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Einleitung

1 Einleitung

Sehnenverletzungen stellen die haufigste Erkrankung des Bewegungsapparates der
Schultergliedmal3e des Pferdes dar. Sie sind besonders beim Renn- und
Turnierpferd von Bedeutung und verursachen jahrlich hohe Kosten aufgrund ihrer
langen Rekonvaleszenz und der sehr hohen Rezidivrate. Dabei unterscheidet sich
das Verletzungsrisiko der einzelnen Sehnen beachtlich. Die oberflachliche
Beugesehne (OBS) gilt im Metacarpalbereich gemeinhin als am haufigsten betroffen.
Die tiefe Beugesehne weist in diesem Bereich nur selten Veréanderungen auf.
Wahrenddessen wurde im distalen Bereich dieser Sehne in der letzten Dekade
mittels neuester Diagnostikmdglichkeiten eine ebenfalls hohe Inzidenz von
Verletzungen nachgewiesen. Die Ursachen der unterschiedlichen Anfalligkeit
verschiedener Sehnenbereiche kdnnen nach wie vor nicht als geklart angesehen
werden. Die in den vergangenen Jahren sowohl in-vitro als auch in-vivo
durchgefiihrten Untersuchungen richteten ihr Augenmerk vor allen Dingen auf die
physiologisch auftretenden Belastungen der OBS, da die Reduzierung der Belastung
als Schlissel in der Pravention vermutet wird. Ein umfassender biomechanischer
Vergleich der unterschiedlichen Sehnen der Schultergliedmale ist jedoch bisher
nicht erfolgt.

In dieser Studie soll eine Gegenuberstellung der biomechanischen Eigenschaften
aller  Sehnenstrukturen des distalen  Vorderbeins erfolgen.  Madgliche
Zusammenhange und Unterschiede, die fiur die Haufigkeit von Verletzungen
verantwortlich sein konnten, sollen herausgearbeitet werden. Eine weitere
Zielsetzung dieser Studie ist es, die Beziehung zwischen den gewonnenen
Erkenntnisse und den morphometrischen und histologischen Gegebenheiten
aufzuzeigen. Darlber hinaus sollen die in dieser Studie ermittelten Ergebnisse eine
Ubersicht der biomechanischen Eigenschaften aller Strukturen geben, die durch ihre
einheitlich gewonnen Methodik untereinander vergleichbar sind und flr

weiterfihrende Untersuchungen herangezogen werden kdnnen.
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2 Literatur

2.1 Anatomie

2.1.1 Nomenklatur
Im Folgenden werden die Bezeichnungen der Muskeln und deren Endsehnen

wiedergegeben, welche in der allgemein gebrauchlichen Fachliteratur, sowie der

Nomina Anatomica Veterinaria (NAV, 2012) zu finden sind.

Im weiteren Text werden die fettgedruckten Abkurzungen verwendet.

Der M. extensor digitorum (digitalis) communis wird beim Pferd in der deutschen

Fachliteratur einheitlich als "gemeinsamer Zehenstrecker" (GZS) benannt (Seiferle
and Frewein, 2004, Salomon, 2008, Liebich et al., 2011, Wissdorf et al., 2010).

Der M. flexor digitorum (digitalis) superficialis, auch oberflachlicher Zehenbeuger

genannt, geht oberhalb des Carpus in die oberflachliche Beugesehne (OBS) uber
(Salomon, 2008, Seiferle and Frewein, 2004, Liebich et al., 2011).

Der M. flexor digitorum (digitalis) profundus, auch tiefer Zehenbeuger genannt, bildet
die tiefe Beugesehne (TBS) (Salomon, 2008, Seiferle and Frewein, 2004, Liebich et
al., 2011, Wissdorf et al., 2010).

Der M. interosseus medius (MIO) ist der Starkste von insgesamt drei Musculi

interossei und gehort zum Fesseltrageapparat (Salomon, 2008, Liebich et al., 2011,
Seiferle and Frewein, 2004, Budras, 2014, Wissdorf et al., 2010).
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Da nur wenig aktuelle Primarliteratur zur Anatomie von Zehensehnen des Pferdes
vorliegt, soll das anatomische Wissen, dass seit vielen Jahrzehnten in Lehrblchern
zusammengetragen wurde, als Grundlage fur eine kurze Zusammenfassung der

anatomischen Beschreibung der oben genannten Muskeln und Sehnen dienen.

2.1.2 Anatomie des M. extensor digitalis communis

Der M. extensor digitalis communis entspringt beim Pferd am Epicondylus lateralis
humeri, sowie vom lateralen Seitenband des Ellbogengelenks und vom lateralen
Bandhocker des Radius (Salomon, 2008, Seiferle and Frewein, 2004, Liebich et al.,
2011) und geht zwischen dem mittlerem und distalem Drittel des Unterarms in seine
starke Sehne Uber (Seiferle and Frewein, 2004). Als Caput humerale bezeichnet
Budras (2014) diese Endsehne. In der lateralen Sehnenrinne des Radius lauft die
Sehne Uber den Carpus (Salomon, 2008, Seiferle and Frewein, 2004, Liebich et al.,
2011), wobei sie durch das Retinaculum extensorum (Salomon, 2008, Seiferle and
Frewein, 2004, Liebich et al., 2011) fixiert wird. Im weiteren Verlauf befindet sich die
Sehne auf der Dorsalflache des Metacarpus und zieht Gber das Fesselgelenk, wo sie
von einem Schleimbeutel (Bursa subtendinea m. extensoris digitorum communis)
(Salomon, 2008) unterlagert wird (Salomon, 2008, Seiferle and Frewein, 2004). Vor
ihrem Ansatz gibt die Endsehne einen "Kronbeinschenkel" an das Kronbein, sowie
einzelne Fasern an den Hufknorpel ab und inseriert flachenhaft verbreitert am Proc.
extensorius des Hufbeins (Seiferle and Frewein, 2004, Liebich et al., 2011, Wissdorf
et al., 2010). Am Distalende des Fesselbeins nimmt die Sehne, unterlagert von je
einem Schleimbeutel, von beiden Seiten einen Unterstiitzungsast vom M.
interosseus medius auf (Liebich et al., 2011, Seiferle and Frewein, 2004, Wissdorf et
al., 2010). Der M. extensor digitalis communis spaltet proximal vom Spatium
interosseum antebrachi an der Ulna einen tiefen Anteil ab. Er verlauft gemeinsam mit
der Endsehne lber den Metacarpus und lasst sich bis zum Fesselbein zu verfolgen.
Dieser schwache Muskelstrang wird als "Thiernesse-Muskel" (Liebich et al., 2011,
Seiferle and Frewein, 2004, Budras, 2014) oder Caput ulnare (Budras, 2014)
bezeichnet und entspricht laut Liebich et al. (2011) und Nickel (2003) wahrscheinlich
dem M. extensor indices. Ein weiterer Anteil spaltet sich vom Extensor digitalis
communis am Radius ab. Dieser kraftigere Teil verlauft lateral der Endsehne uber
den Carpus und vereinigt sich daraufhin mit der Sehne des M. extensor digitalis
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lateralis. Er wird als "Philipp-Muskel" (Salomon, 2008, Liebich et al., 2011, Seiferle
and Frewein, 2004, Budras, 2014) oder als Caput radiale (Budras, 2014) bezeichnet.
Dieser rudimentare Muskel entspricht dem M. extensor digitorum communis des
vierten Fingers des Menschen (Nickel 2003) bzw. der nicht vorhandenen vierten und
funften Zehe beim Pferd (Salomon, 2008) Zusammen mit dem Philipp-Muskel
(Liebich et al., 2011, Seiferle and Frewein, 2004), laut Salomon (2005) auch mit dem
Thierness-Muskel, wird die gemeinsame Strecksehne an der Dorsalflache des
Carpus von einer Sehnenscheide (Vagina tendinis m. extensoris digitorum
communis) (Salomon, 2008) umhiillt. Diese beginnt ca. 10 bis 12 cm oberhalb des
Carpus und endet proximal am Metacarpus (Liebich et al., 2011, Seiferle and
Frewein, 2004). Nach Salomon (2005) existiert beim Pferd zusatzlich dorsal am
Carpus ein Schleimbeutel (Bursa subtendinea precarpalis), Nach Budras (2014) wird

dieser Schleimbeutel durch chronische mechanische Insulte erworben.

2.1.3 Anatomie des M. flexor digitalis superficialis

Der M. extensor digitalis superficialis nimmt seinen Ursprung am Epicondylus
medialis humeri. (Salomon, 2008, Liebich et al., 2011, Seiferle and Frewein, 2004,
Budras, 2014) und geht knapp tUber dem Carpus in seine kraftige Endsehne, der
oberflachlichen Beugesehne, uber (Salomon, 2008, Seiferle and Frewein, 2004).
Vom caudomedialen Rand des Radius erhalt die oberflachliche Beugesehne ein
Unterstitzungsband, welches proximal des Carpus in sie einstrahlt (Salomon, 2008,
Liebich et al., 2011, Seiferle and Frewein, 2004, Budras, 2014). Zusammen mit der
Endsehne des M. flexor digitalis profundus, der tiefen Beugesehne, zieht die
oberflachliche Beugesehne in einer gemeinsamen Carpalbeugesehnenscheide
(Vagina synovialis communis musculorum flexorum) (Salomon, 2008) durch den
Carpaltunnel (Salomon, 2008, Liebich et al., 2011, Seiferle and Frewein, 2004). Im
distalen Viertel des Metacarpus bildet die oberflachliche Beugesehne die sogenannte
Manica flexoria, die manschettenartig die tiefe Beugesehne umfasst. (Salomon,
2008, Liebich et al., 2011, Seiferle and Frewein, 2004, Budras, 2014). Beide
Beugesehnen ziehen innerhalb der Fesselbeugesehnenscheide (Vagina synovialis
tendineum digitorum manus) distal Uber das Fesselgelenk. Dort umfasst die
oberflachliche Beugesehne die tiefe Beugesehne ein zweites Mal (Seiferle and

Frewein, 2004) und spaltet sich in der Fesselbeuge in zwei Schenkel auf, durch die
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die tiefe Beugesehne hindurchtritt. Die Schenkel inserieren medial und lateral an der
Kronbeinlehne (Salomon, 2008, Liebich et al., 2011, Seiferle and Frewein, 2004,
Budras, 2014)sowie mit je einem schwachen Ast seitlich am Fesselbein (Liebich et
al., 2011, Seiferle and Frewein, 2004, Budras, 2014).

2.1.4 Anatomie des M. flexor digitalis profundus

Der M. flexor digitalis profundus ist ein dreikopfiger Muskel, der sich aus einem Caput
humerale, Caput radiale und Caput ulnare zusammensetzt (Liebich et al., 2011,
Seiferle and Frewein, 2004, Budras, 2014, Salomon, 2008, Hermanson and Cobb,
1992). Das Caput humerale entspringt am Epicondylus medialis humeri und ist
wiederum in drei Bauche unterteilt. Das Caput ulnare ist schwacher und nimmt
seinen Ursprung am Hinterrand der Ulna. Das Caput radiale, der schwéachste Bauch,
entspringt kaudomedial am Radius (Salomon, 2008, Liebich et al., 2011, Seiferle and
Frewein, 2004, Budras, 2014). Damit wird die Endsehne aus funf Bauchen gebildet,
die sich nahe dem Carpus vereinigen (Salomon, 2008, Liebich et al., 2011, Seiferle
and Frewein, 2004). Die Endsehne zieht medial vom Os carpi accessorium auf dem
Lig. carpi radiatum palmar tUber den Carpus und erhalt im mittleren Drittel ein
kraftiges Unterstutzungsband (Lig. accessorium/ Lig. acc.) (Salomon, 2008,
Liebich et al., 2011, Seiferle and Frewein, 2004, Budras, 2014), welches aus dem
Lig. carpi radiatum (Salomon, 2008, Seiferle and Frewein, 2004) hervorgeht. Einige
Fasern entspringen zusatzlich von der Palmarseite des dritten und vierten
Carpalknochen (Nagy and Dyson, 2011). Lateral gibt das Unterstutzungsband zudem
einige Fasern an die oberflachliche Beugesehne ab (OBS) (Nagy and Dyson, 2011).
Oberhalb des Fesselgelenks wird die tiefe Beugesehne von der Manica flexoria der
oberflachlichen Beugesehne umfasst und liegt weiter distal der Gleitflache (Facies
flexoria) der proximalen Sesambeine direkt auf. In der Fesselbeuge tritt diese,
nachdem sie ein zweites Mal von der oberflachlichen Beugesehne umscheidet wurde
(Seiferle and Frewein, 2004), zwischen den beiden Endschenkeln obiger hervor
(Salomon, 2008, Liebich et al., 2011, Seiferle and Frewein, 2004, Wissdorf et al.,
2010). Im folgenden Verlauf zieht die tiefe Beugesehne tber die Facies flexoria des
Strahlbeins und inseriert an der Facies flexoria des Hufbeins (Salomon, 2008, Liebich
et al., 2011, Seiferle and Frewein, 2004, Budras, 2014). Auf Hohe des Strahlbeins

wird sie vom Hufrollenschleimbeutel (Bursa podotrochlearis) unterlagert. Er dehnt
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sich seitlich, proximal und distal tber die Gleitflache aus (Salomon, 2008, Liebich et
al., 2011, Seiferle and Frewein, 2004). Auf Hohe des Carpalgelenks werden beide
Beugesehnen von der Carpalbeugesehnenscheide (Vagina synovialis communis
musculorum flexorum) umhtillt. Diese reicht proximal bis 10 cm Uber den Carpus und
endet an der Vereinigungsstelle des Unterstitzungsbandes und der tiefen
Beugesehne (Salomon, 2008, Liebich et al., 2011, Seiferle and Frewein, 2004). Im
Fesselgelenkbereich liegen beide Beugesehnen in der Fesselbeugesehnenscheide
(Vagina synovialis tendineum digitorum manus). Diese reicht von proximal des
Fesselgelenks, auf Hohe der Griffelbeinknépfchen, bis zum Kronbein (Salomon,
2008, Liebich et al., 2011, Seiferle and Frewein, 2004). Vollig umhallt wird jedoch nur
die tiefe Beugesehne. Ausschliel3lich im Bereich des Fesselringbandes umfasst die
Sehnenscheide die oberflachliche Beugesehne vollstandig, sonst liegt die Sehne der
Sehnenscheide nur palmar auf. Durch Verdickungen der Zehenfaszie, welche das
Fesselringband (Lig. anulare palmare) am Fesselgelenk, die vierzipfelige
Fesselplatte (Pars cruciformis vaginae fibrosae) und die Sohlenbinde (Lig. anulare
digiti) in der Fesselbeuge bildet, werden beide Beugesehnen in ihrer Lage gehalten
(Salomon, 2008, Liebich et al., 2011, Seiferle and Frewein, 2004, Budras, 2014).

2.1.5 Anatomie des M. interosseus medius

Insgesamt besitzt das Pferd drei Musculi interossei. Die beiden seitlichen - M.
interosseus medialis und lateralis - sind nur noch rudimentéar vorhanden (Salomon,
2008, Liebich et al., 2011, Seiferle and Frewein, 2004). Sie verlaufen medial der
Griffelbeine distal und strahlen nach Salomon (2008) in die Faszie der Fesselgegend
(Salomon, 2008), nach Seiferle and Frewein (2004) in das Sporn-Griffelbeinband ein.
Der mittlere M. interosseus - der M. interosseus medius - ist der starkste und besitzt
einen bandartigen (Seiferle and Frewein, 2004) bis sehnigen Charakter (Salomon,
2008, Liebich et al., 2011, Budras, 2014), enthalt aber zugleich Muskel- und
Fettgewebe (Schramme et al.,, 2012, Souza et al., 2010). Er entspringt am dritten
Metakarpalknochen sowie aus dem Lig. carpi radiatum und verlauft als starkes Band
zwischen beiden Griffelbeinen bis zum unteren Drittel des Mittelfu3es. Hier teilt er
sich in zwei Schenkel, die jeweils zum seitengleichen Gleichbein ziehen. Beide
Schenkel geben Ihrerseits einen Unterstitzungsast nach dorsal ab, der, unterlagert

von einem Schleimbeutel (Bursa subtendineus musculi interossei manus) (Salomon,
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2008) in der gemeinsamen Strecksehne muindet (Salomon, 2008, Budras, 2014,
Liebich et al., 2011, Seiferle and Frewein, 2004). Die Menge und Verteilung von
Muskelbindeln und Fetteinlagerungen innerhalb des Sehnenkorpers variiert
individuell stark und liegt im proximalen Abschnitt bei ca. 17 bis 27 % (Nagy and
Dyson, 2012). Nach Untersuchungen von Wilson et al. (1991) liegt der Anteil der
Muskelfasern im M. interosseus medius bei ca. 10 %, wobei Traber einen deutlich
hoheren Anteil als Vollbliter besitzen. Als Teil des Fesseltrageapparats ist der M.
interosseus medius zusammen mit den Ligg. sesamoidea obliqua, dem Lig.
sesamoideum rectum (Salomon, 2008, Budras, 2014, Liebich et al., 2011, Seiferle
and Frewein, 2004) und dem Lig. palmare, welches mit den Gleichbeinen den
proximalen Gleitkdrper (Scutum proximale) bildet, fir einen federnd-bremsenden
Mechanismus des Fesselgelenks bei Belastung verantwortlich (Wissdorf et al.,
2010).

2.1.6 Vaskularisation

2.1.6.1 Blutversorgung des Vorderful3es

Die Versorgung des VorderfulBes beim Pferd Ubernimmt hauptsachlich die A.
mediana und deren Abgédnge. Vom mittleren Bereich des Rdhrbeins setzt sie sich
als A. digitalis palmaris communis Il, der Hauptarterie des Mittelfu3es, fort (Wissdorf
et al., 2010).

Uber den Arcus palmaris superficialis speist sie zudem die A. digitalis communis Il1.
Auf Hohe der Gleichbeine entlasst die HauptmittelfuRarterie die A. digitalis (palmaris
propria Il) medialis und den Hauptzufluss zur A. digitalis (palmaris propria Ill) lateralis
(Waibl et al., 2004). Diese Arterien sind dem oberflachlichen palmaren System
zugeordnet.

Ein tiefes palmares System wird, ausgehend von der A. radialis, von den Aa.
metarcarpeae palmares Il und Il gebildet.

Zudem besteht ein tiefes dorsales System, welches aus der A. radialis und
A. interoessea cranialis entspringt und als Aa. metacarpeae dorsales die Versorgung

des proximalen dorsalen Anteils des Vorderful3es tbernimmt (Salomon, 2008).
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Die Arterien des tiefen dorsalen und palmaren Systems verbinden sich proximal der
Gleichbeine Uber den Arcus palmaris digitalis superficialis mit dem oberflachlichen
palmaren System (Popesko, 2011).

Distal des Zehengrundgelenks sind die Aa. digitalis (palmaris propria Il) medialis und
(palmaris propria Ill) lateralis die einzigen versorgenden GefaRe. Uber die Rami
dorsales phalangis proximalis (Salomon, 2008, Liebich et al., 2011, Popesko, 2011),
versorgen sie das Gebiet seitlich und dorsal am Fesselbein, Uber Rami dorsales
phalangis mediae (Liebich et al., 2011, Popesko, 2011) die Umgebung am Kronbein
und Uber den Arcus terminalis das Hufbein und die Lederhaut (Wissdorf et al., 2010).

Die Rami pulvini versorgen zudem den Ballen (Popesko, 2011).

2.1.6.2 Intratendinéare Blutversorgung

Sehnen sind méaRig durchblutete Gewebe, besser durchblutet als Knorpel, jedoch
schlechter als Muskulatur (Kirkendall and Garrett, 1997) und Knochen (Benjamin and
Ralphs, 1997b).

Uber zwei Mechanismen wird die Versorgung von Sehnen gewahrleistet (Rogers,

2011).

1.Diffusion:
Dort wo die Sehne innerhalb von Sehnenscheiden verlauft, spielt die synoviale
Flussigkeit fur die nutritive Versorgung eine wichtige Rolle.

2. Perfusion:
GefalRe innerhalb der Sehne verlaufen im interfaszikularen Bindegewebe
(Marr et al., 1993, Brockis, 1953), welches die einzelnen Kollagenbiindel
zusammen héalt. Die kollagenen Faserbiindel erscheinen als vaskulare Einheit,
um die die Blutgefal3e angeordnet sind (Brockis, 1953).
Jedes Sehnenfaserbiindel ist von mehreren longitudinal verlaufenden
Arteriolen umgeben. Oberflachliche, transversal verlaufende Geféalie
versorgen die Arteriolen. Begleitet werden die Arteriolen von je zwei Venolen
(Edwards, 1946, Stromberg, 1971, Kraus-Hansen et al., 1992) (Abbildung 1).
Eine Vene ist in der Regel gro3er als die andere. Beide Venen stehen in
regelmafdigen Abstanden in Verbindung miteinander.
Innerhalb der einzelnen Kollagenbiindel sind keine GefaRe nachweisbar
(Brockis, 1953).
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Abbildung 1 Intratendinare Gefal3e der oberflachlichen Beugesehne des Menschen aus Brockis (1953).

Uber vier Anschlussgebiete verbinden sich die intratendinaren GefaRe mit dem

externen Gefal3system:

1. In_extrasynovial gelegenen Regionen der Sehne durchdringen Blutgefal3e in

regelmanigen Abstdnden das lockere Bindegewebe (Paratendineum) und versorgen
die Sehne (Zschéabitz, 2005, Brockis, 1953). Diese Blutgeféal3e bestehen aus einer
Arterie und zwei Kkleinen, die Arterie begleitende Venen, die untereinander zahlreiche
Verbindungen eingehen. Die Gefalie sind in Windungen angelegt, die bei Bewegung

der Sehnen verstreichen kénnen (Brockis, 1953).

2. Intrasynovial gelegene  Sehnenabschnitte, werden dber zahlreiche

Gefallverbindungen versorgt, welche von Gefal3en, die im lockeren Bindegewebe der
Sehnenscheiden (Mesotendineum) verlaufen und intratendinaren Gefalien gebildet
werden (Brockis, 1953, Zschabitz, 2005). Durch diese lockere Verbindung ist ein

Gleiten der Sehne innerhalb der Sehnenscheide moéglich (Brockis, 1953).

3. Verbindungsgebiete zwischen Muskeln und Sehnen weisen eine besonders

reichhaltige Vaskularisation auf, die jedoch nur das proximale Sehnendrittel versorgt
(Zschabitz, 2005). Es treten viele GefalRe entweder direkt vom Muskelbauch, als
perimysiale Gefal3e, in endo- oder epitendinale GeféalRe in die Sehne uber (Brockis,
1953, Stromberg, 1971), oder spalten sich in zwei Abschnitte auf, wobei ein Abschnitt
fur die Versorgung muskularer Anteile und einer fir tendinére Anteile zustandig ist.

Das Gefaligefuge ist das gleiche wie in extrasynovialen Regionen (Brockis 1953).
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4. An Insertionsstellen von Sehnen an den Knochen nehmen verhéltnismafiig wenige

periostale Gefal3e an der Blutversorgung teil (Brockis, 1953, Stromberg, 1971). Bei
Vorhandensein von Gelenkkapseln an der Insertionsstelle Dbeteiligen sich
Abzweigungen von KapselgefaRen an der Versorgung (Brockis, 1953). Die
Durchblutung ist bei Insertionen im Knorpel tber das Perichondrium nur spérlich

ausgepragt (Zschabitz, 2005).

2.1.6.3 Blutversorgung der tiefen Beugesehne

Kraus et al. (1995) untersuchten die Blutversorgung der TBS innerhalb der
Fesselbeugesehnenscheide. Sie identifizierten drei hauptversorgende Gefalle,
welche ein gut-entwickeltes intratendindses GefalRsystem ermdglichen (Abbildung 3).

1. Proximal des Fesselgelenk entweder die A. dig. palmaris communis Il oder die
A. dig. (palmaris propria) medialis, welche die Sehnenscheide an ihrer oberen
Begrenzung durchdringt.

2. Distal des Fesselgelenks den Ramus palmaris phalangis proximalis

3. Am distalen Ende der Sehnenscheide die A. dig. palm. med./ lat.

Abbildung 2: (A) dorsale und (B) palmare Ansicht der TBS innerhalb der Fesselbeugesehne

Drei hauptversorgende Gefal3e sind erkennbar (Pfeile).

A) A. digitalis palmaris lateralis, B) A. dig. palmaris medialis, C) proximale
und D) distale Ausdehnung der Fesselbeugesehnenscheide,

E) Hohe des Fesselgelenkspalts, Latexinjektion nach Kraus et al. (1995)
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Histologisch und Mikroangiographisch lasst sich proximal und distal des
Fesselgelenks ein umfangreiches und einheitliches intratendindses Netzwerk aus
Gefal3en darstellen. Eine relativ avasculare Zone befindet sich auf der Palmarseite
der Sehne auf Hohe des Fesselgelenks, etwa 2 cm distal der oberen Grenze der
Sehnenscheide bis ca. 4,5 bis 5,5 cm distal davon. Gefal3e die in dieser Zone
gefunden wurden, sind auf die palmare Sehnenoberflache begrenzt und dringen
nicht in das Sehnengewebe ein. Gleichzeitig wurde aufgezeigt, dass dieser Bereich
stark knorpelig umgebaut ist. Der distalste Abschnitt der TBS innerhalb der
Sehnenscheide, auf Hohe der Bursa podotrochlearis, der ebenfalls stark knorpelig
umgebaut ist, besitzt dennoch ein gut entwickeltes intratendindses Gefal3system
(Kraus et al., 1995). Blunden et al. (2009) konnten jedoch zeigen, dass der dorsale
gelegene Teil der TBS auf H6he der Bursa podotrochlearis schlechter durchblutet ist,

als der palmare Bereich.

2.1.6.4 Blutversorgung der oberflachlichen Beugesehne

Im Gegensatz zur friheren Meinung, dass die OBS vor allem Uber BlutgefalRe des
Paratendions versorgt wird (Peacock, 1959), postulierten Kraus-Hansen et al. (1992)
die primare Versorgung der OBS uber intratendindse Gefalie.

Ein intensiv anastomosierendes Netzwerk von GefalRen und zwei parallel
verlaufenden hauptversorgende Gefal3e am medialen und lateralen Rand des
Sehnenkorpers, wurden dargestellt (Kraus-Hansen et al., 1992, Strémberg, 1971).
Eine von Kraus-Hansen et al. (1992) erstmals dokumentierte Abzweigung der A.
mediana die entlang der Palmarseite des Unterstitzungsband der OBS verlauft und
die Sehne kurz unterhalb der musculo-tendinésen Verbindung durchdringt, tragt
ebenfalls zur Vaskularisation bei. Weniger gut vaskularisierte Bereiche im mittleren
und distalen Metacarpalbereich konnte  Stromberg (1971) in seinen

Kontrastmittelstudien an OBS von gesunden Pferden finden (Abbildung 4).

11



Literatur

Abbildung 4: Querschnitte der OBS im oberen, mittleren und unteren Metacarpalbereich.

Das mittlere und untere Segment scheint weniger gut durchblutet zu sein, als das
obere; aus Strémberg (1971).

2.1.7 Innervation

Im Allgemeinen werden Sehnen von Nerven der jeweiligen Muskeln, von
umliegenden Hautnerven und anderen Nerven innerviert (Canoso, 1981). Die
Innervation des M. flexor digitalis superficialis und des M. flexor digitalis profundus,
sowie deren Endsehnen, am Vorderful3es des Pferd teilen sich der N. medianus und
der N. ulnaris mit ihren jeweiligen Rami musculares. Der M. interosseus medius wird
vom Ramus profundus des N. palmaris lateralis innerviert. Er enthalt sowohl Fasern
vom N. ulnaris als auch des N. medianus. (Liebich et al., 2011, Nickel et al., 2004,
Muylle et al., 1998). Uber Mechanorezeptoren am Muskel-Sehnen-Ubergang
(Kirkendall and Garrett, 1997) sowie Knochen-Sehnen-Ubergang werden Sehnen
sensibel innerviert (Benjamin and Ralphs, 1997b). Am Muskel-Sehnen-Ubergang
sind die Nervenendigungen von Membranen umschlossen, wahrend sie an der
Kontaktstelle von Sehne und Knochen als freie Nervenendigungen vorliegen
(Canoso, 1981), wo sie zudem als Schmerzrezeptoren fungieren (Benjamin and
Ralphs, 1997b) Uber Sehnenspindeln (Golgi-Organe) werden Unterschiede der
Sehnenspannung registriert. Ruffini- und Paccini-Kdrperchen kontrollieren den Druck
(Canoso, 1981).

Aufgrund der fehlenden motorischen Fahigkeiten sind in Sehnen keine efferenten
Nervenbahnen zu finden (Kirkendall and Garrett, 1997).
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2.2 Sehnen

2.2.1 Mikroskopische Anatomie von Sehnen

Sehnen gehdren zum straffen Bindegewebe (Liebich, 2004, Tillmann, 2003b). Sie
enthalten als wichtigste strukturelle Komponente Kollagen (Eyden and Tzaphlidou,
2001, Tillmann, 2003b), welches fir die Grundstruktur der Sehne verantwortlich ist
(Kjaer, 2004). Vernetzt bildet das Kollagen einzelne Mikrofibrillen, die ihrerseits zu
Kollagenfasern (Primarbindel) zusammengelagert sind und von Endotendineum
(Endotenonium) lberzogen sind (Liebich, 2004). Ob Kollagenfasern die Sehne in
ihrer gesamten Lange durchziehen oder im Sehnenkérper enden, ist noch nicht
hinreichend geklart (Koob and Summers, 2002, Ker, 2007). In den Zwischenraumen
der Sehnenfasern liegen Tendinozyten, auch Fibrozyten oder Fibroblasten genannt,
(Liebich, 2004) und wenige elastische Fasern (Liebich, 2004, Lillmann-Rauch, 2003,
Tillmann, 2003b). Mehrere zusammengelagerte Primarbindel werden vom
Peritendineum umhdllt (Liebich, 2004, Tillmann, 2003b).

In ihrer Gesamtheit wird die Sehne vom Epitendineum, einer bindegewebigen Hulle,
welche Nerven und Blutgefalie fuhrt, begrenzt (Tillmann, 2003b). Das Epitendineum
selbst ist wiederum von einer lockeren, nicht adhasiven Bindegewebsschicht, dem
Paratendineum umgeben. Diese Schicht lasst die Sehne im umliegenden Gewebe
gleiten und besitzt ebenfalls die Sehne versorgende Gefal3e (Tillmann, 2003b). Nur
in Bereichen, in denen Sehnen nicht von synovialen Einrichtungen (Sehnenscheiden)
umgeben sind, werden sie von Paratendineum umschlossen (Edwards, 1946).
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Es werden zwei Arten von Sehnentypen unterschieden:
1. Zugsehnen
2. Gleitsehnen.

Zugsehnen:

Sehnen, die nur in Wirkungsrichtung der Muskeln belastet werden, bezeichnet man
als Zugsehnen (Tillmann, 2003b). Bei Zugsehnen dominiert Typ | Kollagen. Dieses
bildet dicke Kollagenfasern mit hoher Zugfestigkeit (Gillard et al., 1977). Da sich die
Kollagenfasern in Zugrichtung ausrichten, ordnen sich die Fasern bei diesem
Sehnentyp immer parallel zur Langsachse an (Lullmann-Rauch, 2003, Parry, 1988).
Der Gehalt an Proteoglykanen ist im Vergleich zu Gleitsehnen gering. Bei
verschiedenen Haussdugetieren liegen die Glykosaminoglykangehalte der
Zugsehnen nur bei etwa 0,2 % (Gillard et al., 1977) bis 0,5 % (Meyer et al., 1956) der

Trockenmasse.

Gleitsehnen:

Sehnen, die in ihrer Verlaufsrichtung um einen Widerlager (Hypomochlion) ziehen,
nennt man Gleitsehnen (Tillmann, 2003b). Gleitsehnen und deren faserknorpeliger
Aufbau wurden bereits im frihen zwanzigsten Jahrhundert an Pferdesehnen
beschrieben (Drahn, 1922, Lungwitz, 1906). Scapinelli and Little (1970) nahmen an,
dass eine Kombination aus Druck und rotierender Krafte die Metaplasie von
Bindegewebe zu Faserknorpel hervorruft. Auch Merrilees and Flint (1980) malRen
dem Einfluss von Druck eine bedeutende Rolle in der Entstehung von Faserknorpel
zu. Als Anpassung an unterschiedliche Druck-, Zug- und Scherbelastungen finden
sich chondroide Zellen als typisches Merkmal aller Gleitsehnenbereiche (Koch and
Tillmann, 1994, Tillmann and Koch, 1995). Sie liegen entweder ungeordnet oder in
langsverlaufenden Reihen vor (Benjamin and Evans, 1990, Benjamin et al., 1995).
Im Langsschnitt durch einen Gleitsehnenbereich fallt besonders der zonale Aufbau
auf. Der dem Widerlager anliegende Bereich mit Faserknorpel ist hier vom
abgewandten Teil, der die Struktur einer Zugsehne besitzt gut differenzierbar
(Tillmann and Koch, 1995). Der dazwischenliegende mittlere Abschnitt der Sehne ist

gekennzeichnet durch den Ubergang zwischen Faserknorpel und parallelfaserigen
14
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Kollagenfasern (Tillmann and Koch, 1995) Dementsprechend verlaufen die
Kollagenfasern in Gleitsehnen zum Teil nach den klaren Mustern einer Zugsehne
(Benjamin and Evans, 1990, Benjamin et al., 1995). Zum Teil haben sie ein
verflochtenes Erscheinungsbild und verlaufen stellenweise im 90° Winkel zur
Langsachse (Benjamin et al., 1995, Merrilees and Flint, 1980). Zunehmender Druck
in Gleitsehnenbereichen resultiert in einem Anstieg der Glykosaminoglykane, sodass
die Gehalte im Vergleich zu Zugsehnen, um bis zu 15 bis 20 fach Uberstiegen
werden (Gillard et al.,, 1979). Infolge der Wasserbindungskapazitdt von
Glykosaminoglykanen besitzen Gleitsehnen gegentber Zugsehnen eine
dementsprechend verbesserte Fahigkeit Kompressionen standzuhalten (Gillard et al.,
1977, Lullmann-Rauch, 2003).

Aufgrund des eingelagerten Faserknorpels in Gleitsehnenbereichen, sind diese
Regionen besonders schlecht durchblutet (Benjamin and Evans, 1990, Tillmann,
2003b). Auch in der Faserknorpelregion der Ansatzzonen von Sehnen an den
Knochen, fallt eine schlechtere Vaskularisation auf (Benjamin et al., 1986).

Grundsatzlich wird das Sehnengewebe aus Sehnenzellen und der umgebenden

Extrazellularmatrix gebildet.

Zellen:

Fibroblasten sind die spezifischen Zellen von Sehnen (Lullmann-Rauch, 2003,
Tillmann, 2003b, Kjaer, 2004). Die Hauptaufgabe der Fibroblasten besteht in der
Produktion der Extrazellularmatrix (Lullmann-Rauch, 2003, Tillmann, 2003b), die eine
charakteristische Zusammensetzung besitzt, welche fir die mechanisch-
rheologischen Eigenschaften der Sehne verantwortlich ist. Bedeutsam hierbei ist die
Menge und Ausrichtung der kollagenen Fibrillen, der Gehalt an elastischen Fasern,
Proteoglykanen und Wasser (Tillmann, 2003b).Fibroblasten besitzen in den
verschiedenen funktionellen Regionen innerhalb einer Sehne unterschiedliche
Formen und ultrastrukturelle Charakteristika. Im Zugsehnenbereich sind sie
spindelférmig aufgebaut und besitzen lange Zytoplasmafortsatze (Merrilees and Flint,
1980, Tillmann, 2003b). Im Gleitsehnenbereich haben sie ein Knorpelzellahnliches
Aussehen und liegen meist in Gruppen zusammen zwischen den Kollagenfasern

(Merrilees and Flint, 1980). Fibroblasten gelten als ausdifferenziert (Tillmann, 2003b).
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Nach Tillmann (2003b) ist die Bildung von Knorpelzellen, wie bei der Umwandlung
von Zug- zu Gleitsehnen, eher auf die Aktivierung, der im umliegenden Gewebe
vorhandenen Vorlauferzellen zurickzufiihren, als auf eine Umwandlung von reifen
Fibroblasten. Fibroblasten und ihre Verbindungen untereinander bilden ein
dreidimensionales Netzwerk, das die Kollagenfasern umspannt (Kjaer, 2004). Auch
in Gewebekulturen bilden sie Uber Zellkontakte Netzwerke, die sie unter
Zugspannung mit der Langsachse ihres Zellkérpers in die Dehnungsrichtung
ausrichten. Ebenso richten sich die von ihnen produzierten Fibrillen in

Dehnungsrichtung aus (Tillmann, 2003b).

