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Fir meine wundervollen Eltern, die mir alles ermdglicht haben.

ANATOMIA ENIM MEDICINAE SCIENTIAE
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(Hippocrates)
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Einleitung 1

l. EINLEITUNG

GroRe Knopfaugen, freundliche Gesichtsziige, aufmerksames Ohrenspiel und eine wollige

Frisur. Alpakas, nunmehr Hobbytiere statt Nutztiere.

In den letzten Jahren haben Neuweltkameliden zunehmend als Hobby- statt nur als Nutztiere
an Bedeutung gewonnen. Dies spiegelt sich in den gestiegenen Tierzahlen wieder: Seit 2006
ist es Zuchtern und Haltern moglich, ihre Neuweltkameliden bei ,,Llama & Alpaca Registries
Europe® zu melden. Wéhrend am 22. Mdrz 2009 dort 4000 Tiere registriert waren, ist diese
Zahl bis zum 1. September 2019 auf 24285 gestiegen. Sie ist die Summe aus 6613 Lamas und
17672 Alpakas (GUIDICELLI und GUNSSER, 2006). Da man nicht davon ausgehen kann,
dass dort alle Alpakas, die in Europa gehalten werden, gemeldet sind, sind dies nur

Orientierungswerte.

Herr Herbert Ruch, 1. Vorsitzender des Alpaca Accociation e.V., schétzte die
Alpakapopulation 2019 auf 25.000 Tiere (RUCH, 2019).

Durch die vermehrte Haltung von domestizierten Neuweltkameliden — Lamas und Alpakas —
sehen sich Tierdrzte immer hdufiger mit der Behandlung dieser Tiere konfrontiert. Um
pathologische Zustande eines Lebewesens erkennen und behandeln zu kénnen, muss sich ein
Mediziner zunachst mit der Anatomie und Physiologie dieses Organismus vertraut machen.
Die Grundlage hierfir beschreibt die topographische Anatomie. Diese ,erforscht und
beschreibt die Lagebeziehungen und die Gruppierung einzelner Korperteile und —gegenden
bzw. jener der Koérperhohlen ohne Riicksicht auf ihre Zugehorigkeit zu bestimmten
Organsystemen, indem sie sich der Erkenntnisse der deskriptiven Anatomie bedient. Sie
schafft fir den Kliniker so die Voraussetzungen zu planvoller Untersuchung seiner Patienten
und lenkt die Hand des Chirurgen (NICKEL et al., 2004a, p.3).

Die vorhandene Literatur Uber topographische Anatomie von Neuweltkameliden, im
Besonderen Alpakas, ist lickenhaft und zu einigen Themen liegt generell nichts vor. Hier

besteht Bedarf, Grundlagenforschung zu betreiben.

Daraus entwickelte sich die Idee, eine Kdrperregion des Alpakas zu wéhlen, diese eingehend

zu untersuchen und die Ergebnisse festzuhalten.

Diese Dissertation beschaftigt sich mit der topographischen Betrachtung des Kopfes. In der
bereits vorliegenden Literatur wurde die Muskulatur weitgehend ausgespart. Somit wurde als

Schwerpunkt die Gesichtsmuskulatur sowie die Muskulatur der Mund- und Rachenhoéhle
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gewahlt. Hierbei musste als Vorlage auf Anatomieblcher zurlickgegriffen werden, die sich
mit Altweltkameliden oder allgemein mit Paarhufern befassen (LESBRE, 1903b; NICKEL et
al., 2004a; SMUTS und BEZUIDENHOUT, 1987a).

Gesprache mit kurativ praktizierenden Tierarzten ergaben, dass im Bereich des Kopfes vor
allem Erkrankungen des Kauapparates behandelt werden. Bei den Zugangen zur
Zahnextraktion bestiinden noch Unsicherheiten beziiglich der Muskeln und Leitungsbahnen,
die in diesem Bereich verlaufen. Daher sollte ein besonderes Augenmerk auf die

Aufzeichnung der Strukturen dieses Bereichs gerichtet werden.

Um die Planung fur Untersuchungen und chirurgische Eingriffe zu erleichtern, wurden die
anatomischen Strukturen stratigraphisch dargestellt. Dazu wurden Muskeln, Leitungsbahnen

und Knochen schichtweise abgetragen.
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1. LITERATURUBERSICHT
1. Neuweltkameliden
1.1. Taxonomie

Alpakas gehoren zur Klasse der Mammalia (S&ugetiere) und der Ordnung der Artiodactyla
(Paarhufer). Sie werden der Unterordnung der Tylopoda (Schwielensohler) zugeteilt. Ihre
Familie sind die Camelidae (Kamele). Man ordnet sie in die Gattung Neuweltkameliden ein.
Die Art nennt sich Vicugna pacos, Alpaka. Es kommen zwei Zichtungen vor, die anhand der
Fellcharakteristik unterschieden werden, das wellige, langfaserige Suri und das kurzhaarige,
wollig wirkende Huacaya (FOWLER, 2011d).

Klasse
Mammalia (Sdugetiere)

Y

Ordnung
Artiodactyla (Paarhufer)

!

Unterordnung
Tylopoda (Schwielensohler)

A\ 4

Familie
Camelidae (Kamele)

Gattung Gattung
Neuweltkameliden Altweltkameliden
Art Art Art Art
Lama guanicoe Vicugna vicugna Camelus Camelus
(Guanako) (Vikunja) bactrianus dromedarius
Lama glama Vicugna pacos (Trampeltier) (Dromedar)
(Lama) (Alpaka)

Abbildung 1: Zoologische Herkunft des Alpakas (modifiziert nach FOWLER (2011d) und
BOGER und FINKENZELLER (2016))

Von Linnaeus wurden die Kamele den S&ugetieren, Mammalia, untergeordnet und in vier
Gruppen eingeteilt, Camelus dromedarius, Camelus bactrianus, Camelus glama und Camelus
pacos (LINNE, 1758). Heutzutage gruppiert man in Altweltkameliden und Neuweltkameliden
(NWK), im englischsprachigen Raum South American Camelids (SACs). Die NWK lassen
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sich wiederum in domestizierte Tiere, Lamas und Alpakas, und eine wildlebende Klasse,
Guanakos und Vikunjas, einteilen (FOWLER, 2011d). Weitere Forschungen der Erbanlagen
dieser Tiere ergaben eine Klassifizierung in Lama guanicoe (Guanako), Lama glama (Lama),
Vicugna vicugna (Vikunja) und Vicugna pacos (Alpaka) (MARIN et al., 2007; WHEELER,
2012).

2. Anatomie des Kopfes

2.1. Schadel

Der Schadel lasst sich einteilen in den Hirnschadel, Neurokranium, welcher das Gehirn
umfasst, und den Gesichtsschéadel, Viszerokranium. Letzterer umgibt die Augen, bildet die
Grundlage der Nase, beinhaltet Unterkiefer und Zungenbein und umschlieRt den ersten Teil
des Atmungs- und Verdauungstraktes. Des Weiteren bietet er der Gesichtsmuskulatur
Ursprung und Ansatz (EVANS und LAHUNTA, 1993, p. 84; NICKEL et al., 2004d, p. 128).

Tabelle 1: Neurokranium

Os occipitale Hinterhauptsbein

Os sphenoidale Keilbein
- Os praesphenoidale - Vorderes Keilbein
- Os basisphenoidale - Hinteres Keilbein

Os temporale Schlafenbein

Os frontale Stirnbein

Os parietale Scheitelbein

Os interparietale Zwischenscheitelbein

Os ethmoidale Siebbein

Tabelle 2: Viszerokranium

Os nasale Nasenbein
Os lacrimale Tranenbein
Os zygomaticum Jochbein
Maxilla Oberkiefer
Os incisivum Zwischenkieferbein
Os palatinum Gaumenbein
\Vomer Pflugscharbein
Os pterygoideum Flugelbein
Mandibula Unterkiefer
Os hyoideum Zungenbein
- Basihyoideum - Basihyoid
- Ceratohyoideum - Ceratohyoid
- Epihyoideum - Epihyoid
- Thyreohyoideum - Thyreohyoid
- Stylohyoideum - Stylohyoid
- Tympanohyoideum - Tympanohyoid
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Die in Tabelle 1 und Tabelle 2 aufgefiihrten Knochen werden mit Ausnahme des
Zwischenscheitelbeins, Os interparietale, beim Alpaka beschrieben (AZZOPARDI, 2012;
CAMARGO und MARTIN, 2015; SATO und ALVAREZ). Dieser Knochen wird von
FUENTES TAPIA (1953) aufgefuhrt und findet sich in einem Anatomieatlas fur das Lama
(MCCRACKEN et al., 2013). Laut einem Anatomiebuch ber Dromedare verwéchst das Os
interparietale komplett mit dem Os occipitale (SMUTS und BEZUIDENHOUT, 1987h).

Im Nachfolgenden wird vor allem auf die Knochen und ihre Strukturen eingegangen, welche

fiir diese Arbeit von Bedeutung sind.

2.1.1. Os occipitale

Das Hinterhauptsbein ist beim Alpaka unpaarig angelegt. Uber das Art. atlantooccipitalis
bildet es die Verbindung zum Atlas (AZZOPARDI, 2012). Es besteht aus drei Teilen, der
Pars basilaris, Pars lateralis und Squama occipitalis (CAMARGO und MARTIN, 2015).
Beidseits lateral des Condylus occipitalis findet sich der Proc. jugularis mit seinem
Proc. paracondylaris (AZZOPARDI, 2012; CAMARGO und MARTIN, 2015; SATO und
ALVAREZ, 2015). Zwischen den Condylen und den Processus befindet sich eine Einziehung,
die Fossa condylaris ventralis mit dem Canalis nervi hypoglossi. Die Pars squamosa liegt
dorsal, ihre Oberflache wird von der Crista nuchae gekreuzt, welche die Pars squamosa in
zwei Teile gliedert. Die kleinere dorsale Region ist konkav und tragt eine Erhebung, die
Crista sagittalis externa (CAMARGO und MARTIN, 2015).

2.1.2. Os sphenoidale

Das Os sphenoidale liegt an der Schéadelbasis und ist aus dem Os basisphenoidale und dem Os
praesphenoidale aufgebaut (AZZOPARDI, 2012; CAMARGO und MARTIN, 2015; SATO
und ALVAREZ, 2015).

Das Os basisphenoidale besteht aus einem Korper, zwei Fligeln und zwei Procc. pterygoidei.
Die Flugel erstrecken sich vom Korper aus nach lateral. Auf der Ventralflache der Fligel
befindet sich die Crista pterygoidea. Diese bedeckt zum Teil das For. orbitorotundum und
formt kaudal das For. ovale. Das Os praesphenoidale umschlielit einen Kérper und zweli
Fliigel. Letztere werden durch das For. opticum perforiert (CAMARGO und MARTIN,
2015).

2.1.3. Os temporale
Dieser paarige Knochen formt einen groRen Teil der lateralen Wand der Schédelhdhle.

Gemeinsam mit der Mandibula bildet er das Kiefergelenk, Art. temporomandibularis. In
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diesem Knochen befindet sich der Porus acusticus externus, welcher sich in den Meatus
acusticus externus 6ffnet (AZZOPARDI, 2012; CAMARGO und MARTIN, 2015).

Das Os temporale besteht aus drei Teilen.

Die Pars squamosa bildet mit ihrer &ueren Oberflache einen Teil der Fossa temporalis, in der
sich das For.temporale befindet. Von seinem ventralen Anteil entspringt der
Proc. zygomaticus, welcher die laterale Begrenzung der Fossa bildet. Er verbindet sich mit
dem Proc. temporalis des Os zygomaticum zum Arcus zygomaticus, indem er mit dessen
Fortsatzen ineinander greift. Auf der ventralen Fl&che des Proc. zygomaticus befindet sich die
Gelenkflache flr das Kiefergelenk, die Fossa mandibulae. Kaudal davon befindet sich das
For. retroarticularis.  Der  Proc. occipitalis ist eine kaudale Verldangerung des
Proc. zygomaticus. Die Pars squamosa vereint sich mit dem Os occipitale iber die Crista

temporalis.

Die Pars petrosa befindet sich rostral des Os occipitale. Die kaudale Oberflache ist konkav,
lateral befindet sich der kleine Proc. mastoideus. In einer Vertiefung zwischen Proc. jugularis

und Protuberantia tympanica liegt das For. stylomastoideum.

An der Pars tympanica befindet sich die Protuberantia tympanica, aus der der Porus acusticus
externus hervorragt. Als Fortsetzung der Protuberantia tympanica findet sich die Bulla
tympanica (CAMARGO und MARTIN, 2015).

2.1.4.  Osfrontale
Dieser paarige Knochen wird gebildet von der Pars nasalis, Pars squamosa und Pars orbitalis.

Auf der Dorsalflache der Pars squamosa befindet sich das For. supraorbitale sowie ein Sulcus,
eine Einkerbung, welche rostral zieht (CAMARGO und MARTIN, 2015; FUENTES TAPIA,
1953). Dorsal der Orbitagrenze befindet sich das kleine For. supraorbitale accessorium, sowie
eine Incisura (CAMARGO und MARTIN, 2015). Diese Kerbe wird auch beim Guanako

beschrieben, sie kann offen und geschlossen vorkommen (TORRES et al., 1986).

Der Proc. zygomaticus der Pars nasalis artikuliert mit dem Proc. temporalis des Os

zygomaticum.

Die Pars orbitalis formt den grofRten Teil der inneren Wand und die mediale Flache der
Orbita. Dorsokaudal 6ffnet sich das For. supraorbitale. Die ventrale Grenze artikuliert mit der
Pars perpendicularis des Os palatinum und dem Flugel des Praesphenoids. Leicht dorsal der

Grenze zum Os lacrimale und der Pars perpendicularis des Os palatinum befindet sich das
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For. ethmoidale (CAMARGO und MARTIN, 2015). An der rostralen Grenze zum Os
lacrimale befindet sich ein Loch, welches als ,,Fontanela orbitaria“ (SATO und ALVAREZ,
2015) bezeichnet wird.

2.15. Os parietale

Das Os parietale ist ein paariger Knochen, der den grof3ten Teil des Schadeldachs formt. Die
beiden Knochen vereinigen sich median in der Sutura sagittalis. Die konvexen Oberflachen
treffen sich kaudal in der Crista sagittalis externa (AZZOPARDI, 2012; CAMARGO und
MARTIN, 2015).

2.1.6. Os interparietale
Es besteht aus zwei Knochen, die sich medial in der Crista parietalis vereinigen. Diese
konkaven Knochen formen einen Teil des Dachs der Gehirnhdhle (FUENTES TAPIA, 1953).

2.1.7.  Osethmoidale

Dieser unpaare Knochen ist symmetrisch aufgebaut und umschlieBt die Lamina cribrosa, die
Lamina perpendicularis und das Labyrinthus ethmoidalis (AZZOPARDI, 2012; CAMARGO
und MARTIN, 2015). Die Lamina perpendicularis liegt in der medianen Ebene und formt den
kaudalen Teil des Nasenseptums. Sie reicht kaudal als Crista galli in die Gehirnhohle. Die
Lamina cribrosa bildet die Trennwand zwischen Gehirn und Nasenhohle und vereinigt sich
lateral mit den Fligeln des Praesphenoids, ventral mit dem Korper des Praesphenoids und
dorsal mit Lamina interna des Os frontale (CAMARGO und MARTIN, 2015). Eine weitere
Aufteilung des Os ethmoidale in die Dachplatte, Lamina tectoria, die Bodenplatte, Lamina
basalis und die Seitenplatte, Lamina orbitalis, wie es bei den Haussaugetieren der Fall ist
(NICKEL et al., 2004d), ist in der vorliegenden Literatur Gber Alpakas nicht beschrieben

worden.

2.1.8. Os nasale

Das paarige Os nasale hat zwei Fortsatze, einen rostralen, dorsal gelegenen Fortsatz und einen
grolReren lateralen, welcher sich mit dem Proc. nasalis des Os incisivum vereint und die Inc.
nasoincisiva bildet. Die laterale Grenze ist leicht konkav und vereint sich mit der Maxilla und
dem Proc. nasalis des Os incisivum (CAMARGO und MARTIN, 2015).

2.19.  Os lacrimale
Das paarige Os lacrimale beinhaltet an seiner orbitalen Oberflache das For. lacrimale. An der

fazialen Oberflache findet sich ein Loch, ,,fontanelas®, welches von Os frontale, Os nasale, Os
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lacrimale und Os maxillare begrenzt wird (CAMARGO und MARTIN, 2015). Dieses wird
auch ,,Fontanela lagrimal“ genannt (SATO und ALVAREZ, 2015; ZARATE et al., 2015).
Weitere Begriffe hierflr sind ,,rostral foramen, rostral fenestra, prelacrimal vacuity, lacrimal
vacuity, lacrimal fenestra, antorbital vaciuty und ,,ethmoidal vacuity* (SINGH, 2018, p.803).
Diese Struktur ist ebenfalls beim Lama beschrieben (GALOTTA und STOVER, 1994;
SINGH, 2018). Dieses Loch wird von einer Membran bedeckt, es kommuniziert unmittelbar
mit dem Sinus frontalis, da die Membran zwischen der Offnung und dem Sinus unvollstandig
ist (ZARATE et al., 2015).

2.1.10. Os zygomaticum

Das Os zygomaticum geht eine Verbindung ein mit dem Proc. zygomaticus des Os frontale
und mit dem Proc. zygomaticus des Os temporale, mit welchem es den Arcus zygomaticus
bildet (AZZOPARDI, 2012; CAMARGO und MARTIN, 2015; SATO und ALVAREZ,
2015).

2.1.11. Maxilla

Dieser paarige Knochen ist der grofite des Gesichtsschadels und aus einem Corpus und
mehreren Fortsatzen aufgebaut. Er tragt die Pramolaren und die Molaren des Oberkiefers
(AZZOPARDI, 2012; CAMARGO und MARTIN, 2015) in seinem Proc. alveolaris sowie

eine Alveole fir den Caninus, welcher bei der Stute inkonstant vorkommt.

Beim Alpaka gibt es weder eine Crista facialis noch einen Tuber faciale, es bestehen lediglich
Rauigkeiten (CAMARGO und MARTIN, 2015; SINGH, 2018). Auf Hoéhe des P2
(CAMARGO und MARTIN, 2015), bzw. dahinter (TORRES et al., 1986) offnet sich das
For. infraorbitale fir den N. infraorbitalis sowie die dazugehérigen Gefélle. An der Facies
pterygoidea befindet sich medial die Fossa pterygopalatina mit dem For. maxillare, welches
sich in den Canalis infraorbitalis 6ffnet (CAMARGO und MARTIN, 2015). Die bei den
Haussdugetieren (NICKEL et al., 2004d) ebenfalls in der Fossa pterygopalatina liegenden
Offnungen, For. sphenopalatinum und For. palatinum caudale, wurden von den behandelten
Quellen lber Alpakas nicht aufgefihrt.

Neben dem Proc. alveolaris gibt es noch den Proc. zygomaticus und Proc. palatinus. Letzterer
bildet einen groRen Teil des harten Gaumens. In seiner medialen Oberflache auf Hohe des P1
befindet sich das For. palatinum majus, welches zum Canalis palatinus major fuhrt
(CAMARGO und MARTIN, 2015).

Die Choanen 6ffnen sich auf der Hohe des dritten Molaren (TORRES et al., 1986).
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2.1.12.  Os incisivum

Das Os incisivum formt den rostralen Teil des Oberkiefers und ist aus einem Corpus, welcher
in Verbindung mit der Oberlippe steht, und drei Fortsétzen aufgebaut (AZZOPARDI, 2012;
CAMARGO und MARTIN, 2015).

Der Proc. alveolaris tragt das Zahnfach fir den I3. Der Proc. nasalis bildet einen Teil der
lateralen Nasenwand und formt mit seinem freien Rand des Os nasale die Inc. nasoincisiva.
Die Basis des harten Gaumens wird vom Proc. palatinus gebildet, hier befindet sich die
Fissura palatina und weiter rostral der Canalis interincisivus (CAMARGO und MARTIN,
2015).

2.1.13. Os palatinum
Der erste Anteil des Os palatinum, die Lamina horizontalis, formt den kaudalen Teil des
harten Gaumens. Ihr hinterer freier Rand ist konkav und dient dem Ansatz des weichen

Gaumens.

Der zweite Teil, die Lamina perpendicularis, bildet den grofiten Teil des lateralen Randes der
Choane. In diesem Knochen verlauft der Canalis palatinus major. An der Grenze zum Os
maxillare befindet sich das For. palatinum caudale. Dorsal davon liegt das
For. sphenopalatinum mit gréRerem Durchmesser (CAMARGO und MARTIN, 2015).

2.1.14. Vomer
Der unpaare VVomer liegt in Sulcus des Proc. palatinus der Maxilla und tragt zur Bildung des

ventralen Nasenseptums bei.

2.1.15.  Os pterygoideum

Das Os pterygoideum ist ein paariger, gekrimmter und platter Knochen, welcher sich
beidseits der Choanen befindet und ihre Wand formt. Die ventrale Extremitas ist frei und
endet in einem Haken, welcher kaudal zeigt und den Proc. trochlearis (Hamulus pterygoideus
laut NAV (2017)) des Pterygoids bildet.

2.1.16. Mandibula

Die Mandibula wird in einen Corpus und zwei Rami gegliedert. Die Symphysis mandibularis
ist komplett verschmolzen, was bei dieser Spezies eine Besonderheit darstellt. Das Corpus
tragt die Incisivi, Canini, Pramolaren und Molaren. Die Canini kommen sowohl bei Hengsten
als auch bei Stuten vor (CAMARGO und MARTIN, 2015). Die Rami besitzen medial eine

konkave, raue Flache, welche sich im zentralen Teil zum For. mandibulae 6ffnet. Dieses wird
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von dorsal zum Teil von einer Lippe bedeckt. Die Rami zeigen einen sehr hohen
Proc. coronoideus (CAMARGO und MARTIN, 2015; TORRES et al., 1986). Kaudal von
jenem befindet sich der Proc. condylaris mit seiner Gelenkflache. Des Weiteren findet sich

der Proc. subcondylaris, welcher charakteristisch fur diese Spezies ist.

2.1.17.  Os hyoideum

Das Zungenbein liegt zwischen den Asten der Mandibula und unterstiitzt die Basis der Zunge,
den Pharynx und den Larynx (CAMARGO und MARTIN, 2015). Es besteht aus neun kleinen
Knochen. Mittig sitzt das Basihyoid. Es dient der Vereinigung der rechten und linken Seite
des Zungenbeins. Das Thyreohyoid, auch Cornu major, wird von zwei Asten gebildet, die
sich kaudal abspalten. An das Basihyoid setzt dorsal das Ceratohyoid, Cornu minor, und
darauf das Epihyoid an. Den groRten Teil des Zungenbeins bildet das Stylohyoid. Es zeigt
dorsal und endet in zwei Extremitates, eine kleinere ventrale, Angulus styloideus, und eine
grolere dorsale, welche sich mit dem knorpeligen Tympanohyoid vereinigt. Dieses dient der
Aufhangung des Zungenbeins am Schiadel (CAMARGO und MARTIN, 2015; SATO und
ALVAREZ, 2015).

2.2. Muskulatur

Es gibt keine Werke oder Veroffentlichungen, die eigens von der Muskulatur des Alpakas
handeln. Vereinzelt werden Muskeln zur topographischen Beschreibung in Werken
verwendet, die sich mit der Darstellung von BlutgefaRen (TORRES GONZALES, 2015) oder
mit der Beschreibung von Krankheiten im Bereich des Kopfes (CEBRA et al., 2014)
befassen. Bei einer Thesis Uber die Speicheldriisen wurden die umliegenden Muskeln
genannt, ihr Verlauf jedoch nicht nédher erlautert (TAFUR HERRERA, 2017). Fur die
topographische Darstellung der oberflachlichen Gesichtsmuskulatur sowie der Muskeln im
Bereich der Maul- und Rachenhohle wurde auf tierartfremde Literatur zurickgegriffen
(FREWEIN und SEIFERLE, 2004; KONIG et al., 2019a; KONIG et al., 2019d; LESBRE,
1903a; SMUTS und BEZUIDENHOUT, 1987h; THOME, 2004).

Folgende Muskeln wurden zundchst in tierartfremder Literatur studiert und darauffolgend am
Alpaka naher untersucht. Es wurden Ursprung und Ansatz sowie Verlauf der Muskeln
betrachtet und der topographische Zusammenhang verzeichnet. Die Einteilung in Gruppen
erfolgte in Anlehnung an das Werk ,,.Lehrbuch der Anatomie der Haussdugetiere, Band 1
(FREWEIN und SEIFERLE, 2004).
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Tabelle 3: Muskulatur am Kopf

Muskelgruppe Muskelname
Gesichtsmuskulatur M. levator nasolabialis
M. lateralis nasi
M. levator labii superioris
M. caninus
M. depressor labii superioris
M. depressor labii inferioris
M. dilatator naris apicalis
M. dilatator naris medialis
M. incisivus superior
M. incisivus inferior
M. malaris
M. mentalis
M. orbicularis oris
M. frontalis
M. orbicularis oculi
M. parotidoauricularis
M. cutaneus faciei
M. zygomaticus
M. buccinator

Ohrenmuskulatur
(Einteilung gemal
FREWEIN und
SEIFERLE (2004, p.301-
303) nach Funktionalitét)

Schildspanner, M. scutularis

- M. frontoscutularis

- M. zygomaticoscutularis

- M. interscutularis

- M. cervicoscutularis

Niederzieher der Ohrmuschel, M. parotidoauricularis

Auswartszieher der Ohrmuschel, Mm. auriculares caudales

- M. cervicoauricularis medius

- M. cervicoauricularis profundus

Heber der Ohrmuschel, Mm. auriculares dorsales

- M. cervicoauricularis superficialis

- M. parietoauricularis

M. parietoscutularis

M. scutuloauricularis superficialis accessorius

Einwartszieher der Ohrmuschel, Mm. auriculares rostrales

- M. scutuloauricularis superficialis dorsalis

- M. scutuloauricularis superficialis medius

- M. scutuloauricularis superficialis ventralis

- M. zygomaticoauricularis

Dreher der Ohrmuschel, Mm. auriculares profundi

- M. scutuloauricularis profundus major

- M. scutuloauricularis profundus minor

Kaumuskulatur

M. masseter

M. temporalis

M. digastricus

M. pterygoideus medialis

M. pterygoideus lateralis
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Gaumensegelbeweger . palatinus
. tensor veli palatini

. levator veli palatini

Schlundkopfschnirer . palatopharyngeus

. pterygopharyngeus

. stylopharyngeus rostralis
. hyopharyngeus

. thyreopharyngeus

. cricopharyngeus

Schlundkopferweiterer . stylopharyngeus caudalis

Zungenmuskeln . lingualis proprius
. genioglossus
. hyoglossus

. styloglossus

Zungenbeinbeweger . mylohyoideus

. geniohyoideus

. stylohyoideus

. occipitohyoideus

. ceratohyoideus

. thyreohyoideus

. hyoideus transversus

. hyoepiglotticus

A EESE4 S ES RS S R RS E RS R R R RS ESES

2.3. Leitungsbahnen

Bei der Betrachtung der Muskulatur sollten die umliegenden Nerven und Gefél3e beschrieben
werden. Fir die Bestimmung von Blutgefdlen und Nerven wurde als artfremde Literatur die
Anatomie des Dromedars sowie die der Haussaugetiere hinzugezogen (KONIG et al., 2019b;
KONIG et al., 2019c; NICKEL et al., 2004b; SMUTS und BEZUIDENHOUT, 1987b; ¢€; g;
WAIBL et al., 2005a; WAIBL et al., 2005b).

2.3.1. Nerven

Zu den wenigen beim Alpaka beschriebenen Nerven gehért der N. facialis. Dieser liegt
oberflachlich und leicht verletzbar (SINGH, 2018). Nach DEMMEL (1980) fehlt dem Alpaka
der periphere N. accessorius. Der N. vagus verlduft nahe am Ggl. cervicale craniale, verbindet
sich mit den Fasern des sympathischen Nervs und bildet den Truncus vagosympathicus. VVor
der Vereinigung mit den Fasern des Ganglions zieht ein Ast des N. vagus gemeinsam mit
Nervenfasern des N. glossopharyngeus zur Pharynxwand. Die beiden Nerven der
Vagusgruppe sowie das Ggl. cervicale craniale lateral Gberkreuzend zieht der N. hypoglossus
zur Zunge (DEMMEL, 1980).

Aufgrund der liickenhaften Literatur zum Alpaka oder auch zum Lama werden im Folgenden

jene Nerven, welche fir diese Arbeit von Bedeutung sind, beim Dromedar beschrieben
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(SMUTS und BEZUIDENHOUT, 1987e).

Der zweite Hirnnerv, der N.opticus, verlauft durch den Canalis opticus des Os

praesphenoidale zum Auge.

Aus dem For. orbitorotundum tritt der N. maxillaris des N. trigeminus aus. Er spaltet sich in
den N. zygomaticus, den N. pterygopalatinus und den N. infraorbitalis. Der N. zygomaticus
dient der Innervation der Haut der Augenlider, der Temporalregion und des lateralen
Augenwinkels. Der N. pterygopalatinus teilt sich in die Nn. palatini, fir das Zahnfleisch der
Oberkieferzéhne und fir den harten und weichen Gaumen, und den N. nasalis caudalis, fir die
Nasenhohle. Der N. infraorbitalis passiert den Canalis infraorbitalis und innerviert die

Oberkieferzéhne, den Sinus maxillaris und die Haut der Oberlippe und der Nasenregion.

Der N. mandibularis verlasst die Sché&delhohle tber das For ovale. Er teilt sich in den
N. masticatorius, welcher Uber die Nn.temporales profundi und den N. massetericus den
M. temporalis und M. masseter innerviert, den N. pterygoideus lateralis und N. pterygoideus
medialis zur Versorgung des M. pterygoideus lateralis und M. pterygoideus medialis, und den
N. buccalis zur Innervation der Schleimhaut der Backe. Des Weiteren teilt der
N. mandibularis sich in den N.auriculotemporalis und den N.lingualis. Der
N. auriculotemporalis teilt sich in den N. auricularis rostralis und den N. transversus faciei flr
die Backenregion, wo er mit Fasern des N. facialis anastomosiert. Nahe seines Ursprungs
erhalt der N. lingualis die Chorda tympani des N. facialis. Der N. lingualis gibt Rr. linguales
in die Zunge ab und den N. sublingalis an den préfrenuldaren Mundhdhlenboden. Weitere
Aufspaltungen des N. mandibularis sind der N. alveolaris inferior, welcher durch den
Alveolarkanal zu den Unterkieferzdhnen und als Nn. mentales zu Kinn und Unterlippe zieht,
und der N.mylohyoideus, welcher den rostralen Teil des M. digastricus, den

M. mylohyoideus und einen Teil der kutanen Intermandibularegion versorgt.

Durch das For. stylomastoideum treten die Aste des N. facialis aus. Hierzu gehort der
N. auriculopalpebralis, welcher dorsal Uber den Arcus zygomaticus zieht und sich in den
R. auricularis rostralis, fur die rostralen und ventralen Ohrenmuskeln, und den
R. zygomaticus, zur Innervierung des M. orbicularis oculi, M. frontalis und M. levator
nasolabialis, teilt. Zwei weitere Aste des N. facialis sind der R. buccalis dorsalis, dieser zieht
Uber die laterale Oberflache des M. masseter, und der R. buccalis ventralis, jener verlauft
entlang des kaudalen und ventralen Randes des M. masseter. Die Rr. buccales versorgen die
Muskeln der Backe, Lippen und Nase. Sie anastomosieren mit dem R. transversus faciei des

N. mandibularis.
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Die Vagusgruppe tritt durch das For jugulare an die Oberflache des Hirnschédels. Der

extrakraniale Teil des N. accessorius fehlt beim Dromedar.

