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| Zusammenfassung

In der vorliegenden Arbeit werden die klinischen,
sonographischen, computertomographischen und
. pathologisch-anatomischen Befunde bei einer Ziege |
. mit Thymom im Mediastinum beschrieben. Die Ziege '
. wurde wegen Abmagerung und Dyspnoe in die Klinik |
i eingewiesen. Als wichtigste klinische Befunde wurden |
eine erhohte Herz- und Atemfrequenz festgestellt, wo-
. bei das Herz nur von rechts zu auskultieren war. Die |
. Ultraschalluntersuchung ergab einen massiven Erguss |
. im linken Thorax. Ventral der Lunge war eine echo- |
| gene Masse mit gefurchter Oberfliche zu sehen. Bei
- der computertomographischen Untersuchung stellte |
 sich die Masse als sehr gross und diffus mineralisiert
. dar. Die Ziege wurde mit der Diagnose Neoplasie im |
. Mediastinum euthanasiert und seziert. Im linken Tho- |
. rax befand sich ein blumenkohlartiger, gestielter Tu- |
i mor, welcher die gesamte linke Thoraxseite ausfiillte !
. und die linke Lunge vollstindig verdringte. Aufgrund |
. der histologischen Untersuchung wurde die Diagnose |
. lymphozytenreiches Thymom gestellt. '

Schliisselworter: Ziege, Sonographie, Computerto-
i mographie, Thorax, lymphozytenreiches Thymom

Einleitung

Thymome sind Tumoren, die aus den epithelialen Kom-
ponenten des Thymus entstehen und unterschiedlich
stark mit benignen Lymphozyten infiltriert sind (Jacobs
et al., 2002; Valli, 2007). Sie kommen an verschiedenen
Stellen, am hiufigsten jedoch im vorderen Mediastinum
und am Brusteingang vor. Seltener sind sie auch in der
Halsregion und im hinteren Mediastinum anzutreffen.
Die Mehrzahl aller Thymome ist gutartig. Fine lokale
Invasion und Metastasierung sind ungewéhnlich. Thy-
mome wurden bei Hund, Katze, Pferd, Schwein, Rind,
Schaf und Ziege beschrieben (Valli, 2007). Die klinischen
Symptome sind stark von der Lokalisation und vom Aus-
mass der Verinderungen abhingig. Die hiufigsten Be-
funde sind Atembeschwerden und Oedeme in der ventra-
len Kopf- und Halsregion aufgrund einer Kompression

Ultrasonographic and computed tomographic
. findings in a goat with mediastinal lympho-
| cytic thymoma

| This case report describes the clinical, sonographic, |
. computed tomographic and pathological findings in |
. a 9-year-old goat with mediastinal lymphocytic thy- |
i moma. The goat was referred to the Department of |
' Farm Animals because of weight loss and dyspnoea. |
| The lead clinical findings were increased heart rate, in- |
. creased respiratory rate and heart sounds heard only |
. on the right side. Ultrasonographic examination re- |
i vealed a massive amount of fluid and an echogenic
- corrugated mass ventral to the lungs in the thoracic |
| cavity on the left side. Computed tomography showed
. that the mass was very large and diffusely minerali- |
. sed. A tentative diagnosis of mediastinal neoplasia was |
made, and the goat was euthanized. Postmortem ex-
i amination revealed a cauliflower-like, pedunculated ‘!
. tumour, which occupied the entire left thoracic cavity
- and displaced the left lung. Based on histological eva- |
 luation, the tumour was diagnosed as a lymphocytic |
. thymoma.

