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Das Sommerekzem

— welche Pferde bekommen es
und wie kann man es lindern?

Das Sommerekzem ist das Resultat einer allergischen Hautreaktion der Pferde auf den Speichel von
bestimmten, blutsaugenden Insektenarten. Es handelt sich in erster Linie um Stechgnitzen (Culicoides)
und Kriebelmiicken. Ist die Allergie einmal zum Ausbruch gekommen, reichen wenige Insektenstiche, den
Juckreiz als Symptom der Uberreaktion des Immunsystems aufrechtzuerhalten. Aber warum tritt diese
Allergieform bei einem Pferd auf und bei dem anderen nicht?

Foto: Dr. Hortigel

Mit so einem Schutz gegen Insektenstiche kdnnen empfindliche Pferde wirksam geschiitzt werden.



In einer neueren Umfrage fanden
Forscher von der Freien Universitit Berlin u.a.
heraus, dass das durchschnittliche Alter der
betroffenen Pferde zu Beginn der Erkrankung
bei Hengsten 3,6 Jahre, bei Stuten 4,9 Jahre
und bei Wallachen 6,6 Jahre betrigt. Dartiber
hinaus zeigen Wallache ein signifikant schwe-
reres Krankheitsbild als Hengste und Stuten.

Pferde mit dunklem Fell (Braun, Dunkel-
braun, Schwarzbraun, Rappe) waren mit 51 %
in der Studienpopulation am hiufigsten
betroffen, gefolgt von Tieren mit hellem Fell
(Schimmel, Falben, Isabell) mit 22 % und
Fiichsen mit 19 %. Die meisten erkrankten
Pferde in der Studie gehorten zur Rasse der
Warmblutpferde, gefolgt von Kaltbliitern,
wobei die Kaltbliiter die schwersten Aus-
pragungen des Sommerekzems zeigten.

Dariiber hinaus sind Pferderassen mit
Ursprung in Regionen mit geringem oder
ohne Gnitzen-Vorkommen (Island, Kiisten-
gebiete, Hochgebirge, Wiistengebiete) evolu-
tionsbedingt anfilliger fiir das Sommerekzem
(z.B.Isliander, Friesen).

Die Veranlagung fiir das Sommerekzem
ist genetisch verankert. Es konnte mittlerweile
ein Gen identifiziert werden, dessen homozy-
gote Triger ein erhohtes Risiko fiir diese
Allergie aufweisen. Allerdings gibt es nach
Wissen des Pferdegesundheitsdienstes
Sachsen noch kein Labor, das einen Test zur
Identifizierung solcher Trigertiere anbietet.
Die Erblichkeit (Heritabilitit) des Sommer-
ekzems ist mit rund 0,30 beschrieben, was
bedeutet, dass die Veranlagung zu dieser
Allergieform zu ca. 30 % genetisch festgelegt
ist und zu 70 % Umwelteinfliisse fiir die
Auspriagung der Erkrankung mafigebend
sind.

Am besten ist die Vererblichkeit des
Sommerekzems bei Islandpferden erforscht.
Marion Unkel untersuchte in den Jahren 1982
bis 1985 1.000 Islinder und konnte folgende
Vererbungshiufigkeiten ableiten:
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Allergien?

Allergietests
& Spezifische Allergiediagnostik mit IgE
@ Kostengiinstige Stufendiagnostik (Vor- und Haupttest)

@ GroBe Auswahl an seltenen Allergenen (Insekten, Tierhaare und
-schuppen, Federn, Hymenoptera - Biene, Wespe,...)

@ Futtermittelallergietest
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Bestimmte Pferde sind anfélliger fu
dunkle Fellfarbe die Symptome zu begtinstigen.

* -

Gesunder Hengst x gesunde Stute
--> 13,5 % Fohlen mit Sommerekzem

Gesunder Hengst x Sommerekzem-Stute
--> 21,1 % Fohlen mit Sommerekzem

Sommerekzem-Hengst x gesunde Stute
--> 17,5 % Fohlen mit Sommerekzem

Sommerekzem-Hengst x Sommerekzem-Stute
--> 37,5 % Fohlen mit Sommerekzem

Diese Zahlen zeigen, dass die Anpaarung
eines an Sommerekzem erkrankten Eltern-
tieres mit einem gesunden Partner die Er-
krankungswahrscheinlichkeit bei den Nach-
kommen leicht erhoht. Diese Wahrschein-
lichkeit steigt allerdings bei der Verpaarung
von Elterntieren mit Sommerekzem mehr als
deutlichan!