Der N. hypoglossus verlasst den Schadel durch den Canalis nervi hypoglossi des Os
occipitale. Er verlauft entlang des kaudolateralen Randes des Stylohyoids und innerviert die
Muskeln der Zunge (SMUTS und BEZUIDENHOUT, 1987e).

2.3.2. Arterien

Die A. carotis communis entldsst die A. occipitalis, die A. carotis externa und die A. carotis
interna. In der vorliegenden Literaturquelle kam die A. carotis interna bei einer untersuchten
Tiergruppe vor und bei einer anderen nicht (TORRES GONZALES, 2015). AulRerdem geht
die A. condylaris ab. Die GefaRabzweigungen liegen entweder nahe beieinander oder teilen
sich den Ursprungsast (O'BRIEN, 2017). Kaudal vom Tympanohyoid entspringt ein Gefal,
welches die hintere Ohrregion versorgt. Es entspricht der A. auricularis caudalis bei anderen
Paarhufern (O'BRIEN, 2017; SMUTS und BEZUIDENHOUT, 1987b). O'BRIEN (2017)
bezeichnet es als ,common auricular artery”. Diese gibt wiederum medial die
A. stylomastoidea ab. An ihrem Ende spaltet sie sich in einen kaudalen und einen rostralen
Abschnitt. Der kaudale Abschnitt versorgt das Hinterhaupt und den Ohrknorpel, wahrend das
rostrale Ende den Rest des Ohres abdeckt und einen kraftigen Ast an den vorderen Teil es
M. temporalis abgibt (O'BRIEN, 2017). TORRES GONZALES (2015) beschreibt dieses
Gefal} als Truncus auriculofacialis, welcher sich wiederum in die A. auricularis caudalis und
A. facialis spaltet. Die A. auricularis caudalis teilt sich in A.auricularis profunda und
A. transversa faciei (TORRES GONZALES, 2015). Letztere entspringt laut O'BRIEN (2017)

aus der A. temporalis superficialis.

Aus der A. carotis externa gehen ein Truncus auriculofacialis, die A. lingualis und die
A. maxillaris ab (TORRES GONZALES, 2015). Es gibt keinen Truncus linguofacialis, die
A. facialis besitzt einen eigenen Ursprung an der lateralen Wand der A. carotis externa. Die
A. facialis zieht vom kaudalen Teil der Mandibula auf die Lateralseite und verlauft dann
oberflachlich. Sie gibt Aste zu den Kau- und Backenmuskeln ab und endet in der Aufteilung
zur A. labialis superior und inferior (O'BRIEN, 2017).

Die ventral aus der A. carotis externa hervorgehende A. lingualis verlauft kaudal des
Stylohyoids, von ihr spaltet sich die A. sublingualis ab. Diese ist relativ kréftig ausgepréagt
und kompensiert die nicht vorhandene A. submentalis. Sie lduft entlang des ventralen Randes
der Mandibula und versorgt die GlI. sublingualis, den Mundhohlenboden und den

préafrenuldaren Mundhohlenboden.
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Der letzte Abgang der A. carotis externa ist die feine A. temporalis superficialis. Aus ihrem
vorderen Teil entspringt die A. transversa faciei, welche sich um den kaudalen Rand der
Mandibula auf Hohe des Kiefergelenks windet und von dort die Gelenkkapsel und einen

kleinen Teil des M. masseter speist.

Die A. maxillaris entldsst einen Abzweig fur mehrere GefélRe. Die A.temporalis profunda
caudalis, welche in der Tiefe am hinteren Rand des Proc. coronoideus verlauft und den
M. temporalis versorgt, die A. masseterica und die A. alveolaris inferior. Letztere tritt durch
das For. mandibulae in den Canalis mandibulae ein (O'BRIEN, 2017) und entlasst
Aa. dentales sowie die A. mentalis anterior und posterior (TORRES GONZALES, 2015).

Ein weiterer Abzweig der A. maxillaris wird durch die A. buccalis beschrieben. Die Rami
pterygoidei werden zur Versorgung der gleichnamigen Muskeln abgespalten. Gemeinsam mit
ihnen zweigt die A. temporalis profunda rostralis ab und versorgt den rostralen Teil des
M. temporalis. Die Endaufzweigung der A. maxillaris geschieht in die mediale
A. ophthalmica interna, die oberstdndige A. malaris und die rostral ziehende A. infraorbitalis.
Die A. malaris richtet sich nach dorsal und durchtritt die Orbita durch die Kerbe auf Hohe der
,lacrimal fossa“. Sie versorgt die oberflachlichen Anteile der Orbita und den kaudalen Teil
des Gesichts. Die A. infraorbitalis ist zweigeteilt in einen schwécheren medialen und einen
stirkeren lateralen Teil. Der mediale Anteil, die A. palatina descendens, teilt sich in die
A. palatina major, A. palatina minor und A. sphenopalatina, welche den harten und weichen
Gaumen, das Nasenseptum, den inneren Nasenvorhof und die Turbinalien versorgen. Der
laterale Teilungsast zieht durch den Canalis infraorbitalis (O'BRIEN, 2017). Als Fortsetzung
der A. infraorbitalis findet sich die A. labialis superioris (TORRES GONZALES, 2015). Laut
SMUTS und BEZUIDENHOUT (1987b) teilt man beim Dromedar weiterhin in eine

A. nasalis lateralis und dorsalis ein.

2.3.3. Venen
Mangels vorhandener Literatur uber die vendsen Strukturen des Alpakas wird hier das vendse
System des Dromedars kurz erlautert (SMUTS und BEZUIDENHOUT, 1987g).

Das hauptabfiihrende GefdR des Kopfes, die V. jugularis externa, teilt sich in die
V. linguofacialis und die V. lingualis. Auf Ho6he des Ln. mandibularis teilt sich die
V. lingualis in die V. sublingualis und V. submentalis. Die V. sublingualis sammelt das Blut
aus dem Mundhohlenboden und gibt unterhalb des M. mylohyoideus die V. profunda linguae
ab, welche die Zunge versorgt. Die V. submentalis dient dem Abfluss der Region zwischen

den Mandibularkdorpern. An der rostralen Kante des Zungenbeins vereinen sich die linke und
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rechte V. submentalis zum Arcus hyoideus.

Mit einem rostrodorsalen Verlauf zieht die V. facialis Gber den M. masseter. Rostroventral
von der Orbita erreicht sie den Nasenriicken. Sie gibt die V. masseterica ventralis an den
M. masseter, die V. labialis inferior superficialis und profunda an die Unterlippe, die
V. buccalis superficialis an die Backenregion, die V. lateralis nasi und dorsalis nasi an die
Nase und die V.angularis oculi an den medialen Augenwinkel ab. Die V. facialis geht
Anastomosen mit der V. faciei profunda in der kaudalen Backenregion, der V. transversa
faciei unterhalb des lateralen Augenwinkels und der V. frontalis, medial des Auges auf dem

Nasenrticken, ein. Die V. faciei profunda gibt die V. buccalis profunda ab.

Die V. frontalis zieht durch den Canalis supraorbitalis und tritt als V. ophthalmica externa
dorsalis hervor. Sie vereinigt sich mit den GefélRen des Plexus ophthalmicus, welcher durch

das For. orbitorotundum ins Schadelinnere in den Sinus cavernosus zieht.

Unterhalb der GI. parotis, entlang der Kaudalkante der Mandibula, befindet sich die
V. maxillaris. Sie entlasst die V. auricularis caudalis, welche entlang des hinteren Randes der
Gl. parotis verlauft. Diese setzt sich aus der V. auricularis lateralis, V. auricularis intermedia,
V. auricularis medialis, V.auricularis profunda, V. occipitalis und den Rr. glandulares
zusammen. Des Weiteren gehen aus der V. maxillaris die V. auricularis rostralis und die
V.temporalis  superficialis  hervor. Diese anastomosieren mit dem  Plexus
temporomandibularis. Zur Versorgung der lateralen Augenregion und der Region des
M. masseter entlasst die V. maxillaris die V. transversa faciei. Diese anastomosiert mit der
V. facialis, der V. supraorbitalis und dem Plexus temporomandibularis. Der letzte Abzweig ist
die V. temporalis profunda. Sie versorgt die tiefe temporale Region. Weiterhin anastomosiert
sie mit der V. faciei profunda und der V. ophthalmica externa ventralis (SMUTS und
BEZUIDENHOUT, 1987g).

2.4. Mundhohle

2.4.1.  Allgemeines zur Mundhéhle

Die Oberlippe des Alpakas ist mittig durch ein Philtrum zweigeteilt. Jede Halfte kann sich
unabhangig bewegen, was zu einer hohen Motilitat derselben fiuihrt. Die Unterlippe ist
weniger beweglich als beispielsweise die der kleinen Wiederkauer. Wéhrend bei anderen
Wiederkduern die Zunge bei der Futteraufnahme eine entscheidende Rolle spielt, erméglichen
diese Eigenschaften der Oberlippe dem Alpaka ein wahlerisches VVorgehen bei der Selektion
und Aufnahme des Futters (CEBRA, 2014b; FOWLER, 2011b; c).
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Die Mundhohle des Alpakas ist verhdltnismélig klein. Das Alpaka besitzt einen langen
weichen Gaumen und einen engen Oropharynx (CEBRA, 2014b). Dies und die Unféahigkeit
das Maul weit zu 6ffnen erschwert die Untersuchung der und den Zugang zur Mundhéhle
(CEBRA, 2014b; FOWLER, 2011a). Der Oropharynx ist im kaudalen Teil weitgehend von
dem Hauptmuskelanteil der Zunge ausgefullt, der sich als Kuppel darstellt. Obgleich sich die
Zunge des Alpakas nicht annéhrend so weit aus der Maulhohle vorverlagern lasst wie beim
Rind, so ist ihre Spitze doch einigermaflen beweglich (CEBRA, 2014b; FOWLER, 2011b;
SINGH, 2018). Alpakas strecken ihre Zunge selten aus der Mundhdhle hervor. In der Regel
lecken sie weder ihre Jungen noch sich selber. Salzsteine werden eher angekaut als abgeleckt
(FOWLER, 2011c). Auf der Zunge befinden sich vier Arten von Papillen, Papillae filiformes,
conicae, fungiformes und circumvallatae. Im Bereich des Mundwinkels tragt die
Backenschleimhaut ~ hohe Papillae  conicae, im kaudalen Drittel der
Backenschleimhautoberfliche sind diese Papillae conicae weit und ,,bunoform* mit vielen

Pseudopapillen (GOZDZIEWSKA-HARLAJCZUK et al., 2015).

24.2. Zahne
Die Zahnformeln des Alpakas lauten wie folgt (GUNSSER, 2019):

Tabelle 4: Zahnformel Dentes decidui

Incisivi (dI) Canini (dC) | Pramolares (dP)

Oberkiefer 1-2 1 3

Unterkiefer 3 1 2

Tabelle 5: Zahnformel Dentes permanentes

Incisivi () Canini (C) Pramolares (P) Molares (M)

Oberkiefer 1 1 2 3

Unterkiefer 3 1 1 3

Die Incisivi der Alpakas besitzen im Querschnitt eine rechteckige Form, der Zahnschmelz
befindet sich lediglich auf der labialen Seite. Im Vergleich dazu findet sich beim Lama eine
I6ffelartige Form und zirkulér angeordneter Zahnschmelz (WHEELER, 1982). Laut GAULY
et al. (2019a) ist die linguale Seite auch mit Zahnschmelz bedeckt, jedoch geringer als beim

Lama.

Kameliden charakterisieren sich unter anderem durch echte Canini in Ober- und Unterkiefer,
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die durch ein Diastema von den Pradmolaren getrennt sind (WHEELER, 1982; 2012).

Die Backenzahne, die Pramolaren und Molaren, haben eine selenodonte Form (WHEELER,
1982). Hinsichtlich der Wurzeln und Infundibula, Zahnschmelzeinstilpungen, sind
Unterschiede im Ober- und Unterkiefer zu verzeichnen. Infundibula finden sich ausschlieBlich
bei den Molaren, wo sie paarweise vorkommen. Die Wurzeln sind wie folgt organisiert
(FOWLER, 2011f):

Tabelle 6: Wurzeln der Backenzéhne (gemal FOWLER (2011f))

P1 P2 M1 M2 M3
Oberkiefer 3 3 4 4 4
Unterkiefer 2 2 2 2 3

2.4.3. Speicheldrisen

Entlang des kaudalen Randes des Unterkiefers liegen beim Alpaka die beiden prominentesten
Speicheldriisen. Sehr oberflachlich findet sich die serdse Gl. parotis, die Ohrspeicheldriise,
(CEBRA, 2014b). Sie befindet sich wunterhalb des M. cutaneus faciei und
M. parotidoauricularis (TAFUR HERRERA, 2017). Weiter ventral und medial davon liegt die
Gl. mandibularis, die Unterkieferdriise. Sie produziert mukoserdses Sekret. Innerhalb der
Mundhdhle in der bukkalen, palatinalen, sublingualen und labialen Region finden sich noch
weitere mukdse Speicheldrisen (CEBRA, 2014b).

Der Ausfuhrungsgang der Gl. parotis, Ductus parotideus, wird aus zwei Primargangen
geformt, welche wiederum aus vier bis finf Sekundéargéngen entstehen (TAFUR HERRERA,
2017). Er verlauft nach kranial auf dem M. masseter, 1-1,5 cm dorsal der V. facialis (SINGH,
2018), nahezu parallel zum N. facialis (TAFUR HERRERA, 2017) und der A. facialis
(CEBRA, 2014b). Seine Offnung befindet sich Uber einer deutlichen Papille auf der
Innenseite der Backe in die Mundhohle. Beim adulten Tier liegt diese zwischen den
Prémolaren und den Molaren des Oberkiefers, 0,1 cm oberhalb der Zahnfleischgrenze
(CEBRA, 2014b; FOWLER, 2011b). Zur Orientierung fiir die Offnung des Ductus parotideus
von aullerhalb der Mundhéhle kann eine vertikale Linie vom rostralen Augenwinkel nach
ventral gezogen werden (FOWLER, 2011b).

Die GI. mandibularis liegt zwischen dem M. occipitomandibularis und M. digastricus. Sie
weist eine vordere, eine innere und eine lateralen Flache auf. Im mittleren Teil der lateralen
Flache befindet sich eine schrage Furche fiir die V. jugularis externa (TAFUR HERRERA,
2017).
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Der Ausfiihrungsgang der Gl. mandibularis, Ductus mandibularis, entspringt dem mittleren
Drittel des Rostralrands der Drise. Er zieht zwischen dem M. digastricus und M. pterygoideus
medialis nach rostroventral. Ventral von ihm liegt die GI. sublingualis. Er passiert den
oberflachlichen Teil des M. styloglossus und M. genioglossus sowie den N. lingualis
(TAFUR HERRERA, 2017) und miindet weit rostral am prafrenularen Mundhéhlenboden auf
der Papilla sublingualis (CEBRA, 2014b; FOWLER, 2011b; TAFUR HERRERA, 2017).

Die Gl. sublingualis befindet sich zwischen dem M. styloglossus, M. genioglossus und
M. mylohyoideus. Ihre Ausdehnung reicht vom rostralen Rand des M. pterygoideus zur
Symphyse der Mandibula. An ihrem Ventralrand trifft sie auf A. und V. lingualis sowie den
Ductus mandibularis. Die Ausfuhrungsgange eines jeden Drisenlappens sind fein und kurz,
sie miinden direkt in die Backenhohle. Sie enden auf kleinen kaum merklichen Papillen in der
Schleimhaut des sublingualen Mundhéhlenbodens (TAFUR HERRERA, 2017) im Bereich
der Zungenwurzel (ERDOGAN et al., 2016).

Die GlII. buccales des Alpakas ist in der vorliegenden Literatur nicht eingehender beschrieben
worden. Beim Dromedar sind sie genauer aufgefiihrt (SMUTS und BEZUIDENHOUT,
1987h). Sie bestehen aus drei Paketen, den GlI. buccales dorsales, GlI. buccales intermediae
und GlI. buccales ventrales. Die dorsalen Driisenpakete befinden sich auf Hohe der
Backenzahne des Oberkiefers und sind nicht klar von der mittleren Gruppe abgrenzbar. Sie
erstrecken sich unterhalb des Ductus parotideus von der Hohe des Mundwinkels bis zur
vorderen Grenze des M. masseter. Ein kleiner Anteil von Driisenpaketen zieht von unterhalb
des M. masseter nach kaudal auf die Maxilla. Auf der Tuberositas maxillae (Tuber faciale laut
NAV (2017)) sitzt eine kompakte Driise. Diese wird auch Gl. zygomatica genannt und hat
einen einzelnen Ausfuhrungsgang. Die restlichen Drisenpakete der dorsalen Backendriise
besitzen zahlreiche Ausflihrungsgange. Die GlI. buccales intermediae liegen direkt tiber den
GlI. buccales ventrales, erstrecken sich vom Mundwinkel bis zum Rand des M. masseter und
bestehen aus Drisenpaketen, die in den M. buccinator eingelagert sind. Sie gehen ohne klare
Grenze in die GlI. buccales dorsales tber. Die Ausfihrungsgdnge miinden jeweils auf der
Basis der buccalen Papillen. Die ventralen Backendriisen formen eine kompakte dreieckige
Drise, die sich gut abgegrenzt an der lateralen Seite des Unterkiefers befindet. Die Spitze
liegt auf Hohe des Mundwinkels, die Basis liegt an der rostralen Kante des M. masseter. Sie
offnet sich Uber mehrere Ausfuhrungsgange in die Mundhoéhle (SMUTS und
BEZUIDENHOUT, 1987h).
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2.5. Nasenhdhle

25.1.  Allgemeines zur Nasenhéhle

Im Vergleich zu den verwandten Altweltkameliden konnen Alpakas die Nasenldcher nicht
verschlieBen (CEBRA, 2014a; SINGH, 2018). Die Nase selbst ist biegsamer und weniger
gestitzt als bei anderen Tieren, da die Nasenknorpel nicht so weit rostral reichen (SINGH,
2018).

Der weiche Gaumen ist langer als beispielsweise beim Wiederk&uer, was die Kameliden zu
obligaten Nasenatmern (FOWLER, 2011b; SMUTS und BEZUIDENHOUT, 1987h), bzw.
semi-obligaten Nasenatmern, macht, die nicht Uber eine lange Zeit durchs Maul atmen kénnen
(ANDERSON, 2013a). Das kaudale Ende des weichen Gaumens liegt gewdhnlich ventral der
Epiglottis (SINGH, 2018). Da die gleichzeitige Atmung und Futteraufnahme nur schwierig zu
bewerkstelligen sind, wiirde eine langerfristig bestehende Nasenobstruktion zum Tode flhren.
Ihre engen Nasengéange erschweren die Verwendung von diagnostischen und therapeutischen
Hilfsmitteln wie dem Endoskop oder Nasenschlundsonden (FOWLER, 2011b).

2.5.2. Conchen

Das Alpaka besitzt zwei Labyrinthus ethmoidales, welche durch ein Nasenseptum getrennt
sind. Dieses besitzt die Lamina perpendicularis des Os ethmoidale als kndcherne Grundlage
(CAMARGO und MARTIN, 2015).

Es finden sich drei Conchen, die Concha nasalis dorsalis, media und ventralis. Die ventrale
Nasenmuschel ist die groRte der drei, ihr kaudaler Teil wird von der Innenwand der Maxilla
gebildet und sie verbindet sich mit der Crista conchalis der Maxilla. Ventral dieser
Nasenmuschel liegt der Meatus nasi ventralis. Der Spalt zwischen der ventralen Oberflache
der dorsalen Nasenmuschel und der dorsalen Oberflache der ventralen Nasenmuschel wird als
Meatus nasi medius bezeichnet. Zwischen Concha nasalis dorsalis und dem Nasendach
befindet sich der Meatus nasi dorsalis. Medial am Nasenseptum liegt der Meatus nasi
communis (CAMARGO und MARTIN, 2015).

Auf Hohe der Molaren, ca. 8 cm kaudal der Nares, endet das Nasenseptum, der ventromediale
Teil des ventralen Nasengangs verbreitert sich und es bildet sich der Meatus nasi communis.
Hierdurch kann die gesamte kaudale Nasenhohle mit Hilfe eines Endoskops im ventralen
Nasengangs untersucht werden. (CEBRA, 2014a; SINGH, 2018).
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2.5.3. Nasennebenhdhlen

Beim Alpaka existieren der Sinus frontalis und Sinus maxillaris, sie kommunizieren durch das
For. frontomaxillare. Der Sinus frontalis ist wie bei kleinen Wiederkauern in eine mediale und
eine laterale Bucht unterteilt. Der Sinus maxillaris ist Gber eine Offnung mit der Nasenhohle
verbunden. Die von einer dinnen Membran bedeckte ,,Fontanela lagrimal* stellt eine direkte
Verbindung in den Sinus frontalis dar (ZARATE et al., 2015). Die Zahnfacher der
Oberkieferbackenzahne ragen in den Sinus maxillaris (SINGH, 2018).

25.4.  Tranennasenkanal

Die Puncta lacrimalia befinden sich 5 bis 7 mm vom medialen Augenwinkel. Man kann eine
Kandle in sie einfuhren. Der Gang folgt dem ublichen Muster (SINGH, 2018). Bei den
Haussdugetieren sehen die ableitenden Tréanenwege wie folgt aus: Die Tranenpunkte, Puncta
lacrimalia, 6ffnen sich zu den Tranenréhrchen, Canaliculi lacrimales. Diese munden in den
undeutlich abgegrenzten Tranensack, Saccus lacrimalis. Von dort fihrt der Trénenkanal,
Ductus lacrimalis, als diinne hautige Réhre in die Nasenhohle. Zuerst durchlauft dieser den
knochernen Anteil im Os lacrimale, dann zieht er in die Tréanenrinne an der Innenfl&che der
Maxilla durch die Nasenhohle in Richtung des Nasenlochs (NICKEL et al., 2004c). Die
Offnung des Tranennasenkanals des Alpakas in die Nasenhohle befindet sich an der medialen
Wand des lateralen knorpelgestiitzten Nasenfligels, gerade noch ohne Endoskop einsehbar
(CEBRA, 2014a), ca. 1 bis 2 cm dorsal vom Nasenhéhlenboden am Ubergang zur
Schleimhaut (FOWLER, 2011e; SINGH, 2018).

2.6. Lymphknoten
Die Lymphknoten des Alpakas sind in der Regel von auBen nicht zu palpieren (SINGH,
2018).

Dromedare besitzen drei Lymphzentren in der Kopfregion. Das Lymphocentrum parotideum
hat ein oder zwei oberflachliche Lymphknoten, Lnn. parotidei superficiales. Diese befinden
sich am dorsokranialen Rand der Gl. parotis. Das Lymphocentrum mandibulare besteht aus
dem Ln. mandibularis und dem Ln. pterygoideus. Ersterer liegt an der rostralen Grenze der
Unterkieferspeicheldriise zwischen den beiden Mandibulaésten. Der Ln. pterygoideus ist am
rostralen Rand des M. pterygoideus medialis aufzufinden. Die ein bis zwei medialen
retropharyngealen  Lymphknoten, Lnn. retropharyngei mediales, formen das Lc.
retropharyngeum. Es befindet sich zwischen der V. jugularis und der A. carotis communis im
Rachen. Fir gewohnlich lassen sich keine lateralen pharyngealen Lymphknoten finden
(SMUTS und BEZUIDENHOUT, 1987c).
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3. Behandlungen im Bereich der Mund- und Nasenhdhle

3.1. Zahnbehandlungen der Incisivi

Im Vergleich zu Lamas, bei welchen der Zahnschmelz zirkuldr angeordnet ist, besitzen
Alpakas lediglich auf der labialen Seite der Incisivi Zahnschmelz (WHEELER, 1982).
Demnach nutzen sich die Z&hne bei Alpakas schneller ab. Hierbei ist zu erwdhnen, dass die
Zahne nicht endlos wachsen, sondern bereits angelegt sind und lediglich nachschieben, um
den abgenutzten Bereich  auszugleichen. Alpakas haben demnach langere
Schneidezahnwurzeln als Lamas. Bei korrekt angelegten Schneidezéhnen schieben die
Incisivi des Unterkiefers so lange nach, bis sie mit der Kauplatte Kontakt haben. Bei dem
haufig vorkommenden Uberbiss miissen die Zihne regelmaBig kontrolliert und bei Bedarf
gekirzt werden. Bei Zahn- beziehungsweise Kieferfehlstellungen besteht reduzierter oder
eventuell kein Kontakt zur Kauplatte. Zu lange Schneidezéhne behindern den
Bewegungsspielraum der Lippen und damit die Futteraufnahme. Bei Bedarf missen jene
Schneidezahne, welche Uber die Kauplatte hinausragen, auf Hohe der Kauplatte abgetrennt
werden und die Bissstellung bestmdglich rekonstruiert werden. Dies muss in Vollnarkose
durch einen Tierarzt mit geeigneten Diamantschleifscheiben durchgefiihrt werden
(GUNSSER, 2019).

Alpakas zerkleinern ihr Futter durch eine Reibebewegung bei der sich der Unterkiefer gegen
den Oberkiefer schiebt. Der Unterkiefer ist schmaler als der Oberkiefer und die Backenzéhne
des Oberkiefers sind breiter als die des Unterkiefers. Die Kauflache ist leicht abgeschréagt. Im
Oberkiefer ist die bukkale Zahnseite langer als die der lingualen Seite, im Unterkiefer verhalt
es sich umgekehrt. Die Kaubewegung verlauft von vorne betrachtet in einer liegenden Acht.
Die Spitzen der Backenzéhne an der jeweils ldngeren Seite (Oberkieferbackenzahne labial,
Unterkieferbackenzdhne lingual) und die Spitzen im Zentrum des Zahns sind fur die
Futterzerkleinerung notwendig. Durch die schrdge Kaubewegung werden die mittleren und
die Spitzen der kurzen Seite schneller abgenutzt, als die der langen Seite. Es ist sehr wichtig
bestehende Spitzen bei Zahnbehandlungen nicht zu kirzen. Sie bergen keine Gefahr fir die
wenig bewegliche Zunge, werden sie jedoch gekiirzt, fihrt dies dazu, dass man den Tieren die
Maglichkeit nimmt, effektiv zu kauen (GUNSSER, 2019).

3.2. Zahnwurzelerkrankungen der Backenzéhne
Bei NWKs kommt es hdufig zu Zahnwurzelabszessen, meistens im Unterkiefer (CEBRA et
al., 1996), wobei der M2 am haufigsten betroffen ist, dann M1, M3 und am seltensten P2
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(CEBRA, 2014b). Diese Erkrankung ist meistens im Alter von vier bis acht Jahren zu
beobachten (ANDERSON, 2013d; SINGH, 2018). Bei Zahnwurzeln des Oberkiefers kann es
zu einer sekundéren Sinusitis kommen. Diese wird in der Regel durch die Extraktion des
betroffenen Zahns und dem Einlegen einer Drainage behoben (CEBRA, 2014a; MIESNER et
al., 2014).

Eine weitere Option der Behandlung neben der antibiotischen und antiinflammatorischen
Therapie stellt die chirurgische Versorgung dar, besonders wenn die Erkrankung bereits im
chronischen Stadium ist (MIESNER et al., 2014). Die am haufigsten angewandte Methode ist
die Repulsion (CEBRA, 2014b) und Extraktion (DUNCANSON, 2012b; FOWLER, 2011f),
gefolgt von der Hemiextraktion. Seltener wird eine Wurzelbehandlung durchgefihrt
(CEBRA, 2014b).

Vor der Behandlung ist eine Rontgenaufnahme angeraten, um die genaue Lage des erkrankten
Zahns zu bestimmen (ANDERSON, 2013d; DUNCANSON, 2012b).

Zur Andsthesie gibt es verschiedene Aussagen. Einige Quellen beschreiben eine notwendige
Vollnarkose mit eventueller zusétzlicher Leitungsanasthesie im Unterkiefer (FOWLER,
2011f; MIESNER et al., 2014), dagegen steht die Aussage, dass eine Zahnextraktion unter
Sedation und Lokalan&sthesie durchgefihrt werden kann. Hierbei wird die Leitungsanasthesie
verschiedener Nerven beschrieben. Der N. infraorbitalis kann durch das For. infraorbitale,
welches palpierbar ist, erreicht werden (SINGH, 2018). Um den N. mentalis zu anésthesieren
wird eine Nadel in das For. mentale eingefiihrt. Dieses befindet sich zwei bis drei cm kaudal
der Incisivi des Unterkiefers. Aullerdem kann der N. alveolaris inferior an seinem Eintritt in
den Ramus mandibulae, in das medial liegende For. mandibulae, betdubt werden (MIESNER
etal., 2014; SINGH, 2018).

Wahrend P1 und P2 durch die Mundhohle zu erreichen sind, missen die restlichen

Backenzahne, wenn sie nicht schon gelockert sind, auf anderem Wege extrahiert werden.

Die oberen Zahnwurzeln sind fir eine Zahnexpulsion durch den Sinus maxillaris zu erreichen.
Hierbei orientiert man sich dorsal der ,,facial crest (FOWLER, 2011f, p.140; SINGH, 2018,
p.808) und ventral an einer gedachten Linie vom medialen Augenwinkel zum
For. infraorbitale. Es muss der Canalis infraorbitalis geschont werden, welcher zwischen den
medialen und lateralen Zahnwurzeln liegt (FOWLER, 2011f; SINGH, 2018). Ebenfalls wird
auf diese Weise der kndcherne Anteil des Ductus nasolacrimalis nicht verletzt (FOWLER,

2011f). Den hintersten Molaren des Oberkiefers, dessen Wurzeln ventral der Orbita liegen,
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kann man durch eine Trepanationséffnung erreichen. Hierfir wird der M. masseter von der
»facial crest“ gelost und das Os zygomaticum am tiefsten Punkt der Orbita erdffnet
(FOWLER, 2011f; SINGH, 2018). Die Nerven, BlutgefaBe und vor allem der Ductus
parotideus mussen identifiziert und beiseite geschoben werden, bevor man weiter in die Tiefe
arbeitet. GroRer Druck auf den Trepan muss vermieden werden, um den Knochen nicht zu
frakturieren, vor allem bei Eréffnung eines Sinus (FOWLER, 2011f).

