonie der
Vormégen durch den vor kurzem stattgefunde-
nen Bauchhohleneingriff (OOMS et al., 1978;
ROSENBERGER, 1990), oder durch die sich
erst wahrend der postoperativen Reperfu-
sionsphase manifestierenden Mukosaschéden
infolge der verstarkten oxidativen Sauerstoff-
belastung DECRAEMERE et al., 1976; HEID-
BRINK, 1988), entwickelt sich wieder eine ge-
ringgradige Alkalose (9 der 18 Patienten aus
U 4).

Durch die postoperative Resorption der
Chloridionen mit der sequestrierten Fllissigkeit
steigt die Serumchloridkonzentration zwischen
Tag 1 und 2 hochsignifikant an (p = 0,0002),
und der Hamatokrit féllt schon zwei Tage nach
der Operation bei fast allen Probanden in den
Normbereich ab. Eine deutliche Erhéhung der
Harnchloridkonzentration (38 von 67 Patienten
scheiden vor der Operation Harn mit niedrigen
Chiloridkonzentrationen (<20 mmol/l aus) wur-
de erst am Tag 5 beobachtet, nachdem sich
die Serumchloridwerte fast aller Probanden am
Tag 4 normalisiert hatten. Die Serumnatrium-
konzentration erreicht parallel zur Serumchlo-
ridkonzentration Normbereiche, die Serumka-
liumkonzentration erst am Tag 5 parallel zum
Harn-pH-Wert und zur NSBA.

Das Allgemeinbefinden ist bei den meisten Tie-
ren bereits am Tag 4 ungestort. Diese Ereignis-
folge sollte bei der Beurteilung der Entlas-
sungsféhigkeit eines Patienten beriicksichtigt
werden.
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