"

@ Abklarung von Differentialdiagnosen (Histologie, Endokrinologie,
Bakteriologie, Ektoparasiten und andere)

Innovation ist unsere Starke. Vertrauen Sie uns lhre Proben an.

LABOKLIN GMBH & CO. KG
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Ahnliche Erblichkeitsmuster kénnen
moglicherweise auch fir andere Rassen ange-
nommen werden. Es wurde in der Studie der
FU Berlin auch belegt, dass der Schweregrad
der Hauterkrankung von der Insektenbe-
lastung abhingig ist, d.h. je mehr die Pferde
gestochen werden, umso deutlicher sind die
klinischen Erscheinungen.

Weitere Faktoren, wie Haltung und Fiit-
terung konnen eine begiinstigende Rolle spie-
len. Haltungen ganztigig und ganzjahrig drau-
Ben sowie windarme und feuchte Umgebun-
gen fordern das Sommerekzem ebenso wie
Weiden auf verbuschtem, waldigem Geldnde.
In Bezug auf die Fiitterung sollte darauf
geachtet werden, dass die Pferde nicht iiberge-
wichtig sind und ausreichend mit Vitaminen,
Mineralstoffen und Spurenelementen ver-
sorgt werden.

LABOR FUR KLINISCHE DIAGNOSTIK GMBH & CO. KG

Y it LABOKLIN

Allergenspezifische Immuntherapie
(ASIT, Hyposensibilisierung)

@ Fiir Hund, Katze und Pferd

@ Alle iiblichen Allergene inklusive
Insekten fiirs Pferd verfugbar

www.laboklin.com

Steubenstr. 4 - D-97688 Bad Kissingen - Tel. 0971-7202-0 - E-Mail: info@laboklin.com
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Juckreiz und Scheuern sind
Erstsymptome

Das unfehlbare Symptom ist der quilende
Juckreiz. Durch das damit verbundene
Scheuern entstehen zerzauste oder blutig
geriebene Mihnenkimme und Schweifriiben.
In extremen Fillen sind diese Stellen haarlos
und auch die Unterseite des Brustkorbes ist
blutig gescheuert. Durch Besiedlung der er-
krankten Haut mit Bakterien und Pilzen kon-
nen diese Stellen auch eitrig und nissend
sowie der Juckreiz verstirkt werden. Diese
Tiere konnen unreitbar werden, da sie sich
zum einen stindig schiitteln, nervds sind und
versuchen an allen méglichen Gegenstinden
zu reiben. Zum anderen ist es unverantwort-
lich, auf die lidierten Hautpartien einen Sattel
oder Sattelgurt aufzubringen.

Oft ist eine Zunahme des Schweregrades
der allergischen Reaktion von Jahr zu Jahr zu
erkennen.

Anhand der typischen Symptomatik und
des saisonalen Auftretens des Sommerekzems
bereitet die Diagnostik im Sommer kaum
Schwierigkeiten.

Auch Blutuntersuchungen sind moglich.
Entweder werden Antikérper im Blutserum
gemessen oder verschiedene Botenstoffe nach-
gewiesen. Die serologischen Tests (Antikorp-
ermessung) sind nur in der insektenaktiven
Zeit aussagekriftig. Fiir die anderen Verfahren
gilt dies immerhin noch bis Mitte des Winters.

Ein Pferd mit typischen Symptomen far ein Sommerekzem an Mahnenkam

i

Nachgewiesen wird im positiven Fall die
Sensibilisierung des Organismus auf die
Allergene. Aber die Sensibilisierung geht nicht
zwingend mit einer klinischen Erkrankung
einher. Ein nachweislich sensibilisiertes Pferd
kann klinisch gesund sein und ein nicht sensi-
bilisiertes Tier kann trotzdem im nichsten
Jahr erkranken. Die Aussagekraft ist also rela-
tiv gering. Auch kann keinerlei Angabe tiber
die potentielle Vererbung der Veranlagung bei
dem sensibilisierten Tier gemacht werden.
Eine nahezu sichere Aussage ist nur moglich,
wenn ein erkranktes Tier einen negativen Test
aufweist. In diesem Fall kann man davon aus-
gehen, dass das derzeitige Krankheitsbild
nicht durch eine Allergie auf das getestete
Allergen verursacht wird. Allerdings bestiti-
gen auch hier Ausnahmen die Regel.