| Keywords: goat, sonography, computed tomography,
i thorax, lymphocytic thymoma

der vorderen Hohlvene (Jacobs et al., 2002), beim Hund
auch Myasthenia gravis. Oft zeigen die Tiere keine Sym-
ptome und die Tumoren werden zufillig bei der Sektion
entdeckt. Uber Thymome bei Ziegen liegen mehrere Pu-
blikationen vor (Hadlow, 1978; Rostkowski et al., 1985;
Parish et al., 1996; Olchowy et al., 1996). Bei 17 Ziegen,
die keine klinischen Symptome zeigten, wurden die Thy-
mome anlisslich der Sektion entdeckt (Hadlow, 1978).
Bei einer von zwei Nubierziegen mit Thymom stand Dys-
pnoe im Vordergrund der Symptomatik, die andere zeigte
zusitzlich Oedeme und gestaute Jugularvenen (Rostkow-
skietal., 1985). Bei einer 8-jahrigen Saanen-Ziege, welche
wegen rezidivierender Tympanie und Regurgitieren vor-
gestellt wurde, lag die Ursache der Symptome in einem
Thymom, das den Oesophagus nach dorsal verdriangte
und sekundir zu einem Megaoesophagus gefithrt hatte
(Parish et al., 1996). Eine weitere Ziege, die wegen zuneh-
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mendem Gewichtsverlust in eine Klinik eingeliefert wur-
de, wies ein Thymom im kranialen Thorax auf, das 11 x
25 X 30 cm gross war und Lunge und Herz verdringte
(Olchowy et al., 1996). Das Ziel der vorliegenden Arbeit
war es, die klinischen, sonographischen und computerto-
mographischen Befunde bei einer 9-jihrigen mannlich-
kastrierten Pfauenziege mit Thymom zu beschreiben.

Anamnese, klinische Befunde und
Laborbefunde

Die Ziege stammte aus einem Betrieb mit 3 Milchziegen.
Der Besitzerin war aufgefallen, dass das Tier seit zwei
Monaten abmagerte und seit zwei Wochen erschwerte
Atmung, gelegentlich sogar Maulatmung, zeigte. Die Zie-
ge war regelmaissig, zum letzten Mal 8 Wochen vor der
Einlieferung, entwurmt worden. Da der zugezogene Tier-
arzt keine itiologische Diagnose stellen konnte, wurde
das Tier zur Untersuchung in die Klinik eingeliefert. Das
Allgemeinbefinden und die Fresslust waren leicht gestort.
Die Ziege war mager (Abb. 1). Die rektale Temperatur
war mit 39.1 °C normal, die Herzfrequenz mit 128 Schli-
gen pro Minute erhoht. Das Herz war nur von rechts
auskultierbar. Dabei waren die Herzschlidge kriftig und
regelmissig. Herzgerdusche waren nicht vorhanden. Die
Atmung war abdominal betont und die Atemfrequenz
war mit 100 Atemziigen pro Minute deutlich erh6ht. Bei
der Auskultation der Lunge war im dorsalen Lungen-
bereich beidseits verschirftes Vesikuldratmen zu horen.
Husten konnte auch durch Atemhemmung nicht provo-
ziert werden. Die Qualitit der Atemluft war unauffillig.
An den iibrigen Organsystemen wie Verdauungsapparat,
Zentralnervensystem, Bewegungsapparat, Harn- und
Geschlechtsapparat konnten keine abnormen Befunde
erhoben werden. Die himatologische und blutchemische
Untersuchung einer Blutprobe waren unauffillig. Bei der
parasitologischen Kotuntersuchung wurden Trichostron-
gyliden-Eier festgestellt.

Abbildung 1 : 9-jahrige Pfauenziege in schlechtem Nihrzu-
stand mit Thymom im Mediastinum
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Ultraschallbefunde und Punktat

Die Ultraschalluntersuchung von Thorax und Abdo-
men mit einem 5.0 MHz-Linearschallkopf ergab eine
massive Ansammlung von echoarmer Flissigkeit im lin-
ken Pleuralraum (Abb. 2). Die linke Lunge war dadurch
komprimiert, zeigte reduzierten Luftgehalt und war nach
dorsal verdrangt. Ventral der Lunge war eine echogene,
unregelmissig geformte Masse mit gefurchter Oberfla-
che und hyperechogenen Bezirken zu sehen. Die Ultra-
schalluntersuchung der rechten Thoraxhilfte und des
Abdomens waren unauffillig. Der linke Thorax wurde
mit einer mandrinhaltigen Spinalkantile (0.90 x 90 mm)
punktiert. Das Punktat war triib und leicht blutig. Das
spezifische Gewicht betrug 1023 und der Proteingehalt
27 g/1. Die Zellzahl war mit 24’000 Leukozyten/ul erhoht,
wobei es sich hauptsichlich um kleine, reifzellige Lym-
phozyten mit sehr schmalem Zytoplasmasaum handelte.
Neutrophile und Monozyten waren nur in geringer Zahl
vorhanden. Der Befund wurde vom untersuchenden La-
bor als lymphozytenreiches, modifiziertes Transsudat
interpretiert, das vermutlich durch Stauung von Lymph-
gefdssen verursacht worden war. Zur weiteren Abklidrung
wurde die Masse unter Ultraschallkontrolle biopsiert und
histologisch untersucht. Der histologische Befund sprach
fiir ein mediastinales, kleinzelliges Lymphom.