Extrazellularmatrix (ECM):

Auf Basis der Zell-Zell-Interaktionen (Kjaer, 2004, McNeilly et al., 1996) Uber Gap
Junctions, verfugen Sehnen Uber ein System zur Erfassung der mechanisch
einwirkenden Belastung, wodurch bestimmte ECM-Komponenten, gemafld der
unterschiedlichen Belastungsmuster in Zug- und Gleitsehnen, angepasst werden
kénnen (Benjamin and Ralphs, 1997a, McNeilly et al., 1996, Chiquet et al., 2003).
Die mechanischen Signale werden dabei in chemische Signale konvertiert. Auf
diesem Weg wird die ECM-Proteinsynthese geregelt. Dies geschieht entweder
indirekt, Uber freigesetzte Wachstumsfaktoren, oder direkt, durch Auslésen von
intrazellularen Signalwegen zur Aktivierung bestimmter Gene (Chiquet et al.,
2003).Die phanotypische Expression von Extrazellularmatrix-Komponenten scheint
somit wahrscheinlich von epigenetischen Faktoren beeinflusst zu sein. Zu welchem
Grad diese Plastizitat/Anpassungsfahigkeit im Genom integriert ist, ist aktuell jedoch
nicht bekannt (Koob and Summers, 2002).

a) Kollagen:

Kollagen ist ein Glykoprotein. Durch Helixbildung und Vernetzung untereinander
entstehen Mikrofibrillen, die sich weiter zu Fibrillen, und beim Typ | Kollagen, zu
kollagenen Fasern zusammenschlieBen (Tillmann, 2003b). Da einzelne
Kollagenfasern fast undehnbar sind, weisen sie im ungedehntem Zustand eine

Wellenform, die sogenannten ,crimp“-Struktur auf (Marr et al., 1993, Tillmann,
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2003b). Ungefahr 80 % der Trockenmasse einer Sehne bestehen aus Kollagen
(Goodship et al., 1994, Eyden and Tzaphlidou, 2001, Vogel and Meyers, 1999). Typ |
stellt mengenmalfig den grofdten Teil des Kollagens dar (Vogel and Meyers, 1999,
Koob and Summers, 2002, Eyden and Tzaphlidou, 2001, Parry, 1988) und bildet
dicke Fibrillen (Tillmann, 2003b). Typ Il (das Kollagen des Gelenkknorpels) (Eyden
and Tzaphlidou, 2001) tritt hauptsachlich bei der Bildung von Faserknorpel auf. Dies
geschieht an Sehneninsertionen am Knochen und im Gleitsehnenbereich an
Hypomochlien (Rogers, 2011). Die entstehenden Fibrillen sind deutlich dinner als
beim Typ | und es kommt zu keiner Faserbildung. Des Weiteren scheint Typ Il
Kollagen einen 50 bis 100 % hoheren Wassergehalt aufzuweisen, was fur die
Funktion, gegeniuber kompressiven Kraften zu bestehen, sehr wichtig sein kann
(Grynpas et al., 1980). Kollagen Typ Il ist meist mit Typ | anzutreffen (Eyden and
Tzaphlidou, 2001, Tillmann, 2003b). Gewebe mit einer Kombination aus Typ | und Ill
verfugen Uber Festigkeit und Anpassungsfahigkeit gegeniiber Formveranderungen
(Tillmann, 2003b). In den Untersuchungen von Merrilees and Flint (1980) zeigte sich,
das die Kollagenfibrillen, ausgehend von den auf sie wirkenden Kréften, in den
verschiedenen Sehnenbereichen unterschiedliche Faserdurchmesser aufweisen.
Wahrend im Zugsehnenbereich eine bimodale Verteilung von Fasern, mit
Uberwiegend grof3em Durchmesser und wenigen mit kleinem Durchmesser gefunden
wurde, konnte im Gleitsehnenbereich eine unimodale Verteilung, mit vorwiegend
dunnen Fasern beobachtet werden (Merrilees and Flint, 1980).

Der Gehalt an Fibrillen mit kleinem Durchmesser, ist dabei fur die F&higkeit
plastischen Deformationen standzuhalten direkt verantwortlich, wahrend Fibrillen mit
grolRem Durchmesser in der Lage sind besonders hohen Zugkraften standzuhalten
(Parry, 1988). Andere weniger haufige Kollagentypen, sind mengenmalig in Sehnen
stark begrenzt, aber in der Regulation von neu gebildeten Faserstrukturen und der
Interaktion von Fibroblasten und den neuen Fasern wichtige Komponenten (Birk and
Trelstad, 1986). Die Belastbarkeit einer Sehne und ihre biomechanischen
Eigenschaften sind jedoch nicht nur von Kollagenfasereinheiten abhéangig, sondern
ganz entscheidend beeinflusst von kovalenten intra- und interfibrillaren Vernetzungen
und elektrostatischen Verbindungen uber nichtkollagene Proteine. (Dowling et al.,
2000, Koob and Summers, 2002, Parry, 1988). Fur diese Quervernetzung sind
besonders die Aminosduren Lysin und Hydroxylysin entscheidend. In ihrer
Aldehydform bilden sie zwei Derivate: reduzierbare (z.B. Hydroxylysinonorleucine)
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oder nicht-reduzierbare (z.B. Hydroxylysylpyridinoline) Quervernetzungen (Rogers,
2011). Die reduzierbaren Quervernetzungen scheinen mit dem Alter zu nicht-
reduzierbaren Quervernetzungen zu konvertieren (Cannon and Davison, 1977).
Dadurch sind die Gehalte von reduzierbaren Quervernetzungen im Erwachsenenalter
um mehr als 10 % niedriger als bei Juvenilen (Silver et al., 1983), wahrend nicht-

reduzierbare mit dem Alter ansteigen (Tuite et al., 1997).

b) Elastische Fasern:

In Sehnen macht Elastin weniger als 1 % der Trockenmasse aus (Kirkendall and
Garrett, 1997). Die zwei Bestandteile von elastischen Fasern sind Elastin
(Strukturprotein) und elastische Mikrofibrillen (Glykoprotein) (Lullmann-Rauch, 2003,
Tillmann, 2003b). In der Entstehung elastischer Fasern lassen sich unterschiedliche
Differenzierungsstufen darstellen, Oxytalan-, Elaunin- und elastische Fasern.

Erstere sind Bundel von elastischen Mikrofibrillen, die sich nicht vollstandig zu
elastischen Fasern differenziert haben. Sie kommen auch im Alter vor, allen voran an
mechanisch stark beanspruchten Stellen. Elauninfasern stellen die intermediare
Differenzierungsstufe dar, bei der sich bereits Elastin um das Mikrofibrillengertst
gelegt hat. Untereinander bilden elastische Fasern verzweigte Netze und fungieren
mit Kollagen als Funktionseinheit (Liebich, 2004, Tillmann, 2003b). Wirken von
aulBen Krafte auf sie ein, kdnnen sie potentielle Energie speichern. Lasst die Kraft
nach, wird die potentielle in kinetische Energie umgewandelt und die elastischen
Fasern verkirzen sich. In unbelastetem Zustand sind elastische Fasern um 100 bis
150 % dehnbar. Dementsprechend niedrig ist ihr Elastizitatsmodul.

Eine weitere Eigenschaft von elastischen Fasern ist die Erh6hung der Zugfestigkeit

bei steigender Dehnung (Tillmann, 2003a).

c) Proteoglykane:

Sie setzen sich aus einem Proteinkern und glykosidisch verknipften
Glykosaminoglykanen zusammen. Am Aufbau der Proteoglykane beteiligen sich die
Glykosaminoglykane Chondroitin-, Dermatan-, Keratan- und Heparansulfat, sowie
Hyaluronsaure.(Tillmann, 2003a, Rogers, 2011). Proteoglykane besitzen in der

Extrazellularmatrix eine Schlisselrolle und tragen zur physiologischen Funktion von
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Sehnen bei (Rees et al., 2009). Mit Kollagenfibrillen kovalent verknipft, wird das
Sehnengewebe elastisch aber auch fest. Bei einwirkenden Kraften sind sie reversibel
verformbar (Tillmann, 2003a, Rogers, 2011). Sie sind in der Bindung von Wasser
eine wichtige Matrixkomponente und verleihen dem Gewebe dadurch die Fahigkeit,
Kompressionen Stand zu halten (Lullmann-Rauch, 2003). Die Zusammensetzung der
Glykosaminoglykane wird aufgrund mechanisch einwirkender Krafte auf die Sehne
fur jeden Sehnenabschnitt speziell angepasst. Kollagenfasern registrieren die Kréfte,
wandeln diese elektromechanisch um, geben die Informationen an benachbarten
Zellen weiter und verandern somit den Zellmetabolismus (Gillard et al., 1977). So
wird Aggrecan, ein sehr grof3es Proteoglykan, in hohen Konzentrationen nur in
Sehnenbereichen mit Druckbelastungen gefunden. Von Untersuchungen an
Knorpelgewebe ist bereits bekannt, dass dieses Proteoglykan eine besonders hohe
Widerstandsfahigkeit gegeniber Druckbelastungen aufweist (Vogel et al., 1994,
Koob and Summers, 2002). Neueste Daten deuten zudem darauf hin, dass
Stérungen im Proteoglykan-Metabolismus mit Tendinopathien in Verbindung
gebracht werden kdénnen und, dass ein gewisser Grundumsatz der Sehnenmatrix von
Noten ist, um die Homdostase im Sehnengewebe aufrecht zu erhalten.(Rees et al.,
2009)

d) COMP:

COMP (cartilage oligomeric matrix protein) wird vorwiegend in Geweben gefunden,
die einer Druckbelastung standhalten mussen (Smith et al., 1997, Rogers, 2011). Es
wird in Knorpelgewebe, aber auch in Sehnengewebe nachgewiesen (Vogel and
Meyers, 1999) Es spielt in der Strukturierung und Organisation des
Kollagennetzwerks eine wichtige Rolle, indem es die Kollagenfasern I, Il und IX
untereinander verbindet (Rosenberg et al., 1998). Im Verlauf des Lebens bestehen in
den verschieden Regionen der Beugesehnen von Pferden hinsichtlich der COMP-
Konzentrationen grol3e Unterschiede. Die COMP-Werte sind bei der Geburt noch
gering und steigen ab dem Zeitpunkt der Belastung rapide an. Mit dem Erreichen des
Erwachsenenalters sind die Werte in der Metakarpalregion der OBS am héchsten
(ca. 10 mg/g ,wet weight) und machen dort etwa 3 % der Trockenmasse aus.

Danach fallen die Werte wieder ab.
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Im Fesselbereich bleiben die Maximalwerte zwar unter denen der proximaleren
Region, jedoch bleiben sie im Alter konstant.

In der TBS wurden mittlere Werte gefunden, die in allen Bereichen ahnlich waren.

In der Strecksehne, die weniger Belastungen ausgesetzt ist bleiben die Werte auf
dem Niveau eines Neugeborenen (Smith et al., 1997).Bei Fohlen, die aufgrund von
Verletzungen mehrere Wochen ein Bein nicht belasteten, zeigte sich eine Kumulation
von COMP in den Beugesehnen der belasteten Gliedmal3e, wahrend auf der
kontralateralen Seite die Werte auf oder unter dem Geburtsniveau blieben. Daher
wird davon ausgegangen, dass Belastung ein wichtiger Stimulus fur die Synthese
von COMP darstellt (Smith et al., 1997, Vogel and Meyers, 1999).

2.2.2 Muskelbauch-Sehnen-Verbindung

Sehnen sind wahrend der Ubertragung der Kontraktionskraft von Muskeln groRen
mechanischen Belastungen ausgesetzt (O'Brien, 1997). Die myotendindse
Verbindung wird durch zahlreiche rillenartige und réhrenférmige Einstllpungen der
Muskelzellenden erméglicht (Lullmann-Rauch, 2003, Zschabitz, 2005). Die
Oberflache des Sarkolemms wird somit stark vergrof3ert. Die kollagenen Fibrillen der
Sehne ragen in die Einsenkungen hinein, lagern sich der mit  Mikrofibrillen
durchsetzten Basallamina der Muskellzellenden an und sorgen fiir eine feste
Verankerung zwischen Muskel- und Sehnenende (Tillmann, 2003b). Diese komplex
aufgebaute Region enthalt zudem Golgi-Organe und Nervenrezeptoren (O'Brien,
1997).

2.2.3 Knochen-Sehnen-Verbindung

Bei der Knochen-Sehnen-Verbindung, auch Enthese genannt, werden zwei Typen
unterschieden. Die fibrose bzw. periostal-diaphysare und die faserknorpelige bzw.
chondral-apophysére Insertion am Knochen (Zschabitz, 2005, Knese and Biermann,
1958, Benjamin et al., 2002).

Die durch desmale Osteogenese entstandene Diaphyse besitzt ein Periost. In dieses
strahlen bei periostal-diaphysaren Sehnenverbindungen die Kollagenfibrillen ein,
verlaufen unterschiedlich weit im Periostschlauch, um dann am Knochen zu

inserieren (Tillmann, 2003a). Fibrose Verbindungen sind meist mit den grél3ten und
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starksten Muskeln assoziiert. Im Gegensatz zu Faserknorpeligen Verbindungen sind
sie weniger von Uberlastungsschaden betroffen (Benjamin et al., 1986).
Apo- und Epiphysen entstehen durch endochondrale Osteogenese und sind daher
nicht von Periost umgeben (Tillmann, 2003a). Die chondral-apophysare Insertion an
diesen Knochenabschnitten weist Areale von Faserknorpel auf und zeigt
gemeinsame histologische Merkmale. Vier Zonen markieren den Ubergang von
Sehnen- zu Knochengewebe (Abbildung 5):

1. Sehnengewebe

2. Faserknorpel

3. Kalzifizierter Faserknorpel

4. Knochengewebe
(Benjamin et al., 1986, Benjamin et al., 1995, Cooper and Misol, 1970)

Abbildung 5 Faserknorpelige Insertion am Knochen nach Benjamin et al. (1986)
T= Tendon (Sehne), FC= uncalcified fibrocartilage
(nicht-kalzifizierter Faserknorpel) C-FC= calcified fibrocartilage

(kalzifizierter Faserknorpel), B= Bone (Knochen), TM= Tidemark

Eine basophile Grenzlinie ("Tidemark®) markiert die Begrenzung der
Verknocherungszone zwischen kalzifiziertem und nicht-kalzifiziertem Faserknorpel
(Cooper and Misol, 1970, Benjamin et al., 1986, Benjamin et al., 1995). Auch nach
Mazeration des Weichteilgewebes bleibt die Zone kalzifizierten Faserknorpels fest
am Knochen haften (Benjamin et al., 1986).

Die Wichtigkeit eines allmahlichen Ubergangs von Sehnen- in Knochengewebe
wurde bereits von Knese and Biermann (1958) festgestellt. Als "Dehnungsbremse”
Uberbruckt er die unterschiedliche Elastizitat beider Gewebe und verhindert somit

eine Uberdehnung der Fasern im Sehnengewebe.
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2.2.4 Funktion und Belastung von Sehnen in vivo

Die primare Funktion von Sehnen besteht in der Ubertragung von Kontraktionskraft
der Muskeln an das Skelett und bei Einwirkung von Schwerkraft vom Skelett auf den
Muskel (Elliott, 1965, Arnold, 1974 a, Benjamin et al., 2002, Kirkendall and Garrett,
1997, Lullmann-Rauch, 2003, Tillmann, 2003b, Rogers, 2011).

Sehnen kénnen unter minimaler Deformation und sehr niedrigem Energieverlust
Energie Ubertragen. Dadurch haben speziell Zugsehnen eine geringe
Widerstandskraft gegentber Scher- und Druckkraften (Kirkendall and Garrett, 1997).
Das Prinzip dieser sehr effektiven Energiespeicherung beschreibt Alexander (1984)
anschaulich anhand eines Vergleichs zu einem Springstab mit einer Feder fur Kinder.
Landet der Springstab nach einem Sprung wird die Masse des Stabes abgebremst
und die Feder wird komprimiert. Dabei wird die potentielle kinetische und
Gravitationsenergie in  elastische Dehnungsenergie = umgewandelt. Beim
Wiederabheben des Stabes wird diese Energie freigesetzt, die Feder verlangert sich
und katapultiert den Stab in die Luft. Ein Sprungstab ohne elastische Feder wirde
bei jeder Landung jegliche Energie verlieren und fiir jeden neuen Sprung musste aus

Muskelkraft komplett neue Energie hergestellt werden (Abbildung 6).

Abbildung 6 Prinzip eines Springstabs durch Kompression und elastischem RuckstoR3 der Feder
nach Alexander (1984)

Jedoch kann auch ein optimales elastisches Material nicht die gleiche Menge an
Energie in seinem elastischen Ruckstol3 wieder abgegeben, die vorher auf das
Material eingewirkt hat. Etwas Energie geht stets als Wéarme verloren (Alexander,
1984). Ker (1981) fand bereits heraus das bei Sehnen rund 7 % der Energie als
Wwarme bei der Speicherung in Sehnen verloren geht. Das heil3t, dass 93 % der

Energie fur den elastischen Rickstol3 zur Verfigung steht (Ker, 1981).
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Muskeln und Sehnen kdénnen nach demselben Prinzip Energie speichern (Abbildung
8). Dabei gilt, dass die meiste Energie in Muskelfasern gespeichert wird, wenn diese
lang und die Sehne kurz ist und umgekehrt. Die meiste Energie wird in Sehnen
gespeichert , wenn die Muskelfasern des zugehdrigen Muskelbauchs kurz sind
(Alexander, 1984).

Im Vergleich beider Beugesehnen des Pferdes finden sich im Muskelbauch der OBS
deutlich kirzere Muskelfasern als in dem Muskelbauch der TBS (Hermanson and
Cobb, 1992)

A /e B /°
Y

Abbildung 8 Modell eines Pferdevorderbeins ohne und mit einwirkender Kraft auf das Bein

nach Alexander (1984)

In ihrer Funktion unterstitzt die OBS Kron- und Fesselgelenk wahrend der Ful3ung
und fuhrt in der Hangbeinphase zu einer Flexion dieser Gelenke und des Carpus
(Denoix, 1994). Von allen hier besprochenen Sehnen ist die OBS hinsichtlich der
Speicherung von kinetischer Energie die effektivste (Alexander, 1984, Denoix, 1994,
Weller, 2006). Obwohl MIO und OBS &hnliche Belastungen unterliegen, wirken sich
diese auf die OBS, aufgrund ihres kleineren Querschnitt, weitaus starker aus (Weller,
2006).

Als Teil des Fesseltrageapparates verhindert der MIO eine Uberextension des
Fesselgelenks (Budras, 2014, Liebich et al., 2011, Seiferle and Frewein, 2004,
Salomon, 2008) und dient gleichzeitig als zweitwichtigster Energiespeicher wahrend
der Bewegung (Weller, 2006). Die Unterstitzungsaste des MIO, welche in die GZS
einstrahlen limitieren ebenfalls die Flexion der interphalangealen Gelenke (Wilson

and Goodship, 1991). Durch Kontraktion der eingelagerten Muskelfasern im MIO
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kann zudem eine dampfende Wirkung wahrend der lastaufnehmenden Phase
erzeugt werden (Rooney, 1998). Wilson et al. (1991) vermuten, dass der
unterschiedliche Gehalt an Muskelfasern im MIO auf die Nutzung bestimmter
Pferderassen zurtickgeht. Traber besitzen demnach vor allem an der Hinterhand
mehr Muskelfasern, Vollbluter dagegen mehr an der Vorhand. Bei Trabern stehen die
Gangarten Trab bzw. Pass im Vordergrund, bei der die Schubkraft hauptsachlich aus
der Hinterhand erzeugt wird, bei Vollblutern ist Galopp die dominierende Gangart.
Hierbei erzeugt die Vorhand einen grofRen Teil der vorwartstreibenden Kraft (Wilson
et al., 1991).

Die TBS ist aufgrund des gebeugten Hufgelenks in der ersten Ful3ungsphase
entlastet. Erst in der zweiten Phase der FulRung tritt eine Dehnung der TBS auf
(Seiferle and Frewein, 2004), welche beim Abfuen passiv eine Flexion der
interphalangealen Gelenke verursacht. Dabei kommt es zu einem vollstandigen
Kontakt zwischen der Palmarseite des Strahlbeins und der TBS (Schramme, 2011)
und zu hohen Scherkraften zwischen Sehne und Knochen (Bowker et al., 2001). Laut
Weller (2006) steht die TBS hinsichtlich ihrer Energiespeicher-Kapazitat nur an dritter
Stelle hinter OBS und MIO.

Auch das Unterstitzungsband erfahrt erst in der zweiten Ful3ungsphase seine grofdte
Belastung (Swanstrom et al., 2005). Es verhindert dadurch eine Uberdehnung der
TBS, indem es die Last wahrend der maximalen Extension der distalen
Phalangealgelenke und des Fesselgelenks durch Dehnung passiv aufnimmt
(Riemersma and Debruyn, 1986, Swanstrom et al., 2004, Dyson, 2011b). Die
Fahigkeit Energie zu speichern ist verhaltnismalig gering (Weller, 2006).
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Die Bewegungs- und Belastungsmuster der unterschiedlichen Beugestrukturen am
Vorderbein wurden in den vergangenen Jahren intensiv erforscht.

Wahrend der FulBung konnte das Grundmuster fur die zeitliche Abfolge der
Dehnungsmaxima  jeder  einzelnen Sehne  von mehreren Autoren

gangartibergreifend dargestellt werden (Abbildung 9).

10r

Strain (%)

—SDF ==DDF 'e'ALSDF +ALDDF ---SL

0% 20% 40% 60% 80% 100%

F YN

Abbildung 9 Dehnungsdiagramm in Abhangigkeit der FuBungsphasen
SDF =OBS, ALSDF = Unterstiitzungsband der OBS, SL = MIO, DDF = TBS
ALDDFT = Unterstitzungsband der TBS, aus Swanstrom et al. (2005).

Die OBS ist die Erste der Sehnen, die kurz vor der mittleren FulBungsphase ihr
Dehnungsmaximum erfahrt. Kurz danach, kommt es zur maximalen Dehnung des
MIO und anschlieBend zu der der TBS. Erst in den letzten 20 % der Ful3ungsphase
kommt es im Unterstitzungsband der TBS zur maximalen Dehnung (Jansen et al.,
1993, Meershoek et al., 2001, Riemersma et al., 1996, Swanstrom et al., 2005).

Vielfach angefertigte Messungen Uber Dehnungsmessstreifen in Sehnen geben
Aufschluss Uber die prozentuale Dehnung der Sehnen und Bénder wahrend Schritt,

Trab und Galopp.
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Fur die OBS konnten im Schritt Dehnungswerte von 2,19 % (Riemersma et al., 1996)
bis 2,40 % (Riemersma et al., 1996a) aufgezeichnet werden. Im Trab verdoppelt sich
die Dehnung bereits fast auf 4,15 % (Riemersma et al.,, 1996). Ihre maximale
Dehnung erreicht die OBS im Galopp bei bis zu 12 bis 16 % (Stephens et al., 1989),
was abgeleitet von Berechnungen von Wilson and Goodship (1991) einer Belastung

von 10 kN entspricht.

Fur die TBS belaufen sich die Dehnungswerte im Schritt auf 1,15 % (Riemersma et
al.,, 1996) bis 1,3 % (Riemersma et al.,, 1996a). Eine leichte Erh6hung der
Dehnungswerte auf 1,7 % (Riemersma et al., 1996) kann im Trab gemessen werden.

Die Dehnung des Lig. acc. fallt mit 5,36 % (Riemersma et al., 1996) bis 5,4 %
(Riemersma et al., 1996a) im Schritt weitaus hoher aus, als bei den Beugesehnen.

Im Trab hingegen féllt sie leicht auf 4,88 % (Riemersma et al., 1996).

Auch der MIO wird im Schritt mit 3,36 % (Riemersma et al.,, 1996), 3,7 %
(Riemersma et al., 1996a) bis 5,4 % (Jansen et al., 1998) starker gedehnt als die
Beugesehnen. Im Gegensatz zum Unterstitzungsband erhdht sich die Dehnung im
Trab jedoch auf 5,78 % (Riemersma et al., 1996) bis 9,1 % (Jansen et al., 1998).

Fur die GSS in allen Gangarten, sowie im Galopp fiur die TBS, das
Unterstitzungsband und den MIO konnten im Rahmen der Literaturrecherche keine

Vergleichswerte ermittelt werden

In den Untersuchungen von Riemersma et al. (1996) stellte sich heraus, dass im
Schritt und Trab auf Sandboden die Dehnungswerte und damit auch die Belastung
pro Korpergewicht niedriger sind, als auf Asphaltboden. Die Begrindung liegt in der
Verformung des sandigen Untergrundes mit dem abrollenden Huf, wodurch eine
Rotation des Hufes ermdglicht ist und damit die Sohle permanent senkrecht zum
Kraftvektor stehen kann.

Des Weiteren zeigte er, dass sich die Dehnung der Beugesehnen und -bander,
aulRer an der TBS, auch unter dem Reiter vergréf3ert. Stephens et al. (1989) zeigte

ebenfalls, dass die Dehnungswerte im Schritt ohne Reiter deutlich niedriger bleiben.
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Eine weitere wichtige GréRRe zur Erdrterung der Belastungen der Sehnen, ist die
Bodenreaktionskraft. Sie setzt sich aus der vertikalen Kraft (Gravitationskraft) und bei

Bewegung aus den horizontalen Kréften zusammen (Schamhardt, 1998).

Im Schritt betragen sie fir ein Vorderbein 6 bis 6,5 N/kg (McGuigan and Wilson,
2003), im Trab 10 bis12 N/kg (McGuigan and Wilson, 2003, Schamhardt, 1998), im
Mittelgalopp 9 bis12 N/kg, im Jagdgalopp 12 bis 15 N/kg und im Sprung Uber ein
0,75 m hohes Hindernis 10 bis 11 N/kg (McGuigan and Wilson, 2003). Schamhardt
(1998) konnte im Galopp und im Sprung deutlich hohere Krafte bis zu 25 N/kg
messen, was etwa dem 2,5 fachen des Korpergewichts entspricht.

In neusten Untersuchungen konnte tUber implantierte Kraftmesser die Belastung der
OBS in den verschiedenen Gangarten aufgezeichnet werden. Sie betragen im Schritt
3,1 kN, im Trab 5,7 kN und im Arbeitsgalopp 7,3 kN flr das fiihrende Vorderbein und
6,45 kN fur das folgende Vorderbein. Das durchschnittliche Korpergewicht der Pferde
dieser Studie miteingerechnet (517 kg), entsprechen die Belastungen der OBS im
Trab etwa 82 % der ebenfalls gemessenen Bodenreaktionskraft eines Vorderbeins
(Takahashi 2010).
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2.2.5 Biomechanik von Sehnen

Fur die Darstellung von in-vitro erstellten Untersuchungen der biomechanischen
Eigenschaften von Sehnen hat sich das Kraft-LAngen&nderungsdiagramm bewéhrt
(Abbildung 10) (Arnold, 1974 b, Grieshaber and Faust, 1992, Wilson and Weller, 2011).
Es zeigt den Zusammenhang zwischen Langenzu- und —abnahme mit zugeordneter
Kraftzu- und — abnahme (Arnold, 1974 b).

Der Kraftverlauf zeigt einen unteren nicht linearen Teil mit konvexer Krimmung, an
den sich ein quasi-linearer Bereich anschlief3t. Dieser geht Uber in einen konvex
gekrimmten Verlauf. Vor Erreichen des Maximums kdnnen Zacken entstehen, die
durch das AbreiRen einzelner Kollagenfasern bedingt sind. Nach Uberschreiten des
Maximums kommt es zum weiteren zacken- und stufenférmigen Bruch von

Fasergruppen (Grieshaber and Faust, 1992).

Kraft 3 1
in kN

0 — : '
0 10 20 30

Dehnung in Prozent %

Abbildung 10 Langenanderungsdiagramm modifiziert nach Grieshaber and Faust (1992)

1.Toe Region, hier ist die Dehnung nicht linear, da hier die Wellenform

der Kollagenfasern auseinandergezogen wird, bis die Fasern glatt sind.

2. lineare Verformung, welche ausschlaggebend fir das E-modul ist und

die Elastizitat einer Sehne charakterisiert.

3. Abfallende Region, in der die Sehne irreversibel verlangert wurde,
wahrscheinlich durch Zerstérung der Quervernetzung und Auseinanderweichen der
Fasern.

4.Ruptur, die Kraft fallt hier schnell Richtung null sobald die Quervernetzungen

und Fasern nacheinander reil3en (Wilson and Weller, 2011).
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Abhangig von ihrem histologischen Aufbau, verfigen Sehnen Uber verschiedene
biomechanische Eigenschaften (Grieshaber and Faust, 1992).
Folgende Materialeigenschaften kennzeichnen die unterschiedlichen

biomechanischen Verhaltensweisen von Sehnen:

Die Bruchlast oder Hochstkraft Fmax in N

bezeichnet diejenige Maximalkraft (Fmax), die am hotchsten Punkt des Kraft-

Langenanderungsdiagramm gemessen wird (Arnold, 1974 b).

Die Zugfestigkeit Fmax/QS in N/mm?2 (MPa)
beschreibt den Quotienten aus HoOchstkraft und Ausgangsquerschnittsflache (QS)
(Arnold, 1974 b, Jansen et al., 1993).

Die Zugbelastbarkeit Fmax/KGW in N/kg
gibt den Zusammenhang zwischen Bruchlast und Korpergewicht (KGW) an (Reese,
1995).

Der Elastizitatsmodul E= Fmax/Querschnitt x Lange/Verlangerung in N/mm?2(MPa)

gibt den Zusammenhang zwischen Spannung und Dehnung bei Verformung wieder
und ist dadurch ein Mal3 fur die rheologischen Eigenschaften einer Sehne (Arnold,
1974 a, Reese, 1995, Tillmann, 2003b). Dadurch kann ein Vergleich von Sehnen
unterschiedlicher Dimensionen unabh&ngig vom Querschnitt vorgenommen werden.
Ein sehr hoher E-modul beschreibt dabei ein sehr steifes Gewebe (Heinemeier and
Kjaer, 2011, Nachtigall, 2001a).

Die Steifheit =Fmax/Dehnung

beschreibt die Veranderung der Sehnenlange im Verhaltnis zur Belastung. Dieser
Parameter ist abhangig vom Querschnitt und der Lange einer Sehne (Je groer der
Querschnitt und ktrzer die Sehne, desto gréf3er die Steifheit)(Heinemeier and Kjaer,
2011).
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Biomechanische Werte fur die Beugestrukturen am Vorderbein des Pferdes finden
sich bereits in der Literatur, sind aber stellenweise, aufgrund unterschiedlicher

Testverfahren, nicht miteinander vergleichbar.

Fur den MIO existieren Werte fir den Bereich direkt proximal der Bifurkation
(midbody) und fiur die Ansatzschenkel an den Gleichbeinen (branches). Fur die
Dehnung bei Ruptur sind im Durchschnitt 9,75 % (midbody) und 20 % (branches)
angegeben. Der E-modul liegt zwischen 60 bis 80 MPa (branches) und 148 MPa
(midbody). Fur die absolut gemessene Bruchlast werden 33 N (midbody) bzw. 18 bis
27 N (branches) angegeben, welche sich vermutlich auf die in der Studie
beschriebenen 4 mm? grol3en getesteten Teilstlicke beziehen. Des Weiteren ist eine
Steifigkeit mit 14,8 N/mm angegeben. Eine Rechengrundlage fir den E-modul und
die Steifigkeit ist jedoch nicht ersichtlich (Souza et al., 2010).

Das Unterstitzungsband der TBS ist von Becker et al. (1994) in Abh&ngigkeit des
Alters auf seine biomechanischen Materialeigenschaften untersucht worden. Es
finden sich fir die mittlere Bruchlast Werte von 7000 bis 9000 N, fur die Zugfestigkeit
werden Werte von durchschnittlich 61 bis 85 N/mm?2 angegeben. Fir die Dehnung bei
Ruptur werden mittlere Werte von 11 bis 13 % angegeben. Ihr errechneter mittlerer
E-modul liegt bei 795 bis 1002 MPa.

Crevier et al. (1996) fuhrten zur OBS des Pferdes ausfuhrliche Untersuchungen
durch. Es finden sich Werte fir sieben Teilbereiche der Sehne, von distal des Carpus
bis kurz proximal der Insertion. Da die Sehne in ihrer Gesamtheit getestet wurde, gibt
es einen gemeinsamen Wert fir die maximal erreichte Bruchlast Fmax von 12356 +
1333 N. Fur den Metakarpalbereich liegen die Werte fir die durchschnittlich erreichte
Zugfestigkeit bei ca. 109 + 8,4 MPa, im Bereich des Fesselgelenks bei ca. 66 +8,8
MPa. Die maximale Dehnung bei Ruptur lag im Mittel bei 12 % im Metacarpalbereich
und 9 % im Fesselgelenksbereich. Der E-modul wurde anhand einer selbst
entworfenen Software mittels der Formel E=do/de berechnet und betragt im
Metakarpalbereich 1189 + 63 MPa und im Fesselgelenksbereich 1002 + 161 MPa.
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Fur die TBS sind lediglich Daten fir die Bruchlast von 17000 N und fir den
entsprechenden E-modul von 1585 MPa zu finden, wobei eine genaue
Messlokalisation fehlt (Denoix, 1994).

2.2.6 Alterung und Training

2.2.6.1 Alterung

Das Gewebe von Sehnen und Bandern weist zahlreiche altersabhangige
Veranderungen auf (Zschabitz, 2005).Diese sind vor allem an der Kollagenstruktur
der Sehnen erkennbar. Aufgrund der hohen Verletzungshaufigkeit der OBS, wurden
an dieser Sehne etliche Untersuchungen vorgenommen, um altersabhangige
Veranderungen aufzudecken. Falls nicht genau benannt, beziehen sich die
folgenden Ergebnisse immer auf Untersuchungen an der OBS.

Der Durchmesser der Kollagenfasern nimmt beim Pferd mit dem Alter signifikant ab
(Gillis et al., 1997). Gleiches konnte bereits bei der menschlichen Achillessehne
nachgewiesen werden (Strocchi et al., 1991). Der Gesamtumfang der Sehne
verandert sich unterdes jedoch nicht (Gillis et al.,, 1995). Die Verkleinerung des
Faszikelumfangs deutet darauf hin, dass eine zunehmende Ordnung innerhalb der
Sehnenstruktur stattfindet. Es wird vermutet, dass sich vermehrt Septen, auch als
lockeres Bindegewebe beschrieben (Webbon, 1978), im Sehnengewebe alter Pferde
befinden (Gillis et al., 1997). Birk et al. (1989) schlussfolgert aus einer zunehmenden
Organisation der Fibrillenbindel eine verbesserte strukturelle Stabilitét des
Sehnengewebes. Diese vermehrte strukturelle Stabilitat kbnnte teilweise den von
Gillis et al. (1995) registrierten Anstieg des Elastizitdtsmoduls mit zunehmendem
Alter erklaren.

Die Zusammensetzung der Kollagen Typen ist ebenfalls ein Merkmal, dass sich mit
steigendem Alter verandert. In alternden OBS von Pferden wurde vor allem im
Zentrum eine Zunahme von Typ lll Kollagen dokumentiert, was von Birch et al.
(1999a) als ein beginnendes degeneratives Stadium gewertet wird. Des Weiteren
wurde in alternden OBS hohere Level an Hydroxylysil-Vernetzungen, ein niedriger
Chondroitinsulfatgehalt und ein hoherer Zellgehalt als in der TBS gefunden (Birch et

al., 1999a). Birch et al. (1999a) schlussfolgert, dass diese altersabhangigen
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Veréanderungen, die in der OBS, nicht aber in der TBS gefunden wurden, die Folge
hoherer Belastungen und Dehnungen dieser Sehne in vivo sein kdonnten. Auch in
degenerierten Sehnen (Birch et al., 1998) und bei Humanpatienten mit chronischer
Rotatoren-Manschetten-Tendinitis wurden erhohte Kollagen Typ Il Gehalte
festgestellt (Riley et al., 1994). Nach Fleischmajer et al., (1981) ist die Prasenz von
Typ Il Kollagen in die Kontrolle des Fibrillenquerschnitts eingebunden und limitiert
das radiare Wachstum von Typ | Kollagenfibrillen. Nach Birch et al. (1999a) scheint
es demnach einen Zusammenhang zwischen erhdhtem Kollagentyp Il Gehalt im
Alter und bei Verletzungen und der altersabhéngigen Abnahme der
Faserdurchmessers zu geben

Patterson-Kane et al. (1997a) stellten zudem in der Wellenform der Kollagenfasern
Veranderungen fest. Wahrend diese in der Peripherie gleich bleibt, reduziert sie sich
im Zentrum der OBS mit steigendem Alter. Diesen Vorgang sieht er als physiologisch
an, da er an ungearbeiteten Wildpferden festgestellt wurde. Eine Vergleichbare
Abnahme der Wellenform mit steigendem Alter Uber die gesamte Lange der Sehne
konnte auch von Crevier-Denoix et al. (1998) beobachtet werden, eine
Differenzierung in zentralen oder peripheren Bereich unterblieb jedoch. Es wurde
zusatzlich gezeigt, dass Vollbliter die an Galopprennen teilnahmen (Wilmink et al.,
1992) und fur Studienzwecke trainierte Pferde (Patterson-Kane et al., 1997b) eine
signifikant gréRere Abnahme in der Wellenform der Kollagenfasern aufzeigten.
Patterson-Kane et al. (1997b) folgert daraus, dass intensives Training die normale,
altersabhangige Reduktion der Wellenform in der OBS verstarken kann. Es wird
angenommen, dass eine Reduzierung der Wellenform im Alter ein Grund fur die
steigende Steifigkeit von Sehnen im Alter ist (Dowling et al., 2000).

Als Folge des Alterungsprozesses kommt es zudem zu einer Verschiebung der
Verhaltnisse von Kollagenquervernetzungen in Sehnen. Wahrend bei jungen
Individuen hauptsachlich reduzierbare Quervernetzungen aufgrund von neu
gebildetem Kollagen zu finden sind (Bailey, 1978), verringern sich diese mit
steigendem Alter (Cannon and Davison, 1977). Diese Verringerung bedeutet jedoch
keine generelle Abnahme der Quervernetzungen von Kollagenfasern, vielmehr
scheint es eine Konversion von reduzierbaren zu stabileren, nicht-reduzierbaren
Quervernetzungen zu geben (Cannon and Davison, 1977). Der sich daraus
ergebende Anstieg von nicht-reduzierbaren Vernetzungen, wurde von Narici et al.,

(2008) bestatigt. Da Quervernetzungen eine entscheidende Rolle in der
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mechanischen Stabilisation von Kollagenfasern einnehmen (Bailey, 1978, Parry,
1988, Viidik, 1979), konnte es durch die stabilere Form der nicht-reduzierbaren
Vernetzungen zu der fortlaufenden Zunahme der Stabilitat von Sehnengewebe im
Alter kommen (Shadwick, 1990). Dies macht sich in den verschiedenen Altersstufen
vor allem hinsichtlich der Zugfestigkeit bemerkbar. Neugeborene weisen noch
deutlich weniger zugfeste Sehnen auf (Rollhauser, 1950).Im Laufe des
Heranwachsens steigt die Zugfestigkeit an (Bailey, 1978, Viidik, 1979) und fallt im
spateren Teil des Lebens wieder ab (Rollhauser, 1950, Viidik, 1979). Demnach gibt
es einen Zeitpunkt, nachdem die Stabilisierung von Sehnengewebe durch
Quervernetzungen nicht mehr zu einer positiven Adaption der Sehnenstruktur fihrt,
sondern zu einer Steifigkeit, welche eine verminderte Zugfestigkeit der Sehne zur
Folge hat (Menard and Stanish, 1989).

2.2.6.2 Training

Inwieweit Sehnen auf Training reagieren, untersuchte bereits Ingelmark (1948) an
sechs Wochen alten Ratten. Lauftraining verursachte in diesem Versuch eine
deutliche VergréRerung des Sehnenquerschnitts der Achillessehne. Rollhauser
(1954) schlussfolgerte, dass die Sehnen mit einer Zunahme der zugfesten Elemente
reagierten. Er stellte aber in Frage, ob Sehnen sich generell in Form von
Hypertrophie an Belastungssituationen anpassen konnen, da der Versuch mit
heranwachsenden Tieren Uber einen langen Zeitraum durchgefuhrt wurde.