Vorbeugung und Behand-
lung des Sommerekzems

Die Gnitzen sind bevorzugt in der
Diémmerung, nachts und bei hoher Luft-
feuchtigkeit aktiv und meiden Luftbewegung.
Wihrend der Hauptflugzeiten der Insekten
sollten die Tiere zumindest von Mirz bis
November im Stall gehalten werden. Die Box
muss dabei dunkel und ohne Offnung nach
auflen sein.

Weidegang von 9 bis 16 Uhr ist moglich.
Eine Weidehiitte bietet ebenfalls Schutz vor

m und Schweifriibe.

Insekten, wobei darauf zu achten ist, dass die
Hiitte nach allen Seiten geschlossen und die
Ein- und Ausgéinge mit Plastikvorhdngen ver-
sehen sind. Zu bevorzugen sind windige
Koppeln. Bei hoher Luftfeuchtigkeit sowie
leichtem Regen in Kombination mit Tem-
peraturen iiber neun Grad Celsius sollte auf
Koppelgang verzichtet werden. Weiden in der
Nihe von flielenden Gewissern als Brutstitte
der Insekten sind zu meiden. Die Insekten kon-
nen aber durchaus bis zu 10 km weit fliegen.

Wichtig ist zudem, die betroffenen Pferde
moglichst vor Stichen der Insekten zu schiit-
zen. Dies kann man zum einen durch das
Auftragen von Repellentien (Mittel, die die
Insekten fernhalten) auf die Haut und zum
anderen durch das Tragen von Ekzemer-
decken erreichen. Repellentien auf Perme-
thrin-Basis sind in Deutschland fiir die
Anwendung am Pferd zugelassen. Allerdings
ist deren Wirksamkeit nach neueren Unter-
suchungen in Bezug auf die Prophylaxe des
Sommerekzems minimal und sie miissen
nahezu tiglich aufgetragen werden.

Billiger und ,,natiirlicher® ist dagegen die
Anwendung von speziellen Pferdedecken, die
auch den Hals, die Ohren, die Schweifriibe
sowie den Bauchbereich bedecken und damit
fir Insekten unzuginglich machen. Diese
Methode ist sehr wirksam. Allerdings muss
darauf geachtet werden, dass die Decke schon
vor Beginn der Insektenplage getragen wird.

Das Auftragen von Olen und fetthaltigen
Lotionen (mineralische Ole, keine Pflanzen-



6le wegen Zersetzung) bildet einen Fettfilm
auf der Haut und verhindert somit mecha-
nisch den Stich. Sie sollten ein- bis zweimal
tdglich angewendet werden.

Die Insekten werden auch durch den
Geruch des Fells nach Kot und Urin angezo-
gen. Deshalb empfiehlt es sich, Pferde mit
Sommerekzem von Zeit zu Zeit (aber nicht zu
hiufig!) mit einem milden Shampoo zu
waschen. Den betroffenen Tieren sollten auch
Scheuermdglichkeiten in Form von Biirsten
oder Besenkopfen angeboten werden, da diese
die Haut weniger schddigen. Infektionen der
Haut konnen mit desinfizierenden und hei-
lenden Salben behandelt werden.

In hartnickigen Fillen kann eine Be-
handlung mit entziindungshemmenden und
antiallergischen Medikamenten auf Korti-
sonbasis notwendig werden. Hierbei ist es
empfehlenswert, mittels Tabletten die mini-
male Erhaltungsdosis anzuwenden, um po-
tentielle Nebenwirkungen so gering wie mog-
lich zu halten.