Abbildung 2 : Ultraschallbefunde bei einer Ziege mit Thy-
mom. Die Untersuchung erfolgte an der linken Brustwand
mit einem 5.0 MHz-Linearschallkopf. In der Brusthohle
sind ein echoarmer Erguss und eine unregelmissig gefurchte
echogene Masse mit hyperechogenen Foki (Thymom) zu se-
hen. 1 Brustwand, 2 Erguss, 3 Masse mit hyperechogenen
Foki, 4 Zwerchell, Ds Dorsal, Vt Ventral
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Computertomographische Befunde

Bei einer computertomographischen Untersuchung wur-
de im kranialen Thorax eine sehr grosse, diffus inhomo-
gen mineralisierende Masse gesehen, die sich vermehrt
auf der linken Seite befand und den gesamten kranialen
Pleuralraum zu fiillen schien (Abb. 3). Die Lungenlap-
pen waren nach kaudodorsal und nach rechts verdringt,
und es war ein deutlicher mediastinaler Shift nach rechts
mit Verlagerung von Trachea und Herz bis an die rech-
te Brustwand ersichtlich. Die linken kranialen Lungen-
lappen und der Lobus accessorius waren klein und nur
sparlich ventiliert. Die Masse war im Bereich der linken
Lungenlappen nicht immer deutlich abgrenzbar.
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Abbildung 3: Computertomographische Untersuchung des
Thorax bei einer Ziege mit Thymom. a) Transversalschnitt
auf Hohe der Tracheabifurkation(1) und des Herzens (2):
Durch die Verlagerung von Herz und Trachea entsteht ein
Mediastinalshift nach rechts. Die Lungenlappen (4) werden
durch die grosse, mineralisierte Masse (3) deutlich nach dor-
solateral verdringt. b) Dorsale Rekonstruktion des Thorax
auf Hohe der Tracheabifurkation(1), welche das Ausmass
der Masse (2) im linken Thorax darstellt. Von der linken
Lunge ist hier nur ein kleiner Teil (3) sichtbar. Rechte Lun-
genlappen(4).

Pathologisch-anatomische Befunde

Die Ziege wurde mit der Diagnose Neoplasie im Media-
stinum, Verdacht auf Lymphom, euthanasiert und seziert.
Im Thorax befand sich eine blumenkohlartige Masse,
welche die gesamte linke Thoraxseite ausfiillte und die
linke Lunge vollstindig verdringte (Abb. 4). Auf der
linksseitigen Pleura waren mehrere, beige, weiche, bis zu
5 X 5 x 5 cm grosse Wucherungen zu sehen, welche die
gleiche Beschaffenheit und das gleiche Aussehen wie die
grosse Masse aufwiesen. Auf der Schnittfliche waren dis-
seminierte Verkalkungsherde und multiple zystenartige,
mit klarer Fliissigkeit gefiillte Hohlrdume zu sehen. Die
histologische Untersuchung ergab eine dicht zellulire,
gut abgegrenzte, teilweise infiltrativ wachsende Masse
(ADb. 5). Diese bestand aus zwei Zelltypen, wobei es sich
beim Grossteil um flichenhaft gewucherte Lymphozyten
handelte, in welchen sich neoplastische, immunhisto-
chemisch fiir Zytokeratin (LUS5, Cytokeratin, M082101,
und REAL Detekt Kit Peroxidase/AEC, K500311, DAKO

Schweiz AG, CH-6341 Baar) positive, epitheliale Zel-
len befanden (Abb. 6). Diese waren ca. 15 —20 um gross,
spindelférmig, mit wenig eosinophilem Zytoplasma und
undeutlichen Zellgrenzen. Der Nucleus war rund, lag
meist zentral in der Zelle und enthielt fein getiipfeltes
Chromatin und bis zu zwei dunkle Nucleoli. Weiterhin
befanden sich Verkalkungen in allen Bereichen. Aufgrund
dieser Befunde wurde die Diagnose lymphozytenreiches
Thymom mit Infiltration der linken Lunge gestellt.