Zur Zahnextraktion der Molaren des Unterkiefers eignet sich besonders ein ventrolateraler
Zugang, bei dem Haut, Unterhaut und Periost er6ffnet und die laterale Alveolarplatte entfernt
werden (ANDERSON, 2006; FOWLER, 2011f; MIESNER et al., 2014; NIEHAUS, 2009).
Die Mandibula der Kameliden ist fragil, oftmals kommt es wahrend der Repulsion zu einer
Fraktur. Bei Trepanation und Zahnextraktion bestehen die Risiken einer Fraktur der medialen
oder lateralen Seite von Mandibula oder Maxilla und der Verletzung des N. infraorbitalis,
N. facialis, Ductus nasolacrimalis und Ductus parotideus (FOWLER, 2011f).

3.3. Speicheldrisenerkrankungen

Bei der palpatorischen Untersuchung des Digestionsapparates des Alpakas werden die
Lippen, die Mundschleimhaut, die Zunge, die Zahne und allgemein die Mundhohle
untersucht. Weiterhin werden Maxilla und Mandibula nach knéchernen Zubildungen
abgetastet und der Intermandibularraum, der retropharyngeale Bereich und die Haut Gber dem
Kiefer palpiert. Auf diese Weise kdnnen vergroRerte Speicheldriisen diagnostiziert werden
(CEBRA, 2014b). Eine Schwellung der Speicheldrisen kann auf eine Sialolithiasis
zuriickzufuhren sein. Die Konkremente bestehen aus Kalziumkarbonat und kommen bei
Kameliden eher selten vor. Sie kdnnen in der Speicheldrlse entstehen, je nach Grolze werden
sie Uber den Speichelgang in die Mundhdhle ausgeschieden oder verbleiben an einer Engstelle
und nehmen an GroRe zu. Bei einer vollstdndigen Obstruktion kommt es zum Anschwellen
der Speicheldriise aufgrund des angestauten Speichels. Der Speichelgang kann ebenfalls
dilatieren. Schlussendlich atrophiert die betroffene Speicheldriise (FOWLER, 2011b).

Abszesse der Speicheldriisen oder Abszesse im Bereich der Speicheldrisen kommen beli
Kameliden haufig vor. Meistens kann Arcanobacterium pyogenes — der neue Speziesname ist
Trueperella pyogenes (SLU, 2018) — aus dem Abszess isoliert werden (FOWLER, 2011b).
Bei Hengstkdmpfen kommt es zu Bissen im Bereich von Kehle und Nacken (FOWLER,
2011f). Verletzungen im Gesicht oder Abszedierung und Ruptur eines Speichelganges kénnen
zu Speicheldrisenfisteln fihren. Die Hautdicke im Bereich des Gesichts und Nackens schitzt

in der Regel vor Lazerationen der Speicheldrisen selbst. Im Falle der Bildung eines
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Abszesses ist es meist erstrebenswert diesen reifen zu lassen. Er kann dann mithilfe einer
Kanile und einem vertikalen Skalpellschnitt im wventralen Bereich erdffnet werden
(FOWLER, 2011b). Dabei muss beachtet werden, dass der Schnitt so klein wie méglich ist,
aber grol3 genug, um unter einer Arterienklemme mit einer Prédparierschere die Inzision zu
erweitern. Durch diese stumpfe Praparation kann eine Lazeration von Nerven oder Gefallen
verhindert werden. Nach manueller Exploration der Abszesshohle wird diese, bis sie von
innen her zugranuliert ist, taglich gespilt (FOWLER, 2011f). Abszesse im lateralen Bereich
des Gesichts kdnnen an den Ductus parotideus oder den N. facialis stof3en. Bei der Eroffnung
und Extirpation dieser Abszesse ist besondere Vorsicht geraten, dass diese Strukturen nicht
verletzt werden (FOWLER, 2011f).

3.4. Choanenatresie

Die Choanenatresie ist eine relativ haufige angeborene Erkrankung. Dadurch, dass sich
wéhrend des friihen zweiten Trimesters der fetalen Entwicklung die buccopharyngealen
Membranen nicht vollstdndig trennen, verbleibt eine membrantse oder kndcherne Membran
uber einem oder beiden Nasenwegen. Wahrend ein Tier mit einseitiger Atresie dlter werden
kann und Symptome wie erhohte Atemfrequenz in Ruhe und Dyspnoe in Stresssituationen
aufweist, sind die Symptome bei beidseitiger Choanenatresie deutlicher. Beim neugeborenen
Cria zeigt sich Maulatmung, Dyspnoe, Schwierigkeiten beim Saugen und ein hohes
Aspirationsrisiko (CEBRA, 2014a). Da das Cria nicht gleichzeitig Saugen und Atmen kann,
kommt es hdufig zu mangelhafter Erndhrung und Aspirationspneumonie (GAULY et al.,
2019b; NYKAMP et al., 2003). Es ist nicht moglich eine in die Nase eingefiihrte Sonde
weiter als auf Hohe des Auges zu schieben. Eine definitive Diagnose lasst sich durch
Endoskopie, RoOntgen mittels Kontrastmittel oder  Schnittbildaufnahmen  stellen
(ANDERSON, 2013c; CEBRA, 2014a). Als Therapie bieten sich eine Tracheostomie oder
eine chirurgische Behebung des Defektes an. Haufig wachsen die Offnungen wieder
zusammen und wiederholte Malinahmen sind von Noten (CEBRA, 2014a). Zum Er6ffnen der
Membran kann auch ein scharfes Instrument, ein Laser oder Elekrokauter genutzt werden
(GAULY et al., 2019b). Bei einer knochernen Choanenatresie ist eine chirurgische
Behandlung meist nicht oder nur unter schlechter Prognose mdoglich (GAULY et al., 2019b;
NYKAMP et al., 2003) und die Euthanasie angeraten (NYKAMP et al., 2003).

3.5. Gaumenspalte
Die Fehlbildung der Gaumenspalte kommt bei Kameliden relativ haufig vor. Wahrend die

Atmung nicht besonders eingeschrankt ist, birgt die Aspirationsgefahr das gréfiite Risiko. Die
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Diagnose erfolgt durch Inspektion der Mundhohle, bei Bedarf mithilfe eines Endoskops
(CEBRA, 2014a).

Die Behandlung einer Palatoschisis erfolgt operativ, andernfalls wird das Tier euthanasiert.
Zum Verschluss der Gaumenspalte wird der Zugang uber eine mandibulare Symphysiostomie
gewdhlt. Unumganglich sind hierbei die Inzision am M. mylohyoideus und die
Durchtrennung von M. geniohyoideus und genioglossus. Die Gl. submandibularis
(Gl. sublingualis laut NAV (2017)) wird geschont, der N. lingualis durchschnitten. Dies
resultierte in einem beschriebenen Fall in einer linksseitigen Zungenparalyse, welche sich
innerhalb von 10 Tagen wieder aufléste (MASON et al., 2005).

3.6. Atresie des Tranennasenkanals

Die Funktion des Tranennasenkanals ist es, Trdnen und Schmutzpartikel vom Auge in den
Nasopharynx zu leiten (JONES, 2013). Bei der Atresie des Ductus nasolacrimalis besteht eine
Undurchlassigkeit. Sie kann sowohl angeboren als auch erworben sein (JONES, 2013;
MANGAN et al., 2008; SANDMEYER et al., 2011).

Da der Ductus nasolacrimalis auch durch Debris verlegt sein kann, wird dieser zuerst
durchgespiilt. Die einfachste Methode ist das Einfilhren eines Katheters in die Offnung des
Kanals in der Nase und ein retrogrades Einbringen einer Salzlésung. Bei Erfolg tritt diese
durch die superioren bzw. inferioren Puncta lacrimalia aus (JONES, 2013). Die Salzl6sung
kann ebenfalls durch die Puncta lacrimalia eingegben werden, jedoch sind diese stark
gewunden, was ein Katheterisiern erschwert (SCHULZ und ANDERSON, 2014).

Eine Atresie des Ductus nasolacrimalis kann im Bereich der Puncta oder in der Mitte des
Kanals auftreten, am haufigsten kommt diese jedoch an der distalen Offnung nahe der Nares
vor (SCHULZ und ANDERSON, 2014).

Zur Diagnostik eignet sich die Dacryocystorhinographie. Hierbei wird unter
Allgemeinanasthesie eine rontgendichte Flissigkeit Gber die superioren, wenn vorhanden, und
inferioren nasolacrimalen Canaliculi eingegeben. AnschlieBende seitlich und schrég
angefertigte Rontgenaufnahmen zeigen die Durchgéangigkeit des Kanals (SANDMEYER et
al., 2011). Therapeutisch wird operativ eine Dacryocystorhinostomy, eine chirurgische
Wiederherstellung des Tranenflusses, in Form von Konjunktivorhinostomie (ANDERSON,
2013b; SANDMEYER et al., 2011) oder Konjunktivomaxillosinusotomie (MANGAN et al.,
2008) durchgefuhrt. Ziel der operativen Behandlung ist es, ein Polyethylenkatheter als

temporéren Stent einzusetzen. Je nach Lokalisation der Obstruktion wird dieser von den
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inferioren nasolacrimalen Canaliculi (SANDMEYER et al., 2011) bzw. vom medialen
Kanthus der Orbita (ANDERSON, 2013b) oder vom Konjunktivalsack (MANGAN et al.,
2008) aus in die Nasenhohle gelegt. Mithilfe einer Inzision in die Nasenschleimhaut l&sst sich
der Katheter bis in die Nasenhthle vorschieben (MANGAN et al., 2008; SANDMEYER et
al., 2011). Alternativ kann man den Katheter auch in den Sinus maxillaris legen (MANGAN
et al., 2008).
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1. MATERIAL UND METHODEN

1. Material

Als Material wurden verstorbene und euthanasierte Alpakas verwendet. Diese gelangten Uber
die Kooperation mit der Klinik fir Wiederkdauer und Bestandsbetreuung in OberschleilRheim,
dem Kontakt zu Alpakaziichtern in Bayern sowie der Unterstiitzung von lokalen Tierdrzten an
das Institut flr Anatomie, Histologie und Embryologie. Fir diese Arbeit wurden keine Tiere
getotet, es handelte sich um Koérperspenden von Tieren, die aus verschiedenen Griinden
verendet waren oder euthanasiert wurden. Korperteile derselben Tiere wurden von
verschiedenen Doktoranden bearbeitet. Daher kann die nachfolgende Tabelle in anderen

Publikationen auch Verwendung gefunden haben.

Tabelle 7: Tierisches Material — ganzer Tierkorper

Tier Nr. Rasse 319 Farbe Alter Gewicht
1 Huacaya & kastriert schwarz 17 Jahre 40 kg
2 Huacaya ) beige 19 Tage 7 kg
3 Huacaya Q braun 1 Tag 5,5 kg
4 Huacaya 3 braun 22 Jahre 23 kg
5 Suri Q beige 2,9 Monate 50 kg
6 Huacaya Q schwarz 13 Jahre 62 kg
7 Huacaya 3 beige 22 Jahre 58 kg
8 Huacaya Q braun 10 Monate 21 kg
9 Huacaya Q weild 20 Jahre 47 kg
10 Huacaya &) braun-weif 17 Jahre 57 kg
11 Huacaya & kastriert schwarz 14 Jahre 55 kg
12 Huacaya Q braun 10 Jahre 50,5 kg
13 Huacaya & kastriert | braun-weifl | 12— 14 Jahre 67 kg
14 Huacaya Q weil 18 Jahre 60 kg
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Tabelle 8: Tierisches Material — Kopfe

Tier Nr. Gewicht Kopf Male Kopf

1 3,16 kg Lange 27 cm, Hohe bei Nase 10 cm, bei
Augen 14 cm, Breite bei Nase 6 cm, bei
Augen 13 cm

2 0,72 kg Lange 15,5 cm, Hohe bei Nase 6 cm, bei
Augen 9 cm, Breite bei Nase 3,5 cm, bei
Augen 8,5cm

3 0,66 kg Lange 16,5 cm, Hohe bei Nase 6 cm, bei
Augen 10,5 cm, Breite bei Nase 3,5 cm, bei
Augen 9 cm

4 1,36 kg Lange 13 cm, Hohe bei Nase 7 cm, bei
Augen 11,5 cm, Breite bei Nase 4 cm, bei
Augen 11 cm

5 3,4 kg Lange 25 cm, Hohe bei Nase 9,5 cm, bei
Augen 15 cm, Breite bei Nase 6 cm, bei
Augen 13 cm

6 3 kg Lange 27 cm, Hohe bei Nase 9,5 cm, bei
Augen 14 cm, Breite bei Nase 6,5 cm, bei
Augen 13 cm

7 3,28 kg Lange 27 cm, Hohe bei Nase 10,5 cm, bei
Augen 14 cm, Breite bei Nase 6,5 cm, bei
Augen 14 cm

8 2,26 kg Lange 22 cm, Hohe bei Nase 9 cm, bei
Augen 14 cm, Breite bei Nase 6 cm, bei
Augen 12 cm

9 3,6 kg Lange 27 cm, Hohe bei Nase 9,5 cm, bei
Augen 16 cm, Breite bei Nase 6,5 cm, bei
Augen 13,5 cm

10 4,14 kg Lange 26 cm, Hohe bei Nase 11 cm, bei
Augen 16 cm, Breite bei Nase 6,5 cm, bei
Augen 14 cm

11 4,3 kg Lange 29,5 cm, Hohe bei Nase 9 cm, bei
Augen 14,5 cm, Breite bei Nase 7 cm, bei
Augen 14 cm

12 3,06 kg Lange 26 cm, Hohe bei Nase 10 cm, bei
Augen 14 cm, Breite bei Nase 6 cm, bei
Augen 14 cm

13 3,98 kg Lange 28 cm, Hohe bei Nase 11 cm, bei
Augen 14 cm, Breite bei Nase 6,5 cm, bei
Augen 14 cm

14 3,92 kg Lange 28 cm, Hohe bei Nase 10 cm, bei
Augen 14 cm, Breite bei Nase 7 cm, bei
Augen 14 cm

Die nachfolgenden Untersuchungen wurden an den oben beschriebenen Tieren durchgefihrt.
Nach dem Ableben bzw. nach der Euthanasie wurden die Tiere zum Institut fir Anatomie,

Histologie und Embryologie verbracht und entweder bei -20 °C tiefgefroren aufbewahrt oder
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direkt zerlegt. Der Kopf wurde zwischen dem 2. und 3. Halswirbel abgesetzt. Je nach
Notwendigkeit fur ein frisches Praparat wurde dieser entweder tiefgefroren verwahrt und zu
einem spéteren Zeitpunkt verwendet oder direkt, wie in dem Kapitel Anatomische Préparation
(2.2) beschrieben, prépariert. Um das Préparat bei der Lagerung im Gefrierraum vor
Gefrierbrand zu schitzen, wurde es in Gefrierbeuteln oder Plastikfolie und zusatzlich in

Kunststoffsédcken verpackt.

Fur die Anfertigung der makroanatomischen Préparate wurden 14 Alpakas verwendet. Das
Alter der Tiere variierte zwischen einem Tag und 22 Jahren. Die Kopfe wurden abgesetzt,
gewogen und Nase, Mundhohle, Trachea und Osophagus durchgespiilt, um diese von Blut
und Futterresten zu reinigen. Die Kopfe wurden generell im Kihlraum bei 4 °C aufbewahrt.
Sobald die Haut abgezogen war, wurden sie in Pokellake verbracht und ebenfalls gekdhlt.

Das Signalement zu den Tieren wurde je nach Herkunft des Alpakas von Mitarbeitern der
Klinik fir Wiederk&uer in Oberschleilheim, der Tierédrztin Dr. llona Gunsser oder vom

Zuchter direkt bereitgestellt.
2. Methoden

2.1, Rontgen

Vor Praparation oder sonstiger Bearbeitung der Alpakakopfe wurden zuerst
Rontgenaufnahmen angefertigt. Dies geschah mit dem Rontgengerdt (Siemens, Modell
OPTITOP 150/40/80 HC-100 Flachdetektor) der Klinik fur Pferde der LMU Mainchen
(Lehrstuhlinhaber zum Zeitpunkt der Aufnahmen Prof. Dr. Hartmut Gerhards). Es wurden
jeweils Aufnahmen in laterolateraler Ansicht und in dorsoventraler Lagerung angefertigt.
Hierfur wurden bei adulten Tieren die Einstellung 52 kV und 5,0 — 5,2 mAs und bei Crias 56
kV und 5,6 mAs verwendet.

2.2. Anatomische Praparation

Hierfiir wurden die Tiere mit den Nummern 1 — 9 und 13 — 14 verwendet.

Die Préaparation der Alpakas erfolgte mit Hilfe von Préparationsbesteck wie anatomische und
chirurgische Pinzetten, Schere, Klemmen sowie Skalpellklingenhalter mit Skalpellklingen
(Carbon Steel Skalpellklingen #23, Braun, Aesculap AG Germany, Tuttlingen). Wéhrend der
Préparation wurden die enthduteten Kopfe in 10-prozentiger Salzlake (Leitungswasser und
Nitrit POkelsalz jodiert 0,4-0,5%, Sudwestdeutsche Salzwerke AG, Heilbronn) aufbewahrt.
Diese wurde nach Bedarf zu einer 0,05%igen Formalinlésung (35% Formaldehyd, VWR
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BDH Prolabor® Chemicals, Fontenay-sous-Bois, France) angereichert.

2.3. Schnitte und Frasungen
Um mediale Strukturen darstellen zu kdnnen, wurden Median-, Transversal-, Horizontal- und
Sagittalschnitte mittels einer Bandsage angefertigt. Die Kopfe wurden hierfir im Vorherein

eingefroren.

Die Nasennebenhohlen und die Zahnwurzeln wurden mit Hilfe einer Handfrdse (Proxxon
Micromot 50/E) freigelegt. Sie wurde ebenfalls zum Offnen des Tranennasenkanals genutzt.
Als Orientierung wurde dieser mit einem Katzenharnkatheter (1,3 oder 1,0 x 130 mm WDT)

und einer Braunile von beiden Richtungen sondiert.

Zum Absetzen von Knochen wie dem Arcus zygomaticus oder der Mandibula, sowie zum
Auffrasen des Mandibularkanals, wurde eine oszillierende Sdge (Gipssige ,,Elektronik

Power*, Eickemeyer) verwendet.

2.4, Latexmilchinjektion

Tabelle 9: Verwendete Tiere fur Latexmilchinjektion, n =9

Tier Nr. Rote Latexmilch Blaue Latexmilch
4 40 ml 50 ml
5 70 ml 30 ml
6 80 ml 80 ml
7 40 ml + 20 ml Wasser + 20 g 80 ml

Bariumsulfat
8 80 ml 80 ml
9 80 ml -
11 75 ml -
13 80 ml 80 ml
14 80 ml 60 ml

Die Arterien und Venen sollten dargestellt werden. Um dies zu erleichtern, wurden diese bei
den in Tabelle 9 aufgefuhrten Tieren mit roter und blauer Latexmilch (Professionell Farbtyp
rot/blau, Firma La-Gum, Elmshorn) injiziert. Dies musste vor dem Hautabziehen geschehen,
da die flissige Latexmilch sonst aus den geOffneten HautgefaRen ausgetreten und

unkontrolliert geronnen wére. Am abgesetzten Hals wurden die Stimpfe von V. jugularis und
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A. carotis communis aufgesucht und auf einer Lange von ein bis drei cm freigelegt. Pro Gefal}
wurden je ein bis zwei Ligaturen durch Paketkordel mit einer Starke von ein bis zwei
Millimeter vorgelegt. Zur Injektion der Latexmilch wurden 10 ml Spritzen und Kanilen der
Starke 0,9 x 40 mm und 2,1 x 80 mm verwendet. Die Kantilen wurden vor der Verwendung
stumpf geschliffen und poliert, damit sie die GeféaBwand nicht perforierten. Eisessig
(Essigsaure Roth Rotipuran ® 100% p.a.) ermdglichte die augenblickliche Gerinnung und
Verhartung der flissigen Latexmilch, sobald sie aus anderen GefélBen austrat. Bei der
Injektion der arteriellen GeféaRRe war ein Durchspilen moglich, da die injizierte Latexmilch aus
der gegenuberliegenden A. carotis communis austrat. Des Weiteren wurde ein in Eisessig
getrankter Schwamm in den Riickenmarkskanal eingebracht, um ein Austreten der Latexmilch

aus den VertebralgefaRen zu verhindern.

Abbildung 2: Vorbereitung fiir die Latexmilchinjektion eines 19 Tage alten Huacaya Crias

Fir den Ausguss der vendsen GefaRe war eine retrograde Injektion nétig. Diese war nur
durchfuhrbar, wenn die Venenklappen mit der stumpfen Kanile Gberwunden wurden. Dies
gelang nur teilweise, oftmals trat die Latexmilch aus dem arteriellen System in das vendse
tber. Wenn dies nicht der Fall war, konnte im Nachhinein fiir bestimmte Darstellungen der
GefaRe nach Abpraparation der Haut die Latexmilch mit Hilfe von einer Brauniile (Vasuflo®-

T 0,9 x 25 mm und 1,0 x 32 mm) in die Venen verbracht werden.

In das arterielle und das vendse Geféalinetz wurden je ca. 80 ml eingebracht. Die Menge des
vendsen Systems variierte, da die Venenklappen nicht immer tberwunden werden konnten.

Bei Jungtieren, wie Alpaka 4, waren beide Mengen aufgrund der Grof3e des Kopfes geringer.

Fir eine Gesamtubersicht der GefalBe wurden diese bei einem Préparat mit einem
rontgendichten Mittel ausgespritzt. Hierzu wurde ein Gemisch verwendet, das sich zur Halfte
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aus Latexmilch, zu einem Viertel aus Bariumsulfat und einem Viertel aus Wasser
zusammensetzte. Das Rontgen geschah in laterolateraler und dorsoventraler Ansicht. Die ldee
war angelehnt an die Methodik des Papers ,,Cranial arterial patterns oft the alpaca“
(O'BRIEN, 2017).

Bei einem Tier (Nr. 13) wurde der Trénennasenkanal mit Hilfe von einer Brauniile
(Dispomed® 18G, 1,3 x 51 mm) und einem Katzenkatheter mit Mandrain (Eickemeyer, Size
3F, Lange 110 mm) mit gelber Latexmilch injiziert. Hieran konnte sich dann beim Er6ffnen

des Kanals mittels Skalpell und Handfrése orientiert werden.

2.5. Mazeration

Zum Nachvollziehen und Aufzeigen der Muskelansatze wurde von einem Tier (Nr. 12) der
Schédel im Ganzen mazeriert. Hierbei wurden 20g Waschmittel (ARO welding Technologies
SAS, 1 Avenue de Tours BP 40161, 72500 Chateau du Loir France) auf einen Liter Wasser
verwendet. Bei 65 °C im Wé&rmeschrank (Firma memmert®, Rittersbacher StraRe 38, 91126
Schwabach) und unter taglichem Wechsel des Wasser-Waschmittel-Gemischs waren die
Knochen nach drei Tagen frei von Fremdgewebe. Zur Entfettung wurden die Knochen funf
Wochen in Aceton (Aceton 99,5 %, Merck KGaA, Frankfurter Stralle 250, 64293 Darmstadt)
gelegt. Anschliefend wurden sie drei Tage in einer 5%igen Wasserstoffperoxidlosung
gebleicht (Wasserstoffperoxid 35 % CLN, Merck KGaA, Frankfurter StraBe 250, 64293
Darmstadt).

2.6. Dokumentation

Die Dokumentation erfolgte sowohl schriftlich, als auch mittels Fotografie. Hierfiir wurde
eine digitale Spiegelreflexkamera des Modells Olympus® E-620 verwendet, die auf einem
Stativ befestigt wurde. Es wurde ein Olympus® Zuiko Digital ED 14-42mm £3.5-5.6 Objektiv
sowie ein Skylight-Filter (@ 58 mm) genutzt. Zur Minimierung der Glanzlichter wurde eine
Plastikfolie zwischen Lichtquelle und Kamera aufgespannt und ein Polfilter (hama® PL CIR
@ 58 (1V)) verwendet.

AnschlieBend wurden die Bilder mit Hilfe des Programms Adobe Photoshop CS2 bearbeitet,
um einen gleichmaligen Hintergrund zu erzeugen und Beschriftungen einzubringen. Darlber
hinaus wurden Glanzlichter und Schmutzpartikel sowie Haare nachtraglich von den

Aufnahmen entfernt.

Des Weiteren wurden Zeichnungen angefertigt. Mit Hilfe eines Scanners wurden sie

digitalisiert und anschlielend beschriftet.
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V. ERGEBNISSE

1. Knochen

Im Nachfolgenden werden einige kndcherne Strukturen durch Grafiken naher erldutert, damit
die Lage der Muskeln und die Verldufe der Leitungsstrukturen besser nachvollzogen werden

kdnnen.

1.1. Schédel

Abbildung 3: Schadel einer 10 Jahre alten Huacaya Stute

1 — Crista nuchae; 2 — For. temporale; 3 — Proc. coronoideus; 4 — Arcus zygomaricus;

5 — Inc. infratrochlearis; 6 — Proc. paracondylaris; 7 — Meatus acusticus externus;

8 — Fontanela lagrimal (Bezeichnung nach SATO und ALVAREZ (2015) und ZARATE et al.
(2015)); 9 — For. infraorbitale; 10 — Fossa masseterica; 11 — Forr. mentalia
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Abbildung 4: Oberschéadel einer 10 Jahre alten Huacaya Stute, ventrale Ansicht

1 — For. stylomastoideum; 2 — Proc. styloideus, Ursprung des Tympanohyoids;

3 — For. retroarticulare; 4 — For. ovale; 5 — Canalis nervi hypoglossi; 6 — For. jugulare;
7 — Canalis caroticus; 8 — For. spinosum; 9 — Augenhohlendffnung des Canalis
supraorbitalis; 10 — Forr. palatina minora; 11 — For. palatinum majus;

12 — Fissura palatina; 13 — Canalis interincisivus

Abbildung 5: Oberschadel einer 10 Jahre alten Huacaya Stute, laterale Ansicht

1 — For. temporale; 2 — For. supraorbitale, Eingang zum Can. supraorbitalis;

3 — For. supraorbitale accessorium; 4 — Inc. infratrochlearis; 5 — For. ethmoidale;

6 — Canalis opticus; 7 — For. orbitorotundum; 8 — Fontanela lagrimal (Bezeichnung nach
(SATO und ALVAREZ, 2015) und (ZARATE et al., 2015)); 9 — For. infraorbitale;

10 — Hamulus pterygoideus; 11 — Proc. paracondylaris
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Abbildung 6: Fossa pterygopalatina einer 10 Jahre alten Huacaya Stute

1 — For. maxillare, Eingang in den Can. infraorbitalis; 2 — For. sphenopalatinum;

3 — For. palatinum caudale;4 — For. temporale; 5 — Meatus acusticus externus

1.2. Zungenbein

Abbildung 7: Rontgenbild des Zungenbeins einer 13-jahrigen Huacaya Stute, latero-laterale
Aufnahme

1 — Stylohyoid; 2 — Epihyoid; 3 — Ceratohyoid; 4 — Basihyoid; 5 — Thyreohyoid
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2. Muskulatur

Im Nachfolgenden wird in der Einzahl beschrieben, da die Betrachtung immer von einer Seite
stattfand.

2.1. Gesichtsmuskulatur
Nach dem Hautabziehen wurden die ersten Muskeln sichtbar (Abbildung 8, Abbildung 9).

) 7/
sy

| 50 mm

Abbildung 8: Gesichtsmuskulatur eines 3 Monate alten mannlichen Alpaka Crias

1 — M. frontoscutularis; 2 — M. zygomaticoscutularis; 3 — M. cutanaeus faciei;

4 — M. zygomaticus; 5 — M. malaris; 6 — M. levator nasolabialis
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Abbildung 9: Zeichnung der Gesichtsmuskulatur eines Alpakas, laterale Ansicht

1 — M. dilatator naris medialis;2 — M. lateralis nasi; 3 — M. levator nasolabialis;
4 — M. malaris; 5 — M. orbicularis oris; 6 — M. zygomaticus; 7 — M. buccinator;
8 — M. cutaneus faciei; 9 — M. frontalis; 10 — M. orbicularis oculi (von der Haut der

Augenlider teilweise verdeckt)

Der M. levator nasolabialis (Abbildung 8, Abbildung 9) entsprang im rostralen Augenwinkel
tiber der ,Fontanela lagrimal“ (Bezeichnung nach SATO und ALVAREZ (2015) und
ZARATE et al. (2015)) bis dorsolateral der Inc. nasoincisiva. Er ging aus der Faszie im
Bereich der Regio nasalis hervor. Mit rostroventralem Faserverlauf zog er zum Nasenloch und

in die Oberlippe. Kaudal ging er in den M. malaris tber.

Der M. dilatator naris medialis (Abbildung 9) verlief vom Nasenriicken zu den Nares,
wobei die Muskelfasern zirkular um die Lateralseite der Nasenlocher griffen.

Der M. dilatator naris apicalis spannte sich dorsal zwischen den beiden Nares auf. Seine
Fasern verschmolzen lateral mit denen des M. levator labii superioris und denen des
M. dilatator naris medialis. Ebenso wie der M. dilatator naris medialis lag er direkt der Haut

an und war nur schwer darzustellen.

Der M. lateralis nasi (Abbildung 9) verlief dostral vom M. levator nasolabialis in
dorsorostraler nach kaudoventraler Faserrichtung. Von der Faszie der Regio nasalis

ausgehend vom Nasenriicken zog er zum lateralen Nasenwinkel. Die ventralen Anteile des
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Muskels lagen unterhalb derer des M. levator labii superioris.

Der Halzfaszie entspringend zog der M. cutaneus faciei (Abbildung 8, Abbildung 9,
Abbildung 32) Uber die GI. parotis, den Angulus mandibulae, den ventralen Teil des
M. masseter und den ventralen Teil des M. buccinator zum Mundwinkel. Teilweise inserierte
er zweibduchig. Bei gut gendhrten Tieren bestand eine ausgeprégte Fettschicht zwischen dem

M. cutaneus faciei und dem M. masseter, in welche die Leitungsbahnen eingebettet waren.

Durch Abziehen der Schleimhaut von der Lippeninnenseite liel3 sich an der Oberlippe der
M. incisivus superior und an der Unterlippe der M. incisivus inferior darstellen. Die
Muskelfasern strahlten jeweils vom Proc. alveolaris der Incisivi in die Lippe aus. Zum Teil
fanden sich transversale Fasern. Diese stammten wahrscheinlich vom M. orbicularis oris,
welcher die Mm. incisivi an dieser Stelle durchflocht. Der M. incisivus inferior strahlte in den

M. orbicularis oris und den M. mentalis ein.

Der M. orbicularis oris (Abbildung 9) war vorhanden und im Mundwinkel besonders
deutlich sichtbar.