Bei der Zucht auf
Allergierisiko achten

Elterntiere mit Sommerekzem sollten
nicht miteinander verpaart werden. Auch die
Verpaarung eines erkrankten Elternteils mit
einem unauffilligen sollte insbesondere dann
unterbleiben, wenn bekannt ist, dass nahe
Verwandte (Grofieltern, Eltern, Geschwister,
Fohlen) ebenfalls an der Allergie leiden. Da
wie oben beschrieben das Ersterkrankungs-
alter bei Hengsten und Stuten teilweise deut-
lich tiber 3 Jahren liegen kann, sind Kérungen
bzw. Stuteneintragungen nicht allein dazu
geeignet, betroffene Tiere zu erkennen und
von der Zucht auszuschlieflen.

An der Stelle muss an die Verantwortung
der Ziichter appelliert werden! i1

Dr. Uwe Hortigel

Die Schweifriibe ist deutlich vom Sommerekzem betroffen - das betroffene Pferd verspurt
Juckreiz und scheuert sich die Schweifriibe kahl.

In {iber 400 Videos geben

DAS Tierhalterportal im Internet!
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TIERGESURBIET @ PFERD

Foto: Ulrike Amler

Lautlos aber deutlich sichtbar:
So zeigen Pferde Schmerzen

Pferde empfinden wie alle Sdugetiere Schmerzen. Ihr Schmerzempfinden ist so subjektiv wie beim
Menschen. Weil ihnen aber ein Schmerzlaut fehlt, ist die Tierbeobachtung das einzige Mittel um
Schmerzen der Tiere sicher zu erkennen.

Ganz entspannt und ohne Anzeichen von Schmerz sehen die drei in die Ferne.



Wihrend Menschen sich iiber Schmer-
zen verbal duflern konnen und bei der
Behandlung von akuten oder chronischen
Schmerzen diesen auf einer Skala von 0 bis 10
definieren konnen, ist das bei Pferden nicht
moglich. Sie verfiigen nicht einmal tiber einen
Schmerzlaut und nur bei ganz starken
Schmerzen lassen sie ein gelegentliches
Stohnen wie bei einem Seufzen héren. Umso
wichtiger ist es fiir Reiter, Pferdebesitzer und
Stallbetreiber anhand von Verhaltensverin-
derungen oder korperlichen Anzeichen,
Schmerzen frithzeitig zu erkennen. Als
Fluchttiere zeigen Pferde auflerdem erst sehr
spdt, wenn es ihnen schlecht geht. So wirken
sie auch auf Beutetiere moglichst lange unauf-
fallig. Subjektive Schmerziuflerungen sind
zum einen vom Individuum abhingig, aber
durchaus auch rassetypisch. Islandpferde gel-
ten beispielsweise als Schrecken der Tierirzte,
denn wenn diesen fiir ihre legendire Hirte
bekannten Tiere Schmerz duflern, ist es oft
schon eine Minute vor Zwolf, wihrend Frie-
sen den Ruf haben, wahre Mimosen zu sein.

Der Schmerz ist beim Pferd ein wichtiges
Alarmsignal auf einen unangenehmen Reiz,
der zu mehr oder weniger groflen Schi-
digungen fithren kann. Dieser kann von
einem Schlag oder einer duferen Verletzung
herriihren aber auch durch Druck von Zaum-
zeug oder Sattel entstehen. Verdauungspro-
bleme oder Organerkrankungen kénnen
auch zu Schmerzen fithren. Dann spricht man
von einer Kolik. Unbehandelter Schmerz
kann chronisch werden und ist — wenn er
nicht abgestellt wird — tierschutzrelevant. Die
Schmerzsymptome sind beim Pferd ausge-
sprochen vielfiltig und bediirfen der genauen
Kenntnis des Tieres. Hierzu gehort immer
auch ausreichend Zeit zur Tierbeobachtung.
Aufler bei eindeutigen Schmerzduflerungen
in einem von Schonung und Meidung ge-
zeichneten Bewegungsablauf, den der Reiter
schnell wahrnehmen und darauf reagieren
muss, ist bei allen anderen Schmerzgesche-
hen vor allem der Stallbetreiber und sein Per-
sonal gefordert, diese zu erkennen. Dies ge-
schiehtam besten durch die intensive und auf-
merksame Tierbeobachtung durch qualifi-
zierte MItarbeiter, der man ausreichend Zeit
einrdumen sollte. Wenn Pferde Schmerzen
haben, dann zeigen sie dies korperlich durch
Schonhaltung, Lahmheit oder die vollstindi-
ge Entlastung der betroffenen Gliedmafle.
Pferde kénnen Schmerzen aber auch durch
Aufkriitmmen des Riickens bei Kolik, ebenso
aber wie unter dem Sattel durch ein nach
unten Wegdriicken des Riickens zeigen.
Solche korperlichen Signale miissen wie die
mit dem Schmerz verbundenen Verhaltens-
anderungen ernst genommen werden. Auch
beim Reiten kann das Pferd durch "unter-
wiinschte" Verhaltensreaktionen Schmerz
duflern. Die kann bei hartem Sporeneinsatz
ein angedeutetes Schlagen nach dem
Reiterbein oder Buckeln sein. Schmerzen im
Maul versucht das Pferd durch Sperren,
Einrollen oder Gegendruck zu entrinnen.