In eigenen Studien stellte Rollhauser (1954) fest, dass ausgewachsene
Meerschweinchen auf ein Lauftraining nicht mit einer Dickenzunahme der
Achillessehne reagieren, sondern nur mit einer verbesserten intratendinaren
Zusammensetzung. An heranwachsenden Fohlen wurde an der OBS gezeigt, dass
diese neben der VergroRerung der Sehnenquerschnitte auch eine verédnderte
Zusammensetzung der Sehnenstruktur aufweisen. Die Art der Bewegung in den
ersten Lebensmonaten entscheidet dabei maligeblich Uber die Qualitdt der
Sehnenstruktur. Zum Vergleich wurden Fohlen unter Bewegungsrestriktion in Boxen
gehalten und bekamen entweder kein oder ein sehr intensives Training. Eine dritte
Gruppe Fohlen hatte freien Weidegang (Cherdchutham et al., 1999, Cherdchutham

et al.,, 2001la, Cherdchutham et al., 2001b). Interessanterweise wurde bei den
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intensiv trainierten Fohlen zwar nach funf Monaten kurzfristig ein héherer Zellgehalt
und hohere Gehalte an Hyaluronsaure, polysulfatierten Glykosaminoglykanen (GAG)
und COMP gemessen . Nach weiteren sechs Monaten Training fielen die Werte aber
wieder unter das zuvor gemessene Niveau. Im Gegensatz dazu konnte bei den
restriktiv in Boxen gehaltenen Fohlen ein Anstieg der gleichen Komponenten Uber elf
Monate gezeigt werden. Auch in den COMP-Werten spiegelt sich die Art der
Bewegung wieder. Bei ausgedehntem Freilauf steigen die Gehalte bis zu einem Alter
von funf Monaten stark an, wahrend sie bei Boxenruhe mit Training signifikant
niedriger bleiben. Ein Angleichen der Werte in diesem Alter ist jedoch mit moderatem
Training noch mdglich. Das zu frihe und intensive Training wirkt sich demnach
langfristig negativ auf die Stoffwechselleistung und Vitalitdt der Fibroblasten aus,
kann aber zum Teil reversibel sein (Cherdchutham et al., 1999).Die biomechanischen
Eigenschaften und der Sehnenumfang der unterschiedlich aufgezogenen Fohlen
zeigten eine Uberlegenheit der Fohlen mit freiem Weidegang. Ihre OBS waren
groRer und die Bruchlast war signifikant hoher als bei den anderen zwei Gruppen
(Cherdchutham et al., 2001b).

Zusammenfassend fallt der Entwicklungsfortschritt der Sehnen von Fohlen mit freier
Bewegungsmaoglichkeit, hinsichtlich der Strukturkomponenten, Kollagenstrukturierung
und biomechanischen Eigenschaften, im Vergleich zu Fohlen mit restriktiver
Bewegung und/oder intensivem Training deutlich auf (Cherdchutham et al., 2001a).
Birch et al. (1999b) differenzierte trainierte Pferdesehnen zusatzlich in Hinblick auf
deren mechanische Funktion. Er fand heraus, dass die Beugesehnen und der MIO,
welche als Energiespeicher in der Fortbewegung agieren, unter intensivem Training
nicht mit einer Hypertrophie des Sehnengewebes reagieren. Die TBS zeigt jedoch
zwischen dem zweiten und dritten Lebensjahr eine altersabhangige Vergrof3erung
des Sehnenquerschnitts. Die OBS scheint bereits mit zwei Jahren ausgewachsen zu
sein und verandert ihren Umfang danach nicht mehr. Wahrenddessen kann die
Strecksehne, als Verbindungselement zwischen Muskel und Knochen, unter
Trainingsbelastung an Umfang und Steifheit zunehmen, da das die Funktion der
Sehne nicht beeintrachtigt und sie keine energiespeichernde Sehne darstellt (Birch et
al., 1999b).

Im Fohlenalter kdbnnen sich Sehnen sowohl im Umfang, als auch in der strukturellen
Zusammensetzung gut an veranderte Belastungen anpassen (Heinemeier and Kjaer,

2011). Die Besonderheit der Energiespeicherfunktion der Beugesehnen beim Pferd
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(Alexander, 1984) verhindert jedoch eine adéaquate Querschnittsanpassung an
gesteigertes Training nach Ausreifung der einzelnen Beugesehnen im
Erwachsenenalter (Smith et al., 1999). Durch die, mit steigendem Querschnitt
einhergehende Zunahme der Steifigkeit, wirde die Fahigkeit, durch Dehnung
Energie in den Sehnen zu speichern, beeintrachtigt werden (Shadwick, 1990).

Woo et al. (1981) untersuchte zudem an Minischweinen die Anpassungsfahigkeit von
Beugesehnen an Training und kam zu dem Schluss, dass es keine oder nur
geringgradige Adaption in Form von Hypertrophie oder Kollagengehalt der Sehnen
gibt. In der vorausgegangen Studie von Woo et al. (1981) an Strecksehnen beim
Minischwein konnte hingegen, wie beim Pferd, eine deutliche Adaption bestétigt
werden, die sich auch deutlich in verbesserten strukturellen Eigenschaften und einer

erhdhten biomechanischen Stabilitat wiederspiegelt

2.3 Pathologie von Sehnenverletzungen

2.3.1 Uberdehnung

Als Folge von Uberdehnungen des Sehnengewebes kann es zu leichten
Entzindungen bis hin zu Abrissen an der Insertionszone oder vollstandigen

Rupturen kommen (Mcllwraith, 2010).

2.3.2 Tendinitis/ Desmitis

Eine aseptische, akute, subakute oder chronische entzundliche Veranderung der
Sehne wird Tendinitis genannt, die eines Bandes Desmitis (Richter et al., 2006).
Diese ist die Folge einer durch Zugkréafte verursachten Uberdehnung (Stashak 2010),
die zu einer fibrillaren bis partiellen Ruptur der Kollagenfasern fuhrt (Richter et al.,
2006). Nach ZerreiBungen von Fasern, werden aus beschadigten Zellen und
angelockten Entziindungszellen Proteasen und Kollagenasen frei, die zur Auflésung
der Sehnenstruktur und zur Lyse der Kollagenfasern fuhrt. Es kommt zu
Einblutungen (Marr et al., 1993), welche das umliegende gesunde Gewebe mit
schwacht (Richter et al., 2006) und Verklebungen zur Folge haben kann (Dyson and
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Denoix, 1995). Sind synoviale Einrichtungen, wie Sehnenscheiden mit betroffen, so
spricht man von einer Tendosynovitis (Mcllwraith, 2010). Es kommt zu einer
Schwellung der Sehnenscheide und zu einer Ubermafligen Produktion von

Synovialfliissigkeit (Dyson and Denoix, 1995).

2.3.3 Ruptur

Traumatisch bedingte Rupturen treten meist bei Pferderennen und Jagdrennen nach
extremer Hyperextension des Fesselgelenks auf. Die Ruptur des M. interosseus
medius, Transversalfrakturen der Gleichbeine und die Ruptur der Ligg. sesamoidea
recta und obliqua sind typische Erscheinungsformen. Degenerationsbedingte
Rupturen sind die Folge von vorrausgegangenen Schadigungen, wie der septischen
Tendosynovitis, nach Neurektomie aufgrund von Podotrochlose oder nach
Reparation von durchtrennten Sehnen (Dyson and Denoix, 1995, Mcllwraith, 2010).
Bereits McMaster (1933) stellte in seinen Versuchen an Kaninchen fest, dass
vollstandige Rupturen an vollig gesunden Sehnen nicht provoziert werden kdénnen.
Es traten ausschlieB3lich Rupturen im Muskelbauch, an der Insertionszone oder
Knochenfrakturen auf. Nach McMaster (1933) muss demnach immer ein
pathologischer Prozess, vor allem auch eine unzureichende Blutzufuhr
vorrausgegangen sein, der das Sehnengewebe geschwacht haben muss. Auch
Knorzer (1986) bestatigt, dass die durch intrafibrillare Gleitvorgange hervorgerufene
Ruptur nach einem Trauma an einer gesunden Sehne ein sehr seltenes Ereignis
darstellt. Ihre elektronenmikroskopischen Untersuchungen unterstitzen vielmehr die

Theorie einer Summation von Faserschaden aus denen Rupturen resultieren.

2.3.4 Sehnendegeneration

Unterschiedliche Mechanismen, die zu einer Sehnendegeneration fluhren, werden

derzeit diskutiert. Im Folgenden sind einige ausfihrlich beschrieben.

Mechanische _ Einflisse, wie Uberdehnung, vor allem bei extremer

Laufgeschwindigkeit, und wiederholten Belastungen fuhren zu Ermidung und
Mikroschdden der Sehnen. Ein unzureichender Zeitraum zwischen Ubermaligen

Belastungen, kann zu einer Uberschreitung der Reparationskapazitat der
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Fibroblasten fuhren, was zur Kumulation der Schaden und damit zu einer
Degeneration des Sehnengewebes und einer Pradisposition fur Tendinitiden fuhrt
(Richter et al., 2006, Goodrich, 2011, Patterson-Kane et al., 2012, Rogers, 2011). Ein
direkter Zusammenhang von repetitiven Beanspruchungen von Sehnen und
Tendinitiden konnte von Wang et al. (2004) aufgezeigt werden. So setzt diese Art der
Belastung mehrere proinflammatorische Mediatoren frei. Je geringgradiger die
wiederholte Dehnungen, desto niedriger stellte sich die Ausschittung der Mediatoren
dar. Die héhere Inzidenz von Tendinitis bei Vollblutern und Hunterpferden, verglichen
mit Ponys, lasst zudem vermuten, dass Entzindungen von Sehnen in direkter
Abhéangigkeit zu Training und exzessiver physischer Belastung stehen (McCullagh et
al., 1979). Weiterhin spielen die Gliedmalenstellung und der Hufbeschlag eine Rolle

als pradisponierende Faktoren fur Sehnenentziindungen (Richter et al., 2006).

Belastungsinduzierte Hyperthermie: Die Energieverluste, welche bei der Speicherung

und Freisetzung von Energie in Sehnen vorkommen, fuhren dazu, dass bis zu 7 %
der Energie in Warme umgesetzt wird (Alexander, 1984). In Untersuchungen von
Wilson and Goodship (1994) zeigten sich Temperaturspitzen von 43 bis 45 °C an
den Beinen von Pferden unter Galoppbelastung. In vitro Studien zeigten, dass Zellen
bereits bei 42,5 °C zugrunde gehen koénnen (Hall and Giaccia, 2006). An
Pferdebeinen konnten derart hohe Temperaturen ebenfalls zu einer geschwéachten
Sehnenstruktur fihren, die im Anschluss fur Verletzungen anfalliger ware (Wilson
and Goodship, 1994). Vor allem da die Hitze im relativ schlecht durchbluteten

Sehnengewebe nicht schnell verteilt werden kann (Alexander, 2002).

Vaskulare Defizite: Eine vaskulare Minderversorgung von Pferdesehnen,

insbesondere auf der Beugeseite der distalen Gliedmal3en wurde von vielen Autoren
als Ursache von degenerativen Sehnenschaden vermutet. Aufgrund seiner
mikroangiographischen Untersuchungen nahm Stromberg (1971) an, dass durch
eine weniger gut durchblutete Zone im Metakarpalbereich der OBS, hypoxische
Schaden zu einer Degeneration dieses Sehnenbereichs fihren konnten. Da
Tendinozyten in der Lage sind einen oxidativen Metabolismus aufrecht zu erhalten
und nicht auf langere Zeit mit einem anaeroben Stoffwechsel leben kénnen, kénnten

hypoxische Schaden als moégliche Ursache fir Veranderungen an Tendinozyten in
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Pferdesehnen angesehen werden (Birch et al., 1997). Stromberg (1971) vermutet
zudem, dass die Blutzufuhr in Sehnen sich nicht entsprechend steigender Belastung
vergrof3ern wirde.

(Kraus-Hansen et al., 1992) konnte flr die OBS jedoch in seinen Untersuchungen ein
sehr ausgepragtes Gefal3netzwerk ohne minderversorgte Bereiche nachweisen. Des
Weiteren konnte bei steigender Belastung eines Pferdes mithilfe der Aufnahme von
injiziertem, radioaktivem Technetium in Blutgefal3e im Trainingsversuch gezeigt
werden, dass es zu einer deutlich gesteigerte Perfusion der sehnenversorgenden

Gefalie bei Bewegung kommt (Dyson et al., 2001).

Proteolytische Enzyme: Rogers (2011) vermutet eine Imbalanz zwischen Matrix-

Synthese und —Abbau verschiedenen extrazellularen Matrixproteinen als
Mechanismus fur die Schwéachung von Sehnen und als potentiellen

pradisponierenden Faktor fur Tendinitiden

Zusammenfassend scheint es sich, nach Auffassung vieler Autoren, bei
Sehnenerkrankungen um ein multifaktorielles Geschehen zu handeln (Richter et al.,
2006, Kannus and Natri, 1997, Kraus-Hansen et al., 1992).

2.3.5 Spezielle Sehnenerkrankungen beim Pferd

Erkrankungen der oberflachlichen Beugesehne (OBS)

In der heutigen Zeit sind Faserrisse der oberflachlichen Beugesehne, auch als
Sehnenbogen bekannt, eine der bedeutendsten orthopadischen Erkrankungen von
Pferden. Dies betrifft vor allem Pferde im Rennsport, die ihre Leistung unter hohen
Geschwindigkeiten zeigen (Richter et al., 2006, Rooney, 1998, Webbon, 1977). Die
hohen Belastungen, denen die OBS unterliegt, tragen zweifelsohne zum Auftreten
von Verletzungen bei (Thorpe et al., 2010). Jedoch scheinen degenerative
Veranderungen nach Mikrotraumen in der Atiologie der Tendinitis der OBS eine
grundlegende Komponente zu sein (Birch et al., 1998). Degenerative Veranderungen

gehen Verletzungen der OBS oftmals voraus und vermindern deren mechanische
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Integritat. Roétliche  Verfarbungen der Sehnenmitte, erhéhte Gehalte an
Glykosaminoglykanen und Typ 1l Kollagen im Vergleich zwischen der Peripherie von
degenerierten Sehnen zu gesunden Sehnen, sind typisch (Birch et al., 1998).

OBS Tendinitis tritt haufig beidseits auf und wird, seitdem routinemalig beide
GliedmalRen sonographisch untersucht werden, ofters diagnostiziert.

Der am haufigsten betroffene Bereich ist dabei der Metakarpalbereich. Seltener sind
Schaden am myotendindsen Ubergang (Ross et al., 2011). Verletzungen der OBS im
Bereich der Fesselbeuge konnen sekundéar nach Lasionen im Metakarpalbereich
oder gleichzeitig mit ihnen auftreten. Sie finden sich an den Ansatzschenkeln der
OBS oder uber der Zweiteilung und gehen oft mit einer Desmitis des
Fesselringbandes einher (Dyson and Denoix, 1995, Gibson et al., 1997). In seltenen
Fallen ist auch die Sehnenscheide mit betroffen (Ross et al., 2011). Die Prognose fur
Pferde im Rennsport ist schlecht. Fiur alle anderen Disziplinen im Pferdesport ist sie
besser (Ross et al., 2011). Die klinischen Anzeichen kdnnen sehr subtil sein und sich
nur durch vermehrte Warmeabgabe der betroffenen GliedmalRe aul3ern. Bei
schwereren Verletzungen kommt es zur deutlichen Lahmheit, Schwellungen
(Sehnenbogen) und schlieBlich zur bleibenden Verdickung der Sehne durch

verdichtetes Narbengewebe (Ross et al., 2011).

Erkrankungen der tiefen Beugesehne (TBS)

Im Metakarpalbereich sind Erkrankungen an der TBS vergleichsweise selten
(Genovese et al., 1987, Webbon, 1977). Treten Verletzungen der TBS auf, so liegen
sie meist im distalen Bereich der Sehne unterhalb der Fessel. Oft sind sie
vergesellschaftet mit dem Podotrochlose-Syndrom, auch Strahlbeinlahmheit genannt,
sowie Verletzungen des Weichteilgewebes rund um den Strahlbeinkomplex (Blunden
et al., 2006, Dyson and Murray, 2007, Dyson and Denoix, 1995, Rooney, 1998). Zu
diesem gehdren das Strahlbein, die TBS, das distale Ringband, die Bursa
podotrochlearis und die Strahlbeinb&nder (Salomon, 2008).

Bereits Wilkinson (1953) entdeckte Auffaserungen und Adhasionen zwischen der
TBS und dem Strahlbein. Unterschiedliche L&sionen, wie Abrasionen und
Auffaserungen, Einrisse in die Sehnenoberflache , Gefallverschlisse und ,core
lesions® (nekrotische Kernlasionen), wurden in den vergangenen Jahren histologisch,

sonographisch und mithilfe von MRT-Untersuchungen ausfuhrlich untersucht (Barr et
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al., 1995, Blunden et al., 2006, Blunden et al., 2009, Dyson, 2007, Murray et al.,
2006, Schramme, 2011). Die Art der Verletzung variiert dabei je nach
Sehnenbereich. Dyson and Murray (2007) erstellte dazu eine detaillierte MRT-
Untersuchung, aufgeteilt nach den unterschiedlichen Regionen der TBS. Im Bereich
der Fesselbeuge treten demnach vermehrt ,Core-lesions® auf, wahrend im distalen
Verlauf der Sehne Abrasionen und parasagittale Einrisse im Vordergrund stehen.

In MRT-Studien von Blunden et al. (2009) und Blunden et al. (2006) wurden weder
entzindliche Zellinfiltrationen oder Einblutungen in TBS Lasionen nachgewiesen,
noch eine Altersabhangigkeit der Verletzungen. Gefaldverschliisse waren hingegen
in beiden Studien in vielen Sehnen prasent. Diese vaskularen Veranderungen
kénnten die Einrisse der TBS begunstigt haben, was einen degenerativen Charakter
der TBS-Veranderungen unterstiitzen wirde.

Eine weitere, aber seltenere Mitbeteiligung der TBS wird bei chronischer Desmitis
des Unterstiitzungsbandes der TBS gesehen (Dyson and Dik, 1995, Dyson, 2011a).
Auch Lasionen innerhalb der Fesselbeugesehnenscheide kodnnen beobachtet
werden und gehen meist, aber nicht ausnahmslos, mit einer Uberdehnung dieser
einher. Eine Striktur des Fesselringbandes ist zum Teil begleitend sichtbar (Dyson
and Dik, 1995).

Rupturen kénnen an der TBS nach Neurektomie des N. digitalis palmaris aufgrund
von schwerer Strahlbeinlahmheit (Dyson and Dik, 1995, Mcllwraith, 2010, Dyson,
2011a), nach chronisch eitriger Entziindung der Bursa podotrochlearis und sehr
selten auch bei anhaltender Strahlbeinlahmheit ohne Neurektomie beobachtet
werden (Mcllwraith, 2010).

Erkrankungen des Unterstiitzungsbandes der tiefen Beugesehne

Eine Entziindung des Unterstiitzungsbandes der TBS betraf friiher vor allem Pferde,
die hohen Zugbelastungen ausgesetzt waren (Rooney, 1998).Heutzutage tritt sie
haufiger bei Freizeitpferden, Ponys und Springpferden auf, seltener bei Renn- oder
Vielseitigkeitspferden Eine Rassepradisposition ist nicht zu erkennen, aber ein
gehauftes Auftreten bei Ponys und bei Gber acht jahrigen Pferden wurde beobachtet
(Dyson, 1991). Becker et al. (1994) und Becker (1996) vermuteten, dass es sich
dabei um altersabhéngige Veranderungen handelt. Diese zeigen sich vor allem

durch Uberdehnung einzelner Fasern und konnten als pradisponierende Faktoren fur
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Lasionen des Unterstitzungsbandes im mittleren bis distalen Bereich angesehen
werden. Zudem ist im distalen Drittel eine verminderte Elastizitdt nachweisbar
(Becker et al., 1994). Dieses Ergebnis fuhrte zur der Annahme, dass dieser Bereich
den schwachsten Abschnitt des Unterstitzungsbandes reprasentiert und fir
Verletzungen pradisponiert ist (Becker et al., 1994). Die sonographischen
Untersuchungen von Van den Belt et al. (1993) deuteten bereits auf ein gehauftes
Auftreten von Lasionen vor allem im mittleren und distalen Bereich, bei Pferden von
durchschnittlich 11,3 Jahren, hin. Verletzungen im proximalen Bereich des
Unterstitzungsbandes der TBS sind sehr selten und betreffen eher jliingere Pferde
im Vergleich zu weiter distal gelegenen Verletzungen. Es ist denkbar, dass die weiter
proximal gelegenen Léasionen eher einen traumatischen Hintergrund haben (Dyson,
2012). Eine weitere Ursache fir eine Desmitis des Unterstitzungsbandes der TBS,
kann eine vorrausgegangene schwere Tendinitis der OBS darstellen, die sekundar
zu einer Mitbeteiligung des Unterstitzungsbandes fuhrt (Dyson, 1991).
Sonographisch finden sich zentrale hypoechogene Lasionen. Haufiger stellen sich
jedoch Teile oder auch der gesamte Querschnitt diffus hypoechogen mit unscharf
begrenzten Randern dar. Bei chronischer Desmitis des Unterstiitzungsbandes kann
es zu Verklebungen mit der OBS kommen (Dyson and Dik, 1995).

Die vollstandige Wiederherstellung nach einer Desmitis des Unterstitzungsbandes
verlauft sehr unterschiedlich und spiegelt die Vielzahl an Variablen wie Alter, Rasse,
GroRRe des Pferdes, Sportdisziplin, sowie Grad und Dauer der Erkrankung wieder
(Dyson, 2012). Des Weiteren kann es nach einer schweren Desmitis, vor allem in
Kombination mit einer Entzindung der OBS, zu einer Beugungsdeformation der

Gliedmal3e kommen (Dyson, 1991).
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Erkrankungen des M. interosseus medius (MIO)

Nach der OBS, ist der MIO die am zweihaufigsten von Verletzungen betroffene
Struktur im Metakarpalbereich der SchultergliedmalRe beim Pferd (Carmona and
Lopez, 2011).

Beim M. interosseus medius wird die traumatisch bedingte Desmitis von der

degenerativen Desmitis unterschieden (Halper et al., 2011).

a) Desmitis des M. interosseus medius:

Uberbelastungen des M. interosseus medius, die zu einer Hyperextension im Carpal-
und Fesselgelenk fuhren, kdnnen zu Verletzungen aller Bereiche des MIO fuhren.
Der Ursprung ist bei Sportpferden jedoch am haufigsten betroffen. Sportpferde, die
auf sehr weichem Boden gearbeitet werden, entwickeln oftmals ,body-, und ,branch-

lesions” (Bertone, 2011).

b) Verletzungen der Ansatzschenkel (,branch-lesions®):

Verletzungen der Ansatzschenkel sind in allen Pferdesportdisziplinen eine haufige
Erkrankung, wobei meist nur ein Schenkel betroffen ist. Begleitend kodnnen
Griffelbeinfrakturen auftreten, da aufgrund der VergroRerung eines Schenkels das
gleichseitige Griffelbein abaxial verdrangt wird. Imbalanzen in der Hufstellung knnen
meist im Voraus beobachtet werden und stellen einen pradisponierender Faktor dar

(Dyson and Genovese, 2011).

c) Verletzungen des Interosseuskorpers (,body-lesions®):

Verletzungen des Interosseuskorpers betreffen vor allem Pferde im
Vielseitigkeitssport aber auch Vollbliter, Traber sowie Springpferde und treten am
haufigsten auf Hohe der Bifurkation auf (Dyson and Genovese, 2011). Diese Form
der Verletzung kommt wesentlich seltener vor als ,branch-lesions “ und ist oft die
Folge von Frakturen oder Periostitiden der Griffelbeine (Mcllwraith, 2010).

Im Ultraschallbild stellen sich eine VergréRerung des Fesseltragerkorpers, der

Verlust der scharfen seitlichen Abgrenzung, fokale hypoechogene Areale, diffuse
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Reduktion von Echogenitdt in einigen oder allen Querschnittsflichen des
Fesseltragers dar. Schwierigkeiten bestehen beim Auffinden von kleineren Schéaden,
da der Fesseltrager aufgrund der Muskelbiindel keine gleichm&Rige Echogenitat

besitzt (Dyson and Genovese, 2011).

d) Insertionsdesmopathie des MIO (,Proximal suspensory desmitis®):

Sie betrifft den Ursprung des M. interosseus medius am Ro6hrbein und ist
wahrscheinlich Folge von UbermafRigen Belastungen (Mcllwraith, 2010). Hierbei
kénnen nur die Sharpey-Fasern betroffen sein oder es kommt zuséatzlich zu einer
Avulsionsfraktur des Interosseusursprungs mit Beteiligung des Rohrbeins (Bertone,
2011, Rooney, 1998). In chronischen Féallen kann dies zur Knochenresorption und
Sklerosierung des umliegenden Gewebes fuhren (Bertone, 2011). In friiheren Zeiten,
in denen Pferde Uberwiegend als Zugtiere genutzt wurden, trat diese Form der

Interosseus-Erkrankung sehr haufig auf (Rooney, 1998).

e) ,Degenerative Suspensory ligament desmitis“ (DSLD):

Die ,Degenerative Suspensory ligament desmitis” ist eine langsam fortschreitende
Lahmheit, die alle vier Gliedmal3e betreffen kann und tritt in der Regel ohne
vorangegangenes Trauma auf (Mero and Pool, 2002). Sie betrifft Uberwiegend
Pferde der Rasse Paso Peruano (Halper et al.,, 2011). Die genaue Atiologie ist
unbekannt, jedoch wird ein erblicher Einfluss vermutet (Bertone, 2011). Es handelt
sich um eine Erkrankung der Kollagenstruktur mit Ablagerung von grof3en Mengen
an Proteoglykanen, insbesondere Aggrecan, und der Bildung von chondroiden
Metaplasien (Halper et al., 2006). Klinisch zeigen sich Fesselgelenksergisse,
Durchtrittigkeit, degenerative Gelenkserkrankungen und eine Hypertrophie des
Interosseus-Korpers (Halper et al., 2006, Young, 1993). Die Untersuchungen von
Halper et al. (2006) deuten darauf hin, dass es sich bei dieser Erkrankung nicht nur
um ein lokales Geschehen am M. interosseus medius handelt, sondern es sich auch
systemisch ausbreitet. Es manifestiert sich in Beugesehnen, der Aorta und
Koronararterien, der Sklera und dem Lig. nuchae und dem Lig. patellae (Halper et

al., 2006). Untersuchungen von Schenkman et al. (2009) konnten hingegen auch bei
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nicht an DSLD erkrankten Pferden Proteoglykanablagerungen in mehreren Geweben

feststellen und widersprechen der systemischen Auswirkung dieser Erkrankung.

Strecksehnenverletzungen:

Strecksehnen sind aufgrund ihrer Lage auf der Dorsalseite der GliedmalRe nicht
derart hohen Belastungen wie die Strukturen der Palmarseite ausgesetzt.

Nur wahrend der Hangbeinphase uUben sie ihre Funktion als Strecker der distalen
Zehengelenke aus und unterliegen lediglich den Kraften, die vom Muskelbauch zur
Vorfuhrung erzeugt werden. Sie besitzen dadurch einen vielfach hoheren
Sicherheitsbereich als Beugesehnen (Shadwick, 1990). Die oberflachliche Lage auf
der Dorsalseite pradisponiert jedoch fur Schnittverletzungen, vor allem wahrend der
Vorwartsbewegung oder beim Sprung. Auch harmlos aussehende Wunden kénnen
zu einer vollstdndigen Durchtrennung der ungeschitzt liegenden Strecksehne
fuhren. Die Abweichungen im Gangbild bei vollstandig durchtrennten Strecksehnen
sind aber meist nur schwach und behindern die Belastung der Gliedmalie nicht. Die
Heilung verlauft in der Regel unproblematisch, selbst wenn sich die Sehnenenden
weit voneinander entfernt haben. Auch die Streckfunktion kehrt in den meisten Fallen

wieder zuriick (Bertone, 1995).
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3 Material und Methode

3.1 Makroskopie

3.1.1 Material

Die Sehnen, die fur die histologischen, biomechanischen und morphometrischen
Untersuchungen verwendet wurden, stammen von 25 Pferden aus den
Schlachthéfen in Deggendorf (Bayern) und Waiblingen (Baden-Wirttemberg).Unter
diesen Pferden befanden sich 18 adulte Pferde mit einem Durchschnittsalter von
14,5 £8,01 Jahren und 7 juvenile Pferde mit einem Durchschnittsalter von 3,2 + 3
Monaten. Es wurden die gemeinsame Strecksehne (GZS), die oberflachlich
Beugesehne (OBS), die tiefe Beugesehne (TBS) mit inrem Untersttitzungsband

(Lig. acc.), sowie der M. interosseus medius (MIO) distal des Carpalgelenks
untersucht. Im Anhang in Tabelle 8 befinden sich alle untersuchten Tiere mit
Angaben zu Rasse, Alter, Gewicht, und Geschlecht.

3.1.2 Methode

Bis auf die Vorderbeine, die zusatzlich fur die Histologie bendtigt wurden, verblieben
alle Vordergliedmale bis zum Zeitpunkt ihrer Beprobung bei -18 °C tiefgefroren. Die
Sehnen fur die histologischen Untersuchungen wurden nach der Schlachtung
innerhalb von 5 Std herausprapariert und zur sofortigen Beprobung herangezogen.
Nach dem Auftauen wurde die gesamte Haut abgezogen, um alle Sehnen
freizulegen. Nacheinander wurden die gemeinsame Strecksehne, die oberflachliche
Beugesehne, die tiefe Beugesehne mit inrem Unterstlitzungsband und der

M. interosseus medius freiprapariert. AnschlieRend wurden sie mit 0,9 %iger NaCl-
Losung feucht gehalten. Wahrend der Praparation erfolgte die Markierung der
Sehnen in ihrer physiologischen Lage zueinander, um sicherzustellen, dass bei allen
Pferden in Abh&ngigkeit von feststehenden Knochenpunkten, aufféalligen
Sehnenmerkmalen und Faszienverstarkungen, die selben Sehnenabschnitte beprobt

wurden. Die Sehnenabschnitte wurden wie folgt festgelegt: (Tabelle 1, Abbildung 11).
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Tabelle 1 Abschnitte der Sehnenbeprobung

Abschnitt  Beschreibung TBS OBS GZS MIO Lig.acc.
1 Ursprung des MIO X X X X X
2 Direkt proximal der Insertion des Lig. X X X X X

accessorium in die TBS

3 Teilung des MIO in zwei Schenkel X X X X
4 Beginn der Manica flexoria X X X
5 Ende der Manica flexoria X X X
6 Mitte des Fesselringbandes , X X X

Hohe des Fesselgelenks

7 Mitte der 4-zipfeligen Fesselplatte X X X
(bzw. Insertion der Unterstitzungsaste
des MIO in die GZS)

8 Durchtritt der TBS zw. den Schenkeln X
der OBS
9 Mitte der Sohlenbinde, X

Hohe des Strahlbeins

TBS=tiefe Beugesehne; OBS=oberfldchliche Beugesehne; GZS=gemeinsamer Zehenstrecker;
MIO=M. interosseus medius: Lig.acc. = Unterstitzungsband der TBS

Die fett hervorgehobenen Kreuze markieren die Gleitsehnenabschnitte der Oberflachlichen und
tiefen Beugesehne, die Ubrigen Kreuze entsprechen Zugsehnenbereichen.

46



Material und Methode

|
.A

Abbildung 11 Einteilung von tiefer Beugesehne mit Unterstitzungsband, gemeinsamem
Zehenstrecker, oberflachlicher Beugesehne und M. interosseus medius
(von links nach rechts)
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3.2 Histologie

3.2.1 Material

Fur die  histologischen Untersuchungen  wurden Gleitsehnen- und
Zugsehnenbereiche von vier Pferden verwendet (Tabelle 2). Die ausgewahlten

Abschnitte der untersuchten Sehnen sind in Tabelle 3 aufgefihrt.

Tabelle 2 Ubersicht liber das histologisch untersuchte Probenmaterial

Nr. Alter Gewicht (kg)
2 Totgeburt 53

3 5 Tage 45

10 3,5 Jahre 380

25 30 Jahre 220

Tabelle 3 Ubersicht der verwendeten Probenabschnitte der jeweiligen Sehnenbereiche

OBS TBS Lig.acc. MIO GZS

Zugsehne  Abschnitt2  Abschnitt2u. 8  Zwischen Abschnitt 2 Abschnitt 2
Abschnitt 1 u. 2

Gleitsehne  Abschnitt 6  Abschnitt 6

TBS=tiefe Beugesehne; OBS=oberflachliche Beugesehne; GZS=gemeinsamer Zehenstrecker;
MIO=M. interosseus medius: Lig.acc. = Unterstitzungsband der TBS
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3.2.2 Methode

Vorbereitung der Proben

Die distal des Carpus abgesetzte Vordergliedmafl3e wurde innerhalb von funf
Stunden nach dem Tod von ihrer Haut befreit. Die Sehnen wurden nacheinander
herausprapariert und die zu untersuchende Bereiche der Sehnen unverziglich

entnommen.

Einbett- und Schneidetechnik

Alle Sehnenbereiche wurden nach der Praparation 24 Std in Bouinscher Ldsung
fixiert. AnschlieRend wurden die Sehnenabschnitte fur 72 Std. in 70%igem und 48
Std. in 96%igem Alkohol und 48 Std. in 100%igem Isopropanol entwéssert. Die
Proben wurden nach weiteren 48 Std. in Xylol in einer Reihe aus aufsteigendem
flussigem Paraffin (Fa. Thermo Fischer, Dreieich) tber vier Tage, bei 65 °C
eingebettet. In einer Ausgiel3station (AP280/1-3, Fa. Thermo Fischer, Dreieich)
wurden die Proben anschlieBend in Quaderform ausgegossen.

Danach wurden die Paraffinblocke mit einem HM 360 Rotationsmikrotom (Fa.
Thermo Fischer, Dreieich) in einer Schichtdicke von 5 bis 8 Mikrometer geschnitten,
auf Objekttrager (Fa. Roth, Karlsruhe) fixiert und bei 38 °C Im Warmeschrank. (Fa.

Memmert, Schwabach) aufbewahrt.

Farbungen

Fur die Ubersichtsfarbung aller Gewebeproben wurde eine Hamatoxylin-Eosin (HE)-

Farbung gewahlt. Hierbei stellen sich die Zellkerne blau-violett, Zytoplasma,
Kollagenfasern und restliche Gewebeanteile in Rotténen dar (Lang, 2013).

Aufgrund der hohen Basizitdt des Kupferphtalocyaninfarbstoffs eignet sich der

Astrablau-Farbstoff besonders gut zur Darstellung saurer Mucopolysaccharide

(Glykosaminoglykane), welche sich hier blau anfarben (Pioch, 1957). Der
Hintergrund erscheint blass rosa, die Zellkerne durch die Gegenfarbung mit

Kernechtrot-Aluminiumsulfat dunkelrosa (Lang, 2013).
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Durch die Perjod-Acid-Schiff' sche (PAS) Reaktion nach McMannus farben sich

neutrale Mucopolysaccharide rot-violett, die Zellkerne erscheinen blau (Lang, 2013).

Elastische Fasern wurden mit einer Resorcin-Fuchsin-Farbung dargestellt. Diese

zeigen sich als braune bis violette feine Fasern, wobei der Hintergrund durch das

Kollagen der Sehne pink-rot erscheint (Lang, 2013).

Die Darstellung von Muskelfasern aller Proben des M. interosseus medius erfolgte
mittels Masson-Trichrom-Farbung. Zellkerne stellen sich in dieser Farbung durch das

eingesetzte Eisenhamatoxylin schwarz-rot, Zytoplasma und Muskel rot und Kollagen

gran bzw. blau dar (Lang, 2013).
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3.3 Morphometrie

3.3.1 Material

Alle fur die biomechanischen Untersuchungen verwendeten Sehnen wurden zuvor

morphometrisch untersucht.

3.3.2 Methode

Die Vorderbeine wurden aufgetaut und die Sehnen wie in 3.1.2. herauspréapariert. Mit
einem 10 Mhz-Lineraschallkopf des Ultraschallgerats MyLab 40 (ESAOTE;
BIOMEDICA GmbH, Ko6ln) wurden in einem Bad aus 9 %iger Kochsalzlésung die
Messungen der in Tabelle 1 beschriebenen Sehnenabschnitte durchgefuhrt. Mithilfe
des Programms MyLab Desk 8.0 (ESAOTE BIOMEDICA GmbH, Kdéln) konnten die
Querschnittsflachen jedes einzelnen Bereichs ausgemessen werden. Fir diejenigen
Sehnen, welche fir die biomechanischen Untersuchungen geteilt werden mussten,
wurde sowohl der gesamte, als auch der geteilten Umfang morphometrisch
untersucht.

Eine exemplarische sonographische Darstellung des OBS ist Abbildung 12

dargestellt.

Lab
STUTE, 1989, GOOKG
]

Abbildung 12 Sonographische Darstellung der oberflachlichen Beugesehne

A) des Zugsehnenanteils im mittleren Metakarpalbereich

B) des Gleitsehnenanteils auf Hohe des Fesselgelenks einer 23-jahrige Stute
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3.4 Biomechanik

3.4.1 Material

Fur die biomechanischen Untersuchungen wurden die Vorderbeine distal des
Carpalgelenks der 25 Pferde aus Tabelle 8 herangezogen. Fir die Zug- und
Druckuntersuchungen wurden die gemeinsame Strecksehne, die oberflachliche
Beugesehne, die tiefe Beugesehne inklusive seinem Unterstlitzungsband sowie der
M. interosseus medius verwendet. Sie wurden ihrer Sehnenqualitat entsprechend in

Gleit- und Zugsehnenbereiche unterteilt (Tabelle 1).

Die in den Zugversuchen verwendeten Sehnenabschnitte sind in Tabelle 4

aufgelistet

Tabelle 4 Ubersicht der verwendeten Probenabschnitte im Zugversuch

OBS TBS Lig.acc. MIO GZS

Zugsehne Abschnitt 2  Abschnitt 2 u. 8  Abschnitt 2 Abschnitt 2 Abschnitt 3

Gleitsehne  Abschnitt 6  Abschnitt 6

In den Druckversuchen wurden, bis auf den dritten und vierten Abschnitt der

gemeinsamen Strecksehne, alle in Tabelle 1 beschriebenen Sehnenabschnitte
beprobt. Fur die Oberflachliche Beugesehne standen damit 7, fur die tiefe
Beugesehne 9, fur die Strecksehne 6, fur den M. interosseus medius 3 und fir das
Unterstitzungsband der TBS 2 Messpunkte zur Verfiigung.