Das Auge umgebend strahlte der M. orbicularis oculi (Abbildung 9) kaudal in den
M. zygomaticoscutularis ein. Dorsal wurde er vom M. frontalis berlagert und gab kaudal

Fasern an ihn ab.

Der M. frontalis (Abbildung 9, Abbildung 15) entsprang der Stirnfaszie an der Medianen.
Mit rostroventralem Verlauf zog er zum Auge. Die Insertionslinie erstreckte sich von
rostrodorsal der ,,Fontanela lagrimal“ (Bezeichnung nach (SATO und ALVAREZ, 2015;
ZARATE et al., 2015)) iiber die Oberlidkante bis zum kaudalen Augenwinkel, wo der Muskel

Zuschuss vom M. orbicularis oculi erhielt.

Der M. malaris (Abbildung 8, Abbildung 9) besaRR einen dorsoventralen Faserverlauf. Er
entsprang unterhalb des Auges am Os lacrimale und Os zygomaticum. Er verschmolz mit
Fasern des M. orbicularis oculi (vereinzelt Gberlagerten Fasern des M. orbicularis oculi den
M. malaris) und endete auf Hohe der Kauflache der Pramolaren. Im Einzelfall (Tier Nr. 13)
zog er bis in den M. cutaneus faciei. Hierbei strahlte er in den M. buccinator ein, wobei er
groftenteils unter dem M. zygomaticus entlang zog. Einzelne Fasern lagen auch Gber dem
M. zygomaticus. Er erhielt oberflachlich Fasern des Ramus buccalis dorsalis des N. facialis.

Unter dem Muskel lag der Rest des Nervs.

Der M. zygomaticus (Abbildung 8, Abbildung 9) entsprang mit einer Sehnenplatte auf der

Fascia masseterica. Seine Ursprungssehne erstreckte sich von der dorsalen Halfte der
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Gl. parotis Uber den Arcus zygomaticus zum temporalen Augenwinkel. Ab Hohe des Auges
ging er in seinen muskuldsen Teil Gber. Er strahlte in den M. buccinator und im Mundwinkel
in den M. orbicularis oris ein. Rostral lieRen sich M. zygomaticus und M. buccinator nicht

trennen.

Abbildung 10: Zeichnung der Gesichtsmuskulatur eines Alpakas, laterale Ansicht (nach

Abnahme des M. levator nasolabialis, M. malaris, M. zygomaticus und M. cutaneus faciei)

1 — M. levator labii superioris; 2 — M. caninus; 3 — M. depressor labii superioris;

4 — M. buccinator; 5 — M. mentalis; 6 — M. temporalis; 7 — M. frontoscutularis;

8 — M. zygomaticoscutularis; 9 — M. zygomaticoauricularis; 10 — M. scutuloauricularis
superficialis dorsalis; 11 — M. parotidoauricularis; 12 — M. masseter, Pars superficialis;
13 — M. masseter, Pars profunda; 14 — N. facialis, Ramus buccalis dorsalis; 15 — Ductus

parotideus; 16 — A. facialis; 17 — V. facialis; 18 — N. facialis, Ramus buccalis ventralis

Nach Absetzen des M. levator nasolabialis kamen drei weitere Muskeln zum Vorschein, der
M. levator labii superioris, der M. caninus und der M. depressor labii superioris (Abbildung
10, Abbildung 18). Sie entsprangen rostroventral vom For. infraorbitale an der Maxilla. Der
M. levator labii superioris war der kraftigste der drei Muskeln. Sein muskuldser Anteil
endete kaudal vom Nasenloch geféchert an der Maxilla und dem Proc. nasalis des Os
incisivum. Er heftete am Bindegewebe an, welches zum Nasenriicken und zur seitlichen Nase
zog. Der M. caninus verbreiterte sich und setzte lateral am Nasenloch an. Er befand sich

ventral vom M. levator labii superioris und dorsal vom M. depressor labii superioris. Der M.
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depressor labii superioris inserierte lateral am Nasenloch. Er war schmal und besal’ eine

feine Ursprungssehne.
Der M. depressor labii inferioris fehlte dem Alpaka.

Im Kinnfettpolster fand sich der M. mentalis (Abbildung 10) in Form von radiaren Fibrillen,
die von Nervengeflecht und GefaRen durchsetzt waren. Er strahlte in den M. orbicularis oris

ein.

Unter dem oben beschriebenen Dreierpaket (M. levator labii superioris, M. caninus und
M. depressor labii superioris) verlief der N. infraorbitalis mit der A. infraorbitalis (Abbildung
11, Abbildung 38, Abbildung 41). Nach Absetzen dieser Leitungsstrukturen blickte man auf

den Ursprung des dorsalen Teils der Pars buccalis des M. buccinator.

Abbildung 11: Zeichnung der Gesichtsmuskulatur eines Alpakas, laterale Ansicht (nach

Abnahme des M. levator labii superioris, M. caninus und M. depressor labii superioris)

1 — M. frontalis; 2 — M. temporalis; 3 — M. frontoscutularis; 4 — M. zygomaticoscutularis;

5 — M. scutuloauricularis superficialis dorsalis; 6 — M. zygomaticoauricularis;

7 — M. parotidoauricularis (ventraler Teil abgesetzt); 8 — M. buccinator, Pars buccalis;

9 — M. buccinator, Pars molaris; 10 — M. masseter, Pars superficialis; 11 — M. masseter, Pars
profunda; 12 — A. + N. infraorbitalis; 13 + 14 — Nn. mentales + Rami mentales (der

A. alveolaris inferior); 15 — Scutulum

Der M. buccinator (Abbildung 9, Abbildung 10, Abbildung 11, Abbildung 18, Abbildung 19,
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Abbildung 39) bildete die muskulése Grundlage der Backen und war mit seiner
oberflachlichen Pars buccalis und der tiefen Pars molaris darstellbar. Die Pars buccalis
bestand aus einer dorsalen und ventralen Portion, die jeweils am Rand der Zahnalveolen
entsprangen. Er spannte sich zwischen den Alveolaranséatzen auf und die beiden Portionen
trafen sich in einer sehnigen Mittellinie. Die dorsale Portion erstreckte sich im Bereich des
Diastemas Uber den Alveolaransatz hinaus bis auf die Lateralseite der Maxilla. Die Fasern
reichten rostral bis zum Proc. alveolaris des Os incisivum (Abbildung 24, Abbildung 26,
Abbildung 27).

Die Pars molaris war erst nach Entfernen der Pars buccalis und des M. masseter darstellbar.
Sie entsprang sehnig am kranialen Rand des Proc. coronoideus und zog rostral zum

Mundwinkel, wo sie inserierte und in den M. orbicularis oris iberging.

2.2. Ohrenmuskulatur

Die Einteilung der Muskelgruppen erfolgte gemé&l der Auflistung in ,,Anatomie der
Haussaugetiere“, Band 1 (FREWEIN und SEIFERLE, 2004, p.301-303). Dort wurde nach
Funktionalitat aufgeteilt.

Viele der Ohrenbeweger stehen in Verbindung mit dem Schildchen, Cartilago scutiformis,
auch Scutulum genannt, einer knorpeligen Platte, die rostromedial von der Ohrmuschel
auffindbar ist (Abbildung 11, Abbildung 12, Abbildung 13, Abbildung 14, Abbildung 15,
Abbildung 17).

Abbildung 12: Linkes Scutulum eines 20-jahrigen (links) und eines 10 Monate alten Huacaya

Alpakas (rechts), oberflachliche Ansicht

1 — dorsaler Winkel; 2 — ventraler Winkel; 3 — auf Ohr ziehender Teil
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Abbildung 13: Oberflachliche Ohrenmuskulatur eines 10 Monate alten Alpakas, dorsolaterale
Ansicht

1 — M. cervicoauricularis superficialis; 2 — M. cervicoscutularis; 3 — M. interscutularis,
4 — M. scutuloauricularis superficialis dorsalis; 5 — M. frontoscutularis;

6 — M. zygomaticoscutularis; 7 — M. zygomaticoauricularis; 8 — M. parotidoauricularis;
9 — Scutulum

Der Schildspanner, M. scutularis, setzte sich aus dem M. frontoscutularis, welcher am
weitesten rostral lag, dem M. zygomaticoscutularis, dem M. interscutulatis und dem
M. cervicoscutularis, welcher am weitesten kaudal zu finden war, zusammen. Der
M. frontoscutularis (Abbildung 8, Abbildung 10, Abbildung 11, Abbildung 13, Abbildung
15, Abbildung 18) nahm seinen Ursprung kaudal am Proc. zygomaticus der Pars nasalis des
Os frontale, wo er den Orbitalfettkorper tberlagerte. Er inserierte rostrodorsal am Scutulum.
Der M. zygomaticoscutularis (Abbildung 10, Abbildung 11, Abbildung 13) entsprang dem
kaudalen Augenwinkel am Jochbogen und setzte rostroventral am Scutulum an. (Diesen
Muskel findet man in alteren Anatomiebiichern als M. frontoscutularis Pars temporalis,
wahrend der M. frontoscutularis als Pars frontalis bezeichnet wird.) Das Hinterhaupt war von
einer Faszie Uberzogen, der Fascia capitis superficialis, aus der der M. interscutularis
(Abbildung 13, Abbildung 14, Abbildung 15) und der M. cervicoscutularis (Abbildung 13,
Abbildung 14, Abbildung 15) in der Medianen auf Hohe der Crista sagittalis externa
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entsprangen. Beide verliefen zum dorsalen Rand des Scutulums. Der M. interscutularis lag
rostral vom M. cervicoscutularis. Letzterer bekam aus der Tiefe einen feinen Zuschuss vom
M. parietoscutulatis. Er spaltete sich kurz vor der Insertion am Scutulum ab. Dieser Muskel
war nicht bei allen Tieren aufzufinden. Der rostrale Teil des M. cervicoscutularis inserierte in

den M. interscutularis.

Abbildung 14: Ohrenmuskulatur eines 10 Monate alten Huakaya Alpakas, kaudale Ansicht

1 — M. interscutularis; 2 — M. cervicoscutularis; 3 — M. cervicoauricularis superficialis;
4 — M. parietoauricularis; 5 — M. cervicoauricularis medius; 6 — M. scutuloauricularis
superficialis dorsalis; 7 — M. scutuloauricularis superficialis accessorius; 8 — Scutulum;

9 — M. temporalis
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Abbildung 15: Zeichnung der Ohrenmuskulatur eines Alpakas, Dorsalansicht

1 — M. frontalis; 2 — M. frontoscutularis; 3 — M. temporalis; 4 — M. scutuloauricularis
superficialis dorsalis; 5 — M. interscutularis; 6 — M. cervicoscutularis;
7 — M. cervicoauricularis superficialis; 8 — M. parietoauricularis; 9 — M. cervicoauricularis

medius; 10 — Scutulum

Der Niederzieher der Ohrmuschel, M. parotidoauricularis (Abbildung 10, Abbildung 11,
Abbildung 13), verlief von der Oberflache der GI. parotis zur ventralen Ohrbasis. Dort
inserierte er deutlich auf dem Ohrknorpel, an der Inc. praetragica. In seinem Verlauf

uberlagerte er den kaudalen Rand der Mandibula.

Die Heber der Ohrmuschel, Mm. auriculares dorsales, wurden von vier Muskeln gebildet. Der
lange Heber, M. cervicoauricularis superficialis (Abbildung 13, Abbildung 14, Abbildung
15), befand sich am weitesten kaudal und stellte sich kaudal vom M. cervicoscutularis als
kraftiger Muskel dar. Er nahm seinen Ursprung in der Medianen am Nackenband und
inserierte dorsal auf dem Ohr, kaudal vom Scutulum. Der mittlere Heber,
M. parietoauricularis (Abbildung 14, Abbildung 15, Abbildung 16), war erst nach Abnahme
des M. interscutularis, des M. cervicoscutularis und des M. cervicoauricularis superficialis
darstellbar. Er entsprang an der Crista sagittalis externa und setzte dorsokaudal an der
Ohrbasis an. Der M. parietoauricularis gab einen feinen Strang an den M. cervicoscutularis,

dieser Ast entsprach dem M. parietoscutularis. Der kurze Heber, M. scutuloauricularis
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superficialis accessorius (Abbildung 14), entsprang am Scutulum und inserierte dorsal auf

dem Ohr. Er wurde nach Abnahme vom M. scutuloauricularis superficialis dorsalis sichtbar.

Die Auswartszieher der Ohrmuschel, Mm. auriculares caudales, setzten sich aus dem langen
Auswartszieher, M. cervicoauricularis medius, und dem kurzen Auswartszieher,
M. cervicoauricularis profundus, zusammen. Der M. cervicoauricularis medius (Abbildung
14, Abbildung 15, Abbildung 16) trat erst nach Abpraparation des M. cervicoscutularis und
M. cervicoauricularis superficialis zum Vorschein. Er kam von der Crista sagittalis externa
und zog kaudoventral an die Ohrbasis, ventral und kaudal der Insertionsstelle des
M. parietoauricularis.

Abbildung 16: Verlauf des M. cervicoauricularis profundus eines 10 Monate alten Huakaya
Alpakas, kaudale Ansicht

1 — M. parietoauricularis; 2 — M. cervicoauricularis medius; 3 — 6 — M. cervicoauricularis
profundus: 3 — sein Ursprung; 4 — sein Ansatz an der Ohrbasis; 5 — Schlaufe um und
Verschmelzung mit dem M. cervicoauricularis medius; 6 — Teilweise Verschmelzung mit dem

M. parietoauricularis und Ansatz an der Ohrbasis

Der M. cervicoauricularis profundus (Abbildung 16) entsprang kaudoventral des
M. cervicoauricularis medius aus der Hinterhauptsfaszie, lateral vom Nackenband. Er zog an
der Crista nuchae entlang und spaltete sich dann auf. Ein Anteil inserierte kaudoventral vom
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M. scutuloauricularis profundus major an der Ohrbasis. Der andere Anteil legte sich in Form
einer Schlaufe um den M. cervicoauricularis medius und verschmolz an der Beriihrungsstelle
mit ihm. Die Schlaufe inserierte in den M. parietoauricularis. VVon dort zog er einmal an
M. parietoauricularis und kaudodorsal an die Ohrbasis, medial der Dreher. Die letzte

Abspaltung war nicht bei allen Tieren vorhanden.

Zu den Einwartsziehern der Ohrmuschel, den Mm. auriculares rostrales, zahlten der obere
Einwartszieher, M. scutuloauricularis superficialis dorsalis, der mittlere Einwartszieher,
M. scutuloauricularis medius, der untere Einwartszieher, M. scutuloauricularis superficialis
ventralis und  der  dullere  Einwaértszieher, M. zygomaticoauricularis. Der
M. scutuloauricularis superficialis dorsalis (Abbildung 10, Abbildung 11, Abbildung 13,
Abbildung 14, Abbildung 15) entsprang der AuRenflache des Scutulums und setzte dorsal an
der Ohrmuschel an. Darunter lag der kurze Heber, M. scutuloauricularis superficialis
accessorius. Nach Abnahme des kurzen Hebers und Abheben des Scutulums, kam der
M. scutuloauricularis superficialis medius zum Vorschein. Er entsprang unter dem
M. interscutularis und war zum Teil mit ihm verbunden. Er inserierte unterhalb des
Scutulums, kaudal von den Drehern der Ohrmuschel. Der M. scutuloauricularis
superficialis ventralis fehlte dem Alpaka Der M. zygomaticoauricularis (Abbildung 10,
Abbildung 11, Abbildung 13) entsprang ventral vom kaudalen Teil des
M. zygomaticoscutularis. Er inserierte rostral vom Tragus.
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Abbildung 17: Dreher der Ohrmuschel bei einer 18 Jahre alten Huacaya Stute, kaudodorsale
Ansicht

1 — M. scutuloauricularis profundus minor; 2 — M. scutuloauricularis profundus major;
3 — M. interscutularis; 4 — M. frontoscutularis; 5 — M. temporalis, 6 — Scutulum;
7 — Ohrmuschel

Die Dreher der Ohrmuschel, Mm. auriculares profundi, bestanden aus dem langen Dreher,
M. scutuloauricularis profundus major und dem kurzen Dreher, M. scutuloauricularis
profundus minor (Abbildung 17). Der lange Dreher nahm seinen Ursprung an der
rostromedialen Unterseite des Schildchens, der kurze Dreher entsprang lateral daneben bzw.
darunter. Der lange Dreher Uberkreuzte den kurzen Dreher und zog zur Ohrmuschel. Er

inserierte distal neben dem langen Dreher.

2.3. Kaumuskulatur

Der M. masseter (Abbildung 10, Abbildung 11, Abbildung 18, Abbildung 21, Abbildung 23,
Abbildung 32) bestand aus einer Pars superficialis und einer Pars profunda. Der
oberflachliche Teil entsprang an der rostralen Halfte des Arcus zygomaticus und zog zur
Fossa masseterica. Die Fasern verliefen von rostral nach kaudoventral. Er bestand aus drei
Schichten, die jeweils durch einen Sehnenspiegel getrennt waren. Er besal3 eine horizontale
Kerbe, in der die A. facialis, die V. facialis und der Ductus parotideus liefen. Bei den
injizierten Préparaten wurde die starke arterielle VVersorgung des kréaftigen Muskels deutlich.
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Der tiefe Anteil entsprang entlang des Arcus zygomaticus, in der rostralen Hélfte von der
oberflachlichen Portion bedeckt, im kaudalen Teil vom M. zygomaticus. Er besal3 einen
rostroventralen Faserverlauf. An der kaudalen Grenze zwischen beiden Portionen liefen die

A. und V. transversa faciei.

Abbildung 18: Gesichts- und Kaumuskulatur einer 20-jahrigen Huacaya Stute

1 — M. frontoscutularis; 2 — M. zygomaticoscutularis; 3 — M. masseter, Pars superficialis;
4 — M. masseter, Pars profunda; 5 — M. buccinator, Pars buccalis; 6 — M. buccinator, Pars
molaris; 7 — M. levator labii superioris; 8 — M. caninus; 9 — M. depressor labii superioris;

10 — A. transversa faciei; 11 — GII. buccales ventrales

Der M. temporalis (Abbildung 10, Abbildung 11, Abbildung 14, Abbildung 15, Abbildung
17, Abbildung 19, Abbildung 21) entsprang entlang des Randes der Schlafengrube, an der
Crista sagittalis externa, Crista nuchae, Crista pterygoidea und Linea temporalis sowie der
Fossa temporalis, in welche er eingebettet war. Sein Ansatz befand sich am Proc. coronoideus
der Mandibula und zog sich ventral entlang des Ramus mandibulae bis auf Hohe des
For. mandibulae. Medial von ihm zogen der N. lingualis und die V. profunda faciei.
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Abbildung 19: Zeichnung der medialen Muskulatur eines Alpakas

1 — M. buccinator, Pars buccalis; 2 — M. mylohyoideus (rostrale und kaudale Portion);
3 — M. styloglossus, Pars superficialis; 4 — M. geniohyoideus; 5 — M. hyoglossus;

6 — M. pterygoideus medialis; 7 — M. pterygoideus lateralis; 8 — M. temporalis;

9 — M. digastricus, Venter rostralis; 10 — M. digastricus, Venter caudalis;

11 — Ursprungssehnenplatte des M. masseter; 12 — N. buccalis; 13 — N. lingualis,

14 — N. alveolaris inferior; 15 — GI. sublingualis polystomatica;.16 — N. sublingualis

Lateral des M. digastricus befand sich der M. pterygoideus medialis (Abbildung 19,
Abbildung 20, Abbildung 21, Abbildung 22, Abbildung 29, Abbildung 32). Er war
mehrschichtig und spannte sich facherférmig auf. Er nahm seinen Ursprung an der Lamina
perpendicularis des Os pterygoideum, der medialen Flache des Tuber maxillae und am spitzen
Proc. pterygoideus des Os temporale. Er fullte die Fossa pterygopalatina aus. Der rostrale
Anteil lief sehnig auf Hohe der Unterkieferzahnleiste am Ramus mandibulae aus. Die
medialste Schicht setzte auf Hohe des N. lingualis an. Der Ansatz erstreckte sich Uber die

gesamte Fossa pterygoidea der Mandibula.
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Abbildung 20: Mediale Kaumuskulatur einer 13 Jahre alten Alpaka Stute

1 — M. digastricus, Venter caudalis; 2 — M. pterygoideus lateralis; 3 — M. pterygoideus
lateralis, dorsale Portion (nur manchmal vorhanden); 4 — M. pterygoideus medialis,
lateroventraler Teil; 5 — M. pterygoideus medialis, rostromediale Portion; 6 — Rest des
M. temporalis; 7 — M. mylohyoideus; 8 — N. alveolaris inferior; 9 — N. lingualis;

10 — N. buccalis; 11 — GI. sublingualis polystomatica

Der M. pterygoideus lateralis (Abbildung 19, Abbildung 20, Abbildung 21) entsprang mit
zwei Anteilen, der tiefe an der kaudalen Kante des Ala ossis basisphenoidalis, des Flugels des
Os basisphenoidale, und der oberflachliche auf der Lateralseite dieses Fliigels bis auf Hohe
des For. ovale. Teilweise war der oberflachliche Anteil bis zu seinem Ansatz zweischichtig.
In diesem Fall trat zwischen den Schichten der N. mandibularis hervor, in den tbrigen Fallen
verlief der Nerv medial. Teilweise gab es eine zusatzliche dorsale Portion (Tier Nr. 6 + 9).

Der Muskel inserierte einheitlich mediorostral am Proc. condylaris der Mandibula.
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Abbildung 21: Transversalschnitt eines 17 Jahre alten Huacaya Hengstes, rostrokaudale
Ansicht

1 — M. masseter; 2 — M. temporalis; 3 — M. pterygoideus lateralis; 4 — M. pterygoideus
medialis; A — Alveonalkanal/Canalis mandibulae; C — Ceratohyoid; E — Epihyoid;

H — Hamulus des Os pterygoideum; S — GlI. sublinguales polystomaticae
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2.4, Kehlgangsmuskulatur

Abbildung 22: Medianschnitt einer 13-jahrigen Huacaya Stute, linke Kopfhalfte (Ansicht von
medial)

1 — M. levator veli palatini; 2 — M. digastricus, Venter rostralis; 3 — M. pterygoideus
medialis; 4 — M. mylohydeus (ventraler Teil abgeschnitten); 5 — M. genioglossus;

6 — M. lingualis proprius; 7 — M. incisivus superior; 8 — M. incisivus inferior

An die Medialflache der Mandibula schloss sich nach dem M. pterygoideus medialis der
M. digastricus (Abbildung 19, Abbildung 20, Abbildung 22, Abbildung 23 Abbildung 24,
Abbildung 32 Abbildung 34) an. Durch eine sehnige Einschnirung war eine undeutliche
Zweiteilung in einen kleinen Venter caudalis und einen grol3en Venter rostralis festzustellen.
Der M. digastricus nahm seinen Ursprung am Proc. paracondylaris und inserierte medial am

Arcus mandibulae.
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Abbildung 23: Kehlgangsmuskulatur eines 12 — 14 Jahre alten Huacaya Hengstes

1 — M. masseter; 2 — M. digastricus, Venter rostralis; 3 — M. mylohyoideus;

4 — M. geniohyoideus; 5 — Ln. mandibularis; 6 — A. + V. submentalis

Zwischen den Alveolarfortsatzen der Mandibula spannte sich der M. mylohyoideus
(Abbildung 19, Abbildung 20, Abbildung 23, Abbildung 34) hdngemattenartig Uber den
Zungen- und Zungenbeinmuskeln auf. Die Fasern verschmolzen in der Medianen mit einer
Mittelsehne. Im Bereich der Mandibulasymphyse war vor seinem rostralen Beginn der
Ursprung des M. geniohyoideus sichtbar. Kaudal war seine Begrenzung auf Hohe des
Basihyoids. Die ersten rostralen ein bis zwei Zentimeter hatten einen transversalen Verlauf.
Darauf folgte die eigentliche rostrale Portion. Sie entsprang medial entlang des Diastemas und
zog mit rostromedianem Faserverlauf in die Mediane. Die kaudale Portion besal3 einen
kaudomedianen Faserverlauf. Ihr Ursprung befand sich an den Alveolarfortsatzen der
Backenzahne, rostral war dieser vom kaudalen Rand des Diastemas begrenzt und kaudal
endete er auf HOhe des Basihyoids. Sein rostraler Anteil verlief unterhalb der rostralen

Portion.

2.5. Gaumensegelbeweger

Der M. palatinus (Abbildung 25, Abbildung 34) stellte sich als ein langer Muskel dar, der am
Choanenrand entsprang, in das Gaumensegel einstrahlte und es in der kaudalen Halfte
ausfillte. Er war mit dem M. palatopharyngeus verbunden. Seitlich waren die GlI. palatinae

eingelagert.
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Der M. tensor veli palatini (Abbildung 26, Abbildung 27) entsprang rostral an der Bulla
tympanica von einem undeutlichen Proc. muscularis. Seine Sehne zog um den Hamulus

pterygoideus von kaudal nach medial in das Gaumensegel hinein.

Medial an den gleichen Knochenpunkten nahm der M. levator veli palatini (Abbildung 22)
seinen Ursprung. Er verlief medial des M. tensor veli palatini, rostral vom Ostium

pharyngeum tubae auditivae und strahlte in das Gaumensegel ein.

2.6. Rachenmuskulatur
Die Schlundkopfschniirer befanden sich unter lymphatischem Gewebe, den Tonsillae
palatinae, der Rachenschleimhaut und der Gaumenschleimhaut, sie waren miteinander

verschmolzen und nur schwer voneinander zu trennen.

Abbildung 24: Rachenmuskulatur einer 13-jéahrigen Huacaya Stute

1 — M. occipitohyoideus; 2 — Ursprung des M. digastricus, Venter caudalis; 3 — Ursprung des
M. stylohyoideus; 4 — M. cricopharyngeus; 5 — M. thyreopharyngeus; 6 — M. thyreohyoideus;
7 — M. stylopharyngeus caudalis; 8 — rostrale Schlundkopfschniirer; 9 — M. styloglossus;

10 — M. hyoglossus; 11 — M. geniohyoideus; 12 — Teil des M. buccinator; 13 —

N. hypoglossus; 14 — GlI. sublingualis polystomatica

Die rostralen Schlundkopfschniirer, Mm. constrictores rostrales, setzten sich aus dem
M. palatopharyngeus und dem M. pterygopharyngeus zusammen. Der M. palatopharyngeus
(Abbildung 26, Abbildung 27) entsprang am unteren Rand der Fossa pterygopalatina sowie
dorsal und lateral des Gaumendachs. Er war mit dem M. palatinus verbunden und inserierte in

die Raphe pharyngis. Der M. pterygopharyngeus entsprang medial am Hamulus des Os
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pterygoideum und inserierte in der Raphe pharyngis, rostral vom M. palatopharyngeus.

Der M. stylopharyngeus rostralis und M. hyopharyngeus bildeten die mittleren
Schlundkopfschnirer, Mm. constrictores pharyngis medii. Der M. stylopharyngeus rostralis
(Abbildung 26, Abbildung 27, Abbildung 30, Abbildung 31) nahm seinen Ursprung medial
am rostralen Ende des Stylohyoids und strahlte in die Raphe pharyngis ein. Bei einem Tier
(Nr. 6) befand er sich zum Teil rostral des Schlundkopferweiterers (Abbildung 26, Abbildung
27). Am kaudalen Ende des Thyreohyoids entsprang der M. hyopharyngeus (Abbildung 26,
Abbildung 27, Abbildung 30, Abbildung 31), der kaudal des M. stylopharyngeus rostralis in
die Raphe pharyngis lief.

Die kaudalen Schlundkopfschniirer, Mm. constrictores pharyngis caudales, bestanden aus
dem M. thyreopharyngeus (Abbildung 24, Abbildung 26, Abbildung 27) und dem
M. cricopharyngeus. Ersterer entsprang an der Linea obliqua der Schildknorpelplatte, Lamina
thyreoidea. Der M. cricopharyngeus (Abbildung 24, Abbildung 26, Abbildung 27) kam von
der lateralen Flache der Cartilago cricoidea. Hintereinander miindeten auch sie in die Raphe

pharyngis.

Als Schlundkopferweiterer lie} sich der M. stylopharyngeus caudalis (Abbildung 24,
Abbildung 26, Abbildung 27, Abbildung 29, Abbildung 30, Abbildung 31) finden. Er nahm
seinen Ursprung medial an der kaudalen Hélfte des Stylohyoids. Mit rostroventralem
Faserverlauf inserierte er zwischen den rostralen und mittleren Schlundkopfschnirern in die
seitliche Schlundkopfwand.
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2.7. Zungenmuskulatur

Abbildung 25: Medianschnitt des Kopfes einer 20-jahrigen Huacaya Stute, linke Halfte

1 — M. hyoepiglotticus; 2 — M. palatinus; 3 — M. lingualis proprius; 4 — M. geniohyoideus;
5 — M. genioglossus; Cd — Concha nasalis dorsalis; Cm — Concha nasalis media;

Cv — Concha nasalis ventralis

Vom M. lingualis proprius (Abbildung 22, Abbildung 25, Abbildung 27, Abbildung 30,
Abbildung 31, Abbildung 32) waren die Fibrae longitudinales superficiales et profundae, die
Fibrae transversae und die Fibrae perpendiculares auffindbar. Der Zungenriicken wolbte sich

ahnlich der Form eines Torus linguae auf.