§1 Tierschutzgesetz: "Niemand darf einem Tier ohne verntnftigen Grund Schmerzen, Leiden

oder Schaden zufligen." Schmerz darf weder bewusst noch unbewusst herbeigefithrt werden
und muss bei gesundheitlichen Ursachen in der therapeutischen Begleitung eines Tierarztes
abgestellt werden. Das gilt in der Haltung ebenso wie beim Reiten.

Auch Davonrennen und regelrechtes
Durchgehen kann das "Davonlaufen" vor dem
Schmerz siganlisieren.

Akuter Schmerz ist in der Regel leichter zu
erkennen als chronischer, da die Signale in der
Mimik, der Gestik und dem Verhalten sich
deutlicher vom schmerzfreien Zustand unter-
scheiden. Chronischer Schmerz fiihrt dage-
gen zu schleichenden Veranderungen und oft-
mals tritt beim Pferdebesitzer und beim
Betreuungspersonal ein gewisser Gewdh-
nungseffekt ein, der die objektive Ein-
schitzung des Gesundheitszustandes deutlich
beeintrichtigt.

Ein Blick ins Gesicht des Pferdes verrit
dem erfahrenen Tierhalter ob das Pferd sich
wohl fiihlt. Die beim Schmerz anzutreffenden
Indikatoren koénnen jedoch auch in anderen
Situationen wie beispielsweise bei Stress anzu-
treffen sein, weshalb immer eine Analyse im
Zusammenhang mit dem gesamten Umfeld
notwendig ist. Ein wichtiger Hinweis auf
Schmerz ist eine zusammengepresste, nach
hinten abfallende Maulspalte, von der aus
zahlreiche Falten weglaufen. Die Maulpartie
kann ein sichtbares ,Kinn“ bilden. Die
Nistern sind weit gedffnet mit gespannten
Rindern oder flach angepresst. Das Ohren-
spiel ist deutlich reduziert, die Ohren selbst
nach hintenunten gerichtet, was auf eine ge-
ringe Teilnahme an der Umwelt hindeutet.

I9|Wy 9X1|N 0304



TIERGESURBHEN @ PFERD

Foto: Ulrike Amler
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Verspannte Maulpartie einer Islinderstute.

Ist ein Pferd bei der Arbeit unwillig oder widersetzlich, dann

B versteht es die Aufgabenstellung nicht, weil der Mensch sich nicht klar ausdriickt,
B ist es der Aufgabe physisch oder psychisch nicht gewachsen und hat Angst oder
B hat gesundheitliche Einschrankungen, die es an der Erfiillung hindern!

Darauf weist auch ein abwesender, in sich
gekehrter Blick hin. Bei akutem Schmerz kon-
nen die Augen jedoch auch weit aufgerissen
sein, wihrend sie bei chronischen Schmerzen
eher glasig oder triib und eingesunken wir-
ken. Dann sind sie manchmal auch zu einem
Schlitz verengt. Die Muskulatur ist oberhalb
der Augen angespannt, dhnlich dem gegen die
Sonne blinzelnden Pferd.