Auf diese Weise konnten Zugsehnen- als auch Gleitsehnenbereiche, sowie deren

Ubergénge ineinander untersucht werden. (Abbildung 11).
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3.4.2 Methode

Die Sehnen wurden wie in 3.1.2 beschrieben herausprapariert und anschliel3end in
NaCl-getranktem Zellstoff aufbewahrt. Alle Abschnitte wurden nacheinander wie in
3.4.2. mittels Ultraschall im Kochsalzbad auf ihre Querschnitte hin untersucht. Da
einige Sehnen die Maximalleistung der Prufmaschine von 10 kN Uberschreiten
wirden, mussten die OBS, die TBS, sowie der M. interosseus medius bei gro3eren
Pferden der Lange nach geteilt werden. Um seitenspezifische Variationen innerhalb
der Sehnen auszuschlie3en, wurde in den biomechanischen Untersuchungen immer
zufallig der laterale oder mediale Teil der Sehne verwendet. Fiur beide Versuche
stand eine Universalprifmaschine Z 010 (Firma Zwick, Ulm), sowie eine vorhandene
Einspannvorrichtungen 8354 (Firma Zwick, Ulm) fir die Zugversuche und eine
Einspannvorrichtung 34125 Garant (Firma Zwick, Ulm) fur die Druckmessungen zur

Verfligung (Abbildung 13).

Abbildung 13 Universalpriufmaschine der Firma Zwick mit eingespannten Klemmbacken
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Zugversuche

Fur die Zugversuche wurden spezielle Klemmbacken aus Aluminium gefrast, welche
durch eine abgerundete, sehr grobe Verzahnung den Pferdesehnen einen besseren

Halt bis zu 10 kN gab, ohne dass sie dabei abscheren (Abbildung 14).

A B

Abbildung 14 Klemmbacken und tiefgefrorene Sehne
A) Speziell abgerundete Klemmbacken mit sehr grober Verzahnung aus Aluminium

B) Sehne im tiefgefrorenen Zustand nach dem Einspannen zwischen die Klemmbacken

Um ein Herausrutschen der Sehnen aus den Klemmbacken zu verhindern, wurden
die Einspannvorrichtungen, inklusive der Klemmbacken wie von Riemersma and
Schamhardt (1982) beschrieben, auf -75 °C tiefgefroren.
Die gleiche Vorgehensweise wurde am Anatomischen Institut der tierarztlichen
Fakultat in Mdnchen bereits von Jopp (2001), Albers (2012) und Heintel (2013)
erfolgreich angewandt. Die Sehnen wurden unmittelbar nach dem Ermitteln der
Querschnitte zwischen die tiefgefrorenen Klemmbacken eingespannt (Abbildung 15).
Die Einspannlange betrug 5 cm. Sobald die Sehnen zwischen den Klemmbacken
durchgefroren waren, der mittlere Einspannbereich noch ungefroren vorlag, wurde
der Versuch mit einer Geschwindigkeit von 15 mm/min und einer Vorkraft von 1N
durchgefiihrt. Das Programm testXpert V12.0 (Firma Zwick, Ulm) dokumentierte
wéahrend jedes einzelnen Versuchs die Werte fir Fmax, sowie die Langenanderung
der Sehnen und erstellte ein Kraft-Ladngendnderungs-Diagramm. Mithilfe der
Sehnenquerschnitte und dem Gewicht der Tiere liel3 sich der Elastizitatsmodul (E in
N/mm?2) die maximale Zugbelastbarkeit (N/kg) und die Zugfestigkeit (N/mmz?)
berechnen
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Abbildung 15 Einspannvorrichtung mit eingespannter Sehne im tiefgekiihlten Zustand

Druckversuche

In der Einspannvorrichtung fir die Druckversuche wurde nicht der firmeneigene
Druckmessstab verwendet, sondern eine dinnere Sonde mit abgerundeter
Oberflache, die auch in den Versuchsvorrichtungen von Albers (2012) und Heintel
(2013) ihren Einsatz fand (Abbildung 16). Fur die Druckversuche wurden die Sehnen
auf einen Priftisch gelegt. Mit einer Vorkraft von 0,7 N ermittelte das Programm
testXpert V12.0 (Firma Zwick) die Kraft in N, die bendétigt wurde um den betreffenden

Sehnenabschnitt um 0,3 mm zu komprimieren.

Abbildung 16 Eingespannte Sonde fur die Druckmessung
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3.5 Statistik

Die statistische Auswertung der biomechanischen und morphologischen Daten
erfolgte mit Hilfe des Programms IBM SPSS (Version 20).

Es wurden das arithmetische Mittel, die Standardabweichung, der Standardfehler der
Mittelwerte, sowie die Minimal- und Maximalwerte errechnet.

Signifikante Unterscheide von Mittelwerten wurden Uber den t-Test fur abhangige
und unabhangige Variablen (Paarvergleichstest) ermittelt. Um Einzeltiere mit
Ergebnissen einer Gruppe vergleichen zu kdnnen wurde zudem der Stichprobentest
fur Einzeltiere durchgefuihrt. Das berechnete Effektmall ,cohen d“ quantifziert
zusatzlich die GroRe des Effekts eines Unterschiedes im Verhéltnis zur
Standardabweichung. Ein cohen d von > 0, 5 wurde als Grenze gewahlt, ab der die
Unterschiede als Bedeutsam zu werten sind. Der Korrelationskoeffizient (r) nach
Pearson wurde herangezogen, um den Grad des Zusammenhangs zwischen zwel
Variablen wiederzugeben. Daflr wurden die Mittelwerte der Tiere mit dem Alter und
Gewicht in Bezug gesetzt. Ein Korrelationskoeffizient r > 0,3 wurde als Grenze
festgelegt, ab der ein bedeutender Zusammenhang besteht. Als Signifikanzniveau

wurde p < 0,05 gewahlt
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4 Ergebnisse
4.1 Histologie

Anhand der histologischen Praparate der vier Pferde unterschiedlicher Altersstufen,
welche mit unterschiedlichen histologischen Farbemethoden behandelt wurden,
konnten die spezifischen Bereiche der Zug- und Gleitsehnen mit deren

altersabhangigen Veranderungen aufgezeigt werden.

Gemeinsame Strecksehne:

Die gemeinsame Strecksehne ist Uber alle Altersstufen hinweg nach dem
Grundprinzip einer rein auf Zug belasteten Sehne aufgebaut. Im parallelen
Faserverlauf liegen zwischen den leicht gewellten kollagenen Fasern schlanke,
spindelfdrmige Tendinozyten (Abbildung 17 u. Abbildung 18). Es finden sich keine

Anzeichen fir die Bildung von Knorpelgrundsubstanz oder chondroiden Zellen.

Abbildung 17 Strecksehne im
Metacarpalbereich; Totgeburt

HE-Farbung, 10 fache VergroRerung;
geordnetes, parallelfaseriges
Sehnengewebe mit vielen
spindelfdrmigen Tendinozyten

Abbildung 18 Strecksehneim
Metacarpalbereich; Pony 3,5 Jahre

HE-Farbung, 10 fache VergréRerung;
geordnetes, parallelfaseriges
Sehnengewebe mit einigen

spindelférmigen Tendinozyten. 57
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Oberflachliche Beugesehne:

Im Zugsehnenbereich der oberflachlichen Beugesehne auf mittlerer HOhe des
Metacarpus findet sich im neonatalen, sowie im jungadulten Zustand ein
parallelfaseriges Sehnengewebe mit flachen, spindelférmigen Tendinozyten
(Abbildung 19 u. Abbildung 20). In der neonatalen Sehne liegen die Fasern deutlich
starker gewellt vor, wahrend sie im Alter einen geraderen Verlauf zeigen. Im
Sehnengewebe von sehr alten Pferden ist die Bildung von Knorpelgrundsubstanz
und chondroiden Zellen erkennbar, was sich als PAS-positive Reaktion um die
Zellhofe, sowie um das umliegenden Gewebe darstellen lasst (Abbildung 21). Eine
pathologische Reaktion ist in Abbildung 22 sichtbar. Die makroskopisch hochgradig
veranderte und 6-fach vergrofRerte Sehne, zeigt im lichtmikroskopischen Bild eine

vollig ungeordnete Faserstruktur mit diffus dazwischenliegenden Zellkernen.

Abbildung 19 OBSim
Metacarpalbereich; Totgeburt;

HE-Farbung; 10fache Vergréerung;

geordnetes, parallelfaseriges
Sehnengewebe mit vielen

; - 0 ~ spindelféormigen Tendinozyten
. \\"ﬁr‘&. et © B s ST ~ p g yt

Abbildung 20 OBS im

Metacarpalbereich; Pony 3,5 Jahre

HE-Farbung, 10fache VergroéRerung;

geordnetes, parallelfaseriges
Sehnengewebe mit einigen
- spindelférmigen Tendinozyten
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Abbildung 21 OBSim
Metacarpalbereich; Pony 30 Jahre

PAS-Reaktion; 20fache VergréRerung;
geordnetes, parallelfaseriges
Sehnengewebe mit einigen
spindelférmigen Tendinozyten und
einigen meist perlschnurartig
aufgereihten chondroiden Zellen

Abbildung 22 OBS im
Metacarpalbereich;
Kaltblutstute 11 Jahre

HE-Farbung; 10fache VergroRerung;
makroskopisch 6-fach vergrofierte,
chronisch veranderte Sehne;
Sehnengewebe ungeordnet mit flachen,
spindelférmigen Tendinozyten, kein
Hinweis auf chondroide Veranderungen
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Der Fesselgelenksbereich der oberflachlichen Beugesehne weil3t die typischen
Merkmale einer Gleitsehne auf (Abbildung 24).Beim neugeborenen Fohlen ist in der
Astrablau-Farbung noch keine eindeutige Anfarbung von sauren
Mucopolysacchariden nachweisbar (Abbildung 25), wahrend beim jungadulten Pferd
eine deutlich ausgepragte Knorpelgrundsubstanz und ungeordnete, sowie zum
Zentrum der Sehne hin, perlschnurartig aufgereihte chondroide Zellen erkennbar
sind (Abbildung 26). Diese Knorpelgrundsubstanz ist beim alten Pferd besonders stark
anfarbbar. Die Knorpelzellen liegen in diesem Alter weiterhin zur Palmarseite hin
diffus verstreut vor, wahrend sie zur Mitte der Sehne eine in Langsrichtung

aufgereihte Anordnung aufweisen (Abbildung 27)

Abbildung 24 Ubersichtsaufnahme OBS auf Hohe des Fesselgelenks, deutlich zonaler Aufbau;

Pony 30 Jahre; Astrablau-Farbung; 5fache Vergré3erung

1.blau angeféarbter Faserknorpel im Gleitsehnenanteil
2. Ubergangsbereich mit perlschnurartig aufgereihten Knorpelzellen
3. parallelfaseriger Zugsehnenanteil
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Abbildung 25 OBS im Fesselgelenksbereich;
Fohlen 5 Tage

Astrablau-Féarbung; 40fache VergdRerung;
geordnetes, parallelfaseriges Sehnengewebe mit
einigen spindelférmigen bis ovoiden Tendinozyten

Abbildung 26 OBS im Fesselgelenksbereich;
Pony 3,5 Jahre

Astrablau-Farbung, 20fache VergoRerung;
geordnetes, parallelfaseriges Sehnengewebe mit
einigen spindelférmigen Tendinozyten. Zur
Belastungszone hin vermehrt blau angeféarbte
Knorpelgrundsubstanz und chondroide, diffus
angeordnete Zellen

Abbildung 27 OBS im Fesselgelenksbereich;
Pony 30 Jahre

Astrablau-Farbung, 40fache Vergré3erung;
ungeordnete Knorpelgrundsubstanz mit grof3en,
runden chondroiden Zellen
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Tiefe Beugesehne (TBS):

Das Sehnengewebe der tiefen Beugesehne entspricht im Metacarpalbereich dem
einer reinen Zugsehne. Im parallelfaserigen Sehnengewebe liegen schlanke,
spindelférmige Tendinozyten (Abbildung 28), welche auch beim alten Pferd keine
Tendenz zur Formveranderung aufweisen (Abbildung 29)

Abbildung 28 TBS im
Metacarpalbereich; Fohlen 5 Tage

HE-Farbung; 10fache VergroRerung;
geordnetes, parallelfaseriges
Sehnengewebe mit vielen spindelférmigen
Tendinozyten

Abbildung 29 TBS im
Metacarpalbereich; Pony 30 Jahre

HE-Farbung, 10fache Vergrof3erung;
geordnetes, parallelfaseriges
Sehnengewebe mit einigen
spindelférmigen Tendinozyten
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Der Gleitsehnenbereich der tiefen Beugesehne (TBS) liegt, wie auch bei der
oberflachlichen Beugesehne (OBS) auf Hohe des Fesselgelenks. Bereits bei
neugeborenen Fohlen ist eine gut sichtbare Anfarbung von sauren (Abbildung 30) und
neutralen (Abbildung 31) Mucopolysacchariden mithilfe der Astrablau- und der PAS-
Reaktion-Farbung am palmaren Sehnenrand zu erkennen. Im Laufe des
Alterungsprozesses kommt es anschlieBend zur Ausbildung von Knorpelgrund-
substanz Uber die gesamte palmare Gleitsehnenflache und zur Bildung von
chondroiden Zellen. Der parallele Faserverlauf, in dem bei jungadulten Pferden die
chondroiden Zellen aufgereiht nebeneinander liegen (Abbildung 32), verliert sich beim
sehr alten Pferd etwas, sodass die die chondroiden Zellen zur Sehnenmitte nicht
mehr im strikt parallelen Faserverlauf angeordnet sind (Abbildung 33 u. Abbildung 34).
Elastische Fasern sind in diesem Bereich der Sehne mithilfe der Resorcin-Fuchsin-

Farbung massenhaft darstellbar (Abbildung 36).

Abbildung 30 TBS im palmaren
Fesselgelenksbereich; Totgeburt

Astrablau—Farbung; 20fache VergrofRerung;

leichte Anfarbung der sauren

= - Mucopolysaccharide um leicht ovoide
Tendinozyten

| Abbildung 31 TBS im palmaren
Fesselgelenksbereich; Fohlen 5 Tage

PAS-Reaktion; 10fache VergréRerung;
- : : leichte Anféarbung der neutralen

3 Mucopolysaccharide als Randsaum um
.. . ‘ ﬁ ’ die noch spindelférmigen Tendinozyten
= — - e,
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Abbildung 32 TBS im palmaren
Fesselgelenksbereich; Pony 3,5 Jahre

Astrablau—Farbung; 10fache Vergré3ung;
Blaue Knorpelgrundsubstanz mit
ungeordneten ovoiden Knorpelzellen im
palmaren Randbereich, perlschnurartig
aufgereihten chondroiden Zellen im
parallelen Faserverlauf der Sehnenmitte

Abbildung 33 TBS im palmaren
Fesselgelenksbereich; Pony 30 Jahre

Astrablau—Farbung; 10fache VergréRerung;
Blaue Knorpelgrundsubstanz mit ungeordneten
runden chondroiden Zellen im palmaren
Randbereich; der Faserverlauf zur
Sehnenmitte scheint weniger geordnet

Abbildung 34 TBS im palmaren
Fesselgelenksbereich; Pony 30 Jahre

PAS-Reaktion; 20fache VergréRerung;
ungeordnete, chondroide Zellen in PAS-
positiver Grundsubstanz, sowie
perlschnurartig aufgereihte chondroide
Zellen mit PAS-positiven Hofen
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Abbildung 35 TBS im palmaren Fesselgelenksbereich, Pony 30 Jahre

Resorcin-Fuchsin-Farbung; 40fache VergréRerung;
elastische Fasern (Pfeile) neben runden, zum Teil perlschnurartig
aufgereihten chondroiden Zellen

Ein zweiter Zugsehnenbereich der tiefen Beugesehne befindet sich in der
Fesselbeuge. Das parallelfaserige Sehnengewebe weist beim neugeborenen Fohlen
einen sehr starken  wellenféormigen Verlauf und viele flache, spindelférmige
Tendinozyten auf (Abbildung 37). Beim Jungadulten und sehr alten Pferd kdnnen im
Zentrum des Sehnenabschnitts blau angefarbte, saure Mucopolysaccharide
(Abbildung 38) sowie violett angefarbte, neutrale Mucopolysaccharide (Abbildung 39)
nachgewiesen werden. Der parallele Faserverlauf bleibt zeitlebens bestehen, die

Tendinozyten wandeln sich jedoch in ihrer Form zu ovoiden chondroiden Zellen.
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Abbildung 37 TBS in der Fesselbeuge;
Totgeburt

HE-Farbung; 10fache VergroRerung;
Parallelfaseriges Sehnengewebe mit vielen
flachen, spindelférmigen Tendinozyten

Abbildung 38 TBS in der Fesselbeuge;
Pony 3,5 Jahre

Astrablau-Farbung; 10fache Vergrof3erung;
Parallelfaseriges Sehnengewebe mit
wenigen flachen, spindelférmigen
Tendinozyten, blau angefarbte saure
Muccopolysaccharide umgeben einige
chondroide Zellen

Abbildung 39 TBS in der Fesselbeuge;
Pony 30 Jahre

PAS-Reaktion; 10fache Vergréf3erung;
Parallelfaseriges Sehnengewebe mit

- ovoiden Knorpelzellen und violett

~ angefarbten neutralen

~ Mucopolysacchariden
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M. interosseus medius

Das Gewebe des M. interosseus medius (MIO) besitzt einen heterogenen Aufbau.
Neben parallelfaserigem Sehnengewebe, finden sich in allen Altersstufen
Muskelfasern, welche sich durch die Masson-Trichrom-Féarbung darstellen lassen.
(Abbildung 40 u. Abbildung 42). In der HE-Féarbung sind zudem Fettgewebszellen um die
Muskelfasern nachweisbar (Abbildung 41). Beim alten Pferd zeigen sich im
parallelfaserigen Zugsehnenanteil stellenweise Bereiche mit diffus angeordneten

chondroiden Zellen, die von schwach angefarbter Knorpelgrundsubstanz umgeben

sind (Abbildung 43).

Abbildung 40 M. interosseus medius;
Totgeburt

Masson-Trichrom-Farbung; 5fache
VergroRerung; Muskelfasern im Querschnitt
¥ (braunrot), Kollagenfasern deutlich gewellt

: (griin bis blassrot)

Abbildung 41 M. interosseus medius;
- Pony 3,5 Jahre

~ HE-Farbung; 5fache VergréRerung;
Muskelfasern im Langsschnitt, parallel
verlaufende Kollagenfasern mit vielen flachen
spindelférmigen Tendinozyten,
Fettgewebszellen um die Muskelfasern
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Abbildung 42 M. interosseus medius;
Pony 30 Jahre

y  Masson-Trichrom-Farbung; 5fache
@ VergroRerung; Muskelfasern im
Querschnitt (leuchtend rot), parallel
~ verlaufende Kollagenfasern (griin bis
blassrot)

Abbildung 43 M. interosseus medius;
Pony 30 Jahre

Astrablau-Farbung; 5fache VergréRerung;
« Parallelverlaufende Kollagenfasern mit
schlanken, spindelférmigen Tendinozyten,
sowie in einem Herd liegende ungeordnete
chondroide Zellen umgeben von schwach
blau angefarbten sauren
Mucopolysacchariden

Unterstutzungsband der tiefen Beugesehne (TBS)
Das Gewebe des Unterstitzungsbandes gleicht dem einer reinen Zugsehne und

beinhaltet massenhaft elastische Fasern (Abbildung 44). Zwischen den wellenférmigen
Kollagenfasern liegen im parallelen Verlauf flache spindelférmigen Tendinozyten
(Abbildung 45). Im fortgeschrittenen Alter kénnen einige perlschnurartig aufgereihte
chondroide Zellen und saure Mucopolysaccharide nachgewiesen werden

(Abbildung 46).
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Abbildung 44 Unterstiutzungsband der TBS;
Totgeburt

Resorcin-Fuchsin-Féarbun; 20fache
VergroflRerung; elastische Fasern (Pfeile), stark
wellenformiger Verlauf der Kollagenfasern.

- Abbildung 45 Unterstiitzungsband der TBS;
Pony 3,5 Jahre

HE-Féarbung; 10fache Vergrof3erung;
geordnete, wellenférmig verlaufende
Sehnenstruktur mit spindelférmigen
Tendinozyten

Abbildung 46 Unterstiitzungsband der TBS;
Pony 30 Jahre

Astrablau-Farbung; 10fache VergréRerung;
Tendinozyten und chondroide Zellen, sowie
schwach angefarbte Mucopolysacchariden
liegen in geordnetem, parallelfaserigem
Sehnengewebe
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4.2 Morphometrie

Die fur die Zugversuche ermittelten Querschnittsflachen der adulten Pferde werden
im Folgenden detailliert beschrieben. Die Querschnittsflachen, welche von den
adulten und juvenilen Pferden, sowie flr die Druckversuche ausgemessen wurden

finden sich im Anhang in Tabelle 9 bis 12.

4.2.1 Absolute Sehnenquerschnittsflache

Gemeinsamer Zehenstrecker

Die mittlere Querschnittsflache liegt bei 0,28 £ 0,07 cm?2. Der maximale Wert betragt
0,44 cm?. Der Minimalwert erreichte 0,14 cm2. Fir den absoluten Sehnenquerschnitt
ins Verhaltnis gesetzt zur Kdrpermasse, ergibt sich ein Korrelationskoeffizient von r =
0,80 bei p < 0,001. Damit besteht eine hochsignifikante positive Abhangigkeit
zwischen dem Sehnenquerschnitt und dem Korpergewicht (Abbildung 47).
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Gewicht (kg)

Abbildung 47 Absoluter Sehnenquerschnitt der Strecksehne im Verhaltnis zum Kdrpergewicht
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Oberflachliche Beugesehne

Gleitsehnenbereich:

Die im Mittel erreichte Querschnittsflache liegt bei 1,69 + 0,44 cm2. Der maximal
ermittelte Wert betragt 2,54 cm?, der Minimalwert erreichte 0,84 cm2. Fir den
absoluten Sehnenquerschnitt ins Verhaltnis gesetzt zur Kérpermasse, ergibt sich ein
Korrelationskoeffizient von r= 0, 73 bei p=0,001. Damit besteht eine hochsignifikante
positive Abhangigkeit zwischen dem Sehnenquerschnitt und dem Koérpergewicht
(Abbildung 48).
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Abbildung 48 Absoluter Sehnenquerschnitt der oberflachlichen Beugesehne im Gleitsehnenbereich
im Verhaltnis zum Kérpergewicht

Zugsehnenbereich:

Die im Mittel erreichte Querschnittsflache liegt bei 0,89 + 0,23 cm2. Der maximal
ermittelte Wert betragt 1,43 cm?, der Minimalwert erreichte 0,5 cm2. Fir den
absoluten Sehnenquerschnitt ins Verhaltnis gesetzt zur Kérpermasse, ergibt sich ein
Korrelationskoeffizient von r= 0,66 bei p=0,003. Damit besteht eine signifikante
positive Abhangigkeit zwischen dem Sehnenquerschnitt und dem Koérpergewicht
(Abbildung 49).
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Abbildung 49 Absoluter Sehnenquerschnitt der oberflachlichen Beugesehne im Zugsehnenbereich
im Verhaltnis zum Kdrpergewicht

Tiefe Beugesehne (TBS):

Zugsehnenbereiche

Metakarpalbereich: Die mittlere Querschnittsflache liegt bei 0,89 + 0,23 cm? (n=18).

Der maximal ermittelte Wert betragt 1,29 cm?, der Minimalwert erreichte 0,52 cm2,
Fur den absoluten Sehnenquerschnitt ins Verhaltnis gesetzt zur Kérpermasse, ergibt
sich ein Korrelationskoeffizient von r = 0,93 bei p < 0,001 Damit besteht eine
hochsignifikante positive Abhangigkeit zwischen dem Sehnenquerschnitt und dem

Korpergewicht (Abbildung 50).

140 -
120 -

2

100 -
80 o3 *°
60 -
40 -

20 A

Sehnenquerschnitt (mm?2)

0 T T T T 1
0 200 400 600 800 1000
Gewicht (kg)

Abbildung 50 Absoluter Sehnenquerschnitt der tiefen Beugesehne im Zugsehnenbereich
(Metacarpalbereich) im Verhéltnis zum Kdérpergewicht
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Fesselbeuge: Die im Mittel erreichte Querschnittsflache liegt bei 1,12 + 0,24 cm2.Der
maximal ermittelte Wert betragt 1,45 cm?, der Minimalwert erreichte 0,72 cm Fur den
absoluten Sehnenquerschnitt ins Verhaltnis gesetzt zur Kérpermasse, ergibt sich ein
Korrelationskoeffizient von r= 0,91 bei p < 0,001. Damit besteht eine hochsignifikante
positive Abhangigkeit zwischen dem Sehnenquerschnitt und dem Korpergewicht
(Abbildung 51).
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Abbildung 51 Absoluter Sehnenquerschnitt der tiefen Beugesehne im Zugsehnenbereich
(Fesselbeuge) im Verhéltnis zum Koérpergewicht

Gleitsehnenbereich

Die im Mittel erreichte Querschnittsflache liegt bei 2,08 + 0,44 cm2. Der maximal
ermittelte Wert betragt 2,99 cm2, der Minimalwert erreichte 1,3 cm Fur den absoluten
Sehnenquerschnitt ins Verhaltnis gesetzt zur Koérpermasse, ergibt sich ein
Korrelationskoeffizient von r= 0,72 bei p= 0,001. Damit besteht eine hochsignifikante

positive Abhangigkeit zwischen dem Sehnenquerschnitt und dem Koérpergewicht
(Abbildung 52).
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Abbildung 52 Absoluter Sehnenquerschnitt der tiefen Beugesehne im Gleitsehnenbereich
im Verhaltnis zum Kérpergewicht
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M. interosseus medius

Die im Mittel erreichte Querschnittsflache im mittleren Metacarpalbereich liegt bei 2,1
+ 0,63 cm?. Der maximal ermittelte Wert betragt 3,26 cm?, der Minimalwert erreichte
0,91 cm. FOr den absoluten Sehnenquerschnitt ins Verhdaltnis gesetzt zur
Kodrpermasse, ergibt sich ein Korrelationskoeffizient von r= 0,88 bei p < 0,001. Damit
besteht eine  hochsignifikante  positive  Abhéngigkeit  zwischen  dem
Sehnenquerschnitt und dem Korpergewicht (Abbildung 53).
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Abbildung 53 Absoluter Sehnenquerschnitt des M. Interosseus medius im mittleren
Metacarpalbereich im Verhéaltnis zum Kérpergewicht

Unterstitzungsband der tiefen Beugesehne

Die im Mittel erreichte Querschnittsflache liegt bei 1,73 + 0,57 cm2. Der maximal
ermittelte Wert betragt 3,25 cmz2, der Minimalwert erreichte 1,08 cm2. Fir den
absoluten Sehnenquerschnitt ins Verhaltnis gesetzt zur Korpermasse, ergibt sich ein
Korrelationskoeffizient von r = 0,69 bei p= 0,001. Damit besteht eine hochsignifikante
positive Abhangigkeit zwischen dem Sehnenquerschnitt und dem Korpergewicht
(Abbildung 54).

300 -
250 - *
200 -
150 - * Y

100 - PR 4
50 -

Sehnenquerschnitt (mm?)

0 T T T T 1
0 200 400 600 800 1000
Gewicht (kg)

Abbildung 54 Absoluter Sehnenquerschnitt des Lig.acc der TBS im mittleren Metacarpalbereich
im Verhaltnis zum Kérpergewicht
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4.2.2 Vergleichende Betrachtung der absoluten Sehnenquerschnittsflache

Der M. interosseus medius ist flachenmallig die grof3te Sehnenstruktur am
Vorderbein des Pferdes. Der Gleitsehnenanteil der tiefen Beugesehne ist jedoch nur
geringfugig kleiner. Beide Uberragen den absoluten Querschnitt der kleinsten Sehne,
die gemeinsame Stecksehne, um das 7,4 bis 7,5-fache (d = 3,67 bis 5,64 bei p <
0,001). Die parallelfaserigen Zugsehnenabschnitte der beiden Beugesehnen im
Metacarpalbereich erreichen im Mittel denselben Querschnittswert, der
parallelfaserige Abschnitt der tiefen Beugesehne im Bereich der Fesselbeuge liegt
dagegen signifikant um das 1,25-fache (d > 0,96 bei p< 0,001) hoéher. Ein
signifikanter Unterschied besteht zudem zwischen den faserknorpeligen und den
parallelfaserigen Abschnitten beider Beugesehnen. Innerhalb der tiefen Beugesehne
Ubersteigt der Gleitsehnenanteil (TBS 6) flachenmafiig die Zugsehnenanteile um das
1,8 fache (TBS 8; d = 2,63 bei p < 0,001) bzw. um das 2,3 fache (TBS 2; d = 3,32 bei
p < 0,001). Bei der oberflachlichen Beugesehne besteht ein Unterschied um den
Faktor 1,8 (d = 2,26 bei p < 0,001) zwischen Zug- und Gleitsehnenanteil. Das
Unterstitzungsband liegt im Bereich zwischen den Zugsehnenanteilen und den
Gleitsehnenanteilen und weist im Vergleich zur schmalen Strecksehne einen 6,2-fach
(d = 2,95 bis 3,56 bei p < 0,001) héheren Querschnitt auf.

Die in den Druckversuchen ermittelten absoluten Querschnittswerte kdénnen den

Tabellen 9 bis 12 im Anhang entnommen werden.
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4.2.3 Relative Querschnittsflache:
Die relative Querschnittsflache errechnet sich aus dem absoluten Querschnitt im

Verhaltnis zur Kdrpermasse des jeweiligen Tieres. Nachfolgend werden die relativen

Querschnittsflachen der adulten Tiere beschrieben.

Gemeinsamer Zehenstrecker:

Die relative Querschnittsflache erreichte im Durchschnitt 0,0005 + 0,0001 mmz2/kg 2
mit einem Maximalwert von 0,0007 mm?2/kg und einem Minimalwert von 0,0004
mmz/kg. FlUr den absoluten Sehnenquerschnitt ins Verhaltnis gesetzt zur
Korpermasse, ergibt sich ein Korrelationskoeffizient von r= -0,61 bei p=0.006. Daraus
ergibt sich eine signifikante negative Abhangigkeit zwischen Sehnenquerschnitt und
Korpergewicht (Abbildung 55).
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Abbildung 55 relativer Sehnenquerschnitt der Strecksehne im Verhdltnis zum Kérpergewicht

Oberflachliche Beugesehne
Gleitsehnenbereich

Die relative Querschnittsflache erreichte im Durchschnitt 0,0033 £ 0,0009 mmz2/kg mit
einem Maximalwert von 0,0059 mm?2/kg und einem Minimalwert von 0,0022 mm?/kg
Fur den absoluten Sehnenquerschnitt ins Verhaltnis gesetzt zur Kérpermasse, ergibt
sich ein Korrelationskoeffizient von r= 0,63 bei p=0.005. Daraus ergibt sich eine
signifikante negative Abhangigkeit zwischen Sehnenquerschnitt und Koérpergewicht
(Abbildung 56).
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Abbildung 56 relativer Sehnenquerschnitt im Gleitsehnenbereich der OBS im Verhaltnis zum
Korpergewicht

Zugsehnenbereich

Die relative Querschnittsflache erreichte im Durchschnitt 0,0018 + 0,0005 mm2/kg mit
einem Maximalwert von 0,0029 mm#/kg und einem Minimalwert von 0,0009 mm2/kg.
Fur den absoluten Sehnenquerschnitt ins Verhaltnis gesetzt zur Kérpermasse, ergibt
sich ein Korrelationskoeffizient von r= 0,70 bei p=0,001. Daraus ergibt sich eine
hochsignifikante  negative  Abhangigkeit zwischen Sehnenquerschnitt und

Korpergewicht (Abbildung 57).
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Abbildung 57 relativer Sehnenquerschnitt im Zugsehnenbereich der OBS im Verhaltnis zum
Koérpergewicht
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Tiefe Beugesehne

Zugsehnenbereiche

Metakarpalbereich: Die relative Querschnittsflache erreichte im Durchschnitt 0,0017
+ 0,0003 mm?/kg mit einem Maximalwert von 0,0023 mm?/kg und einem Minimalwert
von 0,0013 mm?/kg. Fur den absoluten Sehnenquerschnitt ins Verhaltnis gesetzt zur
Kdrpermasse, ergibt sich ein Korrelationskoeffizient von r= 0,74 bei p=0,000. Daraus
ergibt sich eine hochsignifikante negative Abhangigkeit zwischen Sehnenquerschnitt

und Koérpergewicht (Abbildung 58).
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Abbildung 58 relativer Sehnenquerschnitt Im Zugsehnenbereich der TBS (Metacarpalbereich) im
Verhaltnis zum Kérpergewicht

Fesselbeuge: Die relative Querschnittsflache erreichte im Durchschnitt 0,0022 +

0,0005 mm?#/kg mit einem Maximalwert von 0,0038 mm?/kg und einem Minimalwert
von 0,0016 mm?/kg. Fur den absoluten Sehnenquerschnitt ins Verhaltnis gesetzt zur
Korpermasse, ergibt sich ein Korrelationskoeffizient von r= 0,77 bei p < 0,001.
Daraus ergibt sich eine hochsignifikante negative Abhangigkeit zwischen

Sehnenquerschnitt und Koérpergewicht (Abbildung 59).
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Abbildung 59 relativer Sehnenquerschnitt im Zugsehnenbereich der TBS (Fesselbeuge) im
Verhaltnis zum Korpergewicht
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Gleitsehnenbereich

Die relative Querschnittsflache erreichte im Durchschnitt 0,0041 + 0,0011 mmz?#/kg mit
einem Maximalwert von 0,0069 mm?/kg und einem Minimalwert von 0,0023 mm?/kg.
Fur den absoluten Sehnenquerschnitt ins Verhaltnis gesetzt zur Kérpermasse, ergibt
sich ein Korrelationskoeffizient von r= 0,79 bei p < 0,001. Daraus ergibt sich eine
hochsignifikante  negative  Abhangigkeit zwischen Sehnenquerschnitt und
Kdrpergewicht (Abbildung 60).
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Abbildung 60 relativer Sehnenquerschnitt im Gleitsehnenbereich der TBS im Verhaltnis zum
Korpergewicht

M. interosseus medius

Die relative Querschnittsflache erreichte im Durchschnitt 0,004 + 0,0007 mmz?/kg 2 mit
einem Maximalwert von 0,0058 mm?/kg und einem Minimalwert von 0,0031 mm?2/kg.
Fur den absoluten Sehnenquerschnitt ins Verhaltnis gesetzt zur Kérpermasse, ergibt
sich ein Korrelationskoeffizient von r= 0,51 bei p=0,029. Daraus ergibt sich eine
signifikante negative Abhangigkeit zwischen Sehnenquerschnitt und Koérpergewicht
(Abbildung 61).
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Abbildung 61 relativer Sehnenquerschnitt des M. interosseus medius im Verhaltnis zum
Koérpergewicht
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Unterstitzungsband der tiefen Beugesehne

Die relative Querschnittsflache erreichte im Durchschnitt 0,0034 + 0,0006mmz2/kg 2
mit einem Maximalwert von 0,0058 mm?kg und einem Minimalwert von 0,0018
mm?/kg. FlUr den absoluten Sehnenquerschnitt ins Verhaltnis gesetzt zur
Kdrpermasse, ergibt sich ein Korrelationskoeffizient von r= 0,58 bei p=0,012. Daraus
ergibt sich eine signifikante negative Abhangigkeit zwischen Sehnenquerschnitt und

Kdrpergewicht (Abbildung 62).
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Abbildung 62 relativer Sehnenquerschnitt des Unterstitzungsbandes der TBS im Verhéltnis
zum Korpergewicht

4.2.4 Vergleichende Betrachtung der relativen Sehnenquerschnittsflache
unterschiedlicher Rassen

Im Vergleich der unterschiedlich schweren Pferderassen, ist zu erkennen, dass bei
den adulten Tieren die Beugesehnen von Ponyrassen, im Gegensatz zu Warmblut-
und Kaltblutrassen, aufgrund ihrers deutlich geringeren Kdrpergewichts signifikant
hohere relative Querschnittsflachen aufweisen. Auch die Sehnen der
Warmblutrassen kénnen sich gegenuber derer von Kaltblutrassen noch sichtlich
hervorheben (Abbildung 63 u. Abbildung 64). Beim M. interosseus medius liegen die
relativen Querschnittswerte von Warmblut- und Kaltblutpferden sehr nah beieinander,
wahrend die der Ponys sich nach oben deutlich abgrenzen. Das Unterstiitzungsband
der tiefen Beugesehne weist im proximalen Teil eine Gleichverteilung der relativen

Querschnittsflaiche von Warm- und Kaltblutpferden, bei einer Uberlegenheit von
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Ponyrassen auf. Der distale Teil des Unterstitzungsbandes hingegen weil3t eine
Gleichverteilung von Warmblutpferden und Ponys auf, bei einer Unterlegenheit von
Kaltblutpferden (Abbildung 65). Die Strecksehne weil3t eine homogenere Verteilung der
relativen Querschnittsflache durch die Rassen hinweg auf. Die Sehnen von
Warmblutpferden und Ponys besitzen z.T. die gleichen relativen Querschnittsflachen.

Kaltblutrassen liegen etwas darunter (Abbildung 66).
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Abbildung 63 relative Querschnittsflache der oberflachlichen Beugesehne im Rassevergleich;
die Fehlerbalken entsprechen dem Standardfehler des Mittelwertes
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Abbildung 64 relative Querschnittsflache der tiefen Beugesehne im Rassevergleich;
die Fehlerbalken entsprechen dem Standardfehler des Mittelwertes
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Abbildung 66 relative Querschnittsflache der Strecksehne im Rassevergleich;

die Fehlerbalken entsprechen dem Standardfehler des Mittelwertes
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4.3 Biomechanik

4.3.1 Zugversuche

Anhand der Aufzeichnungen des Programms testXpert V12.0 der Firma Zwick
wahrend der einzelnen Zugversuche konnte fur alle getesteten Sehnenbereiche die
Bruchlast abgelesen, sowie die Zugfestigkeit, die Zugbelastbarkeit und der
Elastizitatsmodul berechnet werden. Die Ergebnisse der adulten Pferde (N= 18) sind
nachfolgend detailliert beschrieben. In den Tabellen 13- 20 befinden sich zudem alle
Ergebnisse, die den Zugversuche der adulten und juvenilen Pferde (N= 7)

entnommen werden konnten.