Der M. styloglossus (Abbildung 19, Abbildung 26, Abbildung 27, Abbildung 29, Abbildung
30, Abbildung 31) besaR eine oberflachliche und eine tiefe Portion, Pars superficialis und
profunda. Beide entsprangen dem rostralen Endstiick des Stylohyoids. Die oberflachliche
Portion lag lateral des M. hyoglossus und zog von lateroventral in die Zunge bis hin zur
Zungenspitze. Sie entsprang lateral des Stylohyoids aus einem gldnzenden Sehnenspiegel. Die
mediale Portion lag zunéchst dorsal vom M. hyoglossus und zog in die kaudolaterale Seite der

Zunge, wo sie zum Teil mit dem M. hyoglossus verschmolzen war.
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Abbildung 26: Rachen- und Zungenmuskulatur einer 13-jahrigen Huacaya Stute

1 — M. occipitohyoideus; 2 — M. cricopharyngeus; 3 — M. thyreopharyngeus;

4 — M. hyopharyngeus; 5 — M. stylopharyngeus caudalis; 6 — M. stylopharyngeus rostralis
(bei diesem Tier rostral des Schlundkopferweiterers); 7 — M. tensor veli palatini;

8 — M. palatopharyngeus; 9 — M. styloglossus, Pars profunda; 10 — M. styloglossus, Pars
superficialis; 11 — Ursprung des M. pterygoideus medialis; 12 — M. geniohyoideus;

13 — M. genioglossus; 14 — Teil des M. buccinator

Dorsal vom M. geniohyoideus zog der M. hyoglossus (Abbildung 19, Abbildung 24,
Abbildung 27, Abbildung 28, Abbildung 29, Abbildung 30, Abbildung 31, Abbildung 32)
vom Thyreohyoid aus kaudolateral in die Zunge. Sein kaudaler Teil zog von lateral an den M.
lingualis proprius, sein rostraler Teil trat etwas weiter ventral ein (Abbildung 27, Abbildung
30). Lateral von ihm verliefen der N.hypoglossus und medial davon, lateral vom
Ceratohyoid, war die A. lingualis aufzufinden. Dorsal lag dem M. hyoglossus das

Ceratohyoid an.
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Abbildung 27: Rachen- und Zungenmuskulatur einer 13-jahrigen Huacaya Stute (nach

Abnahme der oberflachlichen Portion des M. styloglossus)

1 — M. occipitohyoideus; 2 — M. cricopharyngeus; 3 — M. thyreopharyngeus;

4 — M. hyopharyngeus; 5 — M. stylopharyngeus caudalis; 6 — M. stylopharyngeus rostralis
(bei diesem Tier rostral des Schlundkopferweiterers); 7 — M. tensor veli palatini;

8 — M. palatopharyngeus; 9 — M. styloglossus, Pars profunda; 10 — M. hyoglossus;

11 — M. lingualis proprius; 12 — M. geniohyoideus; 13 — M. genioglossus; 14 — Teil des
M. buccinator

Der M. genioglossus (Abbildung 22, Abbildung 25, Abbildung 26, Abbildung 27, Abbildung
28, Abbildung 29) lag dorsomedial vom M. geniohyoideus und zog vom Kinn aus flachig in

die Zunge. In der Medianen berihrten sich die Muskeln beider Kdrperseiten.
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Abbildung 28: Zungenmuskulatur eines 12 — 14 Jahre alten Huacaya Hengstes

1 — M. hyoglossus; 2 — M. genioglossus; 3 — A. sublingualis; 4 — N. hypoglossus;

5 — Gl. sublingualis polystomatica; 6 — Ductus mandibularis
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2.8. Zungenbeinmuskulatur
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Abbildung 29: Zungenbeinmuskulatur einer 13 Jahre alten Huacaya Stute

1 — M. occipitohyoideus; 2 — Ursprung des M. stylohyoideus; 3 — M. hyopharyngeus;
4 — M. stylopharyngeus caudalis; 5 — M. thyreohyoideus ; 6 — M. pterygoideus medialis;
7 — M. ceratohyoideus; 8 — Anschnitt des Ansatzes des M. styloglossus; 9 — Anschnitt des

Ansatzes des M. hyoglossus; 10 — rostraler Teil des M. geniohyoideus; 11 — M. genioglossus

Der M. geniohyoideus (Abbildung 19, Abbildung 23, Abbildung 24, Abbildung 25,
Abbildung 26, Abbildung 27, Abbildung 29, Abbildung 30, Abbildung 31, Abbildung 32)
entsprang dem Basihyoid und zog zum Kaudalende der Symphyse der Mandibula, wo er mit
einer Sehne mit Sehnenspiegel inserierte. Bis auf die rostralsten Millimeter war er vom

M. mylohyoideus verdeckt.

Der M. hyoepiglotticus (Abbildung 25) verlief zwischen dem Basihyoid und dem kaudalen
Teil des Ceratohyoids und der Rostralseite der Cartilago epiglottica.
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Abbildung 30: Zeichnung der Zungenbeinmuskulatur eines Alpakas

1 — M. occipitohyoideus; 2 — M. stylohyoideus; 3 — M. stylopharyngeus caudalis;

4 — M. hyopharyngeus; 5 — M. stylopharyngeus rostralis; 6 — M. ceratohyoideus;

7 — M. styloglossus, Pars superficialis; 8 — M. styloglossus, Pars profunda; 9 —

M. hyoglossus; 10 — M. geniohyoideus; 11 — M. lingualis proprius; 12 — Stylohyoid; 13 —
Thyreohyoid

Mediorostral von der Ansatzstelle des M. occipitohyoideus, an der Medialseite des kaudalen
Endes des Stylohyoids, entsprang der M. stylohyoideus (Abbildung 24, Abbildung 29,
Abbildung 30, Abbildung 31). Seinen Ansatz nahm er am kaudalen Endstiick des
Thyreohyoids.
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Abbildung 31: Zeichnung der Zungenbeinmuskulatur eines Alpakas (hach Abnahme von

Teilen des M. styloglossus und M. hyoglossus)

1 — M. occipitohyoideus; 2 — M. stylohyoideus; 3 — M. stylopharyngeus caudalis;

4 — M. hyopharyngeus; 5 — M. stylopharyngeus rostralis; 6 — M. ceratohyoideus;

7 — M. geniohyoideus; 8 — Anschnitt des Ansatzes des M styloglossus; 9 — Anschnitt des
Ansatzes des M hyoglossus; 10 — M. lingualis proprius; 11 — Stylohyoid; 12 — Epihyoid;
13 — Ceratohyoid; 14 — Thyreohyoid

Der M. occipitohyoideus (Abbildung 24, Abbildung 26, Abbildung 27, Abbildung 29,
Abbildung 30, Abbildung 31) entsprang dem Proc. paracondylaris unterhalb der Ansatzstelle
des M. digastricus. Er war ein kurzer Muskel, der am kaudalen Ende des Stylohyoids ansetzte.
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Abbildung 32: Transversalschnitt eines 14-jahrigen Huacaya Hengstes auf Hohe der Augen,

rostrokaudale Ansicht

1 — M. masseter; 2 — M. pterygoideus medialis; 3 — M. lingualis proprius; 4 — M. hyoglossus;
5 — Ceratohyoid; 6 — M. ceratohyoideus; 7 — Ubergang vom Basihyoid zum Thyreohyoid;
8 — M. geniohyoideus; 9 — GlI. sublingualis polystomatica; 10 — M. cutaneus faciei;

11 — M. digastricus

Zwischen dem Thyreohyoid, dem Ceratohyoid und dem rostralen Anteil des Epihyoids
facherte sich der M. ceratohyoideus (Abbildung 29, Abbildung 30, Abbildung 31, Abbildung
32) flachig auf.

Ein M. hyoideus transversus fehlte dem Alpaka.

Zwischen dem Thyreohyoid und der Linea obliqua der Schildknorpelplatte der Cartilago
thyreoidea verlief der M. thyreohyoideus (Abbildung 24, Abbildung 29).

Auf den M. sternohyoideus wurde nicht genauer eingegangen, da die Muskeln am abgesetzten
Kopf untersucht wurden und so der Muskel nie vollstandig darstellbar war.
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3. Speicheldrisen

Abbildung 33: Oberflachliche Speicheldrisen einer 20-jahrigen Huacaya Stute

1 — GlI. buccales dorsales; 2 — Gll. buccales intermediae, Driisenpakete verteilt zwischen

Pars buccalis und molaris des M. buccinator; 3 — GlI. buccales ventrales; 4 — GI. parotis

Die Gl. parotis (Abbildung 33, Abbildung 35) stellte die groRte Speicheldriise beim Alpaka
dar. Sie befand sich in der Einkerbung zwischen dem Kaudalrand des Ramus mandibulae und
dem Halsansatz, ventral vom Ohr. Sie lag oberflachlich und war nach Abziehen der Haut
direkt sichtbar, nur teilweise von M. cutaneus faciei und M. parotidoauricularis bedeckt. Sie
umgab den Plexus buccalis des N. facialis, die V. jugularis sowie feine Arterien. Die
Sammelgénge der Gl. parotis vereinigten sich zum Ductus parotideus und verliel3en die Driise
im ventralen Viertel. Der Speichelgang zog in einer Kerbe tiber den M. masseter. Er lief
ventral des Ramus buccalis dorsalis des N. facialis und dorsal von A. und V. facialis sowie
vom Ramus buccalis ventralis (Abbildung 10). Der Ductus parotideus lag direkt dem
M. masseter auf. Dartber verlief die A. facialis, diese wurde von der V. facialis tberlagert.
Am oberflachlichsten lagen der Ramus dorsalis und der Ramus ventralis des N. facialis.
Ventral der GII. buccales dorsales und dorsal des M. buccinator zog der Ductus parotideus bis
auf Hohe der Molaren des Oberkiefers und mindete zwischen Pl und MI in die Mundhohle.

Die Mundung lag auf der gleichen Senkrechtebene wie der nasale Augenwinkel.
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Abbildung 34: Mediale Ansicht des Kopfes einer 20-jahrigen Huacaya Stute

1 — GI. mandibularis; 2 — Ductus mandibularis; 3 — M. digastricus, Venter rostralis;
4 — M. pterygoideus medialis, 5 — M. mylohyoideus; 6 — M. palatinus; 7 — Concha nasalis
dorsalis (Endoturbinale I); 8 — Concha nasalis media (Endoturbinale I1); 9 — Concha nasalis

ventralis, 10 — Endoturbinale Il + 1V

Als zweitgrofite Speicheldriise fand sich die GI. mandibularis (Abbildung 34, Abbildung 35,
Abbildung 41), welche aus einem groRen lateralen und einem kleineren medialen Anteil
bestand. Sie sal ventromedial, kaudal des Angulus mandibulae, zwischen V. jugularis und
A. carotis. Sie wurde arteriell und vends durch vom Hals kommende Gefél3e versorgt. Der
Ausfiihrungsgang, Ductus mandibularis, begann in der Mitte des kranialen Randes. Er zog
zwischen M. pterygoideus medialis und M. digastricus auf die Innenseite der Mandibula,
dorsomedial vom M. digastricus und vom M. mylohyoideus, lateroventral von A. und
V. sublingualis und V. lingualis. Er verlief dorsal des M. geniohyoideus und lateral vom
M. genioglossus. Einige Zentimeter lief der Ductus mandibularis gemeinsam mit dem
N. hypoglossus, welcher medial von ihm lag. Ab der rostralen Kante des M. masseter traf
lateral der N. lingualis hinzu. Die Mundung des Ductus mandibularis befand sich auf der
Caruncula sublingualis.
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Abbildung 35: Transversalschnitt eines 14-jahrigen Huacaya Hengstes, rostrokaudale
Ansicht

A — A. carotis communis; M — Gl. mandibularis; O — Oesophagus; P — Gl. parotis;

T — Trachea

Eine GI. sublingualis monostomatica fehlte dem Alpaka.

Die Gl. sublingualis polystomatica (Abbildung 19, Abbildung 20, Abbildung 21, Abbildung
24, Abbildung 44) fand sich lateral am Zungengrund zwischen dem M. mylohyoideus und
dem M. geniohyoideus sowie zwischen dem M. genioglossus und der Zunge. Die
Drisenlappchen befanden sich sowohl direkt unter der Schleimhaut als auch zwischen den

Muskelb&uchen. Es waren keine Ausfiihrungsgange darstellbar.

Die GII. buccales (Abbildung 33, Abbildung 45) waren in Gll. buccales dorsales, ventrales
und intermediae einzuteilen. Am deutlichsten stellten sich die GII. buccales ventrales als
kompaktes dreieckiges Gebilde dar. Sie waren von der Pars buccalis des M. buccinator
Uberlagert. Ein bis meistens drei Ausfiihrungsgange verlieBen die Drise aus ihrer kaudalen
Hélfte und mindeten durch die Backe direkt in die Mundhohle. Bei einem Tier (Nr.9) fand

sich darliber hinaus noch ein Ausfuhrungsgang, welcher aus der rostralen Halfte in die
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Mundhohle fuhrte. Die GlI. buccales intermediae bestanden aus einer Vielzahl von L&ppchen,
die sich zwischen der Pars molaris und Pars buccalis des M. buccinator befanden. lhre
Ausfiihrungsgange waren nicht darstellbar. Die GlI. buccales dorsales befanden sich dorsal
auf und Gber dem M. buccinator und dem an dieser Stelle verlaufenden Ductus parotideus und
zogen unter dem M. masseter unter das Auge bis medial ins perorbitale Fett, lateral vom

M. stylohyoideus.

Direkt unter der mit Papillae filiformes besetzten Lippenschleimhaut waren die GllI. labiales
aufzufinden. Sie befanden sich vor allem dorsal und ventral des Mundwinkels, wobei der
mittlere Teil zwischen Ober- und Unterlippe ausgespart war. An der Unterlippe war der dritte
Incisivus die rostrale Begrenzung, im Oberkiefer zogen die Driisenpakete weiter rostral,
hauptsachlich am Lippenrand.

Die GlI. palatinae lagen im Gaumendach auf Hohe der Zungenwurzel und umlagerten den

M. palatinus.
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4. Leitungsbahnen

4.1. Nerven

Abbildung 36: Aufspaltung des N. facialis bei einer 10 Monate alten Huacaya Stute

1 — N. auriculopalpebralis; 2 — Ramus buccalis dorsalis; 3 — Ramus buccalis ventralis;
4 —A. + V. transversa faciei; 5 — V. facialis (bei diesem Tier spaltete sich das Gefald und

vereinigte sich dann wieder)

Nach Abziehen der Haut zeigten sich die Rami buccales dorsales und ventrales des N. facialis
(Abbildung 36, Abbildung 37). Sie traten unter der Rostralkante der Gl. parotis hervor. Nach
Entfernung der Drise lieR sich der Nervenaustritt aus dem For. stylomastoideum an die
Aullenseite des Schédels von unterhalb des dufleren Gehorgangs darstellen. An dieser Stelle
kam es zu der Dreiteilung des N. facialis in den dorsalen N. auriculopalpebralis, welcher
zum Jochbogen zog, in den mittleren Ast, den Ramus buccalis dorsalis, und den ventralen
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Ast, den Ramus buccalis ventralis (Abbildung 36).

s 50 mMm

Abbildung 37: Oberflachliche Leitungsstrukturen eines 22-jahrigen Huacaya Hengstes

1 — Ramus buccalis dorsalis des N. facialis; 2 — Ramus buccalis ventralis des N. facialis;
3 — Verbindungsaste zwischen 1 + 2; 4 — V. maxillaris; 5 — V. facialis; 6 — Ductus parotideus;

7 — A. facialis

Die Rami buccales dorsales und ventrales tauschten sowohl oberflachlich Fasern aus, als auch
unterhalb des M. cutaneus faciei. Vorwiegend traten Fasern des Ramus buccalis dorsalis in
den ventralen Ast tber. Der Ramus buccalis dorsalis gab Fasern an den M. zygomaticus ab,
verlief jedoch mit seiner Hauptportion von dem Muskel bedeckt. Nach Hervortreten unter
dem rostralen Rand der Gl. parotis spalteten sich ventral einige Fasern ab, die in den
M. buccinator zogen oder sich mit dem Ramus ventralis vereinigten. Der kréaftige dorsale
Anteil des Ramus buccalis dorsalis lag nahe des dorsalen Randes des M. buccinator und zog
dort durch den M. levator nasolabialis und im weiteren Verlauf unterhalb des M. depressor

labii superioris in die Tiefe, wo er gemeinsam mit dem N. infraorbitalis weiter rostral verlief.
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Abbildung 38: Kopfnervenaustritte einer 20 Jahre alten Huacaya Stute

1 - For. ovale; 2 — For. orbitorotundum; 3 — Can. opticus; 4 — For. infraorbitale;
5 —N. alveolaris inferior; 6 — N. buccalis; 7 — N. + A. maxillaris; 8 — N. opticus;
9 — N. + A. infraorbitalis

Der N. maxillaris, der zweite Ast des N. trigeminus, trat aus dem For. orbitorotundum hervor
(Abbildung 38). Er gab den N. palatinus major ab, welcher neben der A. palatina major
durch das For. palatinum caudale in den Canalis palatinus zog, durch das For. palatinum
majus trat und die Gaumenschleimhaut versorgte. Eine weitere Abspaltung des N. maxillaris
bildete der N. nasalis caudalis, welcher zusammen mit der A. und V. sphenopalatina in das
For. sphenopalatinum eintrat. Gemeinsam mit der A. infraorbitalis lief der fortlaufende Anteil
des N. maxillaris als N. infraorbitalis durch das For. maxillare in den Canalis infraorbitalis.
Sie traten lateral der dorsalen Portion der Pars buccalis des M. buccinator und medial von
M. levator labii superioris, M. caninus und M. depressor labii superioris an die Oberflache.
Der N. infraorbitalis facherte sich weit auf und gab Aste an Oberlippe und Nase ab
(Abbildung 11, Abbildung 38, Abbildung 41).

Der N. mandibularis, der dritte Ast des N. trigeminus, trat aus dem For. ovale aus dem
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Schadel hervor (Abbildung 38).

Ein Teil des N. mandibularis verlief zuerst medial des M. pterygoideus lateralis und dann
lateral des M. pterygoideus medialis, medial der Mandibula. Einzelne Nervenfasern, die
Nn. pterygoidei, gingen an die Mm. pterygoidei ab. An der Rostralkante des Ramus
mandibulae trat dieser Nerv auf die Lateralseite. Der N. buccalis zog auf die Pars molaris des
M. buccinator, lief zun&chst dorsal der Gll. buccales ventrales und zog dann zu den
Backendrisen und der Backenschleimhaut (Abbildung 38, Abbildung 39).

Zwischen den beiden Anteilen des M. pterygoideus lateralis traten zwei Nerven hervor, der
N. lingualis und N. alveolaris inferior (Abbildung 19, Abbildung 20, Abbildung 41,
Abbildung 43). Der mediale Ast, der N. lingualis, verlief ventrolateral des M. pterygoideus
lateralis, bei einem Einzelfall (Tier Nr. 1) zwischen den Bduchen des M. pterygoideus
medialis. Von der Rostralseite der Bulla tympanica herziehend, vereinigte sich ein feiner Ast
mit ihm, die Chorda tympani des N. intermediofacialis. Im weiteren Verlauf lag er lateral vom
Zungenbein und lateral der Driisenpakete der Gl. sublingualis polystomatica (Abbildung 19,
Abbildung 20). Medial vom M. mylohyoideus zog er dorsal des M. geniohyoideus und lateral
des Ductus mandibularis in die Zunge. Auf Hohe der kaudalen Backenzéhne spaltete er den
N. sublingualis ab. Dieser verlief dorsal vom Ductus mandibularis weiter nach rostral bis

zum préfrenularen Mundhéhlenboden.

Der lateral des N. lingualis austretende N. alveolaris inferior gelangte Uber das
For. mandibulae in den Canalis mandibulae (Abbildung 39). Dort verlief er ventral der
Zahnwurzeln und kam Uber die beiden Forr. mentalia als N. mentalis wieder an die
Oberflache (Abbildung 11, Abbildung 39).



Ergebnisse 73

Abbildung 39: Canalis mandibulae einer 13 Jahre alten Huacaya Stute, laterale Ansicht

1 — N. buccalis; 2 — N. lingualis; 3 — N. alveolaris inferior; 4 — N. mentalis; 5 — A. alveolaris
inferior; 6 — V. maxillaris; 7 — M. buccinator, Pars molaris; 8 — M. pterygoideus lateralis;

9 — M. pterygoideus medialis; 10 — M. digastricus, 11 — GI. mandibularis

Der N. hypoglossus trat aus dem Canalis nervi hypoglossi hervor. Am Schadel waren an
dieser Stelle mehrere kleine Locher aufzufinden. Der Nerv entsprang dem ventralen,
rostromedialen Loch. Aus der kaudalen Offnung traten vendse GefaRe hervor. Der
N. hypoglossus zog medial vom M. stylohyoideus, gemeinsam mit und lateral von der
A. lingualis, ventral vom Stylohyoid. Lateral von ihm lag der N.lingualis und die
Gl. sublingualis polystomatica. Er lief medial vom M. digastricus, dorsorostral von den
langen Zungenbeinmuskeln und zog lateral vom M. hyoglossus, dorsal des M. geniohyoideus
und ventral des M. genioglossus (Abbildung 28). Auf Hohe des kaudalen Beginns der
Zahnwurzeln spaltete er sich auf. Ein deutlicher Ast zog dorsal von M. geniohyoideus und
M. genioglossus und ein Ast lief unter den M. styloglossus in die Zunge (Abbildung 24,
Abbildung 41, Abbildung 44).

Aus dem For. supraorbitale accessorium trat unterhalb des M. frontalis der N. frontalis
hervor. Er lag dorsal auf der Orbita und lief mit feinen Asten im M. temporalis aus. Rostral

zogen die Aste auf den Ansatz des M. levator nasolabialis.
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Der neunte und der zehnte Genhirnnerv, N. glossopharyngeus und N. vagus, traten aus dem
For. jugulare hervor. Ein N. accessorius, der elfte Hirnnerv, fehlte dem Alpaka. Der N. vagus
vereinigte sich mit den Fasern des Truncus sympathicus, distal des Ggl. cervicale craniale,
zum Truncus vagosympathicus und verlief gemeinsam mit der A. carotis communis parallel
zu Trachea und Osophagus. Der N. glossopharyngeus zog lateral des Ggl. cervicale craniale
und des N. vagus und rostral des N. hypoglossus. In seinem weiteren Verlauf befand er sich
medial des M. stylopharyngeus caudalis und lateral der Schlundkopfschnirer. Mit seinen

feinen Fasern strahlte er in den Rachen und den kaudalen Teil der Zunge ein.

4.2. Arterien

Abbildung 40: Rontgenbild des Kopfes eines 22-jahrigen Huacayahengstes, laterolaterale

Aufnahme, arterielle Gefalle mit Bariumsulfat und Latexmilch injiziert

1 — A. carotis communis; 2 — A. maxillaris; 3 — A. facialis; 4 — A. lingualis; 5 — A. alveolaris

inferior

Die A. carotis communis (Abbildung 40, Abbildung 46) gab ventral des Hinterhaupts und
kaudal des M. digastricus die A. occipitalis ab. Die A. carotis interna konnte nicht immer
gefunden werden. Wenn vorhanden, zog sie rostral der Vagusgruppe und trat durch den
Canalis caroticus ins Schéadelinnere. Weiter rostral, ventral des Gehdrgangs und kaudal der
Bulla tympanica, spaltete sich die A.auricularis caudalis dorsal ab (Abbildung 41,

Abbildung 44, Abbildung 46). Sie versorgte die kaudalen Bereiche der Gl. parotis und zog zur
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ventralen Ohrbasis. Von dort wand sie sich kaudal um das Ohr, zog unterhalb des
M. cervicoauricularis superficialis, des M. parietoauricularis, des M. cervicoauricularis
medius und des Scutulums und lief dorsal auf der Ohrmuschel mit vielen feinen Seitenésten
aus. Nach O'BRIEN (2017) handelte es sich hier um die ,,common auricular artery*. In
Lehrbuchern, die sich mit Haussiugetieren und dem Dromedar befassen, findet sich die
Bezeichnung ,,A. auricularis caudalis* (NAV, 2017; SMUTS und BEZUIDENHOUT, 1987b;
WAIBL et al., 2005a). Teilweise (bei Tier Nr. 13) entsprang diese aus einem gemeinsamen
Gefalistamm mit der A. facialis (Abbildung 41, Abbildung 44, Abbildung 46).

Abbildung 41: Mediale Leitungsbahnen einer 20 Jahre alten Huacaya Stute (nach Abnahme

des grofiten Teils der Mandibula und der ventralen Portion des M. pterygoideus medialis)

1 — A. carotis externa; 2 — A. auricularis caudalis; 3 — A. facialis (abgeschnitten);

4 — A lingualis; 5 — A. sublingualis; 6 — A. transversa faciei (abgeschnitten);

7 — A. temporalis profunda; 8 — A. + N. alveolaris inferior (abgeschnitten);

9 — Rami pterygoidei; 10 — A. + N. buccalis (abgeschnitten); 11 — A. + N. infraorbitalis;
12 —N. lingualis; 13 — N. hypoglossus; 14 — Gl. mandibularis

Rostroventral gab die A. carotis externa die A. lingualis ab. Diese spaltete die A. sublingualis
ab (Abbildung 41, Abbildung 46), welche gemeinsam mit der A. lingualis medial des
M. digastricus lief. Weiter rostral befand sie sich dorsal des M. mylohyoideus. Aus der
A. sublingualis zogen mehrere GeféaRe in den Venter rostralis des M. digastricus. Dorsal vom
M. geniohyoideus und ventral zwischen M. genioglossus und M. hyoglossus gaben die rechte

und linke A. sublingualis jeweils medial einen Ast ab. Diese vereinigten sich in der Medianen
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und zogen gemeinsam rostral. Die A. sublingualis gab einen Zweig ab, die A. submentalis.
Sie verlief gemeinsam mit der V.submentalis in der ventralen Furche zwischen
M. mylohyoideus und Mandibula. Von dort entlieR sie viele feine Gefdlle in den Muskel
(Abbildung 41, Abbildung 43).

Die A.lingualis (Abbildung 41, Abbildung 46) verlief ventral des M. styloglossus,
mediokaudal vom M. hyoglossus und erst dorsal und dann medial vom N. hypoglossus und
ventral des Stylohyoids. Dorsal vom M. geniohyoideus und eingebettet in das Fettgewebe
unter der Zunge zog die A. lingualis als A. profunda linguae rostral und gab immer wieder

Aste dorsal in die Zunge und zur Versorgung der umgebenden Muskeln ab.

Medial der GIl. mandibularis liegend gab die A. carotis externa Aste zur Versorgung der
Speicheldriise ab. Im weiteren Verlauf lag sie medial des N.hypoglossus und des
M. stylohyoideus und kreuzte das Stylohyoid lateral, medial vom ventralen Ansatz des
M. temporalis und lateral des M. pterygoideus lateralis, medial des N. mandibularis
(Abbildung 41).
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Abbildung 42: Laterale Leitungsbahnen einer 20 Jahre alten Huacaya Stute (nach Abnahme
des grofiten Teils des M. cutaneus faciei und M. zygomaticus, Teilentfernung des M. masseter
und Abpréaparation des Drisengewebes der Gl. parotis)

1 — A. auricularis rostralis; 2 — A. transversa faciei; 3 — A. facialis; 4 — V. facialis; 5 — Ductus

parotideus; 6 — V. auricularis rostralis; 7 — V. temporalis superficialis

Die A. carotis externa gab die A. facialis ab, welche um den Ramus mandibulae nach lateral
in die oberflachliche Schicht des Angesichts zog (Abbildung 10, Abbildung 41, Abbildung
42, Abbildung 44, Abbildung 45, Abbildung 46). Es gab keinen Truncus linguofacialis. Die
A. facialis verlief medial der V. facialis (Abbildung 10, Abbildung 42). Sie diente unter
anderem der Versorgung des ventralen Teils der GI. parotis. Am rostralen Rand des
M. masseter spaltete sie zwei Aste in die Tiefe ab. Zum einen die A. labialis inferior, welche
die GIl. buccales ventrales versorgte und mit der V. labialis inferior zur Lippe zog, zum
anderen die A.angularis oris, welche hauptsachlich den M. buccinator und die

Backenschleimhaut versorgte.
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Abbildung 43: Mediale Leitungsbahnen einer 20 Jahre alten Huacaya Stute (nach Abnahme
des groften Teils der Mandibula)

1 — A. transversa faciei (abgeschnitten); 2 — A. temporalis profunda; 3 — Rami pterygoidei; 4
—A. + N. alveolaris inferior (abgeschnitten); 5 — A. submentalis;

6 — N. lingualis; 7 — N. buccalis

Im weiteren Verlauf der A. carotis externa nach rostral gab es einen Gefélistamm mit
mehreren Abzweigungen. Dorsokaudal entsprangen die A. transversa faciei und die
A. auricularis rostralis (Abbildung 41, Abbildung 42, Abbildung 44, Abbildung 46). Die
A. transversa faciei zog auf die Oberseite des M. masseter und verlief gemeinsam mit der
V. transversa faciei zwischen den beiden Portionen des M. masseter. Die A. auricularis
rostralis verlief unterhalb des M. zygomaticoauricularis, M. zygomaticoscutularis und
M. frontoscutularis und entlieR feine Aste in diese Muskeln. Dorsal spaltete sich zur
Versorgung des M. temporalis die A. temporalis profunda von dem Gefalstamm ab, diese
zog lateral vom M. pterygoideus lateralis und auf der Medialseite des Proc. coronoideus der
Mandibula dorsal zum M. temporalis (Abbildung 41, Abbildung 43, Abbildung 44,
Abbildung 46). Des Weiteren entsprang hier die A. alveolaris inferior, welche gemeinsam
mit dem N. und der V. alveolaris inferior in den Alveolarkanal zog (Abbildung 43, Abbildung
46). Sie verlieR den Canalis mandibulae durch das For. mentale iiber mehrere Aste, die Rami
mentales. Ferner zweigten von diesem Gefastamm Arterien ab, welche die Mm. pterygoidei

versorgten, die Rami pterygoidei.
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Abbildung 44: Mediale Arterien einer 13 Jahre alten Huacaya Stute, laterale Ansicht (nach

Abnahme der Mandibula, des M. digastricus, M. pterygoideus medialis und lateralis)

1 — A. carotis externa; 2 — A. auricularis caudalis; 3 — A. facialis (abgeschnitten);

4 — A. lingualis; 5 — gemeinsame Abzweigung (abgeschnitten) fiir A. transversa faciei,

A. auricularis rostralis, A. temporalis profunda, Rami pterygoidei, A. alveolaris inferior; 6 —
A. maxillaris; 7 — A. infraorbitalis; 8 — N. hypoglossus; 9 — GI. sublingualis polystomatica

Die A. carotis externa lief nach Abgabe dieser GefaRe als A. maxillaris weiter und zog auf
die Medialseite des M. pterygoideus lateralis (Abbildung 44). Sie gab ein Gefal zur
Versorgung von Auge, die A. ophtalmica externa, und eines zur Versorgung der Backe, die
A. buccalis, ab. Sie entliel} die A. sphenopalatina, welche gemeinsam mit dem N. nasalis
caudalis und der V.sphenopalatina durch das For. sphenopalatinum lief. Ein weiterer
Abzweig war die A. palatina major, welche in Begleitung des N. palatinus major und in
einigen Fallen mit der V. palatina major in das For. palatinum caudale trat. Sie zog durch den
Canalis palatinus, trat aus dem For. palatinum majus aus und spaltete sich dann zur
Versorgung des Gaumens in ein rostral und ein kaudal ziehendes Gefal} auf. Gemeinsam mit

der V. palatina minor verlief die A. palatina minor in das Gaumensegel (Abbildung 46).
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Abbildung 45: Oberflachliche Arterien einer 10 Monate alten Huacaya Stute

1 — A. temporalis superficialis; 2 — A. transversa faciei; 3 — A. facialis; 4 — A. labialis
inferior; 5 — A. angularis oris; 6 — A.angularis oculi; 7 — A. infraorbitalis; 8 — Gll. buccales

dorsales; 9 — Gll. buccales ventrales

Die letzte Aufspaltung der A. maxillaris war die A. infraorbitalis. Sie zog gemeinsam mit
dem N. infraorbitalis in den Canalis infraorbitalis und erreichte zwischen den Fasern des
Nervs durch das For. infraorbitale die AuBenseite des Schéadels (Abbildung 11, Abbildung 38,
Abbildung 41, Abbildung 44, Abbildung 45, Abbildung 46). Von hier versorgte sie die
Oberlippe und die Nase mit ihrer Muskulatur, welche sie durchzog. Nach dorsal gab sie die A.
angularis oculi ab. Diese versorgte die laterale Nasenmuskulatur und die rostrale
Augengegend (Abbildung 45, Abbildung 46), GefaRe fur die seitliche Nasenmuskulatur
wurden groBtenteils mit jener abgetragen). Die einzelnen GefaRe der A. labialis superioris,

A. nasalis lateralis und A. nasalis dorsalis waren nicht klar abzugrenzen.

Die A. malaris trat gemeinsam mit dem N. frontalis aus dem For. supraorbitale accessorium

hervor und versorgte die dorsale Augengegend (Abbildung 46).
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Abbildung 46: Zeichnung der Arterien des Kopfes des Alpakas

1 — A. carotis communis; 2 — A. occipitalis; 3 — A. carotis interna; 4 — A. auricularis caudalis;
5— A. facialis; 6 — A. angularis oris; 7 — A. labialis inferior; 8 — A. lingualis;

9 — A. sublingualis; 10 — A. transversa faciei; 11 — A. auricularis rostralis; 12 — A. temporalis
superficialis; 13 — A. temporalis profunda; 14 — Rr. pterygoidei; 15 — A. alveolaris inferior;
16 — A. mentalis; 17 — A maxillaris; 18 — A. buccalis; 19 — A. ophthalmica externa; 20 —

A. malaris; 21 — A. sphenopalatina; 22 — A. infraorbitalis; 23 — A. angularis oculi;

24 — A. palatina major; 25 — A. palatina minor
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4.3. Venen
Zum besseren Verstandnis werden die Gefélie entgegen der Flussrichtung beschrieben.