Akute Schmerzen duflern sich meist in
sehr auffilligen Verhaltensinderungen wie
einer erhohten Unruhe. Bei Kolik kommt es
zu angespannter Muskulatur, dem Umsehen
nach der schmerzhaften Korperregion, dem
Treten nach dem Bauch oder einem unkon-
trollierten Wilzen dem ein Aufstehen ohne
Schiitteln folgt. Die betroffenen Pferde schar-
ren oder stampfen auch auffillig. Wihrend
manche Pferde solche Symptome schon sehr
frith zeigen, wird die Dramatik eines Krank-
heits- und Schmerzgeschehens bei anderen
erst sehr spit deutlich. Dann ist hochste Eile
angesagt.

Akute oder chronische Schmerzen des Be-
wegungsapparates fithren eher zu einer Ver-
meidungshaltung und einer Reduzierung der
Fortbewegung. In der Bewegung kénnen sol-
che Schmerzen nach Stirke von leichten Takt-
fehlern tiber deutliches Lahmen bis zur abso-
luten Weigerung der Fortbewegung und unge-
wohnlich langen Liegezeiten fithren. Die Pfer-
de stehen bei Schmerzen in den Gliedmaf8en
beispielsweise bei Hufrehe ungleich oder stiit-
zen ungleichgewichtig durch vor- oder riick-
stindige Haltung.

Bei Kolikschmerzen ist manchmal auch
ein hundeartiges Sitzen zu beobachten.
Schmerzen kénnen bei Pferden zu Aggression
gegeniiber Artgenossen und Menschen aber
genauso zu einem auffilligen Bediirfnis nach
Zuwendung zu Bezugspersonen fiithren.
Akuter und chronischer Schmerz sind hdufig
mit einer schlechten Futteraufnahme oder
deren Einstellung verbunden.

Mit Differentialdiagnose
andere Ursachen ausschlie-
Ren

Zur Schmerzdiagnostik wird der Tierarzt
stets auch die Atem- und Herzfrequenz und
die Kérpertemperatur heranziehen und nach
ungewohnlicher SchweifSbildung fragen.
Symptome, wie sie bei Schmerzen zu beob-
achten sind, konnen durchaus auch andere
Ursachen wie Haltungsdefizite, Stress, Er-
schépfung oder Uberforderung im Training
haben. Pferde, die stetiger Uberforderung aus-
gesetzt sind, zeigen ein dhnlich teilnahmsloses
Verhalten wie Pferde, die Schmerzen haben.
Pferde konnen Schmerziuflerungen auch der
Situation anpassen. Aus Angst wird Schmerz
kurzfristig vergessen oder tibergangen. Dann
zieht das Fluchttier Pferd die Flucht vor.

Der Tierarzt kann beim Pferd ein Meide-
verhalten auslésen. Auch hier ist Angst die
Ursache um Schmerzsignale hinten anzustel-
len. Leichte Lahmheiten kénnen in Bewegung



verschwinden. Auf die Wirkung des ,,Einlau-
fens“ sollte Reiter sich jedoch nicht verlassen,
denn langfristig kann es zu schweren Schidden
kommen. Tierdrzte wenden verhaltensbasier-
te Schmerzskalen an, die aus verschiedenen
physiologischen und verhaltensbiologischen
Parametern bestehen. Die einzelnen Para-
meter dieser sogenannten Composite Pain
Scale (CPS) werden mit einer Punktzahl zwi-
schen 0 und 3 bewertet. Der Gesamtwert
ergibt sich aus der in der Tierbeobachtung,
einer kurzen klinischen Untersuchung und in
interaktiven Tests gewonnenen und addierten
Einzelwerten. In jiingster Zeit erfolgt die
Schmerzbeurteilung beim Pferd mit Hilfe der
Horse Grimace Scale (HGS), einer Beur-
teilung der Gesichtsmimik. Der HGS ist ein
Projekt innerhalb des von der EU geférderten
Animal Welfare Indicator (AWIN)-Projekt.
Tierhalter konnen sich fiir einen eigenen
Vorab-Check die kostenlose Smartphone-
Applikation fiir Android herunterladen.

Angespannt flache Nistern.