Gemeinsamer Zehenstrecker

Die durchschnittlich erzielte Bruchlast Fmax betragt 4058,01 + 1189,45 N (zwischen
2088,29 N und 5839,36 N). Die mittlere Zugfestigkeit liegt bei 148,72 £20,91 N/mm?2
(zwischen 103,79 N/mm2 und 191,08 N/mm?) Der Elastizitatsmodul liegt im Mittel
bei 495,95 + 144,55 N/mm?2 (zwischen 310,83 N/mm2 und 843,43 N/mm?). Die
durchschnittliche Zugbelastbarkeit betragt 7,86 +1,73 N/kg (zwischen 4,41 N/kg und
10,84 N/Kkg).

Oberflachliche Beugesehne - Zugsehnenbereich

Die durchschnittlich erzielte Bruchlast Fmax betragt 11189,27 + 3449,45 N
(zwischen 4902,47 N und 16567,74 N). Die mittlere Zugfestigkeit liegt bei 118,73 +
32,89 N/mmz2 (zwischen 27,16 N/mm?2 und 173,61 N/mm?2) Der Elastizitatsmodul liegt
im Mittel bei 369,71 +98,83 N/mm?2 (zwischen 99,85 N/mm?2 und 556,94 N/mmg?). Die
durchschnittliche Zugbelastbarkeit betragt 21,44 +4,37 N/kg (zwischen 13,78 N/kg
und 31,48 N/kg).

Oberflachliche Beugesehne -Gleitsehnenbereich

Die durchschnittlich erzielte Bruchlast Fmax betragt 14522,41 +3879,52 N (zwischen
6168,21 N und 19126,49 N). Die mittlere Zugfestigkeit liegt bei 87,56 + 17,89 N/mm?2
(zwischen 64,78 N/mm?2 und 124,1 N/mm?) Der Elastizitatsmodul liegt im Mittel bei
274,1 £ 50,95 N/mmz2 (zwischen 177,41 N/mm?2 und 358,66 N/mm?2).
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Die durchschnittliche Zugbelastbarkeit betragt 28,14 + 5,96 N/kg (zwischen 17,62
N/kg und 40,12 N/kg).

Tiefe Beugesehne - Zugsehnenbereich

Metakarpalbereich: Die durchschnittlich erzielte Bruchlast Fmax betragt 12011,64+
3569,75 N (zwischen 6162,31 N und 18318,39 N). Die mittlere Zugfestigkeit liegt bei
138,49 = 22,88 N/mm?2 (zwischen 100,43 N/mm2 und 193,44 N/mm?2). Der
Elastizitatsmodul liegt im Mittel bei 453,35 £ 90,12 N/mm?2 (zwischen 300,7 N/mm?2
und 644,08 N/mm?2). Die durchschnittliche Zugbelastbarkeit betragt 23,08 + 4,8 N/kg
(zwischen 15,37 N/kg und 35,06 N/kg).

Fesselbeuge: Die durchschnittlich erzielte Bruchlast Fmax betragt 16397,30 +*
4219,94 N (zwischen 8098,87 N und 24957,54 N). Die mittlere Zugfestigkeit liegt bei
146,17 = 17,25 N/mm2 (zwischen 101,24 N/mm2 und 164,58 N/mm?) Der
Elastizitatsmodul liegt im Mittel bei 462,24 + 87,71 N/mm2 (zwischen 331,57 N/mm?2
und 620 N/mm2). Die durchschnittliche Zugbelastbarkeit betragt 31,76 + 5,41 N/kg
(zwischen 20,45 N/kg und 40,97 N/Kkg).

Tiefe Beugesehne - Gleitsehnenbereich

Die durchschnittlich erzielte Bruchlast Fmax betragt 16445,82 + 4272,88 N
(zwischen 9576,57 N und 26947,35 N). Die mittlere Zugfestigkeit liegt bei 80,55 +
9,5 N/mm? (zwischen 60,74 N/mm?2 und 103,1 N/mm?). Der Elastizitatsmodul liegt im
Mittel bei 258,87 + 46,88 N/mmz (zwischen 172,37 N/mm?2 und 380,88 N/mm2). Die
durchschnittliche Zugbelastbarkeit betragt 32,56 = 8,52 N/kg (zwischen 18,42 N/kg
und 48,01 N/kg).

M. interosseus medius

Die durchschnittlich erzielte Bruchlast Fmax betragt 12842,75 + 5257,98 N
(zwischen 4391,7 N und 22882,1 N). Die mittlere Zugfestigkeit liegt bei 59,63 +
12,63 N/mm?2 (zwischen 36,62 N/mmz2 und 77,27 N/mm?2) Der Elastizitatsmodul liegt
im Mittel bei 222,79 + 46,62 N/mm2 (zwischen 164,28 N/mm2 und 304,17 N/mmg2).
Die durchschnittliche Zugbelastbarkeit betragt 23,77 + 5,59 N/kg (zwischen 16,49

N/kg und 37,9 N/kg).
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Unterstitzungsband der tiefen Beugesehne

Die durchschnittlich erzielte Bruchlast Fmax betragt 6456,48 + 2232,05 N (zwischen
3438,61 N und 11678,69 N). Die mittlere Zugfestigkeit liegt bei 51,59 + 10,28
N/mm?2 (zwischen 34,36 N/mm? und 70,98 N/mm?) Der Elastizitdtsmodul liegt im
Mittel bei 154,5 + 36,45 N/mm? (zwischen 97,5 N/mm?2 und 214,56 N/mm?). Die
durchschnittliche Zugbelastbarkeit betragt 12,44 + 3,28 N/kg (zwischen 7,63 N/kg
und 19,16 N/kQ).

Im Vergleich der Bruchlast zwischen den unterschiedlichen Sehnenabschnitten, stellt
sich eine signifikant hohere Bruchlast der faserknorpeligen Abschnitte zu den
parallelfaserigen Abschnitten heraus, wobei der Gleitsehnenbereich der tiefen
Beugesehne im Mittel die hochsten Werte erzielt (Abbildung 67). Eine Ausnahme bildet
der parallelfaserige Abschnitt der tiefen Beugesehne im Bereich der Fesselbeuge.
Dieser erreicht im Mittel nahezu die gleichen Werte wie der faserknorpelige Abschnitt
derselben Sehne. Die Gleitsehnenbereiche der oberflachlichen und tiefen
Beugesehnen  (Ubersteigen dagegen die Werte des parallelfaserigen
Metacarpalbereichs beider Sehnen um den Faktor 1,3 (d 0,91 bis 1,13 bei p < 0,001).
Die gemeinsame Strecksehne erreicht die geringsten Werte der Bruchlast.
Gegenuber der komplett parallelfaserigen Strecksehne besitzt der faserknorpelige
Teil der tiefen Beugesehne eine 4-fach (d = 3,95 bei p < 0,001) hdhere Bruchlast,
und selbst der parallelfaserige Teil der tiefen Beugesehne im Metacarpalbereich
Ubersteigt die Werte der Strecksehne um den Faktor 2,9 (d = 2,99 bei p < 0,001).
Das Unterstitzungsband der TBS liegt im mittleren Bereich der erzielten
Bruchlastwerte. Im  Vergleich zum starksten Sehnenabschnitt  des
Gleitsehnenbereichs der tiefen Beugesehne ist es um den Faktor 2,5 (d = 2,93 bei
p <0,001) schwacher. Die Bruchlast des M. interosseus medius ist im Mittel
vergleichbar mit den Werten der parallelfaserigen Abschnitte beider Beugesehnen im
Metacarpalbereich.

Es besteht bei allen Sehnen keine Abhéngigkeit zum Alter, jedoch eine
hochsignifikante positive Abhangigkeit zum Gewicht (r= 0,61-0,84 bei p=0,000-0,006)
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Abbildung 67 Ubersicht der mittleren Bruchlast der untersuchten Sehnenabschnitte;
die Fehlerbalken entsprechen dem Standardfehler des Mittelwertes,
unterschiedliche Superskripte kennzeichnen signifikante Unterschiede

Die Ergebnisse der_Zugfestigkeit zeigen ein umgekehrtes Krafteverhaltnis.

Die gemeinsame Strecksehne weil3t die grofdte Zugfestigkeit aller Sehnenabschnitte
auf. Absteigend folgen der parallelfaserige Teil der tiefen Beugesehne im Bereich der
Fesselbeuge, der parallelfaserige Teil der tiefen Beugesehne im Metacarpalbereich
und der parallelfaserige Teil der oberflachlichen Beugesehne im Metacarpalbereich.
Signifikant niedriger fallen die Werte der beiden faserknorpeligen Abschnitte beider
Beugesehnen aus (Abbildung 68). Sie unterscheiden sich untereinander zwar kaum,
werden jedoch im Vergleich zur gemeinsamen Strecksehne um das 1,8-fache (d >
3,14 bei p < 0,001) uberstiegen. Die parallelfaserigen Abschnitte der Beugesehnen
verfugen immerhin noch eine bis zu 1,75-fach (d > 1,18 bei p < 0,001) héhere
Zugfestigkeit als die faserknorpeligen Abschnitte. Die beiden bandartigen Strukturen,
M. interosseus medius und das Unterstutzungsband der TBS, weisen
Zugfestigkeitswerte von weniger als der Halfte (d > 2,37 bei p <0,001) aller
parallelfaserigen Abschnitte der dbrigen Sehnen auf. Untereinander verglichen
besteht lediglich ein nichtsignifikanter Unterschied um den Faktor 1,1 (d = 0,7 bei p =
0,17) zwischen dem M. interosseus medius und dem etwas schwacheren
Unterstutzungsband der TBS. Es ist aul3er beim M. interosseus medius (r = 0,5 bei p
= 0,03), bei keiner der Sehnen eine Abhangigkeit zum Gewicht erkennbar. Zum Alter
zeigt sich jedoch bei der oberflachlichen Beugesehne im Zug- und

Gleitsehnenbereich (r=- 0,48 bei p= 0,044 bzw. r= -0,48 bei p= 0,042), bei der tiefen
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Beugesehne in beiden Zugsehnenbereichen (r= -0,61 bei 0,007 bzw. r= -0,67 bei
p=0,002), sowie beim Unterstitzungsband der TBS (r=- 0,50 bei p= 0,034) eine
signifikante bzw. hochsignifikante mittlere negative Abhangigkeit.

Der M. interosseus medius, die Strecksehne und der Gleitsehnenanteil der tiefen

Beugesehne scheinen eine vom Alter unabhangige Zugfestigkeit zu besitzen.
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Abbildung 68 Ubersicht der mittleren Zugfestigkeit der untersuchten Sehnenabschnitte;
die Fehlerbalken entsprechen dem Standardfehler des Mittelwertes
unterschiedliche Superskripte kennzeichnen signifikante Unterschiede

Bei der Zugbelastbarkeit, welche die tatsadchlich Belastbarkeit im Verhaltnis zum

Korpergewicht wiederspiegelt, sind wiederum die faserknorpeligen Abschnitte der
Beugesehnen, sowie der parallelfaserige Teil der tiefen Beugesehne in der
Fesselbeuge im Vorteil (Abbildung 69). Die Verhaltnisse der faserknorpeligen zu den
parallelfaserigen Abschnitten der Beugesehnen entsprechen den oben genannten fur
die Bruchlast (d > 1,28 bei p < 0,001). Analog der Ergebnisse der Bruchlast ist die
schwéchste Sehne die gemeinsame Strecksehne, welche von den Werten der
faserknorpeligen Sehnenabschnitte um das bis zu 4,1-fache (d = 4,02 bei p < 0,001)
Uberstiegen wird. Die Werte der parallelfaserigen Abschnitte beider Beugesehnen im
Metacarpalbereich, sowie der M. interosseus medius ahneln sich untereinander, mit
einer geringen Uberlegenheit der M. interosseus medius. Das Unterstiitzungsband
der TBS steht wie auch bei der oben beschriebenen Bruchlast zwischen den Werten
der Zugbelastbarkeit der Strecksehne und des parallelfaserigen Abschnitts der
oberflachlichen Beugesehne. Zwischen der Zugbelastbarkeit und dem Alter existiert

keine Abhéangigkeit. Zum Gewicht hingegen zeigt die oberflachliche Beugesehne im
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Gleitsehnenbereich (r= -0,58 bei p= 0,011), die tiefe Beugesehne im
Zugsehnenbereich am Metacarpus (r= -0,47 bei p= 0,046), sowie die Strecksehne (r=
-0,56 bei p= 0,015) eine signifikante, negative Abhangigkeit. Der Zugsehnenanteil in
der Fesselbeuge (r= -0,72 bei p= 0,001) und der Gleitsehnenanteil (r= -0,72 bei p=
0,001) der tiefen Beugesehne weisen sogar eine hochsignifikant negative Korrelation
von Korpergewicht und Zugbelastbarkeit auf. Der Zugsehnenanteil der
oberflachlichen Beugesehne, das Unterstiitzungsband der tiefen Beugesehne, sowie

der M. interosseus medius besitzen hingegen eine gewichtsunabhangige
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Abbildung 69 Ubersicht der mittleren Zugbelastbarkeit der untersuchten Sehnenabschnitte;
die Fehlerbalken entsprechen dem Standardfehler des Mittelwertes
unterschiedliche Superskripte kennzeichnen signifikante Unterschiede

Der Elastizitdtsmodul zeigt fur die faserknorpeligen, parallelfaserigen, sowie

bandartigen Sehnenabschnitte hochsignifikante Unterschiede.

Die parallelfaserigen Zugsehnenabschnitte erreichen die héchsten Werte, sind
dementsprechend am wenigsten elastisch (Abbildung 70). An erster Stelle sind hier die
Strecksehne und die Zugsehnenanteile der TBS im Metacarpal- sowie im
Fesselbeugenbereich zu nennen. Der Zugsehnenbereich der OBS ist bereits um das
1,3-fache (d = 1,02 bei p = 0,002) elastischer als die Strecksehne.
Zusammenfassend bestehen jedoch keine signifikanten Unterschiede der Elastizitat
innerhalb  der Gruppe der Zugsehnenabschnitte. Die faserknorpeligen

Sehnenabschnitte sind im Vergleich zu den parallelfaserigen Sehnenabschnitten
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signifikant elastischer. Es zeigt sich eine Differenz um den Faktor 1,9 (d = 2,21 bei
p < 0,001) zwischen der am wenigsten elastischen Strecksehne und dem deutlich
elastischeren Gleitsehnenanteil der tiefen Beugesehne. Auch innerhalb der
Beugesehnen weisen die faserknorpeligen Abschnitte der tiefen Beugesehnen eine
1,7-fach, innerhalb der oberflachlichen Beugesehne eine 1,3-fach hohere Elastizitat
als die parallelfaserigen Abschnitte auf. Innerhalb der beiden Gleitsehnenbereiche
der Beugesehnen bestehen wiederrum keine signifikanten Unterschiede. Eine dritte
Gruppe kann mit dem M. interosseus medius und dem Unterstitzungsband der TBS
geschlossen werden. Deren Elastizitat liegt nochmals deutlich, wenn auch zum Tell
nicht signifikant, niedriger als die der faserknorpeligen Abschnitte der beiden
Beugesehnen. Im Vergleich zur am wenigsten elastischen parallelfaserigen
Strecksehne weist das Unterstitzungsband eine hochsignifikante um bis zu 3,2-fach
(d = 3,24 bei p < 0,001) hohere Elastizitat, der M. interosseus medius eine
hochsignifikante bis zu 2,2-fach (d = 2,54 bei p < 0,001)héhere Elastizitat auf. Auch
die Unterschiede des Unterstitzungsbandes und des MIO zu den restlichen
parallelfaserigen Sehnenabschnitten sind hochsignifikant (d > 1,9 bei p < 0,001).
Untereinander zeigen der M. interosseus medius und das Unterstlitzungsband der
TBS keine signifikanten Unterschiede.

Es ist weder eine Abhéangigkeit des Elastizitdtsmoduls zum Kérpergewicht noch zum

Alter erkennbar.
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Abbildung 70 Ubersicht des mittleren Elastizitatmoduls der untersuchten Sehnenabschnitte
die Fehlerbalken entsprechen der Standardabweichung
unterschiedliche Superskripte kennzeichnen signifikante Unterschiede
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4.3.2 Druckversuche

Bei den adulten Pferden fallt ein signifikanter Unterschied zwischen der
Druckfestigkeit der Gleitsehnenbereichen zu den Zugsehnenbereichen auf. In den
Gleitsehnenbereichen der TBS ist die Druckfestigkeit im Gegensatz zu den
Zugsehnenbereichen der TBS im Metacarpalbereich bis zu 6,1-fach (d = 2,17 bei p <
0,001) erhoéht, im Bereich der Fesselbeuge um das 2,7-fache (d = 1,48 bei p <
0,001). Bei der OBS ubersteigt die Druckfestigkeit des Gleitsehnenbereichs die des
Zugsehnenbereichs um den Faktor 2,7 (d = 1,65 bei p < 0,001). Die
Gleitsehnenbereiche der OBS und TBS auf H6he des Fesselgelenks zeigen keine
signifikanten Unterschiede. Der Gleitsehnenbereich der TBS auf Ho6he des
Strahlbeins ist jedoch um den Faktor 1,6 bis 1,9 (d = 0,99 bei p = 0,001) signifikant
druckfester als der Gleitsehnenbereiche der TBS auf Hohe des Fesselgelenks. Die
Zugsehnenbereiche der TBS, OBS, und GZS im Metacarpalbereich weisen
untereinander keine signifikanten Unterschiede auf. Im Vergleich zum
Zugsehnenbereich der TBS in der Fesselbeuge zeigt sich jedoch eine verringerte
Druckfestigkeit um den Faktor 2,2 bis 2,5 (d > 1,82 bei p < 0,001). Die Druckfestigkeit
des MIO erzielte Werte zwischen denjenigen der Zugsehnenbereiche im
Metacarpalbereich und der Fesselbeuge der TBS. Das Unterstitzungsband der TBS
und der Zugsehnenbereich der GZS auf HOhe des Fesselgelenks weisen die
geringste Druckfestigkeit auf.

Bei den juvenilen Tieren besteht im Alter von 4-6 Monaten bereits eine signifikante
Differenz zwischen den Gleit- und Zugsehnenbereichen der TBS um das bis zu 2,4
fache (d > 2,72 bei p < 0,026). Der Unterschied der Druckfestigkeit zwischen Zug-
und Gleitsehnenbereich der OBS um den Faktor 1,9 stellt sich als nicht signifikant
heraus (p = 0,052), weist jedoch mit d = 2,51 einen bedeutend grof3en Effekt des
Unterschiedes auf. Beim Fetus und Neugeborenen fallen diese Unterschiede noch

sehr schwach aus, bzw. sind noch nicht vorhanden.

Bei der tiefen Beugesehne (auf3er Abschnitt 7) und der oberflachlichen Beugesehne
(auBer Abschnitt 3 und 4) besteht in den Zugsehnenbereichen eine signifikante
positive Abhangigkeit vom Alter zur Druckfestigkeit (r = 0,397 bis 0,682 bei p < 0,001
bis 0,049). In den Gleitsehnenbereichen liegt sogar eine hochsignifikante positive
Abhangigkeit vor (r = 0,69 bis 0,776 bei p < 0,001) (Abbildung 71 und Abbildung 72). Die

Druckfestigkeit des Unterstitzungsbandes weist ebenfalls eine signifikante positive
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Abhangigkeit zum Alter auf (r = 0,396 bis 0,437 bei p = 0,029 bis 0,05) (Abbildung 74).
Die Strecksehne weildt nur im proximalen Matacarpalbereich in Abschnitt 1 eine
signifikante Altersabhangigkeit auf (r = 0,417 bei p = 0,038) (Abbildung 73), der M.

interosseus medius nur im mittleren Drittel (r =0,505 bei p = 0,01) (Abbildung 74).
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Abbildung 71 Druckfestigkeit der tiefen Beugesehne in Abhéngigkeit vom Alter
Die Fehlerbalken entsprechen dem Standardfehler des Mittelwerts
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Abbildung 72 Druckfestigkeit der oberflachlichen Beugesehne in Abhangigkeit vom Alter
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Abbildung 73 Druckfestigkeit der Strecksehne in Abhangigkeit vom Alter

Die Fehlerbalken entsprechen dem Standardfehler des Mittelwerts
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Abbildung 74 Druckfestigkeit des Lig.acc. und des M. interosseus medius in Abhangigkeit
vom Alter
Die Fehlerbalken entsprechen dem Standardfehler des Mittelwerts

Eine Abhangigkeit der Druckfestigkeit zum Gewicht ist ebenfalls zu erkennen. Bei der
OBS =zeigen die Zugsehnenbereiche (auf3er Abschnitt 2) eine signifikante bis
hochsignifikante (r= 0,51 bis 0,65 bei p= 0,1 bis <0,001) Abhangigkeit vom Gewicht.
Die TBS korreliert im Zugsehnenbereich im Metacarpalbereich und im
Gleitsehnenbereich auf Hohe des Fesselgelenks signifikante bis hochsignifikante

(r= 0,41 bis 0,69 bei p= 0,4 bis <0,001) mit dem Gewicht. Die Strecksehne, das
Unterstitzungsband der TBS, sowie der MIO besitzen in allen Abschnitten ebenfalls
eine signifikante bis hochsignifikante (r= 0,55 bis 0,7 bei p= 0,05 bis <0,001)
Abhé&ngigkeit vom Gewicht. Der Gleitsehnenbereich der OBS, der Zugsehnenbereich
in der Fesselbeuge, sowie der Gleitsehnenbereich auf Hohe des Strahlbeins der TBS
weisen hingegen keine Abhangigkeit vom Gewicht auf.

Alle Werte, die in den Druckversuchen ermittelt wurden, kénnen im Anhang den

Tabelle 21 bis 24 entnommen werden.
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5 Diskussion

In den vergangenen Jahrzehnten wurde zahlreiche Untersuchungen an den Sehnen
des Vorderbeines von Pferden durchgefihrt, um deren biomechanische
Eigenschaften in vitro, sowie deren tatsachliche Belastung in vivo zu erforschen.
Aufgrund der unterschiedlichen Vorgehensweisen in den in vitro Versuchen ist es
jedoch nur schwer moglich, die Ergebnisse untereinander zu vergleichen. Des
Weiteren stammen die Ergebnisse von unterschiedlichen Pferderassen ohne
Angaben von relativen Werten, wie Zugbelastbarkeit oder relativer
Querschnittsflache, sodass ein spezifischer Vergleich der einzelnen Sehnen
zueinander nicht mdglich ist. Ziel dieser Arbeit war es, eine vergleichende
Betrachtung der biomechanischen Eigenschaften aller Sehnen distal des Carpus
anhand eines reproduzierbaren und einheitlichen Versuchsaufbaus zu ermdglichen.

Hierzu wurden bei der oberflachlichen Beugesehne (OBS), der tiefen Beugesehne
(TBS), der gemeinsamen Strecksehne (GZS), und den bandartigen Strukturen, dem
Unterstitzungsband der TBS (Lig. acc.), sowie dem M. interosseus medius (MIO)
definierte Abschnitte festgelegt, (Tabelle 1, Abbildung 9) welche anschliel3end
histologisch, morphometrisch und biomechanisch untersucht wurden. Um eine
Vergleichbarkeit der Ergebnisse unterschiedlich gro3er Pferde zu ermdéglich, wurden

neben den absoluten Ergebnissen auch die relativen Werte angegeben.

Die makroskopisch gefundenen Gegebenheiten stimmen mit der, in der Literatur
beschriebenen Anatomie Uberein (Liebich et al., 2011, Seiferle and Frewein, 2004,
Popesko, 2011, Salomon, 2008, Budras, 2014, Wissdorf et al., 2010).

Eine Ausnahme bildete das Pferd Nr. 15, eine 11 jahrigen Kaltblutstute, deren
M interosseus lateralis und medialis als prominente Muskelbauche ausgebildet
waren. Sie wurden vor der Beprobung der Sehnen abprépariert und beeinflussten die
Untersuchung des M. interosseus medius nicht. In  morphometrischen
Untersuchungen am lebenden Pferd konnten solche stark ausgebildeten M.
interossei laterales jedoch zu Fehlinterpretationen im Fesseltrager fihren, da das im
Vergleich zu Sehnengewebe hypoechogene Muskelgewebe eine Lasion des

Sehnengewebes vortduschen kann.
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Palpatorisch konnten bereits Gleitsehnenanteile von Zugsehnenanteilen anhand ihrer
unterschiedlichen Konsistenz differenziert werden. Sie waren zudem im Umfang
deutlich groéRRer als die Zugsehnenanteile derselben Sehne.

Die palpatorisch festgestellten Gleitsehnenbereiche konnten durch histologische
Schnitte von Pferden in unterschiedlichen Altersstufen bestétigt werden.

Im fortgeschrittenen Alter ist die Ausbildung von Faserknorpel auf der dem
Widerlager zugewandten Sehnenseite sehr stark ausgepragt. Es entsteht durch die
massive Anfarbung von sauren Mucopolysacchariden in der Astrablau-Féarbung
(Abbildung 27), sowie von neutralen Mucopolysacchariden in der PAS-Farbung vor
allem im Gleitsehnenbereich der OBS eine deutliche Maskierung des
Sehnengewebes. Beim noch jungadulten Pferd ist ebenfalls eine starke Ausbildung
von Knorpelgrundsubstanz nachweisbar, die jedoch nicht zu einer Maskierung des
Gewebes flhrt (Abbildung 26 u Abbildung 32). Die Zellen in diesem Bereich haben eine
ovoide Gestalt und besitzen ein knorpeldhnliches Aussehen, wie sie bereits von
(Drahn, 1922, Koch and Tillmann, 1994, Merrilees and Flint, 1980, Okuda et al., 1987
b, Reese, 1995) beschrieben wurden. Drahn (1922), wie auch Reese (1995) heben
in ihren Untersuchungen hervor, dass die Bezeichnung ,Knorpelzelle* fir die in der
faserknorpeligen Zone von Gleitsehnen befindlichen Zellen nicht zutreffend ist. Trotz
der Ahnlichkeit zu Knorpelzellen sollte fir die Benennung der Zellen im
Gleitsehnenbereich der Begriff ,chondroide Zellen“ verwendet werden, da sie sich
nicht wie Knorpelzellen aus hyalinknorpeligen Anlagen entwickeln, sondern aus
Bindegewebszellen (Reese, 1995). Einige dieser chondroiden Zellen besitzen
dariiber hinaus die von Merrilees and Flint (1980) und Tillmann and Koch (1995)
beschriebenen knorpelartige Lakunen, deren umliegende Hoéfe sich in der Astrablau-
und PAS-Farbung deutlich hervorheben. Die Organisation der chondroiden Zellen
weildt im Bereich des Widerlagers eine diffuse Verteilung auf. Die, dem Widerlager
abgewandte Seite der Gleitsehnenbereiche ist rein parallelfaserig ausgebildet und
besitzt schlanke spindelférmige Tendinozyten. In der Ubergangszone befinden sich
chondroide Zellen die sich entlang der parallelen Kollagenfasern perlschnurartig
aufreihen (Abbildung 24). Diese Verteilung entspricht der zonal aufgebauten Struktur
von Gleitsehnen, welche in den Untersuchungen von Merrilees and Flint (1980) und
Tillmann (2003a) detailliert dargestellt wurde.

Bei neugeborenen Pferden sind Anzeichen fir die Ausbildung der faserknorpeligen
Gleitsehnenbereiche ebenfalls zu erkennen. Bei der TBS ist bereits eine deutliche
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Anfarbung der sauren und neutralen Mucopolysaccharide zu erkennen. Teilweise
besitzen die Tendinozyten eine ovoide Gestalt (Abbildung 30 und 31). In
Untersuchungen der oberflachlichen Beugesehne von Crevier-Denoix et al. (1998)
an Fohlen unterschiedlichen Alters, konnten allerdings keinerlei Anzeichen einer
.=fokalen chondroiden Metaplasie“ auf der gesamten Lange der Sehne distal des
Carpus gefunden werden. Auch in dieser Arbeit konnten in der OBS noch keine
Hinweise fur die Ausbildung faserknorpeliger Veranderungen nachgewiesen werden.
Beim ungeborenen Pferdefétus wurden bislang nur in der Sehne des M. biceps
brachii von Drahn (1922) Anlagen zur Ausbildung einer spateren Gleitsehnenstruktur
nachgewiesen werden. Untersuchungen der Beugesehnen von Pferden zur fetalen
Bildung von Knorpelgrundsubstanz fehlen bislang. An Rinderfeten konnte diese
Strukturveranderung in Beugesehnen von Evanko and Vogel (1990) bereits belegt
werden. Durch Bewegungen im Mutterleib kommt es in der Trachtigkeit zur
mechanischen Stimulation der tiefen Beugesehnen von Rinderfeten Uber den
Gleichbeinen palmar des Fesselgelenks. Wahrend die Beugesehnen bei 3-4 Monate
alten Feten noch einheitlich erscheinen, ist es ab dem siebten Monat der Trachtigkeit
mdoglich die Gleitsehnenbereiche palpatorisch von den Zugsehnenbereichen zu
differenzieren. Zudem sind netzartig angeordnete Kollagenfasern und abgerundete
Zellen, vergleichbar mit denen ausgewachsener Rinder, histologisch nachweisbar.
(Evanko and Vogel, 1990). Bei Untersuchungen an Kaninchenfeten konnten im
Gleitsehnenbereich auf der posterioren Seite der Endsehne des M. quadriceps
femoris, proximal der Patella, bis zur Geburt keine typischen Anzeichen fur
Faserknorpel dargestellt werden. Diese fanden sich in Form einer netzartig
umgebauten Kollagenstruktur und leicht abgerundeten Zellen erst im Alter von einer
Lebenswoche. Das Auftreten von Kollagen Typ II, welches in Gleitsehnenbereichen
charakteristisch nachweisbar ist, konnte nach 3 Wochen post partum, mit dem
Beginn der typischen Hoppelbewegung, nachgewiesen werden (Bland and Ashhurst,
1997) Bei Ratten kdnnen Proteoglykane in den Gleitsehnenbereichen der TBS und
der Achillessehne ab dem drei3igsten Lebenstag angeféarbt werden (Esquisatto et al.,
2007). Bei Hunden ist auch nach 11 Wochen keine Ausbildung faserknorpeliger
Charakteristika im Gleitsehnenbereich der TBS nachzuweisen. Die Struktur der
gesamten Sehne erscheint in diesem Alter noch sehr homogen. Erst nach 6 Monaten

ist der Gleitsehnenbereich faserknorpelig umgebaut (Okuda et al., 1987a).
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Neben den histologischen Variationen konnten auch morphometrische
Veranderungen der Gleitsehnenbereiche dargestellt werden. Die signifikanten
Querschnittsunterschiede, die zwischen den Zug- und Gleitsehnenbereichen der
Beugesehnen bei ausgewachsenen Pferden bestehen, sind bereits bei
neugeborenen Fohlen und dem Fotus sonographisch nachweisbar (Tabelle 9 und 10).
Auch an den Beugesehnen von Rinderfeten konnte eine intrauterine
GrolRenzunahme der Gleitsehnenbereiche dargestellt werden (Evanko and Vogel,
1990). Es kann daher angenommen werden, dass die oben beschriebenen
histologischen Ergebnisse bei Neugeborenen und Feten mit den vergréf3erten
Querschnittsflachen der Gleitsehnenbereichen in Zusammenhang stehen.

Dies lasst vermuten, dass die als Nestflichter bekannten Fohlen und Kalber bereits
zum Zeitpunkt der Geburt in der TBS soweit differenzierte Gleitsehnenbereiche
besitzen, sodass einem Auseinandergleiten der Fasern auf Kompressionsdruck bei
den ersten Aufstehversuchen unmittelbar post partum standgehalten werden kann.
Bei den sogenannten Nesthockern, wie Kaninchen, Ratte und Hund, kdnnte es durch
das sehr niedrige Belastungsniveau der Sehnen intrauterin, sowie in den ersten
Lebenstagen und -wochen zu einem weitaus spateren Einsetzen dieser
Anpassungsvorgange kommen. Ob gleiches auch fir die OBS angenommen werden
kann, missen weiterfihrende Untersuchungen zur fetalen Entwicklung zeigen.

Die Zugsehnenbereiche von Beugesehnen besitzen eine strikt parallelfaserige
Kollagenfaserstruktur mit flachen Fibroblasten (Okuda et al., 1987 b), welche in den
vorliegenden histologischen Praparaten der Beugesehnen gleichermal3en
vorgefunden wurde. Interessanterweise wurde bei dem altesten, in dieser Arbeit
histologisch untersuchten Pony (30 Jahre) die Ausbildung von chondroiden Zellen
innerhalb des vollkommen unveranderten parallelen Faserverlaufs des
Zugsehnenbereichs der OBS, der TBS in der Fesselbeuge, sowie im
Unterstitzungsband der TBS beobachtet. Gréf3ere Proteoglykanablagerungen um
die chondroiden Zellen, wie in faserknorpelig umgebauten Gleitsehnenbereichen,
kénnen in diesen Zugsehnenbereichen nicht nachgewiesen werden. Diese diffus
angeordneten chondroiden Zellen konnten auch von Crevier-Denoix et al. (1998) im
Zugsehnenbereich der OBS dargestellt werden. Die gemeinsame Strecksehne, die
ebenfalls dem Typ der Zugsehnen zugeordnet werden kann, besitzt die gleiche
parallelfaserige Kollagenfaserstruktur wie die Beugesehnen des Pferdes. In dieser
Sehne konnten jedoch keinerlei chondroiden Verdnderungen mit steigendem Alter
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nachgewiesen werden. Die von (Becker et al. (1994), Menard and Stanish (1989),
Rollhauser (1950)) und (Viidik, 1979) beschriebene Verringerung der Zugfestigkeit
mit steigendem Alter konnte in dieser Studie bei der OBS im Zug- und
Gleitsehnenbereich, bei der TBS in beiden Zugsehnenbereichen und beim
Unterstitzungsband der TBS bestétigt werden, wahrend die Strecksehne keine
Abnahme der Zugfestigkeit im Alter zeigt. Die vorliegenden chondroiden
Veranderungen der oben beschriebenen Sehnenbereiche, kdnnten neben den von
(Becker et al. (1994), Birk et al. (1989), Menard and Stanish (1989), Rollhauser
(1950), Shadwick (1990), Genovese et al., 1987) und Viidik (1979) beschriebenen
Faktoren, eine weitere Komponente darstellen, welche fur die signifikante
Verringerung der Zugfestigkeit dieser Sehnen im Alter verantwortlich ist.

Beim M. interosseus medius konnten mithilfe der Trichrom-Féarbung in allen
Altersstufen Muskelfasern nachgewiesen werden. Dies steht im Widerspruch zu
einigen Angaben aus Lehrbuchern, die das Vorkommen von Muskelfasern nur bei
Fohlen postulieren oder ganzlich verneinen (Liebich et al., 2011, Seiferle and
Frewein, 2004). Auch andere aktuelle Autoren konnten die Existenz von
Muskelfasern unabhangig vom Alter belegen (Schramme et al., 2012, Soffler and
Hermanson, 2006, Souza et al., 2010, Wilson et al., 1991). Soffler and Hermanson
(2006) stellten zudem fest, dass die Muskelfasern des MIO grof3tenteils dem Typ 1
entsprechen, welche eine sehr hohe Ermidungsbestandigkeit besitzen. Sie leisten
zwar keinen grof3en Beitrag zur Vorwartsbewegung des Pferdes, kdnnten aber in der
Stabilisierung und der allgemeinen Anpassung der Lange des Fesseltrageapparats
wahrend der Bewegung eine Rolle spielen (Soffler and Hermanson, 2006). Der
Hauptbestandteil des M. interosseus medius besteht aus kollagenfaserigem, straffem
Bindegewebe (Souza et al.,, 2010), welches auch in den vorliegenden Proben
vorgefunden wurde. Da der MIO nur in eine Richtung belastet wird, ist seine
biochemische Zusammensetzung Uber die Lange hinweg relativ einheitlich,
verglichen mit den Beugesehnen, die durch zwischengeschaltete Widerlager in
mehrere Richtungen beansprucht werden (Souza et al., 2010). Fettgewebe wurde
bislang im M. interosseus medius nur in einzelnen aktuellen Veroffentlichen
beschrieben (Schramme et al., 2012, Souza et al., 2010). In der vorliegenden Studie
konnte dieses Fettgewebe ebenfalls nachgewiesen werden (Abbildung 41).

Das Unterstutzungsband der tiefen Beugesehne weist die Struktur einer Zugsehne
auf, beinhaltet jedoch eine grof3e Zahl elastischer Fasern (Abbildung 44). Die
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kollagenen Fasern liegen aufgrund dessen in einer sehr stark gewellten Form vor.
Seiner Funktion nach ist das Unterstitzungsband der TBS ein elastischer Puffer zum
Schutz der Sehne und des Muskelbauchs (Dyson, 2011b, Riemersma and Debruyn,
1986, Swanstrom et al., 2004). Dies erklart das Vorhandensein der massenhaft
vorliegenden elastischen Fasern, da diese als Funktionseinheit mit Kollagenfasern
die Rheologie eines Gewebes malgeblich beeinflussen (Tillmann, 2003a). Das
biomechanische Aquivalent dieser histologischen Befunde findet sich im
Elastizitatsmodul des Unterstitzungsbandes der TBS, welcher den mit Abstand

niedrigsten Wert aller ermittelten E-module dieser Studie erzielt.

Die im Rahmen der Literaturrecherche ermittelten, bisher veréffentlichten
Querschnittsflachen der Sehnen der SchultergliedmalRe sind in Tabelle 5 dargestellt
und weisen im Vergleich zu den in der vorliegenden Studie ermittelten Ergebnissen
keine grofl3en Diskrepanzen auf.

Tabelle 5 Ubersicht bisher veréffentlichter Querschnittsflachen in mmz2 der Sehnen der
Vordergliedmale (HintergliedmaRe) des Pferdes

OBS (MC) OBS (FG) TBS(MC) TBS (FG) TBS (FB) LIG MIO GZS
Riemersma
and
(1985)
(Hgldm)
Smith et al. 125 (WB) 148 (WB) 100 (WB) 219 (WB)
(1994) 76 (Pony) 82 (Pony) 64 (Pony) 148(Pony)
Crevier et al.