Abbildung 4: Brusthohlenorgane der 9-jahrigen Ziege mit
Thymom. Der Tumor ist blumenkohlartig gewuchert, ge-
furcht und weich. Die grosse Umfangsvermehrung verdringt
samtliche Organteile nach rechts.
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Abbildung 5: Histologische Befunde des Thymoms einer
9-jahrigen Ziege. Die neoplastische Masse besteht haupt-
siachlich aus Lymphozyten und zusitzlich aus verbands-
bildenden nicht besonders deutlich erkennbaren neoplas-
tischen Epithelzellen (Haematoxylin und Eosin Farbung).
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Abbildung 6: Immunhistochemischer Nachweis von Zyto-
keratin (LU5) im Thymom einer Ziege. Die neoplastischen
Epithelzellen reagieren positiv und heben sich deutlich von
den Lymphozyten ab.
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Diskussion

Im Vordergrund der Symptomatik standen die Dyspnoe
und die von links nicht horbaren Herzténe. Diese Be-
funde fihrten zur klinischen Verdachtsdiagnose Masse
(Tumor, Abszess) oder Pleuraerguss im linken Thorax.
Die Sonographie und die Computertomographie er-
laubten die Charakterisierung der Veranderungen, und es
bestand schon nach der sonographischen Untersuchung
der Verdacht, dass die Ziege an einem Tumor erkrankt
war. Leider konnte auch mit Hilfe der Punktat- und Bi-
opsieuntersuchung keine korrekte Diagnose gestellt wer-
den. Die Diagnose lautete Lymphom, da in der Biopsie
die Lymphozyten im Vordergrund standen. Ahnlich ging
es anderen Autoren (Olchowy et al., 1996), die bei einer
Ziege mit Thymom aufgrund der Biopsie vorerst ein
Lymphosarkom des Thymus diagnostizierten. Diese Au-
toren wiesen darauf hin, dass fiir eine korrekte Diagnose
multiple Biopsien entnommen werden miissten, speziell
dann, wenn die Masse heterogen zusammengesetzt ist.
Die korrekte Diagnose ist vor allem wichtig, wenn eine
Therapie in Betracht gezogen wird. Diese ist bei einem
Thymom im Gegensatz etwa zu einem Lymphosarkom
oft von Erfolg gekront. Bei 9 Katzen und 11 Hunden wur-
de ein sehr guter Erfolg nach chirurgischer Entfernung
des Thymoms beschrieben (Zitz et al., 2008). Auch eine
Katze, die vor der chirurgischen Exzision des Thymoms
bestrahlt und mit Cyclosporin behandelt wurde, genas
nach der Operation (Fidel et al., 2008).

Thymome werden je nach vorherrschender Zellart in
Lymphozyten-dominante, Epithel-dominante und ge-
mischte Thymome unterteilt (Jacobs et al., 2002; Valli,
2007). Beim Vorhandensein grosser Zahlen von Lympho-
zyten, wie das bei unserer Ziege der Fall war, miissen die
Verinderungen in erster Linie von einem Thymus-Lym-
phom differenziert werden. Dabei ist der immunhisto-
chemische Nachweis von Zytokeratin hilfreich (Jacobs et
al., 2002; Valli, 2007). Diese war im vorliegenden Fall po-
sitiv und sprach damit fiir ein Thymom. Dartiber hinaus
kommen Lymphome des Thymus eher bei jiingeren Tie-
ren vor, wihrend das Thymom eine Erkrankung adulter
und ilterer Tiere ist (Jacob et al., 2002). Zudem sind beim
Lymphom des Thymus im Gegensatz zum Thymom oft
die regionalen Lymphknoten miteinbezogen, was hier
ebenfalls nicht der Fall war. Weitere Neoplasien, die in
Betracht gezogen werden miissen, sind Karzinommeta-
stasen und Tumoren des Aortenkorperchens.
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