Abbildung 47: oberflachliche Venen einer 13 Jahre alten Huacaya Stute

1 - V. frontalis; 2 — V. dorsalis nasi; 3 — V. lateralis nasi; 4 — V. labialis superior;

5 — Abgang zur V. angularis oculi und V. malaris; 6 — Abgang zur V. profunda faciei;

7 — V. buccalis superficialis; 8 — V. labialis inferior profunda; 9 — V. labialis inferior
superficialis; 10 — A. + V. facialis; 11 — V. glandularis; 12 — V. maxillaris (abgeschnitten);

13— A. + V. transversa faciei; 14 — Abgang zur V. temporalis superficialis

Die V. jugularis externa gab dorsal, der Gl. parotis aufliegend, die V. auricularis caudalis
und ventral die V. lingualis ab (Abbildung 49). Danach spaltete sie sich in die starkere
V. maxillaris und die schwéchere V. facialis auf. Bei einigen Tieren gab es eine Vereinigung

von V. lingualis und V. facialis zur V. linguofacialis.
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Abbildung 48: Venen eines 10 Monate alten Alpakas, ventrale Ansicht

1 - V. jugularis; 2 — V. facialis; 3 — V. lingualis; 4 — V. sublingualis; 5 — V. submentalis (nicht

injiziert); 6 — Ln. mandibularis

Die V.lingualis verlief gemeinsam mit der A.sublingualis im Winkel zwischen
M. mylohyoideus und M. digastricus (Abbildung 48). Auf Hohe der Rostralkante des
M. masseter spaltete sich die V. lingualis in die oberflachliche V. sublingualis und die in die
Tiefe ziehende V. profunda linguae auf. Die V. sublingualis entlieR einen Ast, der sich
ventral des M. geniohyoideus mit der Abspaltung der V. sublingualis der anderen Kopfhalfte
vereinigte und weiter in die Tiefe der Zunge zog. Der oberflachlich liegende Ast, die
V. submentalis, verschmolz mit der von medial der Mandibula hervortretenden
V. pterygoidea (Abbildung 52). Die V.submentalis verlief gemeinsam mit der

A. submentalis.
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Abbildung 49: Zeichnung der oberflachlichen Venen eines Alpakas (nach Abnahme der
Gl. parotis und Teilen der Angesichtsmuskulatur)

1 - V. frontalis; 2 — V. dorsalis nasi; 3 — V. lateralis nasi; 4 — V. labialis superior;

5— V. angularis oculi; 6 — V. malaris; 7 — Abgang zur V. profunda faciei; 8 — V. buccalis
superficialis; 9 — V. labialis inferior profunda; 10 — V. labialis inferior superficialis;

11 - V. facialis; 12 — V. glandularis; 13 — V. lingualis; 14 — V. jugularis; 15 — V. auricularis
caudalis; 16 — V. maxillaris; 17 — V. transversa faciei; 18 — Abgang zur V. profunda faciei ;

19 — V. auricularis rostralis; 20 — V. temporalis superficialis

Die V. maxillaris gab die V. transversa faciei ab, welche gemeinsam mit der A. transversa
faciei am Rand der Pars superficialis des M. masseter zur Pars profunda verlief (Abbildung
47, Abbildung 49, Abbildung 50). Sie gab feine GefélRe in den M. masseter ab. Die
V. transversa faciei zog zwischen die Schichten der Ursprungssehne des M. masseter bis auf
mittlere Hohe der Orbita und vereinigte sich dann unterhalb des M. masseter mit der
V. profunda faciei.
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Abbildung 50: Vendse Gefélie einer 18 Jahre alten Huacaya Stute

1 - V. jugularis; 2 — V. maxillaris; 3 — V. facialis; 4 — V. lingualis; 5 — V. transversa faciei;
6 — Verbindungsast zwischen V. profunda faciei und V. transversa faciei; 7 — V. profunda
faciei; 8 — Abgang zur V. ophthalmica externa, V. sphenopalatina, V. palatina major und
V. palatina minor; 9 — Fortfuhrung der V. facialis; 10 — V. labialis inferior profunda

(abgeschnitten); 11 — V. labialis inferior superficialis (abgeschnitten)

Dorsal entliel die V. maxillaris ein Gefal3, welches tber den Arcus zygomaticus und auf den
M. frontoscutularis zog. Dieses spaltete sich in die kaudale V. auricularis rostralis und die
rostrale V. temporalis superficialis (Abbildung 47, Abbildung 49). Des Weiteren gab die
V. maxillaris noch einen Ast ab zur Versorgung des M. masseter im Bereich des Arcus

zygomaticus und einen flr den lateralen Teil des Kiefergelenks.

Die V. facialis gab auf Hohe des Mandibularwinkels die V. glandularis fir die Versorgung
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der Gl. parotis ab. In ihrem weiteren Verlauf zog die V. facialis in einer Kerbe ber den
M. masseter. Uber ihr lag der N. facialis mit seinem Ramus ventralis, dorsal von ihr der
Ductus parotideus und unter ihr die A. facialis (Abbildung 10, Abbildung 37, Abbildung 42,
Abbildung 47). An der rostralen Kante des M. masseter spaltete sich zun&chst die V. labialis
inferior superficialis ab. Sie verlief ventral der GlI. buccales ventrales, gemeinsam mit dem
Ramus ventralis des N. facialis und der A. labialis inferior, welche die GlI. buccales ventrales
mit versorgte. Oberhalb der GII. buccales ventrales, auf dem M. buccinator liegend, zweigte
die V. labialis inferior profunda ab, die kurz nach ihrem Austritt aus der V. facialis die
V. buccalis superficialis abgab (Abbildung 47, Abbildung 49).

Abbildung 51: Venen einer 13 Jahre alten Huacaya Stute, Lateralansicht (nach Absetzen des

M. masseter und eines Teils der Mandibula)

1 - V. profunda faciei; 2 — Abgang zur V. ophthalmica externa, V. sphenopalatina,
V. palatina major und V. palatina minor; 3 — V. temporalis profunda; 4 — Abzweig zwischen
die Mm. pterygoidei (nicht immer vorhanden); 5 — V. alveolaris inferior; 6 — Arcus venosus

temporalis; 7 — V. maxillaris
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Abbildung 52: Zeichnung der tiefen Venen eines Alpakas (nach Abnahme des grofiten Teils
der Mandibula)

1 - V. profunda faciei; 2 — Abgang zur V. ophthalmica externa, V. sphenopalatina,

V. palatina major und V. palatina minor; 3 — V. temporalis profunda; 4 — Abzweig zwischen
die Mm. pterygoidei (nicht immer vorhanden); 5, 6, 7 — Arcus venosus temporalis mit Simus
venosus; 8 — Abgang zur V. temporalis superficialis und V. auricularis rostralis;

9 — V. maxillaris; 10 — V. alveolaris inferior; 11 — V. pterygoidea; 12 — N. buccalis;

13 — N. lingualis; 14 — N. alveolaris inferior

Dorsal und unter den Ductus parotideus und den M. masseter zweigte die V. profunda faciei
ab (Abbildung 47, Abbildung 49, Abbildung 50, Abbildung 64). Diese lief auf der Pars
molaris des M. buccinator und unterhalb der Pars profunda des M. masseter, medial vom
N. buccalis und lateral von N. lingualis (Abbildung 51, Abbildung 52). Auf mittlerer Hohe
der Orbita und der kaudalen Begrenzung des M. buccinator war ihre Vereinigung mit der
V. transversa faciei. Die V. profunda faciei gab unter den Arcus zygomaticus ein Gefél3 ab,
welches die V. ophthalmica externa zum Auge abgab und sich dann in drei Aste aufteilte
Diese zogen zwischen der Ventralseite des Auges und dem Ventralrand des Ansatzes vom
M. temporalis unter den Arcus zygomaticus in die Tiefe. Das dorsalste Gefal3, die
V. sphenopalatina, trat durch das For. sphenopalatinum. Neben ihr zog die A. sphenopalatina
und der N. nasalis caudalis in die Nasenhohle. Ventral davon spaltete sich, wenn vorhanden,

die V. palatina major ab. Sie war sehr fein und zog gemeinsam mit A. und N. palatina major
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durch das For. palatinum caudale in den Canalis palatinus. Das ventralste GefalR war die
V. palatina minor. Sie verlief gemeinsam mit der A. palatina minor in das Gaumensegel.
Wenn eine V. palatina major vorhanden war, so war diese wesentlich feiner als die deutlich
ausgepragte V. palatina minor. Kaudal des Gefallabzweigs dieser GefaRe gab die V. profunda
faciei einen Ast ab, welcher am Kranialrand des Ramus mandibulae entlangzog und unter
dem Arcus zygomaticus auf den M. temporalis lief, die V. temporalis profunda (Abbildung
52, Abbildung 64).

Abbildung 53: Venen eines 3 Monate alten Crias

1 - V. profunda faciei; 2 — A. + V. transversa faciei; 3 — Abgang der V. auricularis rostralis
+ V. temporalis superficialis; 4 — V. maxillaris (abgeschnitten); 5 — Sinus venosus des Arcus

venosus temporalis; 6 — N. buccalis

Die V. profunda faciei zog von rostral unter die Mandibula, wo sie in das medial liegende
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retrobulbére Fettpolster eingebettet war. Der in Abbildung 52 (4) eingezeichnete Abzweig
kam nicht bei allen Tieren vor (Tier Nr. 6 und 8). Dieser zog zwischen die Bauche des
M. pterygoideus medialis und lateralis. Die V. profunda faciei vereinigte sich am Kaudalrand
der Mandibula mit der V.maxillaris. Aus dem horizontalen Verbindungsteil zwischen
V. profunda faciei und V. maxillaris ging der Arcus venosus temporalis (Bezeichnung steht
nicht in den NAV (2017)) hervor (Abbildung 51, Abbildung 52, Abbildung 53, Abbildung
64). Dieser verlief medial vom Kiefergelenk und zog durch das For.temporale auf die
Unterseite des M. temporalis. Bei den Gefél3ausgussen fand sich eine blinde Erweiterung
dieses GefaRes, der Sinus venosus. VVor diesem gab es in einem Fall einen Abgang, der durch
den Meatus temporalis, ein kleines Loch in der Fossa temporalis, ins Schadelinnere zog (Tier
Nr. 4). Ohne Ausguss war dieser tief im M. temporalis eingebettete Sinus venosus ebenfalls
darstellbar. Der Arcus venosus temporalis machte medial vom Ramus mandibulae rostral
einen Bogen und mindete wieder in die V. profunda faciei. Insgesamt bildete er so einen
Kreislauf (Abbildung 52, Abbildung 64). Er gab kleine Gefalie in den M. temporalis ab.

Die V. profunda faciei gab auf der Innenseite der Mandibula nach ventral die V. pterygoidea
ab (Abbildung 52). Diese lief zwischen der Mandibula und dem M. pterygoideus medialis und
medial des M. digastricus. Sie gab feine Gefél3e an den M. pterygoideus medialis ab. An der
Medialseite der Mandibula war eine feine Einkerbung fiir das Gefal sichtbar. Im weiteren
Verlauf vereinigte sich die V. pterygoidea mit der V. sublingualis und war lateral vom

M. mylohyoideus und medial vom M. digastricus zu finden.

Ein weiterer Abgang war die V. alveolaris inferior, diese zog gemeinsam mit A. und

N. alveolaris inferior in den Canalis mandibulae (Abbildung 51, Abbildung 52).

Des Weiteren gab die V. maxillaris auf Hohe des Gehdrgangs ein GefaR in die Tiefe zur

Versorgung desselben ab.

Nachdem die V. facialis den Ramus dorsalis des N. facialis Uberkreuzt hatte, ging die
V. malaris in Richtung nasaler Augenwinkel ab. Diese wiederum gab die V. angularis oculi
ab. Im weiteren Verlauf Richtung Nasenrlicken zweigte auf Hohe des For. infraorbitale die
V. labialis superior ab, sie verlief rostral gemeinsam mit dem Nervengeflecht des
N. infraorbitalis und der A. infraorbitalis. Als nachstes zweigten V. lateralis nasi und
V. dorsalis nasi ab. Die Fortsetzung bildete die V. frontalis, welche sich weiterhin auf dem
Os frontale aufzweigte. Deren medialer Ast vereinigte sich mit der Vene der anderen
Kopfseite und lief dorsal des Nasendachs rostral, ihr lateraler Ast zog durch das
For. supraorbitale in den Canalis supraorbitalis. (Abbildung 47, Abbildung 49)
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5. Zahnwurzeln

Als tiefstes Stadium der schichtweisen Darstellung der Topographie des Kopfes werden im
Folgenden die Zahnwurzeln dargestellt. Jedem vorgestellten Rontgenbild folgt eine Graphik

desselben Tieres mit freigefrasten Backenzahnwurzeln.

Tabelle 10: Legende zur Beschriftung der folgenden Abbildungen

Milchzahne/decidui Incisivi di1, di2, diI3
Canini dC
Prémolares dP1, dP2, dP3
Bleibende Zahne/permanentes Incisivi 11,12, 13
Canini C
Pramolares P1, P2
Molares M1, M2, M3
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Abbildung 54: Rontgenbild eines 12 — 14 Jahre alten Huacaya Hengstes, latero-laterale

Aufnahme

Abbildung 55: Zahnwurzeln eines 12 — 14 Jahre alten Huacaya Hengstes
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Abbildung 57: Zahnwurzeln einer 13-jahrigen Huacaya Stute

1 — eroffneter Sinus maxillaris; 2 — Canalis infraorbitalis
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Abbildung 59: Zahnwurzeln einer 10 Monate alten Huacaya Stute
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6. Tranennasenkanal

Abbildung 60: Aufgefraster Tranennasenkanal beim halbierten Kopf eines 12 — 14 Jahre alten

Huacaya Hengstes

1 — Offnung des Ductus nasolacrimalis im Nasenvorhof; 2 — rostraler Anteil des Ductus
nasolacrimalis zwischen Nasenhohlenwand und Maxilla; 3 — kaudaler Anteil des Ductus

nasolacrimalis, knéchern umgeben von Maxilla und Os lacrimale

Die Offnung des Ductus nasolacrimalis war beim Alpaka im Nasenvorhof zu finden.
Ventrolateral in dem Bereich des Ubergangs von pigmentierter zu unpigmentierter Haut lieR

sich eine Sonde in den Zugang einflhren.

Mit seinem rostralen Anteil verlief der Kanal in der lateralen Nasenhdhlenwand, medial an
der Maxilla und bedeckt von Nasenschleimhaut. Er befand sich auf Hohe der ventralen Halfte

der ventralen Nasenmuschel.

Im Bereich der molaren Backenzdhne trat der Kanal in seinen kndchernen Teil Uber. Er
befand sich wenige Millimeter in der Tiefe der Maxilla. Die Mindung des
Trénennasenapparates befand sich nach einer undeutlichen Erweiterung, dem Saccus

lacrimalis, auf den Puncta lacrimalia im medialen Augenwinkel.

Der Kanal fand sich dorsal des Ansatzes des M. masseter. Er verlief dorsolateral vom

N. infraorbitalis. Beim Auffrasen des Kanals wurde dieser verletzt.
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Die Trénendrise war dorsal dem Augapfel aufliegend in Fettgewebe eingebettet.

7. Lymphknoten

Beim Alpaka fand sich der Ln. parotideus am rostralen Rand der Gl. parotis. Er lag auf Hohe

des Auges und war in das Driisengewebe eingebettet.

Abbildung 61: Ln. parotideus einer 20 Jahre alten Alpakastute (Pfeil zeigt auf tlrkis
markierten Lymphknoten)

Dorsal, teilweise vom M. cutaneus faciei verdeckt, ventral der V. sublingualis und des

M. mylohyoideus und medial des M. digastricus sa der Ln. mandibularis (Abbildung 23,
Abbildung 48).

Die Lnn. retropharyngei mediales waren nur bei einem Tier zu finden (Tier Nr. 9). Sie lagen

zwischen den Kopfnervenaustritten und auf der A. carotis communis.

Der Ln. pterygoideus und die Lnn. retropharyngei laterales wurden nicht gefunden.
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V. DISKUSSION
1. Diskussion der Methodik
1.1. Auswahl der Untersuchungstiere

Es wurden 14 Alpakas untersucht. Je nach angewandter Methodik wurden bestimmte Teile
der anatomischen Strukturen beurteilt. Ziel der vorliegenden Arbeit war es, die topographisch-
anatomischen Strukturen am Kopf des Alpakas zu untersuchen. Dazu gehdrten neben der
Muskulatur auch die Speicheldrisen, Lymphknoten, Gefdlle und Nerven. Die untersuchten
Alpakas hatten bis auf eine Ausnahme keine ersichtlichen Krankheiten, die die Ergebnisse
dieser Arbeit hatten beeinflussten konnen. Die Tiere wurden wegen Erkrankungen des
Bewegungsapparates und auf Grund von Wickelkauen euthanasiert oder verendeten durch
Parasiten bzw. unbekannte Ursachen. Das Wickelkauen war auf stark abgenutzte Z&hne im
Alter zurtckzufiihren. Die stark abgenutzten oder verschobenen Z&hne wurden bei der
Untersuchung der Zahnwurzeln deutlich. Wegen des Kklinischen Hintergrunds der
vorliegenden Arbeit und aufgrund dessen, dass Tierérzte in der Praxis mit oft pathologischen
Zahnbefunden konfrontiert werden, wurden diese Ergebnisse hier miteinbezogen. Ein Jungtier
(Tier Nr. 3) wurde wegen einer Choanenatresie eingeschléfert. Da die Missbildung auf die
ubrige Anatomie keine Auswirkung hatte, konnte dieses Tier dennoch untersucht werden.
Dariiber hinaus konnte das Cria hinsichtlich dieser Missbildung naher untersucht und die
Ergebnisse mit bisherigen Veroffentlichungen dariber (CEBRA, 2014a; GAULY et al.,
2019b; NYKAMP et al., 2003) verglichen werden.

Die untersuchten Strukturen sind zum Zeitpunkt der Geburt bereits angelegt. Demnach
wurden neben den elf adulten Tieren auch drei Crias zur Untersuchung verwendet. Als
Problem erwies sich lediglich die GréRRe der kleinen Crias (Tier Nr. 2 und 3), diese erschwerte
eine Latexmilchinjektion. Des Weiteren war die Darstellung einiger Leitungsbahnen schwer
bis gar nicht moglich. Ein Cria (Tier Nr. 2) war mit 19 Tagen verstorben und hatte aufgrund
hochgradiger Abmagerung eine nur sehr schwach ausgepragte Muskulatur. Dennoch war die

Untersuchung derselben im vollen Umfang moglich.

1.2. Anatomische Praparation

Die gehduteten Kopfe (n = 11) wurden in Pokellake mit Formalinbeigabe aufbewahrt. Das
Formalin diente der Fixation (PIECHOCKI und ALTNER, 1998a). Durch das Formalin und
die Pokellake kam es zu Farbabweichungen der Muskulatur, die fur die Ergebnisse der
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topographischen Anatomie nicht von Belang waren.

1.3. Schnitte und Frasungen

Durch die Schnittbildmethodik war es mdglich, die topographisch-anatomischen Strukturen in
verschiedenen Ebenen darzustellen. Bei der Auswertung der Bilder wurden diese mit CT-
Aufnahmen und Schnittbildern vom Lama und Kamel (ALSAFY et al., 2014; HATHCOCK
et al., 1995) wverglichen. Die fir diese Arbeit erstellten Schnittbilder koénnen als

Ausgangspunkt fur eine zukilnftige systematische Schnittbildanatomie dienen.

Die Frasungen ermoglichten die Darstellung der Zahnwurzeln, Nasennebenhohlen und des
Tranennasenkanals. Durch die feste Verwachsung der Zahnwurzeln mit dem umgebenden
Gewebe war es schwer, die Zahnwurzeln auf Anhieb zu erkennen. Bei Benutzung eines
Diamantschleifstiftes war darauf zu achten, das Zahnmaterial nicht versehentlich zu verletzen.
Die knochernen Strukturen der Crias waren in einigen Bereichen noch relativ instabil. Beim
Abhebeln einer freigefrasten Knochenplatte im Unterkiefer resultierte dies bei einem Tier

(Tier Nr. 4) in einer ungewollten Fraktur der Mandibula.

Eine Eroffnung des Tranennasenkanals gestaltete sich als schwierig. Nachdem das Sondieren
uber die Puncta lacrimalia weder mit einer Sonde, noch mit einer Kanile oder einem Katheter
gelang, wurde der Katheter ber die Nasendffnung eingefihrt. Er gelangte nur bis zum
knéchernen Teil des Kanals, der restliche Teil wurde durch die Injektion von gelber
Latexmilch geflllt, welche bei der weiteren Préparation als Orientierung diente. Damit der
Verlauf des Tranennasenkanals durch eine seitliche Eréffnung dargestellt werden konnte,
wurde der zuvor halbierte Alpakakopf gegen das Licht gehalten, um die injizierten Bereiche
zu erkennen. Mithilfe der Markierungen durch den eingeschobenen Katheter und der

injizierten Latexmilch wurde anschlieBend der Kanal freigefrast.

1.4. Latexmilchinjektion
Die Injektion von Latexmilch in Gefdlle erlaubte eine verbesserte Darstellung und eine
erleichterte Préparation GefaRe, aber auch der Nerven, die oft in gemeinsamen Bundeln von

Leitungsbahnen verlaufen.

Bei der Injektion der Arterien war meistens eine einseitige Injektion moglich. Sobald aus der
gegenseitigen A. carotis communis Latexmilch austrat, wurde das Gefal} verschlossen. Wenn
nur wenig bis keine Latexmilch austrat, wurde auch von dieser Seite injiziert. VVor Beginn der
Injektion wurde ein mit Eisessig getranktes Schwammchen in den Vertebralkanal eingebracht,

um ein Austreten der Latexmilch aus den Vertebralarterien zu unterbinden. Der Eisessig liel}
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die Latexmilch direkt gerinnen.

Die farbliche Unterscheidung in Venen und Arterien gelang leider nur zum Teil. Teile der
roten Latexmilch gelangten Uber das arterielle in das vendse System, wodurch die
Aufzweigungen der V. facialis, wie die V. lateralis nasi, die V.dorsalis nasi und die
V. frontalis, oftmals rot gefarbt waren. Eine eindeutige Darstellung dieser Gefal3e mithilfe von
Latexmilch gelang nur bei einem Tier (Nr. 6), bei dem die Latexmilch nachtraglich in
Flussrichtung von den EndgefaRen her injiziert wurde. Die er6ffneten GefalRe wurden im
Nachhinein mit Eisessig versiegelt. Ein weiteres Problem bei der Injektion der Venen ergab
sich durch die Venenklappen. Meistens konnten diese durch Druck und Ausstreichen der
GefaRe uberwunden werden. Die manuelle Injektion war hier von Vorteil, da jeder
Widerstand direkt wahrgenommen wurde und entsprechend reagiert werden konnte
(PIECHOCKI und ALTNER, 1998b). Beim Erstversuch (Tier Nr. 5) wurde direkt in die
V. jugularis injiziert. Die Latexmilch gelangte auf diese Weise nicht einmal bis zur
Aufspaltung des Geféales in die V. maxillaris und die V. lingualis. Daraufhin wurde die Haut
bis auf Hohe der GI. parotis er6ffnet und jeweils eine Kanile in die V. maxillaris, die
V. facialis und die V. lingualis eingefiihrt. Nur so war ein Uberwinden der proximalsten
Venenklappen dieser Gefalle moglich. Da die Injektion vor dem Abziehen der restlichen Haut
geschah, war eine Sichtkontrolle nicht moéglich und es kam mitunter zur Verletzung der
GefaRe, wobei sich die Latexmilch in das umliegende Gewebe verteilte (Tier Nr. 7). Diese
Bereiche konnten jedoch nach Ausharten ohne Schadigung des Gewebes entfernt werden. Bei
der Er6ffnung der Haut bis auf Hohe der Gl. parotis kam es zur Eréffnung von HautgefaRen.
Diese mussten wéahrend der Einbringung von Latexmilch ins arterielle Gefalinetz durch
Benetzen mit Essigsaure verschlossen werden. Der Kontakt der Essigsdure mit Muskelgewebe

flhrte zu einer Braunfarbung desselben.

Zur Darstellung der Gefalle auf Rontgenaufnahmen wurde die Latexmilch mit Bariumsulfat
gemischt. Diese Suspension war relativ dickflussig und gelangte nicht in die kleineren GefaRRe
und ins Kapillarbett. Aufgrund dessen wurde diese Methode nach dem Erstversuch bei einem
Alpaka (Tier Nr. 7) nicht wiederholt.

1.5. Mazeration

Mittels Waschmittel wurde der Schédel von Tier Nr. 12 von Muskeln und Bindegewebe
befreit. Diese enzymatische Mazeration wurde von PIECHOCKI und ALTNER (1998b)
beschrieben. Hier wurde zuerst ein Vorgehen mit 8g pro Liter Wasser und darauf ein

Verfahren mit 52g Waschmittel pro Liter Wasser erldutert. Letzteres wurde als
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Schnellverfahren bezeichnet und ist mit der fir diese Arbeit verwendeten Technik, bei der

40qg pro Liter Wasser verwendet wurden, vergleichbar.
2. Diskussion der Ergebnisse

2.1. Knochen
Auf die Knochen soll hier nur kurz eingegangen werden, da diese vornehmlich fir das

Verstandnis der Muskelurspriinge und —ansatze behandelt wurden.

Zwei Strukturen fielen auf, die in der Form nicht bei den Haussaugetieren zu finden sind.
TORRES et al. (1986) beschreiben beim Guanako das ,,supraorbital notch”, eine Kerbe, die
dorsal der Orbita zu finden ist. CAMARGO und MARTIN (2015) nennen dieses
,,For. supraorbitale accessorium™ und geben zusatzlich eine ,Incisura“ an. SMUTS und
BEZUIDENHOUT (1987f) bezeichnen sie als ,,Inc. infratrochlearis®. Bei den untersuchten
Alpakas wurden beide Strukturen gefunden (Abbildung 5). Die Inzisur fiihrte in Verlangerung
zu dem Foramen. Wéhrend der Praparation war die Inzisur leicht zu ertasten, eine klare
Abgrenzung vom Foramen wurde jedoch erst nach Mazeration sichtbar. Bei dem untersuchten
Schédel (Tier Nr. 12) konnte man erkennen, dass die Inzisur zwischen dem Os lacrimale und
dem Os frontale saB. Das Foramen befand sich im Os frontale. Aus dieser Offnung trat der
N. frontalis, begleitet von der A. malaris, hervor. In den Nomina Anatomica Veterinaria ist
die ,,Inc. infratrochlearis* verzeichnet, sie bezeichnet eine Struktur am Os lacrimale. Ein
,,For. supraorbitale accessorium*“ wird nicht erwdhnt (NAV, 2017). Weil diese
Leitungsstrukturen den Schédel nicht lateral an der Inzisur verlieRen, sondern weiter medial
auf Hohe des Foramens, und weil sich diese Offnung im Os frontale und nicht im Os
lacrimale befand, wurde in dieser Arbeit die Bezeichnung ,,For. supraorbitale accessorium®
von CAMARGO und MARTIN (2015) iibernommen, um den Austritt der Leitungsstrukturen

ZU beschreiben.

Die von SATO und ALVAREZ (2015) und ZARATE et al. (2015) beschriebene ,,Fontanela
lagrimal®, bzw. das ,,rostral foramen, rostral fenestra, prelacrimal vacuity, lacrimal vacuity,
lacrimal fenestra, antorbital vaciuty oder ,, ethmoidal vacuity* (SINGH, 2018, p.803), wurde
an den préaparierten Tieren ebenfalls festgestellt. Die oberflachliche Membran, welche das
Foramen verschloss, war leicht mit dem Skalpell zu er6ffnen. Unterhalb der Membran gab es
einen direkten Zugang zum Sinus frontalis, wie auch in der Literatur beschrieben (ZARATE
et al., 2015). Dieser flhrte in die mediale Bucht des Sinus frontalis. Nach Durchstechen einer

weiteren Membran, die man durch Abpraparation der oberflachlichen Membran erreichte,
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gelangte man in die laterale Bucht des Sinus frontalis. Die Qualitdt der Stérke dieser
Membran oder feinen Knochenplatte war vergleichbar mit der kndchernen Grundlage der
Conchen. Diese Offnung kommt auch bei anderen Spezies vor. HELMCKE et al. (1969)
beschreibt fossile Schédel ausgestorbener Paarhufer und bezeichnet diese Struktur als
,,Ethmoidalspalte* (HELMCKE et al., 1969, p.439). Mithilfe der anatomischen Sammlung der
Tiermedizinischen Fakultit Minchen konnte die Offnung auch beim Lama, Dromedar,
Rothirsch und bei der Ziege gefunden werden. Bei den Wiederkdauern wird diese als ,,Fissura
nasomaxillaris® oder ,,Fissura nasolacrimalis® beschrieben (NAV, 2017). Im Rahmen dieser
Arbeit wurde sich fiir die Bezeichnung ,,Fontanela lagrimal*“ (SATO und ALVAREZ, 2015;
ZARATE et al., 2015) entschieden, da diese bereits fiir das Alpaka verwendet wurde.