120 170

(1996)

(Agut et al.,

2009) 63-68 106 84-90 131 52-73 91-94
(Pbsh)

Schramme

(2011) 160
(Hgldm)

89 169 89 204 112 108 203 28
eigene 64 (Pony) 118(Pony) 57 (Pony) 158 (Pony) 81 (Pony) 87 (Pony)  149(Pony) 19(Pony)
Befunde 96 (WB) 178 (WB) 91 (WB) 211 (WB) 115 (WB) 105 (wB) 201 (WB) 30 (WB)

102 (KB) 202 (KB) 113 (KB) 239 (KB) 137 (KB) 149 (KB) 286 (KB) 33 (KB)

OBS = oberflachliche Beugesehne; TBS = tiefe Beugesehne; LIG = Unterstliitzungsband der TBS;

MIO = M. interosseus medius; GZS = Gemeinsamer Zehenstrecker

MC = Metacarpalbereich; FG = Fesselgelenksbereich; FB = Fesselbeuge

WB = Warmblut; KB = Kaltblut; Pbsh = Purebred Spanish horse; Hgldm = Hintergliedmale
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Da bislang nur die absoluten Querschnittswerte ohne Berucksichtigung funktioneller
Gesichtspunkte untersucht wurden, sind in dieser Studie die absoluten Querschnitte
in Bezug zur Korpermasse gesetzt worden, um gewichtsunabhangige Werte zu
erhalten.

Die Querschnittsflachen flossen einerseits in die Berechnung einiger
biomechanischen Kenngrof3en ein, andererseits ermdglichen sie eine direkte
vergleichende Betrachtung der Querschnitte von Zug- und Gleitsehnen, sowie der
bandartigen Strukturen. Analog der Untersuchungen von Heintel (2013), zeigen sich
deutlich regionenspezifische Unterschiede zwischen den Zug- und Gleitsehnen-
bereichen der Beugesehnen, sowie zwischen einigen Zugsehnenbereichen. Die
Gleitsehnenbereiche sind Uberproportional dick aufgebaut und weisen im
Durchschnitt einen 1,8 bis 2-fach groBeren Querschnitt auf, als die
Zugsehnenbereiche der gleichen Sehne. Generell erreichte keine der untersuchten
Zugsehnenstruktur die Querschnittswerte von Gleitsehnenbereichen. Unter den
parallelfaserigen Zugsehnen lassen sich enorme Unterschiede zwischen der
kleinsten (GZS) und der gré3ten Sehne (MIO) um den Faktor 7,5 nachweisen. Die
Gleitsehnenbereiche der tiefen und oberflachlichen Beugesehne lassen jedoch keine
signifikanten Unterschiede untereinander erkennen.

Der absolute Querschnitt aller untersuchten Sehnenabschnitte zeigt eine starke
positive Abhangigkeit zum Koérpergewicht, passt sich dem Gesamtgewicht des Tieres
folglich proportional an. Betrachtet man hingegen die relative Querschnittsflache
zeigt sich, wie in den Untersuchungen von Jopp (2001), Albers (2012) und (Heintel,
2013), eine starke negative Korrelation zum Kdrpergewicht.

Die Werte der relativen Sehnenquerschnittsflachen liegen dabei deutlich unter
denen, die fur die Streck- und Beugesehnen der Vordergliedmafie (Heintel, 2013),
den Tendo plantaris und Tendo gastrocnemius (Jopp, 2001), sowie fur die Endsehne
des M. biceps brachii (Albers, 2012) des Hundes bekannt sind. Diese sind bis
mehrere hundertfach hoher als die relativen Querschnittsflachen des Pferdes.
Insbesondere bei Kaltblitern finden sich die geringsten Werte der relativen
Sehnenquerschnittsflache (Abbildung 63 bis Abbildung 66). Trotz ihres stdmmigen
Korperbaus, sind die Sehnen der Kaltbluter durch das hohe Korpergewicht,
verglichen mit Ponys und Warmblitern nochmals mehr unterproportioniert und
zeigen damit eine deutlich verminderte funktionelle Belastbarkeit aller untersuchten

Pferderassen an
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Dieser betrachtliche Unterschied ist jedoch eine in der Natur vdllig normale
Erscheinung und verhélt sich nach den Gesetzmalligkeiten der Allometrie, welche
bereits im 19. Jahrhundert durch das ,Barba-Kick'schen Gesetz der proportionalen
Widerstande“ beschrieben wurde (Nachtigall, 2001b). Bei Baumen ist die Auswirkung
dieser Gesetzmaligkeit eindrucksvoll zu beobachten. Wachsen sie in die Hbéhe, so
vergrof3ert sich deren Eigenmasse mit der Hohe in 3ter Potenz. Demgegenuber steht
die Widerstandskraft gegen derartige Belastung, die nur mit der 2ten Potenz des
Durchmessers (Querschnitt) wachst. Das bedeutet es ergibt sich automatisch eine
Verminderung der Belastbarkeit bei zunehmender Gréf3e. Fir einen, zur Eigenmasse
proportional grof3en Querschnitt, musste der Querschnitt daher Uberproportional
ansteigen, was eine zunehmende Verplumpung zur Folge hat (Nachtigall, 2001b). Im
Tierreich ist diese Verplumpung am Beispiel des Elefanten nachzuvollziehen. Um
seine enorme Koérpermasse tragen zu konnen, entwickelt dieses Tier saulenartige
Beine. Beim Pferd, als Fluchttier ist jedoch eine wendige Korperform, die eine
schnelle Flucht ermdglicht, Gberlebenswichtig. Des Weiteren wirde eine Verplumung
der GliedmalRRen und damit der Sehnenstrukturen vermutlich weitere Nachteile mit
sich bringen. Durch die grélRere Masse der Sehnen wirde weiteres Gewicht
aufgebaut werden, zudem konnte die Blutversorgung im ohnehin schon maRig
durchblutenden Sehnengewebe sich wahrscheinlich weiter verschlechtern, was im
Falle von Verletzungen die Reparationsfahigkeit weiter herabsetzen wirde.

Bei vielen Tierarten haben sich daher evolutionar diinne Sehnen entwickelt. Diese
besitzten zwar eine zum Gewicht im Verhéltnis sehr geringe Querschnittsflache, im
Rahmen der physiologisch auftretenden Belastungen sind sie jedoch an ihre
Funktionen angepasst und verfigen immernoch Uber einen gewissen
Sicherheitsbereich.

Als Ausdruck der funktionellen Belastung ist hier besonders der Querschnitt der
gemeinsamen Strecksehne hervorzuheben. Diese ist laut Woo et al. (1981) und Birch
et al. (1999b) die einzige Sehne an der Vordergliedmalie von ausgewachsenen
Schweinen und Pferden, die sich an steigende mechanische Belastung anpassen
kann. Dieses Vermobgen besitzen die Beugesehnen und auch der MIO nach
Erreichen der Adoleszenz nicht mehr (Smith et al.,, 1999). Der extrem Kkleine
Querschnitt des GZS ist demnach Ausdruck fur die &uf3erst niedrige funktionelle

Belastung der Sehne unter physiologischen Bedingungen
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Insbesondere in den Untersuchungen von Heintel (2013) zeigte sich die
entscheidende Bedeutung des Querschnitts hinsichtlich der funktionellen
Belastbarkeit einer Sehne, welche durch biomechanische Kennwerte quantifiziert
werden kann. Anhand der biomechanischen Untersuchungen konnten
vergleichend fur Zug- und Gleitsehnenabschnitte der oben beschriebenen Sehnen
der VordergliedmalRe des Pferdes die Bruchlast (Fmax), die Zugfestigkeit (N/mm?),
die Zugbelastbarkeit (N/kg), der Elastizitatsmodul, sowie die Druckfestigkeit ermittelt
werden. Die Parameter Bruchlast, Zugfestigkeit und der E-modul sind in der Literatur
gebrauchliche KenngréRen (Arnold, 1974 b, Jansen et al., 1993, Nachtigall, 2001a,
Tillmann, 2003b) Zur Zugbelastbarkeit (Albers, 2012, Heintel, 2013, Jopp, 2001,
Reese, 1995) und Druckfestigkeit (Heintel, 2013, Weimann and Petersen, 2007)

finden sich in der Literatur nur wenige Daten.

Aufgrund der GroBe und damit verbundenen Gesamtbelastbarkeit von
Pferdesehnen, war es von Néten, dass einige der Sehnen ihrer Lange nach geteilt
wurden. Sie héatten die Kraftkapazitdt der Materialprifmaschine von 10 kN
Uberschritten. Es kann nicht ausgeschlossen werde, dass es durch die Schadigung
der Gesamtintegritait der Sehnen zu einer Unterschatzung der tatséchlichen
Zugfestigkeit und Belastbarkeit der einzelnen Sehnenabschnitte kommt. Da die
Ergebnisse, welche anhand kompletter, aber kleinerer Sehnen ermittelt wurden, sich
in der gleichen Grofl3enordnung bewegen, ist eine grof3e Differenz jedoch sehr
unwahrscheinlich. Der Versuchsaufbau fur die Zugversuche erfolgte nach der
Methode von Riemersma and Schamhardt (1982), bei der die Einspannbacken der
Materialprifmaschine auf -75°C tiefgefroren wurden, um ein Anfrieren des
Sehnenmaterials an die Backen zu gewéahrleisten. Dies minimiert die Gefahr des
Herausrutschens der Sehne wahrend des Zugversuchs. Das Abscheren der Sehnen
an den Kanten der Einspannbacken wurde durch die starke Abrundung aller Kanten
verhindert. Diese Methode wurde zuvor von Arnold (1974 a) an unterschiedlich
gefrasten Einspannbacken erprobt. Des Weiteren wurde eine moderate
Zuggeschwindigkeit von 15 mm/min bzw. 0,25mm/sec. gewabhlt.

Fur alle untersuchten Kennwerte wurden stark regionenspezifische Ergebnisse
erzielt, welche zusammen mit den ermittelten Querschnittsflachen eine
unterschiedliche funktionelle Belastung aller Bereiche vermuten lasst. Die Ergebnisse

der Bruchlast betonen, wie auch die Querschnittsmessungen, den heterogenen
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Aufbau der Sehnen des Pferdes. Innerhalb der Beugesehnen differieren die Werte
der maximal erreichten Bruchlast zwischen Zug- und Gleitsehnenbereichen
signifikant. Es stellt sich eine deutliche Uberlegenheit der Gleitsehnenbereich auf
Hohe des Fesselgelenks und des Zugsehnenbereichs der TBS in der Fesselbeuge
im Vergleich zu den Zugsehnenbereichen im mittleren Metacarpalbereich heraus. In
der Humanmedizin bestehen Hinweise, dass Gleitsehnenbereiche aufgrund ihrer
verminderten Beanspruchbarkeit gegentber Zugkraften besonders rupturdisponierte
Bereiche darstellen (Tillmann and Koch, 1995). Untersuchungen von Jopp (2001),
Albers (2012) und Heintel (2013) an Hunden zeigten jedoch, dass es durchaus
Gleitsehnenbereiche gibt, deren absolute Belastbarkeit die von Zugsehnenbereichen
Ubersteigen. Durch eine Uberproportionale Zunahme des Querschnitts kann die
geringere Zugfestigkeit kompensiert werden (Heintel, 2013). Dies konnte in der
vorliegenden Studie erstmals auch fur das Pferd gezeigt werden. Die
Gleitsehnenbereiche der Beugesehnen vom Pferd stellen damit keinen Locus minoris
resistentiae gegenuber Zugkréaften dar.

Die Zugfestigkeit ist in der Materialforschung eine der wesentlichen
Materialeigenschaften zugbelasteter Werkstoffe. Fiur Sehnen, die daflr ausgelegt
sind Zugkrafte zu Ubertragen ist eine hohe Zugfestigkeit zu erwarten. Umso
Uberraschender ist es, dass innerhalb einer Sehne unterschiedliche Zugfestigkeiten
nachweisbar sind. Die rein auf Zug ausgerichteten parallelfaserigen
Sehnenabschnitte der Beugesehnen besitzen beim Pferd eine signifikant hoéhere
Zugfestigkeit, als die faserknorpelig umgebauten Bereiche. Es stellte sich zudem die
von (Heintel, 2013) beschriebene Heterogenitat der Zugfestigkeit verschiedener
Zugsehnen heraus. Die parallelfaserig aufgebauten Sehnenabschnitte von OBS,
TBS, MIO und des Unterstitzungsbandes der TBS besitzen zum Teil signifikant
unterschiedliche  Zugfestigkeiten.  Zwischen der Strecksehne und dem
Unterstitzungsband liegt die Differenz der Zugfestigkeit bei fast 100N/mm?. Die
hochsten Werte fur die Zugfestigkeit besitzen die Strecksehne sowie die TBS in der
Fesselbeuge. Der Sehnenabschnitt der TBS in der Fesselbeuge weist eine starke
Verdrillung der Kollagenfasern auf. Das Phanomen der Verdrillung, welches zu einer
erhohten Zugfestigkeit fuhrt, wird schon seit Jahrhunderten in der Seilerei
ausgenutzt. In Sehnen ist diese Art der Gewebestruktur jedoch nur selten

anzutreffen, da es neben dem positiven Aspekt der hohen Zugfestigkeit auch einen
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entscheidenden Nachteil mit sich bringt. Durch den einhergehenden erhéhten
Elastizititsmodul in diesem Bereich verringert sich die, fir Beugesehnen des Pferdes
wichtige Funktion der Energiespeicherung. Die Strecksehne erzielte mit bis zu 191
N/mmz2 eine noch hohere Zugfestigkeit, als fur Sehnen, mit Werten zwischen 26
N/mmz2 und maximal 174 N/mm?2, bislang angenommen wurde (Albers, 2012, Becker
et al., 1994, Blanton and Biggs, 1970, Crevier et al., 1996, Hashemi et al., 2005,
Heintel, 2013, Jopp, 2001). Dies entspricht nicht der Erwartung. Da die Strecksehne
des Pferdes eigentlich einer niedrigen funktionellen Belastung unterliegt (Shadwick,
1990), wirde man mit einer dementsprechend geringe Zugfestigkeit rechnen (Heintel
2013, Shadwick 1990). Der Strecksehne kann jedoch keine energiespeichernde
Funktion zugesprochen werden (Shadwick 1990), somit ist ihr Aufbau rein auf eine
effektive Kraftiibertragung ausgelegt. Da eine sehr hohe Zugfestigkeit und der
ebenfalls hohe E-modul der Strecksehne, nicht in Konkurrenz zu den Erfordernissen
fur eine effektive Energiespeicherung stehen, wird diese Sehne den geringen
funktionellen Belastungen und der Aufgabe einer optimalen Kraftibertragung, durch

eine sehr hohe Zugfestigkeit am besten gerecht.

Im Rahmen der Literaturrecherche konnten Vergleichswerte der Zugfestigkeit nur fur
die oberflachliche Beugesehne und das Unterstitzungsband der TBS gefunden
werden. Crevier et al. (1996) ermittelte fir den Zugsehnenbereich im
Metacarpalbereich der OBS im Mittel 209 N/mm?2, im Gleitsehnenbereich auf Hohe
des Fesselgelenks durchschnittich 80 N/mmz2: Damit liegen die im vorliegenden
Versuch nachgewiesenen Werte von 118 N/mm?2 im Metacarpalbereich und 87
N/mm2 im Fesselgelenksbereich etwa in gleicher GroRRenordnung. Fir das
Unterstutzungsband der TBS werden in der Literatur 61-85 N/mm?2 angegeben
(Becker et al., 1994). Diese liegen geringfligig hoéher als die durchschnittlich 60

N/mm?2 aus dieser Studie.

Anhand der Ergebnisse der 4-6 Monate alten Fohlen kann dariber Hinaus die bei
Jungtieren noch nicht voll entwickelte Zugfestigkeit (Dowling and Dart, 2005,
Rollhauser, 1950) der parallelfaserigen Sehnenabschnitte aufgezeigt werden. Durch
den noch nicht ausdifferenzierten Faserknorpel besitzen Fohlen hingegen im
Gleitsehnenbereich eine hohere Zugfestigkeit im Vergleich zu ausgewachsenen
Pferden. Eine Ausnahme bilden die Strecksehne und der Zugsehnenbereich der

tiefen Beugesehne in der Fesselbeuge, die auch bei 4-6 Monate alten Fohlen bereits
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eine, den adulten Tieren entsprechende Zugfestigkeit besitzt. Die biomechanischen
Daten der Neugeborenen Fohlen und des Foétus zeigen eine noch einheitlichere
Verteilung der Zugfestigkeit Uber alle untersuchten Sehnenbereiche, sie variieren von
durchschnittlich 68 bis 98 N/mmz. Die Strecksehne und die TBS in der Fesselbeuge
bilden, wie auch bei den 4-6 Monate alten Fohlen, eine Ausnahme. Sie liegen um die
Geburt schon durchschnittlich bei 129 und 128 N/mm?2 und liegen damit bereits im
unteren Bereich, der im Erwachsenenalter erzielten Zugfestigkeit. Die Beugehaltung
der VordergliedmalRe im Mutterleib, welche als mechanischer Reiz fir die
Strecksehne wirken konnte und die bereits zu Geburt bestehende Verdrillung der
Fasern im Zugsehnenbereich der Fesselbeuge, kdonnten als mdgliche Ursache fur
diese angeborene, hohe Zugfestigkeit eine Rolle spielen.

Wie die, in dieser Studie ermittelten Befunde, sowie die Untersuchungen von (Heintel
(2013), Albers (2012)) und Jopp (2001) zeigen, bedeutet eine hohe Zugfestigkeit
nicht automatisch eine hohe Belastbarkeit. Genauso kann nicht pauschal behauptet
werden, dass Sehnenbereiche mit geringer Zugfestigkeit weniger belastbar sind.

Die Belastbarkeit wird vor allem durch den Querschnitt eines Sehnenabschnitts
beeinflusst (Heintel, 2013, Tillmann, 2003b). Erst wenn eine Anpassung des
Querschnitts aus anatomischen Grinden nicht stattfinden kann, fuhrt eine
herabgesetzte Zugfestigkeit zu einem, Locus minoris resistantiae. Einen solchen Fall
stellt das Kreuzband des Hundes dar, das durch die zunehmende Bildung von
Faserknorpel in der Bandmitte an Zugfestigkeit verliert, sich aber durch seine
intraartikulare Lage nicht vergroRern kann (Reese, 1995).

Einen deutlichen Hinweis auf die entscheidende Rolle des Querschnitts in Hinblick
auf die Gesamtbelastbarkeit, lieferte eine vorliegende, im Metacarpalbereich
hochgradig pathologisch veranderte oberflachliche Beugesehne (Pferd Nr. 15, 11
jahrige Kaltblutstute). Statt des strikt parallelen Verlaufs der Kollagenfasern, wie fir
diesen Sehnentyp charakteristisch, lagen diese vollkommen ungeordnet vor.
(Abbildung 22). Es konnten jedoch keinerlei chondroide Veranderungen, wie sie in
faserknorpeligen Bereichen oder bei manchen Zugsehnen im Alter vorliegen,
beobachtete werden.

Kollagen vom Typ Il ist in vernarbten Sehnen in abnorm hohe Mengen (20 bis 30 %)
vorhanden (Silver et al., 1983). Es bildet im verletzten Sehnengewebe
Quervernetzungen und sorgt fur die erste Stabilitit nach einem Trauma. Es ist
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zudem vermutlich fir die verminderte Zugfestigkeit von chronisch veranderten
Sehnen verantwortlich. Dieser Kollagentyp ordnet sich nicht wie Typ | in einer
parallelen Ausrichtung an, sondern weist eine ungeordnete, wie zufallig
erscheinende Struktur zwischen den Zellen auf (Williams et al., 1980).

Chronisch verletzte Sehnen weisen haufig einen deutlich vergro3erten Querschnitt
auf (Crevier-Denoix et al., 1997, Willams et al., 1980) Da im vernarbten
Sehnengewebe kompensatorisch vor allem Kollagen Typ Il gebildet wird, ist dieser
Typ zudem vermutlich daftr verantwortlich, eine Querschnittsanpassung des
geschwachten Gewebes an die physiologisch auftretenden Belastungen zu
ermoglichen.

Die ermittelte Zugfestigkeit dieser veranderten Sehne weicht betrachtlich von der
gesunder Sehnen ab und betragt weniger als ein Viertel der im Durchschnitt
erreichten Zugfestigkeit normaler Sehnen. Entgegen der Vermutung erweist sich die
maximale Belastbarkeit dieser hochgradig veranderten Sehne jedoch als
vergleichbar mit der unverletzter Sehnen. Die Erklarung fir diese enorme
Kompensation dieser pathologischen  Situation ist in der extremen
QuerschnittsvergrofRerung um den Faktor 6,9 zu finden.

Die Fahigkeit von gesundem Sehnengewebe sich steigenden mechanischen
Belastungen durch Zunahme der Querschnittsflache anzupassen, ist bei den
Beugesehnen des Pferdes nahezu nicht vorhanden (Smith et al.,, 1999). Bei der
Schadigung dieses Sehnengewebes kommt es jedoch folglich durch die Bildung von
Narbengewebe (Williams et al., 1980) zu der von Crevier-Denoix et al. (1997) und
Silver et al. (1983) beschriebenen kompensatorischen Querschnittsvergréf3erung,
sodass trotz der verringerten Zugfestigkeit eine vergleichbare maximale Belastbarkeit
der erkrankten Sehne zu physiologischem Sehnengewebe aufrecht erhalten werden
kann.

Tabelle 6 vergleicht bislang veréffentlichte Ergebnisse der biomechanischen
Eigenschaften pathologisch verdnderter oberflachlicher Beugesehnen im
Metacarpalbereich. Die von Dowling et al. (2002) ermittelten Werte stammen von
Untersuchungen an induzierten Tendinitiden. In allen Untersuchungen wurde eine
enorme QuerschnittsvergroRerung, bei gleichzeitig starker Verminderung der
Zugfestigkeit nachgewiesen, wodurch die ermittelten maximalen Bruchlasten im

Bereich gesunder Sehnen lagen.
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Tabelle 6 Biomechanische Eigenschaften pathologisch veranderter oberflachlicher
Beugesehnen im Metacarpalbereich

Bruchlast Querschnitt  Zugfestigkeit Zugbelastbarkeit E-modul
Fmax (N) (mm?) (N/mm?) (N/kg) (N/mm?)
Crevier-Denoix et
8700-18900 93-570 24-120
al. (1997)
Dowling et al.
6178-7265 371-502 13-21
(2002)
eigene Befunde 16567 610 27 20,71 99,85

Wahrend die Zugfestigkeit die Materialeigenschaft einer Sehne wiedergibt,
ermdglicht die Berechnung der Zugbelastbarkeit durch ihren Bezug zum
Korpergewicht, die Betrachtung der funktionellen Belastbarkeit einer Sehne im
Organismus (Reese, 1995). Entsprechend der Ergebnisse der maximal erreichten
Bruchlast, besitzen die Gleitsehnenbereiche und der Zugsehnenbereich der TBS in
der Fesselbeuge die grof3te Zugbelastbarkeit der Sehnen am distalen Vorderbein
des Pferdes. Wie bereits beschrieben, ist nicht nur die Zugfestigkeit, sondern vor
allem der Querschnitt fir die Belastbarkeit einer Sehne entscheidend. In den
Gleitsehnenbereichen der tiefen Beugesehnen wird die geringere Zugfestigkeit
demnach erfolgreich durch einen vergrof3erten Querschnitt kompensiert und stellen
entgegen der These der verminderten Zugbelastbarkeit von Gleitsehnenbereichen
von Tillmann 1995, die belastbarsten Bereiche dar. Im Zugsehnenbereich der TBS in
der Fesselbeuge, fihrt dagegen die Kombination von sehr hoher Zugfestigkeit bei
moderat vergrof3ertem Querschnitt zu einer hohen Belastbarkeit.

Verglichen mit den in der Literatur beschriebenen Zugbelastbarkeitswerten fir die
tiefe Beugesehnen von Hunden, die durchschnittlich 85,55 N/kg erreichen, (Heintel,
2013), betragt die erzielte Zugbelastbarkeit der TBS im Gleitsehnenbereich beim
Pferd im Mittel jedoch nur 32,56 N/kg. Die Zugsehnenbereiche im Metacarpalbereich
liegen durchschnittlich um den Faktor 1,4 niedriger, als die oben beschriebenen
Gleitsehnenabschnitte. Die Strecksehne, sowie das Unterstitzungsband der TBS
weisen mit Abstand die geringste Belastbarkeit von nur 7,86 N/kg bis 12,44 N/kg auf.
Zusammenfassend besitzen die Sehnen der SchultergliedmalR3e des Pferdes wie
auch die oben beschriebene verminderte relative Querschnittsflache, eine deutlich
niedrigere Zugbelastbarkeit, als die Sehnen von Hunden (Albers, 2012, Heintel,

2013, Jopp, 2001). Dies entspricht ebenfalls den oben beschriebenen
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Gesetzmaligkeiten der Allometrie und ist die Folge der geringen relativen
Querschnittsflache.

Die Werte der Zugbelastbarkeit von Gleit- und Zugsehnenbereichen der beiden
Beugesehnen lassen eine unterschiedliche Belastbarkeit der verschiedenen
Bereiche erkennen. Bei Beugesehnen des Hundes konnte hingegen eine
gleichbleibende Zugbelastbarkeit Gber die gesamte Lange einer getesteten Sehne
nachgewiesen werden, unabhangig ihrer Differenzierung in Zug- und
Gleitsehnenbereiche (Heintel, 2013). Da Zugkrafte die gesamte Sehne
gleichermalRen belasten, ist auch die funktionelle Belastung tber die Sehne hinweg
gleich (Heintel, 2013). Aus diesem Grund soll nachfolgend erdrtert werden, warum
sich bei den Abschnitten der Beugesehnen des Pferdes unterschiedliche
Zugbelastbarkeiten ergeben.

Die Besonderheit der Unterstitzungsbénder der oberflachlichen und tiefen
Beugesehnen koénnte das fehlende Glied in der geringeren Belastbarkeit der
Zugsehnenbereiche im Metacarpalbereich darstellen. Das Unterstitzungsband der
TBS strahlt auf mittlerer Hohe des Réhrbeins in die TBS ein, das Unterstitzungsband
der OBS inseriert proximal des Carpus in die OBS.

Aus den vorliegenden Daten des Unterstitzungsbandes der TBS, summiert mit den
Werten des Zugsehnenbereichs der TBS im Metacarpalbereich (TBS2), ergibt sich
etwa dieselbe Zugbelastbarkeit des Gleitsehnenbereichs (TBS 6) und des

Zugsehnenbereichs in der Fesselbeuge (TBS 8) (Abbildung 75).
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Tiefe Beugesehne (1) Lig.acc. (2) | Oberflachliche Beugesehne (3)
Mittlerer Metacarpalbereich (TBS 2) 6000 N Mittlerer Metacarpalbereich (OBS 2)
Bruchlast: 12000 N ! 12,58 N/kg Bruchlast: 11300 N

Zugbelastbarkeit:23,08 N/kg Zugbelastbarkeit: 21,44 N/kg

Fesselgelenksbereich (TBS 6)
Bruchlast: 16500 N
Zugbelastbarkeit:32,56 N/kg

Fesselgelenksbereich (OBS 6)
Bruchlast: 14300 N
Zugbelastbarkeit: 28,14 N/kg

Fesselbeuge (TBS 8)
Bruchlast: 16500 N
Zugbelastbarkeit: 31,76 N/kg

Abbildung 75 Zugbelastbarkeit der Beugesehnen

Da in der vorliegenden Untersuchung das Unterstitzungsband der OBS nicht
getestet wurde, kann zwar keine definitive Aussage getroffen werden, doch liegt die
Vermutung nahe, dass dessen Zugbelastbarkeit, addiert mit dem darunterliegenden
Zugsehnenbereich der OBS (OBS 2), ebenfalls etwa der Zugbelastbarkeit des
Gleitsehnenbereichs (OBS 6) entspricht. Damit wirde bei den Beugesehnen beim
Pferd, ebenso wie beim Hund, eine nahezu gleichbleibende Zugbelastbarkeit
vorliegen, die sich jedoch auf mittlerer Hohe des Rohrbeins bzw. proximal des
Carpus in zwei Strukturen aufteilt. Die Funktion der Unterstlitzungsbénder ist in
erster Linie eine Uberdehnung der zugehorigen Sehne zu verhindern, indem es
einen Teil der maximalen Belastung durch Dehnung passiv aufnimmt (Dyson, 2011b,
Riemersma and Debruyn, 1986, Swanstrom et al., 2004). Wie oben beschrieben
belasten Zugkrafte eine Sehne in ihrer Lange gleichermal3en. Betrachtet man
dahingehend die TBS, wirkt die auftretende Belastung auf den mittleren
Metacarpalbereich (TBS2) mit seiner geringen Zugbelastbarkeit nie zu hundert
Prozent, da gleichzeitig durch Dehnung des Unterstiitzungsbandes ein Teil der Last

passiv aufgenommen wird. Der distal des Unterstitzungsbandes gelegene
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Zugsehnenabschnitt der TBS weist durch die Einstrahlung der Fasern des Lig. acc.
einen 1,6 bis 2-fach hoheren Querschnitt auf, eine entsprechend erhéhte
Zugbelastbarkeit kann erwartet werden, sollte jedoch von nachfolgenden
Untersuchungen noch bestétigt werden. Die auf die TBS wirkenden Belastungen
kénnen somit wirkungsvoll verteilt und ein adaquater Teil fir den elastischen
Ruckstol3 gespeichert werden. Bei der OBS inseriert das Unterstitzungsband erst
proximal des Carpus in die Sehne. Dadurch ergibt sich ein erheblich langerer Anteil
der Sehne im Metacarpalbereich, der nicht durch eine passive Lastaufnahme des
Unterstitzungsbandes entlastet wird. Die OBS besitzt also tatsachlich zwischen
Carpus und Fesselgelenk einen Bereich der Uber eine weite Strecke eine
verminderte Zugbelastbarkeit im Vergleich zum Gleitsehnenbereich derselben Sehne
aufweist. Diese Schlussfolgerung kénnte einen weiteren Faktor beschreiben, aus
welchem Grund gerade die OBS, verglichen mit der TBS, im Metacarpalbereich
derart haufig Verletzungen unterliegt, obwohl beide Sehnen proximal der Insertion
des Lig. acc. der TBS (TBS 2 und OBS2) Uber den gleichen Querschnitt und
anndhernd die gleiche Zugfestigkeit verfigen. Hinzu kommt, dass die OBS laut
Jansen et al. (1998), Riemersma et al. (1996), Riemersma et al. (1996a) und
Stephens et al. (1989) einer deutlich hoheren Dehnungsbeanspruchung im
physiologischen Bewegungsablauf unterliegt.

Es stellt sich die Frage, warum die oberflachliche Beugesehne, deren
Metacarpalbereich offensichtlich einen Locus minoris resistantiae darstellt, keine

adaquate Querschnittsanpassung zeigt.

Sehnen sind aufgrund ihrer oben beschriebenen rheologischen Eigenschaften fahig
Energie zu speichern. Nach Alexander and Bennetclark (1977) berechnet sich die
gespeicherte Dehnungsenergie (U) aus der Halfte der Belastung (P) multipliziert mit
der Langenanderung einer Sehne (At):

U=%P xAt

Das bedeutet, je groRer die Belastung der betreffenden Sehne und je gréRRer die
Langenédnderung dieser Sehne wahrend der Belastung, desto grof3er ist die
Energiespeicherung.

Nicht jede Sehne stellt einen optimaler Energiespeicher dar. Die OBS wird laut

Weller (2006) als wichtigster Energiespeicher angesehen, der MIO und die TBS
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stehen erst an zweiter und dritter Stelle. Die energiespeichernde Kapazitat der
Strecksehne und des Unterstiitzungsbandes werden als gering eingeschéatzt (Weller,
2006).

Die bedeutende Rolle der OBS effektiv kinetische Energie in Form von elastischer
Dehnungsenergie zu speichern, setzt bestimmte anatomische Gegebenheiten und
rheologische Eigenschaften voraus. Im Vergleich zur TBS besitzt sie einen kurzen
Muskelbauch und einen sehr langen sehnigen Teil (Hermanson and Cobb, 1992).
Zudem besitzt sie ein mittleres E-modul und weist zwischen dem Carpus und der
Insertion am Kronbein keine Kraftableitende Struktur auf, wodurch bei Belastung eine
groRe Langenédnderung der Sehne ermdoglicht wird. Die Dehnung, also
Langenanderung einer Sehne, ist dabei vom E-modul bzw. der Steifigkeit einer
Sehne direkt abhangig. Nimmt der Querschnitt (A) einer Sehne, in Folge von
mechanischer Stimulation, zum Beispiel durch Training, bei gleichbleibendem oder
steigendem E-modul (E) und unveranderter Sehnenlange (L) zu (Heinemeier and
Kjaer, 2011), erhoht sich nach der Formel:

Steifigkeit = E x A/L (Lohmann, 2005)

auch die Steifigkeit einer Sehne. Das bedeutet im Umkehrschluss jedoch auch, dass
mit erhOhter Steifigkeit eine geringere La&ngenanderung der Sehne bei Belastung
erfolgt. Da sich, wie oben beschrieben, die gespeicherte Energie einer Sehne aus
der Langendnderung und der Belastung errechnet, nimmt folglich die
Energiespeicherung ab. Es koénnte zusammenfassend also eine Diskrepanz
zwischen einer kompensatorischen QuerschnittsvergréRerung als Schutz vor
Verletzungen und der damit einhergehenden Abnahme der Energiespeicherkapazitét
der OBS bestehen. Es scheint, als ob die Funktion der Energiespeicherung

Uberwiegt und dadurch das Risiko von Verletzungen in Kauf genommen wird.

Wie oben aufgefiihrt ist der Energiespeicherung in Sehnen mal3geblich von deren
elastischen Eigenschaften abhangig. Aus diesem Grund wurden neben der
Zugfestigkeit in dieser Studie auch die E-module aller untersuchten Sehnenbereiche
ermittelt. Der Elastizitatsmodul (in N/mm?) ist eine haufig angegebene Kenngrof3e in
biomechanischen Untersuchungen (Becker et al., 1994, Benedict et al., 1968, Butler
et al., 1978, Clavert et al., 2001, Crevier et al., 1996, Grieshaber and Faust, 1992,
Hashemi et al., 2005, O’Brien et al., 2010, Reese, 1995, Riemersma and
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Schamhardt, 1985, Souza et al., 2010, Weller, 2006) und beschreibt die
rheologischen Eigenschaften einer Sehne (Arnold, 1974 a, Reese, 1995, Tillmann,
2003b). Fir die Berechnung des Elastizitatsmoduls flossen die Werte der
Zugfestigkeit, sowie, ausgehend von einer Sehnentestlange von 5 cm, die
Langenanderung der Sehne wahrend des Versuchs ein. Die in dem vorliegenden
Versuch ermittelten E-module zeigen, analog der (dbrigen untersuchten
biomechanischen Kenngr6éRen, die gleichen regionenspezifischen Unterschiede.
(Tabelle 13 bis 20). Die Zugsehnenabschnitte der Beugesehnen und der
Strecksehnen erzielten E-module zwischen 369 und 495N/mmz2. Sie reprasentieren
damit die Sehnenabschnitte mit der geringsten Elastizitat. Die Strecksehne besitzt
von diesen Zugsehnenabschnitten, analog zu den Ergebnissen von Benedict et al.
(1968), den hochsten E-modul. Die Gleitsehnenabschnitte der Beugesehnen, sowie
der MIO und das Unterstiutzungsband der TBS besitzen ein signifikant niedrigeres E-
modul zwischen 154 und 274N/mm?. Sie unterscheiden sich untereinander jedoch
nicht signifikant voneinander. In den Gleitsehnenbereichen und im Unterstitzungs-
band der TBS kdnnen histologisch massenhaft elastische Fasern dargestellt werden,
welche einen groRen Beitrag zu deren hoher Elastizitdt beitragen. Wie auch
Weller,(2006) in ihren Untersuchungen feststellte, besitzen die Sehnenstrukturen der
Schultergliedmal3e des Pferdes folglich sehr unterschiedliche elastische

Eigenschaften.

» Fur die Strecksehne und die tiefe Beugesehne im Metacarpalbereich und in
der Fesselbeuge ergibt sich aus dem hohen Elastizitatsmodul bei hoher
Zugfestigkeit eine bedeutende Rolle in der aktiven Kraftlibertragung bei der
Extension bzw. der AbfulRung der Gliedmale

> Der oberflachlichen Beugesehne wird durch ihre mittlere Elastizitat, bei
geringem Querschnitt und der ausgedehnten Lange im Metacarpalbereich vor
allem die wichtige Funktion der Energiespeicherung und
Energieriickgewinnung bei Abfulung zugesprochen.

» Das Unterstiutzungsband, welches die groé3te Elastizitat besitzt, bewirkt in
erster Linie eine Dampfung auftretender Krafte zum Schutz der zugehdrigen
Beugesehnen und der Muskelbauche.

> Als Teil des Fesseltrageapparates ist der M. interosseus medius durch seine

Elastizitat, die zwischen dem Unterstitzungsband und der OBS liegt, sowohl
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an der passiven Lastaufnahme und damit der Regulierung der Hyperextension

des Fesselgelenks, als auch an der Speicherung von Energie beteiligt.
Die Werte, die in der Literatur fir Sehnen und Bander angegeben werden, variieren
beachtlich und liegen je nach Untersuchung von unter Hundert bis Uber
Tausend N/mm2 (Albers, 2012, Becker et al., 1994, Benedict et al., 1968, Clavert et
al., 2001, Crevier et al.,, 1996, Hashemi et al., 2005, Heintel, 2013, Jopp, 2001,
O’Brien et al., 2010, Reese, 1995, Souza et al., 2010). Der E-modul ist eine Grol3e,
die entscheidend vom Zustand des Untersuchungsmaterials, sowie von der
angewendeten Testgeschwindigkeit in einem Versuch abhangt (Benedict et al., 1968,
Clavert et al., 2001, Haut and Little, 1969, Knorzer et al., 1986, Riemersma and
Schamhardt, 1985, Van Brocklin and Ellis, 1965).Unter anderem wurde dem
Tieffrieren von Untersuchungsgut besondere Beachtung geschenkt. Van Brocklin
and Ellis (1965) konnte im Vergleich von frischen zu aufgetauten Sehnen keinen
Unterschied hinsichtlich der biomechanischen Eigenschaften erkennen. Clavert et al.
(2001) ermittelte dagegen bei tiefgefrorenen Sehnen signifikant niedrigere Werte des
E-moduls, als bei frisch enthommenen Sehnen und vermutete ursachlich eine
Dehydratation der Zellen wahrend des Gefriervorgangs (Gefriertrocknung).Werden
Sehnen jedoch vor dem Einfrieren mit physiologischer Kochsalzlosung luftdicht
verpackt, kann eine solche Dehydratation verhindert werden und eine Veranderung
der rheologischen Eigenschaften minimiert werden (Woo et al.,, 1999). In dem
vorliegenden Versuch wurden die Sehnen bis zur Verwendung in situ belassen und
die kompletten abgetrennten Vorderbeine vor dem Einfrieren luftdicht eingeschweil3t.
Eine Veranderung der biomechanischen Eigenschaften sollte damit verhindert
werden.
Die Belastungsgeschwindigkeit stellt einen weiteren entscheidenden Parameter in
der Beurteilung von E-modulen dar. In der Literatur existieren widerspriichliche
Angaben ob der E-modul sich bei steigender Belastungsgeschwindigkeit ebenfalls
erhoht, oder ob eine negative Korrelation beider Parameter zueinander besteht
(Benedict et al., 1968, Riemersma and Schamhardt, 1985, Haut and Little, 1969,
Herrick et al., 1978). In den Untersuchungen von Riemersma and Schamhardt (1985)
konnte ein signifikanter Anstieg des E-moduls durch die Erhéhung der
Dehnungsgeschwindigkeit von 0,1%/s auf 1%/s nachgewiesen werden. Ein Anstieg
der Dehnungsgeschwindigkeit von 1%/s auf 100%/s ergab jedoch keine weitere
Steigerung des E-moduls. Bei den Versuchen von Haut and Little (1969) stellte sich
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eine ahnliche Zunahme des E-moduls bei steigender Dehnungsgeschwindigkeit ein.
Benedict et al. (1968) wies bei konservierten Sehnen einen Anstieg des E-moduls,
bei frischen Sehnen eine Verringerung des E-moduls bei steigender Geschwindigkeit
nach. Des Weiteren konnte gezeigt werden, dass bei Sehnen, die im in-vitro Versuch
einem preconditioning, d.h. einer zyklischen Vorbelastung ausgesetzt waren,
signifikante Veradnderungen des E-moduls im anschlieBenden maximalen
Belastungstest resultierten(Chandrashekar et al., 2012, Grieshaber and Faust, 1992).
Im Vergleich zeigte sich in den Versuchen von Grieshaber and Faust (1992) bei
zyklisch vorbelasteten Sehnen eine signifikant hoheres E-modul. Der Autor merkte
jedoch an, dass der Anstieg des E-moduls sich nur auf den Kraftbereich der
Vorbelastung beschrénkt. Dariiber unterscheidet er sich nur wenig von nicht
vorbelasteten Sehnen.

In Tabelle 7 finden sich Angaben zu E-modulen unterschiedlicher Tierarten und des
Menschen. Zu beachten sind hierbei die unterschiedlichen Testgeschwindigkeiten,
sowie die stark variierenden E-module, obwohl teilweise die gleichen Sehnen
beprobt wurden.

Der E-modul kann folglich nur unter Berilicksichtigung der Testgeschwindigkeit und
der Vorbelastung einem Vergleich zugefihrt werde. Diese Schlussfolgerung zog
bereits Grieshaber, dennoch hat sich bis dato keine einheitlich Testgeschwindigkeit
fur biologische Materialien etabliert. Insbesondere bei der Verwendung von Werten
des Elastizitatsmoduls fur weiterfihrende Untersuchungen ist die Kenntnis der
Sehnenrheologie von Bedeutung. Durch das unterschiedliche elastische Verhalten
der einzelnen Sehnen, sollten Rickschlisse aus Dehnungsmessungen der Sehnen
in-vivo (Jansen et al.,, 1998, Riemersma et al.,, 1996, Stephens et al.,, 1989,
Swanstrom et al., 2004, Takahashi et al., 2010, Riemersma et al., 1996a) nur unter
Berucksichtigung ihrer E-module gezogen werden. Das bedeutet, dass Aussagen
Uber die tatsachlich einwirkende Belastung von Sehnen nur anhand von methodisch

einheitlich ermittelten Ergebnissen des Elastizitatmoduls getroffen werden sollten.
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Tabelle 7 Elastizitatsmodule in Abhangigkeit von der Testgeschwindigkeit bei
unterschiedlichen Spezies.

Spezies Getestete Sehne Test-geschwindigkeit Emax (N/mm2 = MPa)
Benedict et al. Mensch Streck- und Beugesehnen 0,695mm/s bzw. 38.1 1000-1450 MPa bzw.
(1968) 9 mm/min 148500-211000psi
Butler et al. Sehne des M.gracillis, und
0, -
(1984) Mensch M.semitendinosus und 100%/s 305-612MPa
Lig. patellare
Riemersma and  Pferd Beugesehnen incl.
Schamhardt Unterstiitzungsbander und  1%/s, 10%/s und 100%/s 543-1393 MPa
(1985) (Hgldm) M. interosseus medius
Grieshaber and . - . 380 N/mmz bzw.
Faust (1992) Schwein Unterschiedliche Sehnen 1 mm/s bzw. 60mm/min 714 N/mm2 nach
preconditioning
Blzcgkfr etal. Fi;e:: Unterstiitzungshand 1-3%ls 800-1000 MPa
( ) (Vgldm) der TBS
41 .
Reese (1995) Hund Kreuzband 0. mm/§ bzw 97-886 N/mm?2
25mm/min
Crevier et al. Pferd . s .
(1996) (Vgldm) Oberflachliche Beugesehne 1mm/s bzw. 60mm/min 1002- 1189 MPa
Clavert et al. Sehne des M. biceps 1,67mm/s bzw. 240 MPa (fresh)
2001 Mensch brachii 100mm/mi
( ) rachil mm/min 180 MPa (frozen)
. A7 .
Jopp (2001) Hund Tendo gastrocnemius 0 mm/§ bzw 94-488 N/mm?
10mm/min
Hashemi et al.
0,
(2005) Mensch Patellarsehne 100%l/s 507 MPa
Tiefe Beugesehne mit
Pferd Unterstiitzungsband und
Weller (2006) (Vgldm) oberfl.Beugesehne, 1 Testzyklus/s 405-1478 MPa
M. interosseus medius
O’Brien et al. In vivo Versuch am
(2010) Mensch Patellarsehne sitzenden Mensch 255-597MPa
Souza et al. Pferd . .
(2010) (Vgldm) M. interosseus medius 0,9mm/s bzw. 1,2 mm/s 60-80MPa bzw. 148MPa
Albers (2012) Hund Sehn(.e. des M. biceps 0,83mm/s bzw. 50 426 N/mmz
brachii mm/min
Gemeins. und laterale
. Hund .
Heintel (2013) , Strecksehne, oberfl. und 0.17 mm./s bzw 304 — 596 N/mm?
(Vgldm) . 10mm/min
tiefe Beugesehnen
Tiefe Beugesehne mit
. perd Unterstiitzungsband, oberfl. 0,25mm/s bzw.
eigene Befunde Beugesehne, ) 154-495 N/mm?2
(Vgldm) . . 15mm/min
M. interosseus medius,
Strecksehne

Vgldm = VordergliedmafRRe Hgldm =Hintergliedmalle
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Da Sehnen in der Lage sind, sich neben Zugbelastungen, auch an Druckbelastungen
anzupassen, werden die im Bewegungsablauf auftretenden Scherkrafte auf die
Sehne durch einen Anstieg der Druckfestigkeit kompensiert.

Die in der vorliegenden Studie erstmals durchgefiihrten Druckversuche an den
Sehnen der SchultergliedmaRe des Pferdes geben Auskunft dber die
unterschiedliche Fahigkeit der verschiedenen Sehnenabschnitte Kompressions-
kraften stand zu halten.Es stellte sich im vorliegenden Versuch an ausgewachsenen
Pferden, wie erwartet, eine deutlich hohere Druckbelastbarkeit der
Gleitsehnenbereiche heraus. Dies entspricht den Ergebnissen der Druckversuche
von Heintel (2013), Albers (2012) und Weimann and Petersen (2007).

Die Zugsehnenbereiche zeigen sich in diesem Versuchssaufbau nicht als homogene
Gruppe, sondern weisen untereinander ebenfalls signifikante Unterschiede auf.

Fur die Strecksehne auf Hohe des Fesselgelenks, sowie das Unterstitzungsband der
TBS konnten die geringsten Werte fur die Druckfestigkeit ermittelt werden. Eine
geringgradig, aber signifikant hohere Druckfestigkeit weisen die oberflachlich und
tiefe Beugesehne und die Strecksehne im mittleren Metacarpalbereich auf, die
untereinander jedoch keine Unterschiede zeigen. Der M. interosseus medius besitzt
wiederum eine signifikant hohere Druckfestigkeit als die oben genannten
Sehnenabschnitte. Fur den parallelfaserigen Abschnitt der TBS in der Fesselbeuge
konnte die héchste Druckfestigkeit aller Zugsehnenbereiche ermittelt werden. Damit
konnte erstmalig belegt werden, dass analog zu den Ergebnissen der Zugversuche
auch bei der Druckfestigkeit innerhalb der Gruppe der parallelfaserigen
Zugsehnenbereiche signifikante Unterschiede bestehen. Gleiches gilt fur die
Gleitsehnenbereiche, was zuvor auch von Heintel (2013) an den
Gleitsehnenbereichen der Beugesehnen beim Hund gezeigt werden konnte.

Beim Pferd unterscheidet sich die Druckfestigkeit der Gleitsehnenbereiche von OBS
und TBS auf Hohe des Fesselgelenks nicht signifikant voneinander. Innerhalb der
TBS besitzt jedoch der Gleitsehnenbereich auf Hohe des Strahlbeins (TBS 9) eine
signifikant hohere Druckfestigkeit als im Bereich des Fesselgelenks (TBS6)
(Abbildung 72). Die Ausprdgung der Faserknorpeldifferenzierung in Gleitsehnen ist
einerseits von Alter und Gewicht, aber auch von der Starke der formativen Reize
abhangig (Reese, 1995). Die Kréfte, denen die TBS im Bewegungsablauf unterliegt,
wirken sich demnach auf die Gleitsehnenbereiche unterschiedlich aus. Der
Gleitsehnenbereich der TBS auf Hohe des Fesselgelenks erstreckt sich vom Beginn
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der Manica flexoria der OBS bis zur die Mitte der vierzipfeligen Fesselplatte. Der
Gleitsehnenbereich auf Hohe des Strahlbeins erstreckt sich dagegen nur Uber die
Flache der knochernen Konturen des Strahlbeins. Die kleinere Flache des
Gleitsehnenbereichs auf Hohe des Strahlbeins kompensiert vermutlich die auf sie
wirkenden Scherkréafte durch eine verstarkte Auspragung des Faserknorpels, was zu
der beobachteten hoheren Druckfestigkeit gegenuiber dem Gleitsehnenbereich auf
Hohe des Fesselgelenks fuhren konnte.

Ein weiterer Einfluss auf die Anpassung des faserknorpeligen Anteils der
Gleitsehnenbereiche konnte durch die Betrachtung der Belastungsmuster wahrend
der Standbeinphase nachvollzogen werden. Die erste Standbeinphase ist in Hinblick
auf die Belastung der TBS durch die Hyperflexion im Fesselgelenk und den hierbei
entstehenden Scherkraften zwischen Palmarseite der Gleichbeine (Scutum
proximale) und dem Gleitsehnenbereich der TBS (TBS 6) gekennzeichnet. Diese
Scherkrafte werden jedoch durch die zeitgleiche Beugung im Hufgelenk abgemildert
(Seiferle and Frewein, 2004). Der zweite Teil der Standbeinphase ist durch den
vollstandigen Kontakt zwischen der TBS (TBS 9) und dem Strahlbein gekennzeichnet
(Schramme, 2011). Dies erzeugt ebenfalls hohe Scherkrafte zwischen Sehne und
Knochen (Bowker et al., 2001). Den Untersuchungen von Jansen et al. (1993),
Riemersma and Debruyn (1986), (2001) und Swanstrom et al. (2005) zufolge wird die
TBS erst in der zweiten Standbeinphase maximal belastet, was sich auch in der
steigenden Belastung des Unterstitzungsbandes im zweiten Teil der
Standbeinphase wiederspiegelt. Die Belastung der TBS wahrend der Hyperflexion
des Fesselgelenks scheint demnach niedriger, als die kurz darauffolgende Belastung
durch den Kontakt zwischen Strahlbein und TBS. Diese unterschiedliche Belastung
konnte als Ursache fur die unterschiedliche Druckbelastbarkeit dieser zwei Bereiche
ebenfalls eine Rolle spielen.

Die Inzidenz von Verletzungen im Metacarpalbereich der TBS ist im Vergleich zur
OBS als verhaltnismaRig gering anzusehen. (Genovese et al., 1987, Webbon, 1977).
Neuere Untersuchungen mittels MRT-Aufnahmen zeigen jedoch, dass Verletzungen
im distalen Bereich der TBS sehr haufig in Zusammenhang mit einer Lahmheit,
ausgehend vom distalsten GliedmalRenabschnitt zwischen Fesselgelenk und
Insertion am Hufbein, nachzuweisen sind (Barr et al., 1995, Blunden et al., 2006,
Blunden et al.,, 2009, Dyson and Murray, 2007, Murray et al., 2006, Schramme,
2011). Diese waren mit den konventionellen Methoden wie Rontgen und Ultraschall
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schlecht bis gar nicht zu diagnostizieren, da die TBS in diesem Bereich durch Teile
des Ballens schlecht darstellbar ist. Die Verletzungsmuster, die in den
Untersuchungen von Blunden et al. (2006) und Blunden et al. (2009) in dem oben
beschriebenen Bereich nachgewiesen wurden, beinhalten meist Gefaldverschlisse,
jedoch keine entzindliche Infiltrate oder Einblutungen. Erwiesenermal3en besitzen
die dem Wiederlager anliegende Gleitsehnenbereiche eine &ul3erst schlechte
Vaskularisation oder sind vollstdndig avaskular (Benjamin and Evans, 1990, Koch
and Tillmann, 1994, Tillmann and Koch, 1995, Tillmann, 2003b). Diese
Hypovaskularisation ist jedoch Folge der spezialisierten Gleitsehnenbereiche und
muss als physiologische Anpassung angesehen werden (Tillmann and Koch, 1995).
Die von Stromberg (1971) vermutete vaskulare = Komponente bei
Sehnenerkrankungen konnte gerade im Gleitsehnenbereich Uber dem Strahlbein
eine wichtige Komponente darstellen. Die verminderte Heilungsfahigkeit von
avaskularem Gewebe ist unbestritten. Eine unzureichende Blutversorgung fuhrt im
Fall von Microtraumen zu verlangerten Reparationsvorgédngen. Wiederholt
auftretende Verletzungen in diesem Zeitraum flhren zu einer andauernden
Schadigung des Sehnengewebes, worauf sich ein Circulus vitiosus aus sich
wiederholenden Traumata und einer unzureichenden Reparatur einstellt (Leadbetter,
1992). Durch die Umlenkung der TBS uber dem Strahlbein kommt es zudem zu der
oben erwahnten starken Reibung zwischen Sehne und Knochen (Bowker et al.,
2001). Moseley (1951) vermutete bereits, dass bei der Bizepssehne des Menschen
die starke Reibung zwischen dem Oberarmkopf und der Sehne ein Problem darstellt.
Die Erhohte Druckfestigkeit der TBS uber dem Strahlbein weist darauf hin, dass die
funktionelle Belastung in diesem Bereich besonders ausgepragt ist. Zusammen mit
der in der Literatur beschriebene starke Reibung (Bowker et al., 2001) und der
verminderten Blutversorgung der TBS Uber dem Strahlbein (Blunden et al., 2009)
ergeben sich eine Reihe von Faktoren, welche die haufige Beteiligung der TBS Uber
dem Strahlbein bei Lahmheiten des distalsten Gliedmal3enabschnitts erklaren

konnte.
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Zusammenfassend ergeben sich folgende bedeutende Schlussfolgerungen aus

den Untersuchungen der Sehnen am Vorderful3 des Pferdes:

>

Die histologische und morphometrische Entwicklung faserknorpeliger
Gleitsehnenabschnitte kann bereits beim Neugeborenen Fohlen
nachgewiesen werden und beginnt vermutlich bereits wahrend der
Trachtigkeit im Mutterleib.

Die Gleitsehnenbereiche der Beugesehnen auf Hohe des Fesselgelenks
weisen beim Pferd signifikant hOhere Zugbelastbarkeiten als die
Zugsehnenbereiche aller untersuchten Zugsehnenbereiche auf. Die
Gleitsehnenbereiche stellen beim Pferd demnach hinsichtlich auftretender
Zugkrafte keinen Ruptur-disponierten Locus minoris resistantiae dar.
Chronisch erkrankte Zugsehnenbereiche kdnnen durch kompensatorische
QuerschnittsvergroRerung trotz deutlich verringerter Zugfestigkeit die gleiche
Zugbelastbarkeit erreichen, wie gesunde Sehnen.

Fur die oberflachliche Beugesehne konnte im Metacarpalbereich eine absolut
verringerte Zugbelastbarkeit im Vergleich zur tiefen Beugesehne
nachgewiesen werden. Dieses Ergebnis unterstitzt die Theorie der
Sehnendegeneration aufgrund mechanischer Uberlastung und konnte eine
ursachliche Komponente der erhéhten Verletzungsinzidenz der OBS
gegenuber der TBS darstellen.

Der E-modul ist aufgrund seiner Abhangigkeit zur Testgeschwindigkeit nicht
grundsatzlich vergleichbar. In Hinblick auf die Verwendung in weiterfihrenden
Untersuchungen ist vor allem der Methodik der gewonnen Ergebnissen
besondere Beachtung zu schenken.

Fur biomechanische Untersuchungen biologischer Gewebe sollte eine Norm-
Testgeschwindigkeit, &hnlich der DIN-Norm fir industriell gefertigte
Werkstoffe, etabliert werden, um eine Vergleichbarkeit der E-module
unterschiedlicher Studien zu ermdéglichen.

Die erhohte Druckfestigkeit der tiefen Beugesehne auf Hohe des Strahlbeins
ist vermutlich Ausdruck einer erhdhten funktionellen Belastung in diesem
Bereich und wahrscheinlich Teil der Atiopathogenese der haufig auftretenden

Erkrankungen dieses Sehnenabschnitts.
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6 Zusammenfassung

In den vorliegenden biomechanischen, morphometrischen und histologischen
Untersuchungen wurden die oberflachliche und tiefe Beugesehne, das
Unterstitzungsband der tiefen Beugesehne, der M. interosseus medius und die
gemeinsame Strecksehne von 25 Pferden herangezogen und miteinander
verglichen. Zudem erfolgte eine alters- und gewichtsabhéngige Betrachtung der

gewonnen Ergebnisse.

Histologisch kann beiden Beugesehnen auf Hohe des Fesselgelenks eine faser-
knorpelige Gleitsehnenstruktur zugesprochen werden. Die faserknorpelige Struktur
eines weiteren Gleitsehnenabschnitts der tiefen Beugesehne Uber dem Strahlbein
wurde histologisch nicht untersucht, konnte jedoch durch Druckmessungen bestétigt
werden. Bei den Ubrigen untersuchten Sehnenabschnitten handelt es sich um
parallelfaserig aufgebaute Zugsehnenbereiche, die als solche histologisch verifiziert
wurden. Altersabhangige Unterschiede zeigten sich vor allem in den Gleitsehnen-
bereichen. Die Ausbildung der Faserknorpelstruktur konnte bereits beim neu-
geborenen Fohlen nachgewiesen werden, welche sich durch Anfarbung saurer und
neutraler Mucopolysaccharide als Teil der Knorpelgrundsubstanz darstellt. In den
Zugsehnenbereichen mehrerer Sehnen konnten im fortgeschrittenen Lebensalter die

Bildung diffus auftretender chondroider Zellen bewiesen werden.

Die morphometrischen Untersuchungen belegen die positive Abhangigkeit aller
untersuchten absoluten Sehnenquerschnittsflachen zum Gewicht. Gleichzeitig zeigt
sich eine signifikant negative Korrelation der relativen Querschnittsflachen (mm?2/kg)

zum Gewicht.

Die biomechanischen Eigenschaften der Sehnen wurden in Zug- und
Druckversuchen ermittelt. Es zeigte sich eine deutliche Uberlegenheit der Bruchlast
(Fmax) und Zugbelastbarkeit (N/kg) der Gleitsehnenbereiche beider Beugesehnen
und der parallelfaserigen Sehnentaille der tiefen Beugesehne in der Fesselbeuge,
verglichen mit den Ubrigen Zugsehnenbereichen. Die Zugfestigkeit wies enorme
Unterschiede in den untersuchten Zugsehnen- und Gleitsehnenbereichen auf. Die
Ergebnisse des Elastizitatsmoduls erwiesen sich ebenfalls als sehr heterogen. Die
Druckfestigkeit der untersuchten Sehnenabschnitte variierte in allen Bereichen und

erzielte in Gleitsehnenbereichen die hochsten Werte.
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Im Vergleich der oberflachlichen und tiefen Beugesehne stellte sich hinsichtlich der
Zugbelastbarkeit eine absolut verminderte Belastbarkeit der oberflachlichen Beuge-
sehne im  Metacarpalbereich  heraus. Ein  Zusammenhang zwischen
Energiespeicherfunktion und vermindertem Sehnenquerschnitt der oberflachlichen
Beugesehne in diesem Bereich wird vermutet.

Die in dieser Arbeit festgestellte, tberdurchschnittlich hohe Druckfestigkeit des Gleit-
sehnenbereichs der tiefen Beugesehne auf HOhe des Strahlbeins, koénnte in
Beziehung zu der klinischen Bedeutung von Verletzungen in diesem Bereich stehen
und Ausdruck einer erhdhten funktionellen Belastung sein.

Die Betrachtung der Elastizitatsmodule der vorliegenden Versuche im Vergleich zu
jenen in der Literatur, zeigte grofRe Unterschiede auf, die auf unterschiedliche
Dehnungsgeschwindigkeiten und Versuchsablaufe zurtckgefuihrt werden. Daraus
ergibt sich die Forderung nach einer einheitlichen Testgeschwindigkeit in

biomechanischen Versuchen an biologischen Geweben.
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7 Summary

Biomechanical properties of the superficial and deep digital flexor tendon, the
common extensor tendon and the supsensory ligament in the equine forefoot

This study examined and compared the biomechanical, morphometric and
histological properties of the superficial and deep digital flexor tendon, the accessory
ligament of the deep digital flexor tendon, the suspensory ligament and the common
digital extensor. In addition, an age-and weight-dependent analysis of the obtained

results was performed.

Histologically both flexor tendons at the level of the fetlock joint can be described as
fibrocartilagineus gliding tendons. Another gliding tendon segment of the deep digital
flexor tendon above the navicular bone was histologically not investigated but the
fibrocartilagineus structure was confirmed by compressive strength tests. For the
other studied segments a parallel oriented tendon tissue was found that has been
verified histologically. Formation of fibrocartilage structure was demonstrated in the
newborn foal, which presented itself as part of the cartilage matrix by staining acidic
and neutral mucopolysaccharides. In the parallel oriented tissue of several tendons

the formation diffusely occurring chondroid cells was proven at an advanced age.

The morphometric studies confirm the positive dependence of all investigated
absolute tendon cross-sectional areas for weight. At the same time it was
demonstrated that the relative cross- sectional areas (mm 2 /kg body weight)

negatively correlated strongly with weight.

The biomechanical properties of the tendons were determined in tensile and
compressive strength tests. Compared with other traction tendons a clear superiority
of the breaking load (Fmax) and tensile load (Fmax/kg body weight) of gliding tendon
segments of both flexor tendons and the parallel oriented traction tendon waist of the
deep digital flexor tendon in the pastern became apparent. The tensile strength
(N/mm?) showed huge differences in the studied traction and gliding tendons. The
results of the elastic modulus also proved to be very heterogeneous. The
compressive strength (Fmax) of the tested tendon sections varied in all areas and

achieved the highest results in gliding tendons.
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A comparison of the superficial and deep flexor tendon an absolutely decreased
tensile load (Fmax/kg body weight) had been found for the superficial flexor tendon in
the mid metacarpal region. A connection between energy storage function and
reduced tendon cross-section of the superficial flexor tendon in this area is
suspected. The pronounced compressive strength (Fmax) of the fibrocartilagineus
region of the deep digital flexor tendon at the level of the navicular bone observed in
this study might be related to the clinical significance of injuries in this area and could
be an expression of increased functional load. The consideration of the elastic moduli
of the present experiments as compared to those in the literature showed large
differences that can be attributed to differences in strain rate and testing procedure.
Hence the author recommends a uniform strain rate in biomechanical tests on

biological tissues.

123



Tabellenverzeichnis

8 Abbildungsverzeichnis

Abbildung 1 Intratendindre GefalRe der oberflachlichen Beugesehne des Menschen aus

BIOCKIS (L953). .. tiiiiiieeeti ettt ettt ettt e et e s te et e s beeaa e b e s aeesaesteessessesbaenbesteesaensesssensesseensessennnans 9
Abbildung 2: (A) dorsale und (B) palmare Ansicht der TBS innerhalb der Fesselbeugesehne
............................................................................................................................................................... 10
Abbildung 3: (A) Dorsale und (B) palmare Ansicht der tiefen Beugesehne innerhalb der
FESSEIDEUGESEINE ...ttt s e et et e et s be et e teeraenbesreenes 10
Abbildung 4: Querschnitte der OBS im oberen, mittleren und unteren Metacarpalbereich. ... 12
Abbildung 5 Faserknorpelige Insertion am Knochen nach Benjamin et al. (1986) ................. 21
Abbildung 6 Prinzip eines Springstabs durch Kompression und elastischem Riickstof3 der
=T [T OO RSSRSSRPRR 22

Abbildung 7 Modell eines Pferdevorderbeins ohne und mit einwirkender Kraft auf das Bein23
Abbildung 8 Modell eines Pferdevorderbeins ohne und mit einwirkender Kraft auf das Bein23
Abbildung 9 Dehnungsdiagramm in Abhangigkeit der FuBungsphasen...........cccceevvevevuervennen. 25
Abbildung 10 Langenanderungsdiagramm modifiziert nach Grieshaber and Faust (1992) .. 28
Abbildung 11 Einteilung von tiefer Beugesehne mit Unterstitzungsband, gemeinsamem

Zehenstrecker, oberflachlicher Beugesehne und M. interosseus medius............ccccceevvecverieennens 47
Abbildung 12 Sonographische Darstellung der oberflachlichen Beugesehne.......................... 51
Abbildung 13 Universalprifmaschine der Firma Zwick mit eingespannten Klemmbacken ... 53
Abbildung 14 Klemmbacken und tiefgefrorene SEhNE ..o 54
Abbildung 15 Einspannvorrichtung mit eingespannter Sehne im tiefgekihlten Zustand....... 55
Abbildung 16 Eingespannte Sonde fir die DruCKmeSSUNG.........ccocviveecienieeeesieeeeeecte e 55
Abbildung 17 Strecksehne im Metacarpalbereich; Totgeburt...........ccccoveeieiecicecceceeeececveeen, 57
Abbildung 18 Strecksehne im Metacarpalbereich; Pony 3,5 Jahre........ccoccevveevcevveceenecenen. 57
Abbildung 19 OBS im Metacarpalbereich; TOtgeburt; .........ccoveieiiieececeeeeeeeeee e, 58
Abbildung 20 OBS im Metacarpalbereich; Pony 3,5 Jahre........cccovoeececieeececeeecieeeeiecveee 58
Abbildung 21 OBS im Metacarpalbereich; Pony 30 JAhre........cccovveecereeieneeeeiereeeeie e 59
Abbildung 22 OBS im Metacarpalbereich; Kaltblutstute 11 Jahre.......cccccooeeevvececiceevecnenen. 59
Abbildung 24 Ubersichtsaufnahme OBS auf Hohe des Fesselgelenks, deutlich zonaler

PAUTFDBIU ettt et e et e e e et e e e et e e e et e eea et eesaasaeeesaanaeeesaaaeeesaareeesaareeesaaaneneseanenas 61
Abbildung 25 OBS im Fesselgelenksbereich; Fohlen 5 Tage .......ccccoveeevieiecececciecieeeeceeveeen, 61
Abbildung 26 OBS im Fesselgelenksbereich; Pony 3,5 Jahre.........ccccccoviviecinecceniceeeceen, 61
Abbildung 27 OBS im Fesselgelenksbereich; Pony 30 Jahre ..........ccoovviieiineeieneeeeee, 61
Abbildung 28 TBS im Metacarpalbereich; Fohlen 5 Tage........ccoccoviiierenincenieeeeeeeee e 62
Abbildung 29 TBS im Metacarpalbereich; Pony 30 Jahre..........cccocvviecieneieeceseeiese e 62
Abbildung 30 TBS im palmaren Fesselgelenksbereich; Totgeburt...........cccccooiniiiiiiniinnnn. 63
Abbildung 31 TBS im palmaren Fesselgelenksbereich; Fohlen 5 Tage ......ccccocevvvincennnenee. 63
Abbildung 32 TBS im palmaren Fesselgelenksbereich; Pony 3,5 Jahre.........ccccccvvnvneninnene 64
Abbildung 33 TBS im palmaren Fesselgelenksbereich; Pony 30 Jahre........c..cccccovveinnnennee. 64
Abbildung 34 TBS im palmaren Fesselgelenksbereich; Pony 30 Jahre............cccocovieinnnennee. 64
Abbildung 35 TBS im palmaren Fesselgelenksbereich, Pony 30 Jahre.........cccccceevvveviennenen. 65
Abbildung 36 TBS im palmaren Fesselgelenksbereich, Pony 30 Jahre.........c.ccccccvvvninenennene 65
Abbildung 37 TBS in der Fesselbeuge; Totgeburt ..., 66
Abbildung 38 TBS in der Fesselbeuge; Pony 3,5 JaNre........ccccoveveiiiiecieniceeeceeeeeeeee e 66
Abbildung 39 TBS in der Fesselbeuge; Pony 30 JAhre.........ccoooeeeriiieveneeeeeeeee e 66



Tabellenverzeichnis

Abbildung 40 M. interosseus Medius; TOIGEDUI..........ccooiririrereeee e 67
Abbildung 41 M. interosseus medius; PoNy 3,5 JANI€........cccceevivieviiiieciececeeeseeeee e 67
Abbildung 42 M. interosseus medius; Pony 30 JAhre.........cccoeveveieininineneseeeeeeeseseeseeens 68
Abbildung 43 M. interosseus medius; Pony 30 JANre..........ccccoveveirininineneneeeeeeseseseene 68
Abbildung 44 Unterstitzungsband der TBS; Totgeburt.........ccoovoieiiiiecenieeeeee e 69
Abbildung 45 Unterstutzungsband der TBS; Pony 3,5 JaNre ... 69
Abbildung 46 Unterstitzungsband der TBS Pony 30 JAhre ........ccccovieveviieececeeeeeceeee e 69
Abbildung 47 Absoluter Sehnenquerschnitt der Strecksehne im Verhaltnis zum
KOTPEIGEWICKT ...ttt ettt sb e bbb e b et et eseebe e b eneneenen 70
Abbildung 48 Absoluter Sehnenquerschnitt der oberflachlichen Beugesehne im
GleitSENNENDEIEICK......c..eeeeee ettt e eeetesreeseseesnnens 71
Abbildung 49 Absoluter Sehnenquerschnitt der oberflachlichen Beugesehne im
ZUQSENNENDEIEICH ...ttt 72
Abbildung 50 Absoluter Sehnenquerschnitt der tiefen Beugesehne im Zugsehnenbereich
(MetacarPalbEIEICN) ......c.ooiiiiieee ettt sttt ettt sbe e nen 72
Abbildung 51 Absoluter Sehnenquerschnitt der tiefen Beugesehne im Zugsehnenbereich
(FESSEIDEUGE) ...ttt bttt bbb bt et et et ea e bt naeneenen 73
Abbildung 52 Absoluter Sehnenqguerschnitt der tiefen Beugesehne im Gleitsehnenbereich. 73
Abbildung 53 Absoluter Sehnenquerschnitt des M. Interosseus medius im mittleren............ 74
Abbildung 54 Absoluter Sehnenquerschnitt des Lig.acc der TBS im mittleren
MELACAIPAIDEIEICH ...ttt et et e et e s be et e stesraenbesreenes 74
Abbildung 55 relativer Sehnenquerschnitt der Strecksehne im Verhaltnis zum Koérpergewicht
............................................................................................................................................................... 76
Abbildung 56 relativer Sehnenquerschnitt im Gleitsehnenbereich der OBS im Verhaltnis zum
KOIPEIGEWICKHT ...ttt ettt ettt ettt e st e e b e beete e besbeesbesbeesaebeesaenbesbeensastesseenbesseanes 77
Abbildung 57 relativer Sehnenquerschnitt im Zugsehnenbereich der OBS im Verhéltnis zum
KOIPEIGEWICKHT ...ttt ettt ettt e s te e b e be e ae e besbe et e sbeesaebessaenbesbeensesteesaentesseenes 77
Abbildung 58 relativer Sehnenquerschnitt Im Zugsehnenbereich der TBS
(Metacarpalbereich) im Verhaltnis zum KBOrpergewiCht..........cccovevveiieeeviiiececeseeeseeeeie e 78
Abbildung 59 relativer Sehnenquerschnitt im Zugsehnenbereich der TBS (Fesselbeuge) im
Verhaltnis zum KOIPEIGEWICKHT.........cviii ettt ettt st sbe et e s ae et reeanas 78
Abbildung 60 relativer Sehnenquerschnitt im Gleitsehnenbereich der TBS im Verhaltnis zum
(0] 01T {0 =L X o | PSSO 79
Abbildung 61 relativer Sehnenquerschnitt des M. interosseus medius im Verhaltnis zum

(0] 01T {0 =L od o | PSSO 79
Abbildung 62 relativer Sehnenquerschnitt des Unterstitzungsbandes der TBS im Verhaltnis
ZUM KOPPEIGEWICKT ..ottt ettt ettt et et et e e sa et esteeatebesaeenteaeeneensesseenseseesneans 80
Abbildung 63 relative Querschnittsflache der oberflachlichen Beugesehne im

R XYY =T (o] [T Tod o TS 81
Abbildung 64 relative Querschnittsflache der tiefen Beugesehne im Rassevergleich; .......... 81
Abbildung 65 relative Querschnittsflache des Unterstitzungasbandes der TBS (Lig) und des
M. interosseus medius (MIO) im RassevergleiCh; ... 82
Abbildung 66 relative Querschnittsfliche der Strecksehne im Rassevergleich;...................... 82
Abbildung 67 Ubersicht der mittleren Bruchlast der untersuchten Sehnenabschnitte; .......... 86

Abbildung 68 Ubersicht der mittleren Zugfestigkeit der untersuchten Sehnenabschnitte; .... 87
Abbildung 69 Ubersicht der mittleren Zugbelastbarkeit der untersuchten Sehnenabschnitte;

125



Tabellenverzeichnis

Abbildung 70 Ubersicht des mittleren Elastizitatmoduls der untersuchten Sehnenabschnitte

............................................................................................................................................................... 89
Abbildung 71 Druckfestigkeit der tiefen Beugesehne in Abhangigkeit vom Alter.................... 91
Abbildung 72 Druckfestigkeit der oberflachlichen Beugesehne in Abhéngigkeit vom Alter... 92
Abbildung 73 Druckfestigkeit der Strecksehne in Abhangigkeit vom Alter..........ccccvvevenennene 92
Abbildung 74 Druckfestigkeit des Lig.acc. und des M. interosseus medius in Abhangigkeit

A0 AN (=T SRR 93
Abbildung 75 Zugbelastbarkeit der BEUGESENNEN .........cceiiiiiiirireeeeeee e 109

126



Tabellenverzeichnis

9 Tabellenverzeichnis

Tabelle 1 Abschnitte der SehnenbeprobuNg ..o 46
Tabelle 2 Ubersicht tiber das histologisch untersuchte Probenmaterial............ccccccovevuruenene... 48
Tabelle 3 Ubersicht der verwendeten Probenabschnitte der jeweiligen Sehnenbereiche..... 48
Tabelle 4 Ubersicht der verwendeten Probenabschnitte im Zugversuch ..............ccoccvveveen... 52

Tabelle 5 Ubersicht bisher veroffentlichter Querschnittsflachen in mm2 der Sehnen der....... 99
Tabelle 7 Elastizitatsmodule in Abhangigkeit von der Testgeschwindigkeit bei

UNEErSChIEdlICNEN SPEZIES. ..ottt 115
Tabelle 8 Pferde fiir die biomechanischen und morphometrischen Untersuchungen........... 128
Tabelle 9 Querschnitte der Abschnitte der oberflachlichen Beugesehne.............cccveuueee.e. 129
Tabelle 10 Querschnitte der Abschnitte der tiefen Beugesehne...........cccooveveveiinnincnennene 130
Tabelle 11 Querschnitte der Abschnitte der gemeinsamen Strecksehne............ccccoeeveveaneene. 131
Tabelle 12 Querschnitte des M. interosseus medius und der Unterstitzungsbandes der TBS
............................................................................................................................................................. 132
Tabelle 14 Ergebnisse des Zugversuchs der Oberflachlichen Beugesehne im
FesselgelenksbereiCh, GIEItSENNE ........c.ccvvveiiieeceee et 134
Tabelle 15 Ergebnisse der Zugversuche der tiefen Beugesehne im Metacarpalbereich,
ZUGSENINE ...ttt ettt a e a e bt bttt h bbbt et b ettt a e heene b e nen 135
Tabelle 16 Ergebnisse der Zugversuche der tiefen Beugesehne im Fesselgelenksbereich,

L] =T €511 o o TSP 136
Tabelle 17 Ergebnisse der Zugversuche der tiefen Beugesehne in der Fesselbeuge,
8T 1T= ] = ST 137
Tabelle 18 Ergebnisse der Zugversuche des M. interosseus medius, Zugsehne.................. 138

Tabelle 19 Ergebnisse der Zugversuche des Unterstiitzungsbandes der TBS, Zugsehne.. 139
Tabelle 20 Ergebnisse der Zugversuche der gemeinsamen Strecksehne im

MetacarpalbereiCh, ZUGSENNE .........ooue ettt et st teeanens 140
Tabelle 21 Ergebnisse der Druckfestigkeit (in N) der oberflachliche Beugesehne................. 141
Tabelle 22 Ergebnisse der Druckfestigkeit (in N) der tiefen Beugesehne...............ccveueneee. 142
Tabelle 23 Ergebnisse der Druckfestigkeit (in N) der gemeinsamen Strecksehne................ 143
Tabelle 24 Ergebnisse der Druckfestigkeit (in N) des Unterstiitzungsbandes der TBS

UNd des M. INtErOSSEUS MEIUS. .....c.eeieirierierierierieieeeeee st ste e see sttt ese e sbestessesteneeneeneesessesseseens 144