2.2. Muskulatur
Im Nachfolgenden wird auf die untersuchten Muskelgruppen beziiglich der Muskelverlaufe
im Vergleich zu anderen Haussdugetieren naher eingegangen und die Besonderheiten

erlautert.

2.2.1. Gesichtsmuskulatur

Der Verlauf der meisten Gesichtsmuskeln entsprach dem der in den anatomischen
Standardwerken (KONIG und LIEBICH, 2019; NICKEL et al., 2004a; POPESKO, 2012;
SALOMON et al., 2015a) behandelten Hausséugetiere.

Tierartspezifische Auffalligkeiten bei den Muskelverlaufen des Alpakas fanden sich bei den
Nasenmuskeln. Laut FREWEIN und SEIFERLE (2004) gliedern sich diese in den M. lateralis
nasi, den M. dilatator naris apicalis und den M. dilatator naris medialis.

FREWEIN und SEIFERLE (2004) beschreiben den Verlauf des M. lateralis nasi wie er bei
den Haussdugetieren vorkommt. Er entspringt an der Lateralflache des Os incisivum mit
seinem Proc. nasalis, verlauft im Bereich der Inc. nasoincisiva und inseriert in den lateralen
Nasenflugel. Beim Dromedar verlduft dieser Muskel vom Nasenloch zum Os incisivum
(SMUTS und BEZUIDENHOUT, 1987d). Dieser Muskelverlauf ist mit dem in Abbildung 9
als (2) bezeichneten Muskel zu vereinbaren. Demnach wurde fur diesen Muskel die

Benennung M. lateralis nasi gewahlt.

SMUTS und BEZUIDENHOUT (1987d) beschreiben den M. dilatator naris apicalis und
medialis beim Dromedar, diese entspringen rostroventral und kaudoventral vom dorsalen
lateralen Nasenknorpel. Eine genauere Beschreibung liegt nicht vor. FREWEIN und

SEIFERLE (2004) geben beziiglich der Muskelverlaufe der Haussdugetiere eine genauere
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Beschreibung. Hiernach entspringen die Fasern des M. dilatator naris medialis teilweise aus
den Endsehnen des M. levator labii superioris und teilweise aus dem Bereich der
Seitenwandknorpel am Nasenloch. Zusétzlich erhalt er Fasern aus dem Bereich des
Nasenriickens. Sein Ansatz befindet sich am dorsalen Winkel des Nasenlochs. Der
M. dilatator naris medialis ist nur beim Wiederkduer beschrieben. Beim Alpaka konnte ein
Muskel mit &hnlichem Muskelverlauf gefunden werden (Abbildung 9 (1)). Dieser entsprang
in dem von FREWEIN und SEIFERLE (2004) beschriebenen Bereich der seitlichen
Nasenwand, dem Nasenrticken und aus dem M. levator labii superioris, zog jedoch nur
peripher an den dorsalen Winkel des Nasenlochs. Vielmehr inserierte er am lateralen bis hin
zum ventralen Teil des Nasenlochs. Der M. dilatator naris apicalis ist beim Wiederkauer und
Pferd ausgebildet und beim Fleischfresser und Schwein nur rudimentér entwickelt. Er verlauft
von der Medianen aus mit dorsolateralem Verlauf an das mediale Nasenloch
(CONSTANTINESCU et al., 2012; FREWEIN und SEIFERLE, 2004). An dieser Stelle
waren beim Alpaka feine Muskelfasern im Gewebe sichtbar, am lateralen Rand verschmolzen
sie mit dem M. levator labii superioris und dem M. dilatator naris medialis. Der M. dilatator
naris medialis ist in der NAV (2017) nicht verzeichnet, der M. dilatator naris apicalis
hingegen schon. Dennoch wurde sich aufgrund der Muskelverl&ufe und der Beschreibung von
FREWEIN und SEIFERLE (2004) bei dem lateral des Nasenlochs verlaufenden Muskel
(Abbildung 9 (1)) fur die Benennung M. dilatator naris medialis entschieden.

Der M. buccinator wird bei den Haussaugetieren in eine Pars buccalis und eine Pars molaris
unterteilt (KONIG et al., 2019a; NICKEL et al., 2004a; POPESKO, 2012). Die Pars buccalis
spannt sich gemaR FREWEIN und SEIFERLE (2004) und KONIG et al. (2019a) zwischen
den Alveolarfortsatzen des Ober- und Unterkiefers auf und bildet somit einen Teil der Backe.
Beim Dromedar differiert der Verlauf dieses Muskels stark von jenem der Haussdugetiere
(SMUTS und BEZUIDENHOUT, 1987d). Hier gibt es eine oberflachliche und eine tiefe
Portion der Pars buccalis des M. buccinator. Die oberflachliche Portion entspringt auf Hohe
des For. infraorbitale und zieht zum Mundwinkel in den M. orbicularis oris. Der tiefe Anteil
entspringt rostral davon, verlauft kaudoventral und verschmilzt im Mundwinkel und fachert
sich Richtung Backe auf. LESBRE (1903a) beschreibt, dass sich der oberflachliche Teil des
M. buccinator von unterhalb des Caninus bis zum Nasenknochen erstreckt. Die Préparationen
der Alpakas ergaben, dass die Pars buccalis des M. buccinator wie bei den Hausséugetieren
verlief und zusétzlich eine dorsale Portion besal3, welche bis seitlich der Nase auf die Maxilla
und im rostralen Bereich auf das Os incisivum zog. Dieser Anteil erinnerte an die

Ursprungspartie der Pars buccalis des Dromedars. Im Gegenteil zur Pars buccalis dieser
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Spezies zogen die beschriebenen Muskelfasern beim Alpaka lediglich an die
Alveolarfortsétze und nicht bis tber die Pars molaris in den Mundwinkel oder kaudoventral in
die Backe. Auf den Zeichnungen in ,,Anatomy of the Dromedary*“ (SMUTS und
BEZUIDENHOUT, 1987d) ist zu erkennen, dass die Backe des Dromedars ebenfalls von
vertikal verlaufenden Muskelfasern Uberspannt ist. Diese zdhlen jedoch zum M. malaris.
Beim Alpaka ist dieser Muskel deutlich von den Portionen des M. buccinator abzutrennen.
Der Verlauf des M. buccinator des Alpakas scheint mit dem der Haussdugetiere mehr

Ahnlichkeit zu haben als mit dem des Dromedars.

Nicht auffindbar war der M. depressor labii inferioris. Er wird in der Literatur bei allen
Haussdugetieren, mit Ausnahme der Fleischfresser, beschrieben (FREWEIN und SEIFERLE,
2004; SALOMON et al.,, 2015b). Er entspringt gemeinsam mit und ventral vom
M. buccinator, verlauft bis zum vordersten Backenzahn eng verbunden mit jenem und strahlt
in die Unterlippe ein. Beim Dromedar ist der M. depressor labii inferioris nicht vorhanden
(SMUTS und BEZUIDENHOUT, 1987d). In diesem Bereich befand sich beim Alpaka
lediglich der M. cutaneus faciei und es bestand keine Abspaltung vom M. buccinator. Es ist
davon auszugehen, dass die Funktion dieses Muskels, das Niederziehen der Unterlippe, vom
M. mentalis, vom M. incisivus inferior und teilweise auch vom M. cutaneus faciei
ubernommen wird. Der M. cutaneus faciei strahlte nicht nur wie bei den Haussaugetieren in
den Mundwinkel (KONIG et al., 2019a), sondern auch in den Mundwinkel nahen Bereich der
Unterlippe. In Stresssituationen ist bei Neuweltkameliden eine ,,Stress-Schnute* zu
beobachten (TVT und GUNSSER, 2016). Hierbei ist die Unterlippe angespannt und wird
nach unten gezogen. Diese Bewegung scheint im mittleren Bereich der Lippe vom
M. mentalis und im seitlichen Bereich vom M. cutaneus faciei durchgefiihrt zu werden. Des
Weiteren zeigen Neuweltkameliden unter Stress ein ,,Stress-Auge®, wo sich das Unterlid nach
unten zieht, die Bindehaut teilweise sichtbar wird und sich eine Falte unter dem Auge bildet
(TVT und GUNSSER, 2016). Dieser Gesichtsausdruck konnte mit der Kontraktion des
M. malaris erklart werden. Die Falte unterhalb des Auges definiert dann jene Stelle, an der der

M. malaris und die seitliche Kante des M. zygomaticus aufeinandertreffen.
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Abbildung 62: Stressfalte bei einem Alpaka (Falte durch Pfeil gekennzeichnet)

Wahrend der gemeinsamen Untersuchung eines Alpakas mit Dr. llona Gunsser fiel eine
weitere Stressfalte auf. Diese befand sich im Bereich des Verlaufs vom M. depressor labii
superioris. Es ist anzunehmen, dass dieses Tier in einer Stresssituation, hier durch Fixation
und Handling herbeigefihrt, die Oberlippe anspannt und nach hinten zieht, weshalb der

kontrahierte Muskel hervortrat.

WATHAN et al. (2015) erarbeiteten ein Facial Action Coding System flr Pferde mit der
Intention, speziesiibergreifende Vergleiche zu Primaten bezliglich der Mimik und ihren
muskuléren Grundlagen zu ziehen. Ziel hierbei war es, die Bedeutung und Funktion von
Kommunikationsverhalten auch bei anderen Spezies als Primaten zu verstehen. Anhand dieser
Arbeit und mit Hilfe von Anatomiebichern, welche die Muskeln von Haussaugetieren und
vom Dromedar mit ihrer Funktion erklaren (KONIG und LIEBICH, 2019; NICKEL et al.,
2004a; SMUTS und BEZUIDENHOUT, 1987a), soll versucht werden, verschiedene
Gesichtsbewegungen des Alpakas den zustdndigen Muskelgruppen zuzuordnen. Hierflr
wurde die Alpakaherde von Dr. llona Gunsser wahrend der vorliegenden Forschungsarbeit

naher beobachtet.

Beim Pferd fuhrt die Kontraktion des M. orbicularis oculi und die Relaxation des M. levator
palpebrae superioris zum Schlielen des Auges (WATHAN et al., 2015). Wahrend der
Untersuchungen konnte beim Alpaka kein M. levator palpebrae superioris gefunden werden.
Dorsal des Auges befand sich der M. frontalis, welcher den M. orbicularis oculi tiberlagerte
und von welchem er Fasern aufnahm. Es ist davon auszugehen, dass der M. frontalis bei

dieser Tierart die Funktion des M. levator palpebrae superioris Ubernimmt und seine
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Relaxation und die Kontraktion des M. orbicularis oculi zum Schlie3en des Auges fihren.

Der Beweger des Mundwinkels des Pferdes, M. zygomaticus (WATHAN et al., 2015), kam
ebenso beim Alpaka vor. Der M. zygomaticus des Pferdes verlauft von der Fascia
parotidomasseterica in den Mundwinkel und M. orbicularis oris (FREWEIN und SEIFERLE,
2004). Sein Verlauf ist mit jenem des Alpakas zu vergleichen. Es kann daher davon
ausgegangen werden, dass dieser Muskel auch hier den Mundwinkel nach kaudal zieht und zu
einem Weiten der Lippen fuhrt. Im Gegensatz zu Primaten verursacht die Kontraktion des
M. zygomaticus bei Pferden kein Heben der Infraorbitalregion (WATHAN et al., 2015).
Durch den vergleichbaren Verlauf des M. zygomaticus beim Alpaka muss vermutet werden,
dass eine Kontraktion zum gleichen Resultat wie beim Pferd fiihrt, ndmlich dem Bewegen des
Mundwinkels ohne Heben der Infraorbitalgegend.

Das Herabziehen der Unterlippe wird beim Pferd durch die Kontraktion des M. depressor
labii inferioris bedingt. Diese Bewegung schliel3t das ventrale Herabziehen und das seitliche
Bewegen der Unterlippe mit ein (WATHAN et al., 2015). Zu diesem Bewegungsmuster
wurden eigene Beobachtungen zum Fressverhalten von Alpakas und Pferden angestellt und
die Unterschiede beschrieben. Beide Tierarten nutzten beim Grasen sowohl die Ober- als auch
die Unterlippe, um das Gras in die Mundhéhle aufzunehmen. Wahrend beim Pferd beide
Lippen sehr beweglich waren, Gbernahm beim Alpaka die gespaltene Oberlippe die meiste
Aktion. Die Unterlippe bewegte sich beim Aufnehmen von groReren Futterteilen, die zu grof3
waren, um sie komplett in die Mundhohle zu verbringen, mit einer Schaufelbewegung in
Richtung der Mundhdohle. Vermutlich war hier der M. incisivus inferior aktiv. Eine Bewegung
der Unterlippe zur Seite fand lediglich statt, wenn sich der Kiefer zur Seite verschob. Die
Unterlippe bewegte sich dann passiv mit. Im Vergleich zu dieser passiven Bewegung der
Unterlippe beim Alpaka fand beim Pferd eine aktive Kontraktion des Muskels und ein
Herabziehen und zur Seite ziehen der Unterlippe statt (WATHAN et al., 2015). Dieser
Unterschied kann mit dem Fehlen des M. depressor labii inferioris beim Alpaka erklart
werden. Den Bewegungen der Unterlippe des Alpakas scheinen die Aktionen des M. mentalis,
des M. incisivus inferior und des M. cutaneus faciei zugrunde zu liegen. Durch den

zusétzlichen Muskel liegt beim Pferd ein grofieres Bewegungsmuster vor.

Ein weiteres von WATHAN et al. (2015) beschriebenes Bewegungsmuster ist das Heben des
Kinns, welches durch die Kontraktion des M. mentalis vollfiihrt wird. Die Unterlippe wird
hierbei hoch- und eventuell vorgeschoben. Diese Bewegung war auch beim Alpaka zu

beobachten. Wahrend bei Aktionen der Unterlippe ein Zusammenspiel der Kontraktionen des
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M. mentalis, des M. cutaneus faciei und des M. incisivus inferior vorzuliegen schien, war die

Bewegung des Kinns auf Grund seiner Lage nur dem M. mentalis zuzuordnen.

Beim Beobachten der Alpakaherde wurde der Bewegung der Nase und der Oberlippe
besondere Aufmerksamkeit geschenkt. In Ruhe kommt es hin und wieder zu einem Blahen
der Nares, diese heben sich dabei nach dorsal und medial. Hierfur kdnnte die Kontraktion des
M. dilatator naris apicalis verantwortlich sein. Er liegt der Haut direkt an und kann diese
somit sehr effektiv bewegen. Der M. dilatator naris medialis scheint durch seine Lokalisation
eher die Lippe mitzubewegen als die Nares zu dilatieren. Die Oberlippe wird vermutlich
hauptséchlich vom M. depressor labii superioris und M. caninus bewegt. Der M. levator labii
superioris zieht beim Alpaka in das Bindegewebe der seitlichen Nase und den Nasenricken.
Beim Pferd bewegt dieser Muskel mit seiner Endplatte deutlich die Oberlippe, bei den
anderen Haussaugetieren zieht er zur Nase und in die Oberlippe (KONIG et al., 2019a). Beim
Alpaka besteht keine muskulése Verbindung zur Oberlippe, die Kontraktion des Muskels
wirde — wenn berhaupt — tber die Bewegung des Bindegewebes im Bereich der Nase zu
einer Aktion der Oberlippe fiihren. Daher ist seine Benennung als Heber der Oberlippe
fraglich. An dieser Stelle wird kein alternativer Namensvorschlag gemacht, da der Vergleich

zu den Haussaugetieren sonst verloren ginge.

2.2.2. Ohrenmuskeln

Die Ohren des Alpakas sind nicht nur ein Unterscheidungsmerkmal zum Lama (MIESNER,
2013) und fungieren als Hor- und Gleichgewichtssinn, sie dienen auch der Kommunikation,
zeigen beispielsweise den Status in der Herde an (DUNCANSON, 2012a), oder offenbaren
die Stimmung und Geflhle der Tiere gegentiber Artgenossen, anderen Tieren oder Menschen
(ABA et al., 2010). Demnach wurden in der vorliegenden Arbeit die Beweger des Ohres nicht
nur peripher, wie in einigen Anatomiebichern (SALOMON et al., 2015b), abgehandelt,
sondern intensiv begutachtet. Die Beweger des Ohres wurden bei zehn Tieren untersucht und
die Unterschiede der Muskelverlaufe zur Muskulatur der Haussaugetiere (FREWEIN und
SEIFERLE, 2004) und des Dromedars (SMUTS und BEZUIDENHOUT, 1987d) sowie die
Besonderheiten innerhalb der Tiergruppe niedergeschrieben. Die genaueren Bezeichnungen
der Mm. scutuloauriculares superficiales und profundi wie auch die Einteilung nach Funktion
wurden von FREWEIN und SEIFERLE (2004) Gbernommen. Die restlichen Bezeichnungen
wurden gemal’ der NAV (2017) verwendet.

Der M. scutuloauricularis profundus major und minor verkehren bei den Haussdugetieren

zwischen der Unterseite des Scutulums und dem Gesdl? der Ohrmuschel (FREWEIN und
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SEIFERLE, 2004). Beim Dromedar sind diese Muskeln nicht beschrieben (SMUTS und
BEZUIDENHOUT, 1987d). Beim Alpaka waren die Dreher der Ohrmuschel teilweise nicht
klar voneinander abgrenzbar. Bei einem Tier (Nr. 9) bestand ein doppelt angelegter

M. scutuloauricularis profundus major.

Der M. cervicoauricularis profundus verlauft bei den Haussdugetieren verschieden. Er kommt
vom Hinterhauptsbein und dem Nackenband und zieht unterhalb des M. cervicoauricularis
medius zum Gesal der Ohrmuschel. Beim Wiederk&uer besitzt der Muskel zwei Portionen.
Die hintere entspricht dem der anderen Haussdugetiere. Die vordere entspringt am
M. cervicoauricularis superficialis in der N&he des Schildchens. Die beiden Portionen
vereinigen sich und laufen ventrokaudal an die Ohrbasis (FREWEIN und SEIFERLE, 2004).
Der M. cervicoauricularis profundus entspringt beim Dromedar an der Crista nuchae und
inseriert distal des M. cervicoauricularis medius am Ohrknorpel (SMUTS und
BEZUIDENHOUT, 1987d). Beim Alpaka entsprach der Ursprung des Muskels derer der
Haussdugetiere und des Dromedars. Der weitere Verlauf war mit keinem der in den bisher
genannten  Anatomielehrbichern  beschriebenen  Muskelverlaufe  anderer  Tiere
deckungsgleich. Anstatt distal vom M. cervicoauricularis medius zu enden (FREWEIN und
SEIFERLE, 2004; SMUTS und BEZUIDENHOUT, 1987d), spaltete er sich in zwei Anteile
auf. Eine Portion verschmolz an seiner Berihrungsstelle mit dem M. cervicoauricularis
medius. Dieser Teil des Muskels endete am M. parietoauricularis oder ein Stlick weiter an der
Ohrbasis. Sein zweiter Anteil inserierte kaudoventral des groRen Drehers an der Ohrbasis.
Dieser kam weder beim Dromedar, noch bei den Haussdugetieren vor (FREWEIN und
SEIFERLE, 2004; SMUTS und BEZUIDENHOUT, 1987d). Es gab keinen Muskelanteil,
welcher wie beim Wiederkduer (FREWEIN und SEIFERLE, 2004) mit dem
M. cervicoauricularis superficialis in Verbindung stand. Der Verlauf des M cervicoauricularis
profundus war durch seine Verschmelzungsstellen schwierig darzustellen. Bei einigen Tieren

endete er bereits am M. parietoauricularis, bei anderen zog er bis an die Ohrbasis.

FREWEIN und SEIFERLE (2004, p.318) beschreiben den M. parietoscutularis beim Rind als
eine Abspaltung, welche vom M. parietoauricularis in den M. cervicoscutularis zieht. Dies
war beim Alpaka ebenfalls zu beobachten.

Der M. scutuloauricularis superficialis ventralis fehlt dem Fleischfresser. Bei Schwein und
Wiederk&uer ist er meist mit einem weiteren Einwartszieher, dem M. zygomaticoauricularis,
verschmolzen. Nur beim Pferd kommt er gesondert vor. Er zieht wvon der
Schildchenoberflache unterhalb des Tutenwinkels an das Ohr (FREWEIN und SEIFERLE,
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2004). Beim Dromedar besteht ebenfalls eine  Verschmelzung  zwischen
M. zygomaticoauricularis und M. scutuloauricularis superficialis ventralis (SMUTS und
BEZUIDENHOQOUT, 1987d). Dem Alpaka fehlt dieser Muskel ebenso wie dem Fleischfresser.

2.2.3.  Weitere Muskulatur

Der Verlauf der Kau-, Kehlgangs- und Rachenmuskulatur sowie der Zungen- und
Zungenbeinmuskulatur entsprach weitgehend derer der Haussiugetiere. Es ist davon
auszugehen, dass die Funktion dieser Muskeln sich nicht von der der Haussiugetiere

unterscheidet.

2.2.3.1. Kau-, Kehlgangs- und Rachenmuskulatur

Bei den Hausséugetieren entspringt der M. palatopharyngeus am Rand des Os palatinum und
pterygoideum und ist mit dem M. palatinus verbunden. Er inseriert am Rostralrand des
Schildknorpels und in die Raphe pharyngis. Der M. pterygopalatinus zieht vom Os
pteryoideum in die Raphe pharyngis (THOME, 2004). Beim Dromedar besteht nur ein
rostraler Schlundkopfschniirer, der M. palatopharyngeus. Dieser entspringt kaudal der
Zungenwurzel aus dem weichen Gaumen. Er formt einen muskuldren Bogen, welcher die
Gaumenmandeln bedeckt. Mit kaudodorsalem Faserverlauf treffen sich die Muskeln der
beiden Seiten rostral des M. stylopharyngeus caudalis. Der M. pterygopharyngeus entspringt
zwischen dem M. tensor und levator veli palatini vom Hamulus des Os pterygoideum und
zieht in den lateralen Teil des M. palatinus. Er fungiert als Hilfsmuskel fiir den M. tensor veli
palatini und wird dem weichen Gaumen statt dem Rachen zugeordnet (SMUTS und
BEZUIDENHOUT, 1987d). Die rostralen Schlundkopfschnirer verliefen beim Alpaka wie im
Folgenden beschrieben. Der M. palatopharyngeus entsprang dorsal aus dem Gaumen und
seitlich aus der Rachenwand. Er traf sich mit seiner Gegenseite in der Raphe pharyngis. Eine
Verbindung mit dem Schildknorpel, wie von THOME (2004) beschrieben, liegt nicht vor. Der
M. pterygopharyngeus entsprang weiter kaudal und dorsal vom M. palatopharyngeus und
mindete rostral vom M. palatopharyngeus in die Raphe pharyngis. Sein Ursprung befand sich
wie von SMUTS und BEZUIDENHOUT (1987d) beschrieben am Hamulus zwischen dem
M. tensor und M. levator veli palatini. Im Vergleich zum Dromedar zog er nicht in den
M. palatopharyngeus, sondern rostral desselben zur Raphe pharyngis, wo er den
M. pterygopharyngeus der Gegenseite traf. Der mit den Haussdugetieren Ubereinstimmende
Muskelverlauf von bilateral symmetrischen Muskelgruppen, welche hintereinander
angeordnet sind und sich im Rachendach treffen (THOME, 2004), lasst darauf schlieRen, dass
es sich bei den beim Alpaka beschriebenen und als Schlundkopfschnurer benannten Muskeln
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auch der Funktion nach um Schlundkopfschnurer handelt.

Der M. stylopharyngeus caudalis trennt als Schlundkopferweiterer die rostralen von den
mittleren Schlundkopfschniirern (SMUTS und BEZUIDENHOUT, 1987d; THOME, 2004).
Bei einem der untersuchten Tiere (Nr. 6) fand sich die Besonderheit, dass Muskelfasern des
M. stylopharyngeus rostralis vom Stylohyoid sowohl rostral als auch kaudal vom
Schlundkopferweiterer vorkamen (Abbildung 26, Abbildung 27). Diese einmalig
aufgefundene Besonderheit wirde wahrscheinlich nichts an der Funktion eines
Schlundkopferweiterers dndern. Daher bernimmt dieser Muskel wohl auch beim Alpaka die

Funktion den Schlundkopf zu erweitern.

Der M. digastricus verldauft zwischen dem Proc. paracondylaris und der Medialseite der
Mandibula. Wie bei den meisten Haussdugetieren, mit Ausnahme des Pferdes (FREWEIN
und SEIFERLE, 2004), erinnert er nur durch einige sehnige Einschniirung an einen
zweibduchigen Muskel. Bei einem Cria (Tier Nr. 4) besal3 der M. digastricus einen zweiten
Bauch. Ventral der sehnigen Einschnlirung entsprang ein kleiner, 5 mm breiter Muskelbauch,
welcher mit seiner feinen Endsehne in den M. pteryoideus medialis auslief. Da dieser Muskel
nur sehr schwach ausgebildet war und nur bei diesem einen Tier vorkam, ist es
unwahrscheinlich, dass dies als tierartliche Besonderheit zu verstehen ist. Die Funktion des
M. digastricus als Rickwartszieher des Unterkiefers und Offner der Mundspalte (KONIG et
al., 2019a) musste auch beim Alpaka gegeben sein.

Bei den Haussdugetieren entspringt der M. pterygoideus lateralis vom Os pterygoideum und
am Proc. pterygoideus des Os sphenoidale und inseriert am Proc. condylaris der Mandibula
(FREWEIN und SEIFERLE, 2004). Dies traf auch bei den untersuchten Alpakas zu. Bei
einem Tier (Nr. 6) bestand darUber hinaus eine dorsale Portion. Diese lag ventral des
Orbitalfettkdrpers und lateral der Ursprungsstelle der rostralen Portion des M. pterygoideus

medialis. Bei anderen Tieren war dieser zusatzliche Muskelbauch nicht vorhanden.

2.2.3.2.  Zungen- und Zungenbeinmuskulatur

Der M. styloglossus wird von THOME (2004) und SMUTS und BEZUIDENHOUT (1987d)
als einheitlicher Muskel beschrieben, welcher vom Stylohyoid in die Zunge (SMUTS und
BEZUIDENHOUT, 1987d) und bis zur Zungenspitze (THOME, 2004) zieht. Alpakas
hingegen besitzen einen zweigeteilten M. styloglossus. Die oberflachliche Portion verlauft
wie bei den Haussaugetieren. Die tiefe Portion zieht zu einem Teil in die Zunge und zum
anderen Teil in den M. hyoglossus. Die ubrigen Zungenmuskeln entsprechen derer der

Haussdugetiere. Die oben beschriebene Besonderheit des M. styloglossus scheint nichts mit
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einer grélReren Zungenbeweglichkeit zu tun haben, da Alpakas ihre Zunge weder fiir die
Futteraufnahme noch zum Belecken von Salzsteinen oder Jungtieren besonders nutzen
(FOWLER, 2011c).

Der M. hyoideus transversus wird als ein schwacher Muskel beschrieben, der den
Fleischfressern und dem Schwein fehlt (KONIG et al., 2019a; THOME, 2004). Bei den
anderen Haussaugetieren spannt er sich zwischen den Ceratohyoiden auf. Bei den

untersuchten Alpakas konnte dieser Muskel nicht gefunden werden.

Bezuglich der Lagebezeichnung von Speicheldriisen beim Alpaka beschreibt TAFUR
HERRERA (2017) den M. occipitomandibularis. Dieser wurde bei den vorgenommenen

Untersuchungen nicht aufgefunden. Es gab lediglich den M. occipitohyoideus.

2.3. Speicheldrisen

Bei den Speicheldrisen des Alpakas gab es nur geringfligige Abweichungen zu den
Beschreibungen in der Literatur (CEBRA, 2014b; ERDOGAN et al., 2016; FOWLER, 2011b;
SINGH, 2018; TAFUR HERRERA, 2017).

Die Lage und Form der GI. parotis wurde wie beschrieben aufgefunden. Der Ductus
parotideus miindete bei den untersuchten Tieren (Tier Nr. 1, 4 — 9, 13) auf Hohe des rostralen
Augenwinkels. Dies wurde auch von FOWLER (2011b) beschrieben. Die Aussage von
CEBRA (2014b), dass die Mundung des Gangs zwischen dem letzten Pramolaren und dem
ersten Molaren aufzufinden war, wurde n&her tberprift. Bei zwei Tieren (Tier Nr. 6 und 9)
mundete er ein Stlck weiter kaudal und bei einem anderen untersuchten Tier (Tier Nr. 3)
endete er weiter kranial. Bei fast allen untersuchten Tieren (Nr. 1, 4 — 9) trat der Ductus
parotideus im ventralen Viertel aus der Drise aus. Die Sammelgénge traten noch innerhalb
der Drise zum abfiihrenden Speichelgang zusammen und wurden erst nach Abtragen von
Drisengewebe sichtbar. Dies verhielt sich bei einem Tier (Nr. 13) anders. Auf dem
M. masseter fand sich ein isoliertes Drisenpaket, welches auf der Hohe der Muskelmitte

seinen Ausfuhrungsgang an den Ductus parotideus abgab.

Die GI. mandibularis wird von TAFUR HERRERA (2017) mit einer inneren, auReren und
lateralen Flache beschrieben. In den durchgefiihrten Untersuchungen fand sich neben diesen
Flachen noch eine kleinere Portion. Im Ubrigen gab es keine Abweichungen von seinen
Beschreibungen. Ebenso gab es auch bei der GI. sublingualis keine Unterschiede. In den
Ergebnissen der vorliegenden Arbeit wurden die topographischen Lagebeziehungen noch

genauer dargelegt.
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Bei den Haussdugetieren existieren auBer beim Pferd sowohl eine Gl. sublingualis
polystomatica als auch eine GI. sublingualis monostomatica. Letztere liegt weiter kaudal und
ihr Sekret gelangt Gber den Ductus sublingualis major tUber die Caruncula sublingualis in die
Mundhohle (KONIG et al., 2019d). Beim Alpaka war kein solcher Ausfiihrungsgang
darzustellen und die Lage der Speicheldriise lasst vermuten, dass es sich hier allein um die
Gl. sublingualis polystomatica handelt. Demnach wurde sie im Ergebnisteil auch so benannt.
Beim Dromedar findet sich ebenfalls nur die GI. sublingualis polystomatica (SMUTS und
BEZUIDENHOUT, 1987h).