127



10 Anhang

Anhang

Tabelle 8 Pferde fur die biomechanischen und morphometrischen Untersuchungen

Nr. Alter (Jahre) Geschlecht Rasse Gewicht (kg)
1 9 monatiger Fétus Stute Belg. Araber 30
2 Totgeburt Stute Vollblut 53
3 5 Tage Stute Haflinger 45
4 4 Monate Hengst Siuddeutsches Kaltblut 170
5 6 Monate Stute Suddeutsches Kaltblut 220
6 6 Monate Stute Suddeutsches Kaltblut 230
7 6 Monate Hengst Siddeutsches Kaltblut 200
8 3 Hengst Warmblut 520
9 3 Stute Warmblut 480
10 35 Wallach Pony 380
11 6 Stute Kaltblut 700
12 8 Wallach Pony 300
13 10 Stute Kaltblut 850
14 10 Stute Schweres Warmblut 650
15 11 Stute Kaltblut 800
16 16 Stute Kaltblut 800
17 17 Wallach Warmblut 650
18 17 Stute Warmblut 600
19 18 Stute Paint Horse 500
20 20 Stute Islander 340
21 22 Wallach Kaltblut 700
22 22 Stute Pony 450
23 22 Wallach Deutsches Reitpony 350
24 23 Stute Warmblut 480
25 30 Stute Mini-Shetlandpony 220
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Tabelle 9 Querschnitte der Abschnitte der oberflachlichen Beugesehne

Gewicht Alter

Nr. (kg) (Jahre) OBS1 OBS2 OBS3 OBS4 OBS5 OBS6 OBS7
1 9-mon. Fotus 30 0,13 0,13 0,16 0,23 0,21 0,23 0,26
2 VB Totgeburt 50 0,34 0,28 0,30 0,49 0,52 0,60 0,65
3 Haflingerstute 45 5Tage 0,27 0,24 0,28 0,37 0,46 0,46 0,49
4 KB Hengst 170 4 Mo 0,64 0,59 0,72 1,03 0,99 1,25 1,50
5 KB Hengst 200 6 Mo 0,68 0,65 0,81 1,12 1,29 1,32 1,55
6 KB Stute 230 6 Mo 0,64 0,63 0,78 1,03 1,22 1,33 1,40
7 KB Stute 220 6 Mo 0,58 0,61 0,64 0,91 1,23 1,28 1,54
8 WB Hengst 520 3 0,93 1,01 1,17 1,48 2,28 1,96 1,89
9 WB Stute 480 3 1,01 0,96 1,01 1,19 1,57 1,66 1,39
10 Ponywallach 380 3,5 0,54 0,50 0,56 0,75 1,07 0,94 0,89
11 KB Stute 700 6 0,75 0,66 0,76 1,05 1,49 1,52 1,75
12 Ponywallach 300 8 0,92 0,81 0,80 1,20 1,66 1,45 1,22
13 KB Stute 800 10 1,01 0,94 0,92 1,23 1,88 1,83 1,53
14 WB Stute 600 10 1,05 0,88 1,01 1,52 1,79 1,94 1,88
15 KB Stute 800 11 1,26 1,02 1,11 1,73 1,87 1,89 1,89
16 KB Stute 800 16 1,40 1,43 1,66 1,59 2,55 2,35 1,97
17  WB Wallach 650 17 1,22 1,05 1,21 1,44 1,86 1,96 1,76
18 WB Stute 600 17 1,02 1,24 1,18 1,22 2,03 2,09 1,79
19 Paint Stute 500 18 0,92 0,85 0,96 1,19 1,82 1,66 1,55
20 Islanderstute 340 20 0,68 0,61 0,62 0,75 1,27 1,37 0,96
21 KB Wallach 700 22 1,27 1,06 1,01 1,31 2,10 2,54 2,08
22 Ponystute 350 22 0,68 0,68 0,46 0,61 0,93 0,84 0,81
23  WB Stute 450 22 0,94 0,85 0,87 1,17 1,64 1,57 1,42
24  WB Stute 480 23 0,76 0,91 1,05 1,09 1,32 1,47 1,32
25 Ponystute 220 30 0,59 0,64 0,71 0,77 1,31 1,30 0,86
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Tabelle 10 Querschnitte der Abschnitte der tiefen Beugesehne

Anhang

N Ge(‘l'(ght (\]Ae::ﬁ;) TBS1 TBS2 TBS3 TBS4 TBS5 TBS6 TBS7 TBS8 TBSO
1 9-mon. Fotus 30 025 013 015 018 030 023 021 019 0,35
2 VBTotgeburt 50 040 036 050 071 090 076 061 059 1,17
3 Haflingerstute 45 5Tage 031 033 044 070 0,76 069 049 056 1,10
4 KB Hengst 170 4Mo 1,17 091 1,35 1,69 191 1,88 127 137 241
5 KB Hengst 200 6Mo 1,40 100 143 168 1,74 176 1,22 118 3,02
6 KB Stute 230 6Mo 1,34 094 1,59 199 212 209 130 130 345
7 KB Stute 220 6Mo 1,09 107 1,57 163 212 206 123 135 318
8  WB Hengst 520 3 154 090 147 1,86 246 230 129 1,12 2,97
9  WB Stute 480 3 131 098 135 146 209 232 1,05 098 2,82
10 Ponywallach 380 35 086 065 117 140 158 167 087 083 241
11 KB Stute 700 6 1,41 1,08 200 229 244 241 138 140 3,17
12 Ponywallach 300 8 088 053 1,09 1,18 169 169 08l 086 2,50
13 KB Stute 800 10 1,10 1,07 139 1,80 204 220 114 142 232
14 WB Stute 600 10 163 103 233 315 303 260 1,58 145 421
15 KB Stute 800 11 159 1,20 197 243 255 1,88 129 140 3,60
16 KB Stute 800 16 145 1,13 188 2,60 287 299 127 1,33 3,50
17 WBWallach 650 17 122 093 140 188 209 213 1,29 123 289
18 WB Stute 600 17 120 089 157 1,86 210 202 123 1,16 2,63
19  Paint Stute 500 18 1,06 087 140 1,84 199 201 112 1,10 2,65
20 Islanderstute 340 20 079 059 094 133 167 173 083 081 2,39
21 KB Wallach 700 22 129 1,12 205 234 261 249 144 132 2,90
22 Ponystute 350 22 088 060 08 0901 1,10 130 068 072 2,08
23 WB Stute 450 22 137 089 128 133 147 1,550 1,08 108 238
24 WB Stute 480 23 1,40 096 139 1,77 213 201 111 1,08 275
25  Ponystute 220 30 068 052 075 099 148 153 086 085 1,98
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Tabelle 11 Querschnitte der Abschnitte der gemeinsamen Strecksehne

Anhang

Gewicht Alter

Nr. (kg) (Jahre) GSS1 GSS2 GSS3 GSS4 GSS5 GSS6
1 9-mon. Foétus 30 0,12 0,07 0,06 0,08 0,07 0,20
2  VBTotgeburt 50 0,20 0,12 0,12 0,13 0,21 0,58
3 Haflingerstute 45 5Tage 0,10 0,10 0,13 0,18 0,26 0,36
4 KB Hengst 170 4 Mo 0,28 0,25 0,26 0,38 0,31 0,73
5 KB Hengst 200 6Mo 0,31 0,27 0,25 0,38 0,44 1,08
6 KB Stute 230 6 Mo 0,30 0,22 0,22 0,37 0,42 1,02
7 KB Stute 220 6 Mo 0,33 0,26 0,24 0,36 0,41 0,91
8 WB Hengst 520 3 0,48 0,35 0,35 0,37 0,59 1,02
9  WB Stute 480 3 0,23 0,25 0,23 0,31 0,40 0,94
10 Ponywallach 380 3,5 0,22 0,22 0,24 0,31 0,36 0,67
11 KB Stute 700 6 0,35 0,32 0,32 0,38 0,47 1,13
12 Ponywallach 300 8 0,24 0,24 0,20 0,23 0,38 0,68
13 KB Stute 800 10 0,29 0,26 0,30 0,30 0,30 1,24
14 WB Stute 600 10 0,33 0,31 0,27 0,39 0,45 1,43
15 KB Stute 800 11 0,48 0,44 0,44 0,47 0,53 1,58
16 KB Stute 800 16 0,40 0,32 0,32 0,45 0,48 1,20
17 WB Wallach 650 17 0,40 0,35 0,32 0,42 0,43 1,01
18 WB Stute 600 17 0,39 0,36 0,36 0,35 0,43 0,70
19 Paint Stute 500 18 0,37 0,29 0,30 0,38 0,46 0,98
20 Islanderstute 340 20 0,22 0,17 0,17 0,25 0,31 0,67
21 KB Wallach 700 22 0,36 0,28 0,29 0,32 0,42 1,10
22 Ponystute 350 22 0,20 0,18 0,18 0,23 0,22 0,66
23  WB Stute 450 22 0,27 0,24 0,24 0,32 0,47 0,90
24  WB Stute 480 23 0,42 0,36 0,34 0,46 0,42 1,03
25 Ponystute 220 30 0,16 0,15 0,14 0,20 0,29 0,60
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Tabelle 12 Querschnitte des M. interosseus medius und der Unterstiitzungsbandes der TBS

Gewicht Alter

Nr. (kg) (Jahre) MIO 1 MIO 2 MIO 3 Lig.acc1 Lig.acc.2
1 9-mon. Fotus 30 0,23 0,19 0,21 0,20 0,12
2 VB Totgeburt 50 0,69 0,53 0,50 0,32 0,28
3 Haflingerstute 45 5 Tage 0,97 0,53 0,56 0,53 0,35
4 KB Hengst 170 4 Mo 2,21 1,86 2,26 1,37 1,24
5 KB Hengst 200 6 Mo 2,20 2,21 2,31 1,28 0,83
6 KB Stute 230 6 Mo 2,50 2,57 2,27 1,12 1,00
7 KB Stute 220 6 Mo 2,40 2,41 2,37 1,35 0,67
8 WB Hengst 520 3 2,67 2,40 2,55 1,47 1,07
9 WB Stute 480 3 2,13 1,94 2,29 1,41 1,09
10 Ponywallach 380 3,5 1,50 1,50 1,45 1,60 0,90
11 KB Stute 700 6 3,19 3,26 4,02 2,50 1,19
12 Ponywallach 300 8 1,62 1,75 1,92 1,30 1,14
13 KB Stute 800 10 3,38 2,52 2,63 1,43 1,10
14 WB Stute 600 10 2,72 2,44 2,50 1,90 1,20
15 KB Stute 800 11 3,01 2,98 3,12 3,25 2,47
16 KB Stute 800 16 3,07 3,18 3,13 2,45 1,26
17 WB Wallach 650 17 2,60 2,17 2,46 1,27 0,93
18 WB Stute 600 17 2,31 2,13 2,32 1,67 1,45
19 Paint Stute 500 18 2,05 1,67 1,92 1,73 0,97
20 Islanderstute 340 20 1,50 1,54 1,59 1,47 0,84
21 KB Wallach 700 22 2,60 2,37 2,31 2,49 1,45
22 Ponystute 350 22 1,63 1,75 1,77 1,08 0,79
23 WB Stute 450 22 1,99 1,59 1,79 1,55 0,92
24 WB Stute 480 23 2,06 1,76 1,93 1,32 0,83
25 Ponystute 220 30 1,07 0,91 1,06 1,27 0,70
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Tabelle 13 Ergebnisse des Zugversuchs der Oberflachlichen Beugesehne im

Metacarpalbereich, Zugsehne

Anhang

Nr. Gewicht Alter Fmax Fmax/QS Fmax/KG Emax
(kg) (Jahre) (N) (N/mm?) (N/kg) (N/mm?2)

1 9-mon. Fotus 30 797,20 66,43 26,57 257,09
2 VB Totgeburt 50 3622,63 129,38 72,45 436,50
3 Haflingerstute 45 5 Tage 2582,53 99,33 57,39 264,01
4 KB Hengst 170 4 Mo 6711,93 104,87 39,48 251,23
5 KB Hengst 200 6 Mo 9187,90 141,35 45,94 353,02
6 KB Stute 230 6 Mo 7926,17 120,09 34,46 309,88
7 KB Stute 220 6 Mo 8871,61 143,09 40,33 335,85
8 WB Hengst 520 3 14794,04 154,10 28,45 376,15
9 WB Stute 480 3 11629,03 125,04 24,23 352,78
10  Ponywallach 380 3,5 8680,71 173,61 22,84 398,53
11 KB Stute 700 6 9645,65 148,39 13,78 354,52
12 Ponywallach 300 8 9444,72 116,60 31,48 288,24
13 KB Stute 800 10 12892,08 143,25 16,12 556,94
14 WB Stute 600 10 12485,99 140,29 20,81 318,23
15 KB Stute 800 11 16567,74 27,16 20,71 99,85

16 KB Stute 800 16 16508,46 110,06 20,64 368,64
17 WB Wallach 650 17 13254,27 136,64 20,39 360,16
18 WB Stute 600 17 15663,35 126,32 26,11 459,08
19 Paint Stute 500 18 9051,60 106,49 18,10 511,91
20 Islanderstute 340 20 7251,51 118,88 21,33 342,56
21 KB Wallach 700 22 12229,73 110,18 17,47 315,84
22 Ponystute 350 22 6563,43 91,16 18,75 481,69
23  WB Stute 450 22 8190,49 99,88 18,20 397,19
24  WB Stute 480 23 11651,62 132,40 24,27 334,26
25  Ponystute 220 30 4902,48 76,60 22,28 338,15
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Fesselgelenksbereich, Gleitsehne

Tabelle 14 Ergebnisse des Zugversuchs der Oberflachlichen Beugesehne im

Anhang

NI Gewicht Alter Fmax Fmax/QS Fmax/KG Emax
(kg) (Jahre) (N) (N/mm?) (N/kg) (N/mm?)

1 9-mon. Fotus 30 1663,18 83,16 55,44 225,00
2 VB Totgeburt 50 4388,63 73,14 87,77 335,83
3 Haflingerstute 45 5 Tage 2963,32 64,42 65,85 221,46
4 KB Hengst 170 4 Mo 13183,84 107,19 77,55 227,28
5 KB Hengst 200 6 Mo 14160,78 107,28 70,80 306,40
6 KB Stute 230 6 Mo 9813,49 75,49 42,67 300,13
7 KB Stute 220 6 Mo 12091,79 97,51 54,96 225,73
8 WB Hengst 520 3 15508,33 80,35 29,82 256,41
9 WB Stute 480 3 17155,13 105,90 35,74 282,97
10 Ponywallach 380 3,5 11665,80 124,10 30,70 358,66
11 KB Stute 700 6 16451,64 105,46 23,50 278,64
12 Ponywallach 300 8 9393,39 64,78 31,31 181,67
13 KB Stute 800 10 16483,52 94,19 20,60 239,94
14 WB Stute 600 10 18704,54 98,97 31,17 261,35
15 KB Stute 800 11 18014,40 97,38 22,52 310,97
16 KB Stute 800 16 15875,72 67,56 19,84 177,41
17 WB Wallach 650 17 18338,75 91,24 28,21 350,20
18 WB Stute 600 17 19126,49 91,51 31,88 268,61
19 Paint Stute 500 18 13606,84 81,97 27,21 264,00
20 Isléanderstute 340 20 10182,51 74,32 29,95 282,73
21 KB Wallach 700 22 16903,88 66,81 24,15 211,77
22 Ponystute 350 22 6168,21 70,90 17,62 314,49
23 WB Stute 450 22 12146,27 77,36 26,99 296,28
24 WB Stute 480 23 16851,14 115,42 35,11 335,95
25 Ponystute 220 30 8826,82 67,90 40,12 261,82
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Tabelle 15 Ergebnisse der Zugversuche der tiefen Beugesehne im Metacarpalbereich,

Anhang

Zugsehne
Nr. EIS(Z\;vicht Alter(Jahre) Fmax '(:'\rlr;r?]);/]?)s I(:'\rlr;lfg)/KG (ENn/]s):nZ)
1 9-mon. Fotus 30 997,26 76,71 33,24 270,94
2 VB Totgeburt 50 3453,84 95,94 69,08 367,87
3 Haflingerstute 45 5 Tage 2569,38 77,86 57,10 341,16
4 KB Hengst 170 4 Mo 11013,51 128,06 64,79 401,93
5 KB Hengst 200 6 Mo 12208,28 122,08 61,04 421,36
6 KB Stute 230 6 Mo 9546,27 101,56 41,51 464,43
7 KB Stute 220 6 Mo 10635,69 100,34 48,34 398,45
8 WB Hengst 520 3 13467,58 148,00 25,90 429,78
9 WB Stute 480 3 16829,42 193,44 35,06 541,32
10 Ponywallach 380 3,5 9866,12 151,79 25,96 411,50
11 KB Stute 700 6 15917,64 151,60 22,74 410,20
12 Ponywallach 300 8 8317,64 156,94 27,73 442,00
13 KB Stute 800 10 18318,39 156,57 22,90 431,79
14 WB Stute 600 10 12950,80 147,17 21,58 388,12
15 KB Stute 800 11 14805,23 114,77 18,51 471,83
16 KB Stute 800 16 12294,23 114,90 15,37 300,70
17 WB Wallach 650 17 13829,17 148,70 21,28 407,44
18 WB Stute 600 17 12555,39 141,07 20,93 521,10
19 Paint Stute 500 18 11818,19 131,31 23,64 516,17
20 Islanderstute 340 20 6201,77 105,11 18,24 350,85
21 KB Wallach 700 22 13096,21 115,90 18,71 355,19
22 Ponystute 350 22 7417,38 137,36 21,19 533,45
23 WB Stute 450 22 8536,61 100,43 18,97 404,20
24 WB Stute 480 23 13825,51 151,93 28,80 600,62
25 Ponystute 220 30 6162,31 125,76 28,01 644,08
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Anhang

Tabelle 16 Ergebnisse der Zugversuche der tiefen Beugesehne im Fesselgelenksbereich,

Gleitsehne
Gewicht Alter Fmax Fmax/QS Fmax/KG Emax
Nr. (kg) (Jahre) (N) (N/mm?) (N/kQ) (N/mm?)
1 9-mon. Foétus 30 1911,39 65,91 63,71 139,64
2 VB Totgeburt 50 6269,40 82,49 125,39 278,50
3  Haflingerstute 45 5 Tage 6375,85 92,40 141,69 265,70
4 KB Hengst 170 4 Mo 24542,17 127,82 144,37 352,71
5 KB Hengst 200 6 Mo 19923,27 113,20 99,62 272,64
6 KB Stute 230 6 Mo 24143,47 120,12 104,97 310,29
7 KB Stute 220 6 Mo 15563,61 80,22 70,74 220,94
8  WB Hengst 520 3 21124,30 82,20 40,62 272,13
9 WB Stute 480 3 20341,22 90,01 42,38 255,10
10 Ponywallach 380 3,5 11161,45 66,84 29,37 172,37
11 KB Stute 700 6 19103,81 85,28 27,29 299,75
12 Ponywallach 300 8 13282,46 78,59 44,27 217,35
13 KB Stute 800 10 17378,79 75,89 21,72 182,78
14 WB Stute 600 10 21315,38 88,45 35,53 262,24
15 KB Stute 800 11 14733,52 78,37 18,42 247,26
16 KB Stute 800 16 26947,35 87,21 33,68 282,68
17 WB Wallach 650 17 17471,40 82,03 26,88 227,59
18 WB Stute 600 17 14945,81 73,99 24,91 280,53
19 Paint Stute 500 18 16345,09 81,32 32,69 246,62
20 Islanderstute 340 20 14535,88 84,02 42,75 278,25
21 KB Wallach 700 22 15610,99 60,74 22,30 217,35
22 Ponystute 350 22 9576,57 81,85 27,36 281,01
23 WB Stute 450 22 15465,22 103,10 34,37 380,88
24 WB Stute 480 23 16123,06 81,02 33,59 277,44
25 Ponystute 220 30 10562,59 69,04 48,01 278,30
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Tabelle 17 Ergebnisse der Zugversuche der tiefen Beugesehne in der Fesselbeuge, Zugsehne

Gewicht Alter Fmax Fmax/QS Fmax/KG Emax
Nr. (kg) (Jahre) (N) (N/mm?) (N/kg) (N/mm?)
1 9-mon. Fotus 30 2243,37 118,07 74,78 269,38
2 VB Totgeburt 50 8417,48 142,67 168,35 514,65
3 Haflingerstute 45 5 Tage 5844,00 119,27 129,87 454,44
4 KB Hengst 170 4 Mo 19289,72 149,53 113,47 465,83
5 KB Hengst 200 6 Mo 18884,36 160,04 94,42 386,94
6 KB Stute 230 6 Mo 19588,68 142,98 85,17 326,15
7 KB Stute 220 6 Mo 18593,77 145,26 84,52 394,95
8 WB Hengst 520 3 19256,39 164,58 37,03 453,55
9 WB Stute 480 3 14715,30 151,70 30,66 504,33
10 Ponywallach 380 3,5 13564,41 163,43 35,70 480,35
11 KB Stute 700 6 18909,83 148,90 27,01 403,45
12 Ponywallach 300 8 12290,61 142,91 40,97 437,74
13 KB Stute 800 10 24957,54 161,02 31,20 510,18
14 WB Stute 600 10 20569,35 164,55 34,28 423,24
15 KB Stute 800 11 21902,53 158,71 27,38 620,00
16 KB Stute 800 16 16358,62 124,87 20,45 336,49
17 WB Wallach 650 17 18722,61 152,22 28,80 458,79
18 WB Stute 600 17 15722,64 135,54 26,20 331,57
19 Paint Stute 500 18 17741,82 161,29 35,48 369,56
20 Islanderstute 340 20 12228,57 150,97 35,97 605,84
21 KB Wallach 700 22 17183,14 124,52 24,55 339,53
22 Ponystute 350 22 9936,62 129,05 28,39 538,45
23 WB Stute 450 22 15222,40 144,98 33,83 480,01
24 WB Stute 480 23 17770,22 150,60 37,02 453,33
25 Ponystute 220 30 8098,87 101,24 36,81 573,94
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Tabelle 18 Ergebnisse der Zugversuche des M. interosseus medius, Zugsehne

Anhang

Gewicht Alter Fmax Fmax/QS Fmax/KG Emax

Nr. (kg) (Jahre) (N) (N/mmg?) (N/kg) (N/mm?)

1 9-mon. Fo&tus 30 1246,69 73,33 41,56 244,78
2 VB Totgeburt 50 4440,04 83,77 88,80 181,80
3 Haflingerstute 45 5 Tage 2636,00 49,74 58,58 282,59
4 KB Hengst 170 4 Mo 14399,10 67,92 84,70 207,51
5 KB Hengst 200 6 Mo 11924,88 53,96 59,62 193,88
6 KB Stute 230 6 Mo 9626,23 35,79 41,85 79,14
7 KB Stute 220 6 Mo 9658,27 38,94 43,90 89,45
8 WB Hengst 520 3 19705,96 77,28 37,90 290,04
9 WB Stute 480 3 13506,58 73,81 28,14 217,08
10 Ponywallach 380 3,5 7319,89 48,80 19,26 188,35
11 KB Stute 700 6 14370,63 42,39 20,53 164,28
12 Ponywallach 300 8 9625,39 55,00 32,08 213,65
13 KB Stute 800 10 16491,19 72,33 20,61 249,08
14 WB Stute 600 10 15299,40 68,92 25,50 266,23
15 KB Stute 800 11 21411,62 71,85 26,76 304,17
16 KB Stute 800 16 22882,09 68,51 28,60 223,40
17 WB Wallach 650 17 13606,36 62,70 20,93 212,01
18 WB Stute 600 17 11451,57 53,76 19,09 230,14
19 Paint Stute 500 18 11951,53 71,57 23,90 174,82
20 Islanderstute 340 20 7005,42 45,49 20,60 182,62
21 KB Wallach 700 22 14889,86 61,28 21,27 185,87
22 Ponystute 350 22 6298,08 36,62 17,99 172,11
23 WB Stute 450 22 7422,42 46,68 16,49 168,40
24 WB Stute 480 23 13539,85 68,04 28,21 288,17
25 Ponystute 220 30 4391,70 48,26 19,96 279,78
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Anhang

Tabelle 19 Ergebnisse der Zugversuche des Unterstiitzungsbandes der TBS, Zugsehne

Gewicht Alter Fmax Fmax/QS Fmax/KG Emax

Nr. (kg) (Jahre) (N) (N/mm?2) (N/kg) (N/mm?)
1 9-mon. Fotus 30 800,78 50,05 26,69 150,89
2 VB Totgeburt 50 2386,02 74,56 47,72 239,74
3 Haflingerstute 45 5 Tage 2090,39 61,48 46,45 226,59
4 KB Hengst 170 4 Mo 7030,28 61,13 41,35 154,04
5 KB Hengst 200 6 Mo 4329,20 52,16 21,65 186,78
6 KB Stute 230 6 Mo 7922,39 75,45 34,45 197,00
7 KB Stute 220 6 Mo 6428,11 58,44 29,22 155,56
8 WB Hengst 520 3 9960,79 70,15 19,16 158,20
9 WB Stute 480 3 6326,86 50,21 13,18 147,78
10 Ponywallach 380 3,5 5828,65 64,76 15,34 176,32
11 KB Stute 700 6 8898,35 62,66 12,71 181,55
12 Ponywallach 300 8 5597,64 49,10 18,66 117,75
13 KB Stute 800 10 6105,07 43,61 7,63 97,50
14 WB Stute 600 10 6204,58 53,95 10,34 123,86
15 KB Stute 800 11 11678,69 47,28 14,60 125,81
16 KB Stute 800 16 7167,24 49,09 8,96 176,84
17 WB Wallach 650 17 7182,69 58,40 11,05 170,65
18 WB Stute 600 17 7451,21 51,39 12,42 208,12
19 Paint Stute 500 18 6885,49 70,98 13,77 214,56
20 Islanderstute 340 20 3438,61 40,94 10,11 125,33
21 KB Wallach 700 22 744477 49,63 10,64 113,70
22 Ponystute 350 22 3642,41 34,36 10,41 155,39
23 WB Stute 450 22 3850,42 41,85 8,56 167,86
24 WB Stute 480 23 5095,14 40,76 10,61 110,08
25 Ponystute 220 30 3458,06 49,40 15,72 209,67
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Anhang

Tabelle 20 Ergebnisse der Zugversuche der gemeinsamen Strecksehne im Metacarpalbereich,

Zugsehne
Gewicht Alter Fmax Fmax/QS Fmax/KG Emax
Nr. (kg) (Jahre) (N) (N/mm?) (N/kg) (N/mm?)
1 9-mon. Foétus 30 533,69 106,74 17,79 483,41
2 VB Totgeburt 50 2152,94 179,41 43,06 580,24
3 Haflingerstute 45 5Tage  1020,71 102,07 22,68 949,01
4 KB Hengst 170 4 Mo 3736,13 169,82 21,98 415,72
5 KB Hengst 200 6 Mo 4320,18 172,81 21,60 727,92
6 KB Stute 230 6 Mo 3150,43 131,27 13,70 587,59
7 KB Stute 220 6 Mo 3874,25 149,01 17,61 445,58
8 WB Hengst 520 3 4777,07 191,08 9,19 593,60
9 WB Stute 480 3 3413,83 148,43 7,11 490,51
10 Ponywallach 380 3,5 4117,30 171,55 10,84 558,63
11 KB Stute 700 6 5821,60 171,22 8,32 438,50
12 Ponywallach 300 8 2486,26 124,31 8,29 455,81
13 KB Stute 800 10 3529,00 103,79 4,41 359,54
14 WB Stute 600 10 3480,24 145,01 5,80 324,49
15 KB Stute 800 11 5061,19 115,03 6,33 310,83
16 KB Stute 800 16 4323,83 131,03 5,40 429,87
17 WB Wallach 650 17 5839,36 157,82 8,98 369,98
18 WB Stute 600 17 5700,68 158,35 9,50 747,77
19 Paint Stute 500 18 4338,65 144,62 8,68 572,48
20 Islanderstute 340 20 2460,72 144,75 7,24 397,48
21 KB Wallach 700 22 4606,03 164,50 6,58 370,28
22 Ponystute 350 22 2561,75 150,69 7,32 629,56
23 WB Stute 450 22 3558,81 148,28 7,91 522,67
24 WB Stute 480 23 4879,56 157,41 10,17 511,59
25 Ponystute 220 30 2088,29 149,16 9,49 843,43
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Tabelle 21 Ergebnisse der Druckfestigkeit (in N) der oberflachliche Beugesehne

Gewicht Alter OBS OBS OBS OBS OBS OBS OBS

Nr. (kg) (Jahre) 1 2 3 4 5 6 7

1 9-mon. Foétus 30 0,04 003 002 0,03 002 0,03 0,04
2 VB Totgeburt 50 0,03 005 005 005 006 0,05 0,05
3 Haflingerstute 45 5Tage 0,03 006 005 0,07 0,06 006 0,05
4 KB Hengst 170 4 Mo 0,07 0,1 0,12 015 016 0,26 0,1
5 KB Hengst 200 6Mo 007 008 0,09 011 0,19 0.2 0,09
6 KB Stute 230 6Mo 0,08 011 0,14 0,2 0,15 0,22 0,09
7 KB Stute 220 6 Mo 0,1 0,22 0,17 0,1 0,6 0,13 0,1
8 WB Hengst 520 3 0,1 0,07 015 0,11 01 0,19 0,12
9 WB Stute 480 3 0,08 0,07 008 015 0,16 0,22 0,12
10 Ponywallach 380 3,5 0,06 0,07 011 015 0,20 0,25 0,12
11 KB Stute 700 6 0,24 0,12 0,13 0,2 0,19 0,21 0,14
12 Ponywallach 300 8 0,08 011 0,08 0,00 0,12 0,28 0,09
13 KB Stute 800 10 0,11 0,13 0,1 0,19 0,13 0,28 0,13
14 WB Stute 600 10 0,212 011 0,13 0,212 041 0,37 0,12
15 KB Stute 800 11 0,09 011 0,14 0,6 017 0,23 0,15
16 KB Stute 800 16 0,1 0,112 0,13 0,13 0,34 0,24 0,14
17 WB Wallach 650 17 0,22 014 0,19 0,27 0,18 0,17 0,18
18 WB Stute 600 17 0,12 0,15 0,17 0,27 028 030 0,13
19 Paint Stute 500 18 0,11 0,20 0,13 0,17 030 0,34 0,16
20 Islanderstute 340 20 0,23 0,14 014 019 045 0,66 0,16
21 KB Wallach 700 22 0,112 0,07 0,12 0,13 04 0,61 0,17
22 Ponystute 350 22 0,1 0,14 011 009 031 0,36 0,13
23 WB Stute 450 22 0,08 0,08 008 016 031 031 0,18
24 WB Stute 480 23 0,22 014 0,12 0,22 0,11 0,12 0,11
25 Ponystute 220 30 0,23 013 0,12 0,13 066 0,7 0,16
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Tabelle 22 Ergebnisse der Druckfestigkeit (in N) der tiefen Beugesehne

Anhang

Nr. Gewicht Alter TBS TBS TBS TBS TBS TBS TBS TBS TBS
(kg) (Jahre) 1 2 3 4 5 6 7 8 9
1 9-mon. FOotus 30 0,04 0,05 0,06 0,05 0,03 0,03 0,04 0,05 0,06
2 VB Totgeburt 50 0,06 0,08 0,08 0,07 0,11 0,13 0,09 0,08 0,05
3 Haflingerstute 45 5Tage 0,08 0,08 0,08 0,08 0,1 0,14 0,08 0,06 0,03
4 KB Hengst 170 4 Mo 0,09 0,07 0,09 0112 0,14 0,1 0,12 0,14 0,12
5 KB Hengst 200 6 Mo 0,08 o,07r 0,09 0,15 0,15 0,23 0,09 0,11 0,2
6 KB Stute 230 6 Mo 008 01 01 012 0,11 0,12 0,1 0,15 0,26
7 KB Stute 220 6 Mo 0,08 0,08 01 0,22 0,13 0,24 0,13 0,13 0,19
8 WB Hengst 520 3 0,09 0,12 011 0,1 0,24 0,22 0,21 0,14 0,23
9 WB Stute 480 3 0,09 0,09 0,14 0,17 0,32 0,35 0,21 0,19 0,48
10 Ponywallach 380 3,5 0,04 0,06 0,09 0,20 0,21 0,212 0,16 0,18 0,47
11 KB Stute 700 6 0,07 0,09 0,12 0,16 0,33 0,43 0,25 0,22 0,61
12 Ponywallach 300 8 0,08 0,08 0,10 0,24 0,40 0,39 0,20 0,28 0,29
13 KB Stute 800 10 0,07 0,11 0,14 0,2 0,26 0,19 0,19 0,15 0,26
14 WB Stute 600 10 0,22 0,15 0,18 0,23 0,45 0,46 0,35 0,3 0,63
15 KB Stute 800 11 0,13 01 013 0,17 0,3 0,3 0,13 0,21 0,45
16 KB Stute 800 16 0,09 0,22 0,24 0,31 0,43 0,45 0,28 0,29 0,44
17 WB Wallach 650 17 0,09 0,11 0,14 0,13 0,25 0,28 0,19 0,19 0,46
18 WB Stute 600 17 0,08 0,08 0,10 0,25 0,28 0,35 0,13 0,27 0,37
19  Paint Stute 500 18 0,12 0,13 0,17 0,29 0,24 0,29 0,19 0,20 0,66
20  Islanderstute 340 20 0,10 0,09 0,15 0,43 0,49 0,59 0,59 0,48 1,51
21 KB Wallach 700 22 0,21 0,08 0,15 0,15 0,41 0,46 0,25 0,34 0,61
22 Ponystute 350 22 0,13 01 0112 0,14 0,3 0,38 03 0,39 1,01
23 WB Stute 450 22 0,07 0,08 0,07 0,26 0,21 0,36 0,16 0,15 0,79
24 WB Stute 480 23 0,09 0,13 0,15 0,11 0,19 0,34 0,14 0,14 0,55
25 Ponystute 220 30 0,08 0,2 0,13 0,29 0,53 053 0,26 0,36 1,17
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Tabelle 23 Ergebnisse der Druckfestigkeit (in N) der gemeinsamen Strecksehne

Gewicht Alter GSS GSS GSS GSS GSS GSS

Nr. (kg) (Jahre) 1 2 3 4 5 6

1 9-mon. Fotus 30 0,03 0,03 0,03 0,04 0,05 0,03
2 VB Totgeburt 50 0,03 0,04 0,03 0,05 0,04 0,04
3 Haflingerstute 45 5Tage 0,03 0,04 0,05 0,04 0,04 0,03
4 KB Hengst 170 4 Mo 0,08 0,08 0,1 0,11 0,11 0,06
5 KB Hengst 200 6 Mo 0,08 0,09 0,08 0,12 0,11 0,06
6 KB Stute 230 6 Mo 0,1 0,11 0,1 0,1 0,08 0,07
7 KB Stute 220 6 Mo 0,07 0,07 0,11 0,11 0,08 0,06
8 WB Hengst 520 3 0,1 0,1 0,12 0,1 0,1 0,07
9 WB Stute 480 3 0,10 0,10 0,11 0,11 0,11 0,06
10 Ponywallach 380 3,5 0,08 0,07 0,14 0,12 0,08 0,07
11 KB Stute 700 6 0,09 0,1 0,15 0,12 0,07 0,06
12 Ponywallach 300 8 0,07 0,08 0,08 0,07 0,09 0,04
13 KB Stute 800 10 0,09 0,1 0,14 0,13 0,09 0,08
14 WB Stute 600 10 0,09 0,08 0,08 0,1 0,1 0,08
15 KB Stute 800 11 0,12 0,15 0,17 0,15 0,2 0,07
16 KB Stute 800 16 0,08 0,07 0,11 0,12 0,14 0,05
17 WB Wallach 650 17 0,11 0,11 0,13 0,12 0,15 0,08
18 WB Stute 600 17 0,08 0,10 0,08 0,13 0,15 0,05
19 Paint Stute 500 18 0,11 0,11 0,13 0,12 0,10 0,08
20 Islanderstute 340 20 0,07 0,07 0,11 0,09 0,09 0,07
21 KB Wallach 700 22 0,07 0,09 0,08 0,07 0,07 0,06
22 Ponystute 350 22 0,08 0,1 0,11 0,08 0,1 0,06
23 WB Stute 450 22 0,08 0,08 0,07 0,08 0,08 0,06
24 WB Stute 480 23 0,13 0,11 0,09 0,1 0,09 0,08
25 Ponystute 220 30 0,1 0,1 0,11 0,12 0,08 0,06
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Tabelle 24 Ergebnisse der Druckfestigkeit (in N) des Unterstiitzungsbandes der TBS
und des M. interosseus medius

Anhang

Gewicht Alter Lig.acc. Lig.acc. MIO MIO MIO
N (kg) (Jahre) 1 2 1 2 3
1 9-mon. FO6tus 30 0,03 0,03 0,04 0,05 0,04
2 VB Totgeburt 50 0,03 0,04 0,05 0,03 0,03
3 Haflingerstute 45 5 Tage 0,03 0,05 0,04 0,03 0,03
4 KB Hengst 170 4 Mo 0,08 0,07 0,08 0,1 0,1
5 KB Hengst 200 6 Mo 0,07 0,09 0,07 0,07 0,08
6 KB Stute 230 6 Mo 0,07 0,08 0,08 0,1 0,12
7 KB Stute 220 6 Mo 0,07 0,09 0,07 0,11 0,09
8 WB Hengst 520 3 0,06 0,08 0,08 0,13 0,11
9 WB Stute 480 3 0,06 0,07 0,12 0,17 0,13
10 Ponywallach 380 3,5 0,05 0,03 0,10 0,10 0,11
11 KB Stute 700 6 0,09 0,08 0,11 0,12 0,11
12 Ponywallach 300 8 0,04 0,08 0,07 0,11 0,07
13 KB Stute 800 10 0,11 0,08 0,15 0,18 0,11
14 WB Stute 600 10 0,09 0,1 0,1 0,17 0,15
15 KB Stute 800 11 0,08 0,1 0,08 0,1 0,09
16 KB Stute 800 16 0,1 0,11 0,15 0,15 0,13
17 WB Wallach 650 17 0,06 0,08 0,12 0,14 0,11
18 WB Stute 600 17 0,07 0,08 0,15 0,13 0,08
19 Paint Stute 500 18 0,07 0,11 0,12 0,16 0,15
20 Islanderstute 340 20 0,07 0,10 0,10 0,17 0,12
21 KB Wallach 700 22 0,09 0,09 0,1 0,13 0,09
22 Ponystute 350 22 0,07 0,08 0,1 0,13 0,09
23 WB Stute 450 22 0,08 0,09 0,06 0,13 0,08
24 WB Stute 480 23 0,07 0,06 0,07 0,11 0,15
25 Ponystute 220 30 0,07 0,08 0,09 0,12 0,14
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