Zu den GlI. labiales und palatinae beim Alpaka gab es in der Literatur keine Aufzeichnungen.
Durch die fur diese Arbeit durchgefiihrten Untersuchungen stellte sich heraus, dass sie ebenso
wie bei den Haussaugetieren beschrieben (THOME, 2004) vorkamen.

Da die GlII. buccales beim Alpaka bisher nicht genauer aufgefiihrt wurden, ldsst sich mit den
Beschreibungen dieser Arbeit nun ein Bild dieser Strukturen machen. Die Aufteilung der
GlI. buccales verhielt sich wie beim Dromedar (SMUTS und BEZUIDENHOUT, 1987h),
weshalb dieselben Benennungen verwendet wurden. Durch die Lage der Gll. buccales
dorsales wére auch die Bezeichnung einer Gl. zygomatica passend, obgleich im Vergleich

zum Dromedar kein Ausfiihrungsgang darstellbar war.

2.4, Leitungsbahnen

Das Verstandnis des Verlaufs der Leitungsbahnen ist fir den praktischen Tierarzt von hoher
Relevanz. Um Nervenbldcke zur Betdubung einzelner Areale zu setzen, muss der Verlauf der
versorgenden Nerven bekannt sein. Zur Blutentnahme oder beim Legen von Zugéngen gilt
dies ebenfalls. Auch bei operativen Eingriffen missen vorab die topographischen
Lagebeziehungen der Leitungsbahnen definiert sein, damit diese nicht aus Versehen verletzt
werden. Im Folgenden soll auf jene Gefdlle und Nerven eingegangen werden, deren Verlauf

auffallig war, oder bei deren Benennung es Schwierigkeiten gab.

24.1. Nerven

Das Os frontale ist bei Pferd, Schwein und Wiederk&uer vom Can. supraorbitalis durchbohrt.
Dieser beginnt auRBerhalb mit dem For. supraorbitale und 6ffnet sich in die Orbita (NICKEL et
al., 2004d). Hierdurch verlaufen die A. und V. supraorbitalis und beim Pferd der N. frontalis
(KONIG et al., 2019b; NICKEL et al., 2004b; WAIBL et al., 2005a; WAIBL et al., 2005b).
Beim Alpaka trat durch das For. supraorbitale lediglich die V. frontalis. Am Schédel des
Alpakas besteht neben dieser Offnung noch das For. supraorbitale accessorium (CAMARGO
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und MARTIN, 2015). Aus diesem gelangte ein Nerv an die Schadeloberflache. Gemeinsam
mit ihm verlief die A. malaris, welche zur dorsalen Augengegend zog. Der N. frontalis
innerviert bei den Haussdugetieren die Bindehaut und die Haut des oberen Augenlids, die
Stirnhaut und den nasalen Augenwinkel (KONIG et al., 2019b). Der oben beschriebene Nerv
beim Alpaka zog darlber hinaus in Richtung M. temporalis. Aufgrund der rostralen Auslaufer

des Nervs wurde sich dennoch fur die Bezeichnung N. frontalis entschieden.

Der Stamm des N. facialis spaltet sich in die Rami buccales auf. Diese Rami kommunizieren
untereinander und werden so von KONIG et al. (2019b) als Plexus buccalis beschrieben.
Diese Verzweigungen zwischen dem Ramus buccalis dorsalis und ventralis waren auch beim

Alpaka aufzufinden. Eine Benennung zum Plexus buccalis ware denkbar.

24.2. Arterien

Bei den Untersuchungen flr diese Arbeit war der Verlauf der A. facialis meist, wie von
O'BRIEN (2017) beschrieben, vorzufinden. Die A facialis besal} einen eigenen Abgang aus
der A. carotis externa. Laut TORRES GONZALES (2015) misste sie gemeinsam mit der
A. auricularis caudalis aus einem Truncus auriculofacialis entspringen. Dies war bei einem

Tier (Nr. 13) der Fall. Demnach kdnnen beide Varianten aufgefunden werden.

Die Arterie, welches die kaudale Ohrregion versorgt, wird von O'BRIEN (2017) als ,,common
auricular artery* bezeichnet. In der Literatur {iber die Anatomie der Haussdugetiere und des
Dromedars wird sie A. auricularis caudalis genannt (SMUTS und BEZUIDENHOUT, 1987b;
WAIBL et al., 2005a) Die durchgefuhrten Untersuchungen zeigten, dass dieses Gefal3 in
erster Linie wie bei den Haussidugetieren und beim Dromedar (SMUTS und
BEZUIDENHOUT, 1987b; WAIBL et al., 2005a) das Ohr von kaudal versorgt und auf die
Ohrmuschel zieht. Die rostrale Versorgung geschah durch die A. auricularis rostralis.
Demnach wurde die auch in der NAV (2017) gelistete Bezeichnung der A. auricularis

caudalis gewdhlt.

O'BRIEN (2017) beschreibt die Abwesenheit der A.submentalis, was durch eine kréftig
ausgebildete A. sublingualis kompensiert wird. Bei den untersuchten Tieren spaltete die
A. sublingualis ein Gefal} ab, welches nach rostral bis auf Hohe des Kinns zu verfolgen war.
Demnach ist hier von einer A. submentalis auszugehen, welche mit der entsprechenden Vene

verlief. In den Ergebnissen wurde sie daher als A. submentalis bezeichnet.

Die vorliegende Literatur Uber die arteriellen GefélRe des Alpakas beschreibt eine

A. temporalis profunda caudalis, welche von kaudal des Proc. coronoideus an den
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M. temporalis herantritt, und eine A. temporalis profunda rostralis, welche von rostral in den
Muskel zieht (O'BRIEN, 2017). Erstere hat einen gemeinsamen Abzweig mit der
A. alveolaris inferior aus der A. maxillaris, letztere tritt gemeinsam mit den Rr. pterygoidei
aus. Bei den durchgefiihrten Untersuchungen fand sich ein Gefél, das aus einem
gemeinsamen GefélRstamm mit der A. alveolaris inferior und den Rr. pterygoidei hervorging.
Es zog von rostral an den M. temporalis heran, verlief also &hnlich wie die A.temporalis
profunda rostralis. Ein GefaR, das der von O'BRIEN (2017) beschriebenen A. temporalis
profunda caudalis entspricht wurde nicht gefunden. Da keine zwei Gefélle aufgefunden
wurden, wurde in der vorliegenden Arbeit die Bezeichnung A.temporalis profunda

verwendet.

Die A.transversa faciei (Abbildung 63 (7)) entsprang gemeinsam mit der A. auricularis
rostralis (8) aus einem GefaRstamm der A. carotis externa (1). Neben ihnen gingen aus diesem
GefaRstamm (6) noch weitere GefaRe ab. Dies differierte von der Aussage von TORRES
GONZALES (2015), nach dem die A.transversa faciei aus der A. auricularis caudalis
hervorging. O'BRIEN (2017) beschreibt den Abgang der A.transversa faciei aus der
A. carotis externa, jedoch Uber die A.temporalis superficialis. Bei den durchgefihrten
Untersuchungen ging die feinere A.temporalis superficialis (9) aus der etwas breiteren
A. auricularis rostralis (8) hervor, die Uber den gleichen GefaRstamm wie die A. transversa
faciei von der A. carotis externa abzweigte. Es wére denkbar das abzweigende Gefal} als
A. temporalis superficialis zu benennen, aus dem dann die A. auricularis rostralis

hervorginge. Dennoch wiirde dies nicht der Aussage von O'BRIEN (2017) entsprechen.



Diskussion 113

Abbildung 63: Zeichnung der Abgéange der A. carotis externa beim Alpaka

1 — A. carotis externa; 2 — A. lingualis; 3 — gemeinsamer Abzweig fir A. facialis und

A. auricularis caudalis, nicht immer vorhanden; 4 — A. auricularis caudalis; 5 — A. facialis;
6 — gemeinsamer Geféalisstamm fiir 7 — 11; 7 — A. transversa faciei; 8 — A. auricularis
rostralis; 9 — A. temporalis superficialis; 10 — A. temporalis profunda;

11 —Rr. pterygoidei; 12 — A. alveolaris inferior; 13 — A. maxillaris

Nach WAIBL et al. (2005b), wird die A. carotis externa nach Abgabe der A.temporalis
superficialis A. maxillaris genannt. Dies wurde in dieser Arbeit Gbernommen. Der von
(O'BRIEN, 2017) beschriebene Verlauf der A. transversa faciei, mit ihrer Windung um den

kaudalen Rand der Mandibula auf Hohe des Kiefergelenks, wurde genau so aufgefunden.
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24.3. Venen

Der Verlauf der V. linguofacialis differierte bei den untersuchten Alpakas. Bei einigen Tieren
verhielt es sich wie beim Dromedar (SMUTS und BEZUIDENHOUT, 1987¢), diese hatten
eine Vereinigung von V. lingualis und V. facialis zur V. linguofacialis (n = 4) . Bei zwei
dieser Tiere war auf der einen Seite eine V. linguofacialis ausgebildet, auf der anderen Seite
nicht. Bei den Ubrigen untersuchten Tieren (n = 6) gingen die V. facialis und die V. lingualis

einzeln aus der V. jugularis externa ab. Teilweise lagen die Abgéange nah beieinander.

Im Vergleich zum Dromedar, bei dem aus der V. facialis rostral die V. masseterica ventralis
und kaudal die Rami glandulares abgehen (SMUTS und BEZUIDENHOUT, 1987g), war dies
nur bei einem Alpaka (Tier Nr. 4) auf diese Weise zu finden. Bei den tbrigen Tieren ging in
diesem Gebiet aus der V. facialis nur ein Gefal3 zur Versorgung der Speicheldrise ab oder gar
keins. In der vorliegenden Arbeit wurde daher die Bezeichung V. glandularis verwendet.
Teilweise fuhrten im Verlauf der V. facialis auf dem M. masseter kleine Gefélle in den

M. masseter hinein.

Eine Besonderheit der Alpakas war der Arcus venosus temporalis. Da eine solche
Gefél3struktur an dieser Stelle bei den Haussdugetieren nicht zu finden ist, wurden die
Begriffe ,,Arcus®, um die Form zu beschreiben, ,,venosus®, damit die Art der Struktur
beinhaltet ist, und ,temporalis“, fir die Lage, gewdéhlt. Bei allen auf diese Strukutur
untersuchten Tieren (n = 9) war eine Aussackung des Arcus venosus temporalis unterhalb des
M. temporalis auffallend (Abbildung 52, Abbildung 53, Abbildung 64). Diese war in ihrem
Durchmesser breiter als die V. maxillaris und bis auf in einem Fall (Tier Nr. 4) blind endend.
Der Arcus venosus temporalis besal auf dem Verbindungsstiick zwischen V. maxillaris und

seiner Aussackung ein ausgepragteres Lumen als in seinem rostral flihrenden Abschnitt.
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Abbildung 64: Venen medial der Mandibula einer 20-jahrigen Alpaka Stute

1 —V. maxillaris; 2 — Arcus venosus temporalis (Durchtritt durch das For. temporale und
Verlauf medial des Arcus zygomaticus halbtransparent dargestellt); 3 —Sinus venosus des
Arcus venosus temporalis; 4 — V. profunda faciei; 5 — V. temporalis profunda; 6 — Abgang zur
V. facialis; 7 — V. pterygoidea

Neben dem Kreislauf innerhalb des Arcus venosus temporalis besteht ein zweiter Kreislauf.
Dieser lasst sich zwischen V. maxillaris, V. profunda faciei und V. facialis finden (Abbildung
50). Die GefaRe umgeben von medial und lateral die Mandibula und den M. masseter. Da es
sowohl zwischen der V. maxiallaris und der V. facialis, als auch innerhalb der V. maxillaris

deutliche Venenklappen gibt, handelt es sich bei diesem zweiten Kreislauf um keinen
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funktionellen Kreislauf. Parallel zu diesem bilden V. maxillaris, V. profunda faciei und
V. transversa faciei weiter dorsal einen Kreislauf um dieselben Strukturen. Der
Verbindungsast zwischen V. transversa faciei und V. profunda faciei (Abbildung 50) war

jedoch nicht bei jedem Tier darstellbar.

Die Erweiterungen des Arcus venosus temporalis erinnerten an die Sinus des Pferdes, bei
denen die V. profunda faciei, V. buccalis und V. transversa faciei Erweiterungen aufweisen.
Diese liegen in Hohe der Kaumuskulatur und fordern durch Kaubewegungen das Blut
herzwarts. Dies ist vor allem beim abgesenkten Kopf von Vorteil (KONIG et al., 2019c). Eine
von Kaubewegungen unterstitzte Blutzirkulation erscheint bei Wiederkduern sinnvoll, da
Kameliden ein Drittel der Tageszeit mit dem Kauen ihrer Nahrung verbringen (FOWLER,
2011c). Da der Hals beim Alpaka im Vergleich zu den Haussdugetieren deutlich langer ist
und die Futteraufnahme vom Boden daher eine groRere Hohendifferenz des vendsen Blutes
aus dem Kopf zum Herzen bedeutet, erscheint der postulierte Pumpmechanismus sehr
plausibel. Aufgrund dieser Uberlegungen wurde die Benennung ,,Sinus venosus* verwendet.
Eine allgemeine Benennung dieser Aussackung als ,,Sinus arcus venosi temporalis® wére
denkbar.

Ein weiteres Gefal3, welches in dieser Form bei Haussaugetieren nicht zu finden ist und
dessen Blutfluss durch Kaubewegungen reguliert zu werden scheint, ist die ,,V. pterygoidea“.
Sie trat aus dem Ubergang der V. maxillaris in die V. profunda faciei hervor und vereinigte
sich dann mit der V. sublingualis (Abbildung 64). Sie befand sich eingebettet zwischen der
Mandibula und den Muskelfasern des M. pterygoideus medialis. In der NAV (2017) finden
sich lediglich ,,Vv. pterygoideae®, da es sich hier aber um ein einziges deutliches Gefal3
handelt, welches wiederum feinere Geféalie aus dem Muskel aufnimmt, wurde sich hier fir den

Singular entschieden.

Bei der Injektion der vendsen Gefale mit Latexmilch leisteten die Venenklappen
signifikanten Widerstand. Die damit verbundene Stabilitdt konnte auf den langen Hals des
Alpakas zuruckzufiihren sein. Durch diesen muss das venése Blut auch bei abgesenktem Kopf
zum Herz gelangen. Beim Kamel wurde die Stabilitat der Venenklappen bereits beschrieben.
Sie konnen, sobald sie geschlossen sind, hohe Driicke aushalten (AMOROSO et al., 1947).
Um genauere Schliisse ziehen zu konnen, missten die HalsgefaBe des Alpakas néher
untersucht werden. In dieser Arbeit wurde jedoch die Topographie des Kopfes als

Schwerpunkt festgelegt.
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3. Anwendung der Ergebnisse als Orientierung far

Operationstechniken

Bei operativen Eingriffen ist die Kenntnis der anatomischen und physiologischen
Gegebenheiten unumgénglich. Im Bereich des Kopfes wird der Tierarzt mit
unterschiedlichsten Fallen konfrontiert: Bissverletzungen oder geschlitzten Ohrmuscheln in
Folge von Rangkdmpfen, Abszessen aufgrund von Verletzungen oder Zahnerkrankungen,
eingerissenen Augenlidern, beispielsweise verursacht durch Scheuern an Z&unen nach
Insektenstichen, oder Tumoren, welche hdufig im Bereich der Nasenscheidewand auftreten
(GUNSSER, 2019). Die im Ergebnisteil aufgefiihrte topographische Anatomie soll
praktizierenden Tierdrzten helfen, verletztes oder verandertes Gewebe effektiv zu erkennen

und zu behandeln ohne dabei andere Strukturen unbeabsichtigt zu verletzen.

3.1. Zahnbehandlungen

Die operativen Eingriffe an den Backenzéhnen bei Alpakas sind in vielen Quellen
beschrieben (ANDERSON, 2006; CEBRA, 2014b; DUNCANSON, 2012b; FOWLER, 2011f;
MIESNER et al., 2014; SINGH, 2018). Daneben wird die Meinung vertreten, dass operative
Eingriffe nicht das beste VVorgehen bei Erkrankungen dieser Zahne sind. Die Extraktion der
molaren Backenzéhne verursacht auf Grund eines fehlenden Gegenbisses Probleme beim
Wiederkauen. Weiterhin kénnen durch die entstehende Zahnliicke beim Kauen Futterpartikel
in die Backentasche gelangen (GUNSSER, 2019). Zuerst sollte eine antibiotische Therapie
versucht werden (MIESNER et al., 2014). Fuhrt diese nicht gleich zum gewollten Erfolg, so
ist es fur das Tier meist weniger problematisch den Zahn in Ruhe zu lassen, als ihn
chirurgisch zu entfernen. Falls nétig kann die Antibiotikagabe wiederholt werden. Durch eine
Wurzelinfektion wird der Zahn meist avital und daher schmerzfrei. Die Funktion des Zahns
als Gegenbiss bleibt somit erhalten. Allerdings kann der Zahn im Laufe der Zeit seine
Stabilitat in der Alveole verlieren und herausfallen (GUNSSER, 2019).

Bei Zahnbehandlungen im Oberkiefer muss ein besonderes Augenmerk auf die Schonung des
Canalis infraorbitalis gelegt werden. Dieser befindet sich zwischen den palatinalen und
bukkalen Zahnwurzeln (FOWLER, 2011f; SINGH, 2018). Bei der Darstellung der
Zahnwurzeln mittels Handfrése wurde dieser bei einem Praparat (Nr. 9) versehentlich er6ffnet
(Abbildung 65).

Der Ductus parotideus ist bei Zahnbehandlungen unbedingt zu schonen (FOWLER, 2011f).
Die Mindung des Kanals kann laut FOWLER (2011b) mittels einer vertikalen Linie, welche
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vom rostralen Augenwinkel aus gezogen wird, erahnt werden, was in den fir diese Arbeit
durchgefuhrten Préparationen bestatigt wurde. Die angefertigten Zeichnungen und
Fotografien der Préparate dienen einer verbesserten Visualisierung (Abbildung 10, Abbildung
33, Abbildung 37, Abbildung 42, Abbildung 45, Abbildung 47 (der Ductus parotideus ist
allerdings nicht in allen Abbildungen beschriftet)). Generell kann sich der praktizierende
Tierarzt an der A. und V. facialis orientieren. 11 Tiere wurden auf den Verlauf der lateralen
Leitungsbahnen untersucht, bei einem Tier (Nr. 13) variierte der Verlauf der V. facialis

jedoch stark, sie lief wesentlich weiter ventral als das restliche Leitungsbahnenpaket.

Bei Trepanation und Zahnrepulsion besteht auBerdem das Verletzungsrisiko des Ductus
nasolacrimalis (FOWLER, 2011f). Wie von SANDMEYER et al. (2011) angenommen, ist der
Verlauf des Tranennasenkanals des Alpakas dem der Haussiugetiere sehr &hnlich. Als
Orientierungslinie kann hierflr der Ursprungspunkt des M. masseter, rostroventral der Orbita,
gewahlt werden. Dieser Knochenpunkt wird beim Alpaka nicht namentlich beschrieben,
erinnert jedoch an die Crista facialis oder den Tuber faciale der Haussaugetiere (NICKEL et
al., 2004d). Durch seinen Verlauf, dorsolateral des N. infraorbitalis, wird der Ductus

nasolacrimalis bei Schonung des Canalis infraorbitalis ebenfalls nicht verletzt.

Die Fragilitit der Mandibula (FOWLER, 2011f) wurde bei den Zahnwurzelfrdsungen
deutlich. Die Darstellung des N. alveolaris inferior bei seinem Durchtritt in den Unterkiefer
erforderte ein Offnen des Knochens im Bereich des Ubergangs vom Ramus mandibulae zum
Corpus mandibulae. Bei zwei Tieren (Nr. 4 und 9) kam es beim Abhebeln einer freigefrésten
Knochenplatte zum Brechen der Mandibula, beide Male an der medialen Seite des
Mandibularkdrpers (Abbildung 65) und beim Jungtier (Tier Nr. 4) auch am Angulus
mandibulae. Bei Zahnwurzelbehandlungen ist ein solcher Bruch unwahrscheinlich, da die
Eroffnung der Mandibula weiter rostral stattfindet. Dennoch muss mit Vorsicht gearbeitet

werden.
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Abbildung 65: Frasungen an einer 20-jahrigen Alpaka Stute

1 — Erdffnung des Canalis infraorbitalis; 2 — Bruch der medialen Mandibulaseite

3.2. Speicheldriisenabszesse

FOWLER (2011b) beschreibt, dass Speicheldrisenfisteln durch Abszessausbildung,
h&matogen verursacht oder sekundéar durch Verletzungen bei Rangkampfen (FOWLER,
2011f), und Ruptur eines Speichelgangs sowie durch Verletzungen im Gesicht verursacht
werden. Nach Reifung des Abszesses kann dieser unter Zuhilfenahme einer Kanile oder
Skalpellklinge von ventral eroffnet werden. Die stumpfe Préparation mit einer

Arterienklemme soll dem Verletzen von Nerven und GefaRen vorbeugen (FOWLER, 2011f).

Diese Vorgehensweise kann die Lazeration von GefélRen und Nerven weitgehend verhindern.
In jedem Fall sollte sich der behandelnde Tierarzt vor Beginn des Eingriffs vor Augen flhren,
wie die Strukturen unterhalb des Abszesses verlaufen, um nicht versehentlich ein Trauma zu
verursachen. Um dies zu erleichtern, konnen die in dieser Arbeit angefertigten Praparate und

Schemazeichungen verwendet werden.

Beim Ductus mandibularis sollte im Auge behalten werden, dass dieser medial der Mandibula
zwischen M. digastricus und M. pterygoideus medialis und weiter rostral zwischen
M. mylohyoideus und der Zungenmuskulatur verlduft. Neben ihm liegen die A.und
V. sublingualis und die V. lingualis. Medial des M. pterygoideus medialis befindet sich der
Ln. mandibularis, welcher ebenfalls zu schonen ist. Ungefahr auf Hohe der Vereinigung von
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Proc. zygomaticus des Os temporale und Proc. temporalis des Os zygomaticum trifft der
N. hypoglossus zum Ductus mandibularis. Kaudal der Molaren, bzw. auf Hohe des
temporalen Augenwinkels, liegt der N. hypoglossus besonders weit ventral. Im weiteren
rostralen Verlauf befindet sich der Speichelgang dorsal der Zungenbeinmuskulatur und

verlauft gemeinsam mit der A. und V. submentalis.

Bei Abszessen im Bereich der Gl. parotis muss besondere Rucksicht auf den Ramus buccalis
dorsalis und ventralis des N. facialis und auf die A. und V. facialis genommen werden. Vor
einer Inzision sollte man sich ein Bild davon machen, wo die jeweiligen Strukturen verlaufen,

um sie nicht zu verletzen, zumal der Ductus parotideus unterhalb dieser Leitungsbahnen liegt.

3.3. Choanenatresie

Beim Umgang mit Alpakas wird der behandelnde Tierarzt hdufig mit dem Krankheitsbild der
Choanenatresie konfrontiert. Unter den 14 Tieren, die fur diese Arbeit untersucht wurden,
befand sich ein Cria (Tier Nr. 3) mit einer Choanenatresie. Das Tier wurde in der Klinik fr
Wiederkduer im Alter von einem Tag nach Diagnosestellung eingeschléfert. Dieses Tier
wurde zusatzlich zu den fir diese Arbeit vorgesehenen Préparationen endoskopisch
untersucht (Karl Storz Endoskop RP 100, Hopkins Optik 2,7 mm).

tele pack vet X LED RP 100

KARL STORZ — ENDOSKOPE

§ Patient 2 Presetl ./ Einstellungen

Abbildung 66: Blick auf den Verschluss der Choane durchs Endoskop

Der Verschluss der Choanen war nicht eindriickbar oder stumpf zu durchstoRen. In Folge

dieser Untersuchung wurde der Defekt praparatorisch dargestellt.
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Abbildung 67: Choanenatresie bei einem ein Tag altem Alpaka Cria (Pfeil zeigt auf die

kndcherne Verlegung der Choane)

Diese in der Literatur h&ufig beschriebene Missbildung war auch bei der relativ geringen
Stichprobe mit rund 7% (1 Fall von n=14) zu verzeichnen. Bei diesem Tier war eine

Behandlung durch die vorliegende knécherne Form nicht moglich.

Die angefertigten Aufnahmen kdnnen praktizierenden Tierdrzten helfen, sich ein besseres

Bild von dieser Erkrankung zu machen.

4. Fazit

Fur die vorliegende Arbeit wurden 14 Alpakas untersucht. Eine gréfRere Anzahl waére
wiinschenswert gewesen, scheiterte jedoch an der Verfugbarkeit weiterer Korperspenden. Die
untersuchten Tiere wiesen in wenigen anatomischen Strukturen Unterschiede auf, weshalb es
nicht moglich war, in allen Punkten allgemeingiltige Aussagen zu treffen und statistisch
fundierte Definitionen der einzelnen Strukturen aufzustellen. Dennoch ist mit dieser Arbeit
ein Grundstein fr weitere derartige Untersuchungen gelegt. Praktizierende Tierdrzte kdnnen
sich mit Hilfe dieser Arbeit eine VVorstellung von den topographisch-anatomischen Strukturen

machen, ehe sie mit ihren Behandlungen und chirurgischen Eingriffen beginnen.
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VI. ZUSAMMENFASSUNG

Die vorliegende Arbeit wurde mit dem Ziel angefertigt, anatomische Strukturen am Kopf des
Alpakas in ihrem topographischen Zusammenhang zu beschreiben. Die an diesen Tieren
untersuchten Strukturen sollten darlber hinaus in Bezug zur tierdrztlichen Praxis gebracht

werden.

Hierfir wurden 14 Alpakas im Alter von einem Tag bis 22 Jahren untersucht. Die Tiere
stammten aus der Klinik fur Wiederkduer, aus Privathand oder aus der Herde von Dr. llona
Gunsser. Bei den Alpakas handelte es sich ausschlieBlich um Kdrperspenden, kein Tier wurde

flir diese Arbeit getotet.

Neben der Préparation vermitteln Rontgenbildaufnahmen, die Gefalinjektion mittels
Latexmilch, Gefrierschnitte und selbst angefertigte Schemazeichnungen ein umfassendes
Bild.

Im Ergebnisteil sind sémtliche Muskelgruppen mit Ursprung, Ansatz und Verlauf dargestelit.
Ihr topographischer Zusammenhang zu Leitungsbahnen, Speicheldrisen und Lymphknoten
wurde beschrieben. Das Verstdndnis der Topographie dieser Strukturen ist unverzichtbar fir
behandelnde Tierdrzte und Chirurgen. Die Kopfmuskulatur des Alpakas wurde mit jener der
ubrigen Haussdugetiere (Wiederkdauer, Pferd, Schwein, Hund) verglichen und die
vorgefundenen Abweichungen erlautert. Es wurden Uberlegungen angestellt, inwiefern beim
Alpaka bestimmte Bewegungen durch andere Muskeln als bei den oben genannten
Haussdugetieren ausgefuhrt werden und wie bestimmte Alpaka-spezifische Gesichtsausdriicke

den vorhandenen Muskeln zuzuordnen sind.

Die Ergebnisse umfassen weiterhin den genauen Verlauf der Leitungsbahnen, wie Nerven und
Blutgeféalie. Diese wurden anhand von Préparaten und Schemazeichnungen présentiert. Die
Form und Lage der Speicheldrisen sowie der Verlauf ihrer Ausfuhrungsgange wurde
beschrieben und visualisiert. Mit Hilfe von Frasungen an den Praparaten wurden die

Zahnwurzeln von Alpakas verschiedenen Alters und der Tranennasenkanal dargestellt.

Weiterhin wurde auf géngige Behandlungen im Bereich des Kopfes eingegangen. Die am
meisten gefahrdeten Strukturen, wie Leitungsbahnen, wurden benannt, ihr Verlauf in Relation
zu anderen anatomischen Strukturen beschrieben und durch Fotografien und Zeichnungen
visuell dargestellt. Mit Hilfe dieser Informationen ist es dem praktizierenden Tierarzt

moglich, Eingriffe vorzubereiten und so durchzufiihren, dass diese Strukturen nicht verletzt
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werden.

Fur Tierarztinnen und Tierdrzte, Studierende der Tiermedizin, Hobbyhalter und andere
interessierte Personen ermdglicht die vorliegende Arbeit, sich mit den Besonderheiten des

Alpakas hinsichtlich der Anatomie des Viszerokraniums néher zu befassen.



Summary 124

VIl. SUMMARY

Title: Topographic-anatomical investigations of the head of the alpaca

(Vicugna pacos)

The aim of this study was to provide a detailed description of the topographic anatomy of the
head of the alpaca. Furthermore the findings of the study were intended to add value for

veterinarians in a clinical setting.

For this purpose 14 alpacas with an age range from one day to 22 years were examined. These
animals were donated to the Chair of Anatomy, Histology and Embryology after they died or

were euthanized. None of them were killed for this study.

The heads of the alpacas were dissected and the preparations were documented via
photography. In addition the heads were x-rayed and some were cross-sectioned or macerated.
A better visualization of the arteries and veins was achieved by injecting the blood vessels

with coloured latex milk. Finally hand-drawn illustrations were prepared.

The results of this study include descriptions of different muscle groups with the origin,
course and insertion of each muscle. They were put in context with their surrounding
anatomical structures such as vessels, nerves, salivary glands, and lymph nodes. For the
practitioner or surgeon the understanding of the topography of these structures is essential.
The examined muscles were compared to muscles of domestic mammals (ruminants, horse,
pig, dog) and the differences were described. Considerations were made whether particular
movements were initiated by the corresponding or different muscles compared to the
domestic mammals mentioned above. It was attempted to correlate certain alpaca-specific

facial expressions with the muscles involved.

Furthermore the results comprise the exact course of the nerves and vessels, which are
presented with photographs of preparations and hand-drawn illustrations. The form and
position of the salivary glands and the course of their ducts were described and visualized.
With the help of a milling machine bones of the skull were shaped in order to excavate the

tooth roots (maxilla and mandible) and the nasolacrimal duct (lacrimal bone, maxilla).

Established treatments of head pathologies were explained. The structures most at risk were
described and their topography was presented using images and illustrations. With this
information, the practitioner can plan and execute surgical procedures without damaging any

vulnerable structures by accident.
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This study can be used by veterinarians, veterinary students, breeders or anyone who is
interested in the common and special features of the alpaca regarding the anatomy of the

viscerocranium.
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