Nach dem HGS wird der Schmerz in sechs
Zonen, den sogenannten ,action units“ des
Pferde-kopfes bewertet. Unter Schmerz zei-
gen die Pferdeohren stindig nach hinten-
unten, wihrend das Pferd sie normalerweise
aufgerichtet oder bei Entspannung und Er-
miidung leicht zur Seite neigt. Teilweise oder
ganz geschlossene Augen und eine ange-
spannte Muskulatur iiber dem Auge und auf
der Stirn weisen auf Schmerzen hin. Ein
schmerzgeplagtes Pferd spannt die Kaumus-
kulatur an. Ist sie deutlich sichtbar, hat das
Pferd erhebliche Schmerzen. Auflerdem
presst das Pferd die Lippen zusammen und
zeigt ein ausgepriagtes ,,Kinn“. Auch wenn das
Pferd die Niistern stark angespannt hat und
das Profil von der Seite sehr flach wirkt, sind
Schmerzen sehr wahrscheinlich, wihrend ein
gesundes Pferd einen entspannten Ge-
sichtsausdruck mit entspannten Niistern und
einer rund geformten und entspannten
Maulpartie zeigt.

Ursachen abstellen

Hat ein Pferd offensichtlich Schmerzen
miissen diese aus Tierschutzgriinden rasch
durch geeignete Medikamente abgestellt wer-
den. Da Schmerz jedoch immer auch ein
Hinweis auf eine Stérung des Organismus ist,
muss die Ursache ermittelt und behoben wer-
den um mdglicherweise grofiere Schiden zu
verhindern. Insofern ist der Schmerz durch-
aus auch ein Indikator fir einen Heilungs-
prozess und kann Aufschluss tiber den Erfolg
einer eingeleiteten Therapie geben. Nie aber
darf der Schmerz ignoriert oder ohne
Hinzuziehen des Tierarztes behandelt wer-
den. Eine genaue Diagnose der Ursache und
deren Behandlungsind dabei unerlisslich. [

Ulrike Amler
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TIERGESURBIET g PFERD

Foto: Sandten
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Hitze tut nicht gut!

N

Pferde auf der Weide sollten immer auch Schatten aufsuchen kénnen - entweder durch Béium odr wenn diese nicht vrhanden sind durch

einen gebauten Unterstand, sonst droht Hitzestress.

Pferde ertragen Hitze gar nicht gut, hohe
Temperaturen oder direkte Sonnenein-
strahlung konnen einen Hitzeschlag oder
Sonnenstich auslosen. Beide Umstinde kon-
nen im Extremfall todlich enden, stellen aber
in jedem Fall eine grofle korperliche
Belastung fiir das Pferd dar. Pferde schwitzen
sehr stark. Schon allein die Muskelarbeit
bringt ein Pferd zum Schwitzen. Intensives
Training kann bis zu 20 Liter Schweif3-
produktion mit sich bringen. Ist es dazu noch
um die 30 °C heif8 und schwiil, konnen schnell
noch einmal 10 Liter dazu kommen. Schweif3
soll den Korper eigentlich kiihlen und hat so
einen positiven Effekt. Doch man muss wis-
sen, dass mit dem Schweif3 dem Kérper nicht
nur Wasser, sondern auch wichtige Elek-
trolyte entzogen werden, also Mineralstoffe
und Spurenelemente, die dem Kérper dann
fehlen. Muskelkrimpfe, Herzrhythmus-
storungen und Nervenschidden sind Symp-
tome fiir einen Elektrolytmangel.

Wenn es sehr heifd ist, bietet die Luft kaum
Abkuthlung, der Schweify verdunstet nicht
schnell genug, und das Pferd schwitzt noch
mehr. Ein Wirmestau und schlie8lich
Hitzeschlag kann auftreten. Dieser zeigt sich

typischerweise daran, dass das Pferd plotzlich
nicht mehr schwitzt und die Haut trocken
und heifd ist. Blutdruckabfall, Kolik und
Nierenversagen folgen. Ist es so weit gekom-
men, sollte ein Tierarzt gerufen werden, um
diesen akuten Notfall bestmdglich zu behan-
deln. Nicht nur bei zu viel Anstrengung kann
dies an heiflen Tagen passieren, sondern auch
in stickigen Stillen, zu engen Transportern, in
Turnierzelten oder sonstigen Aufenthalts-
orten fiir Pferde mit schlechter Beliiftung. Ein
Sonnenstich geschieht durch zu viel Sonnen-
einstrahlung auf den Kopf. Er duflert sich
durch Taumeln des Pferdes, starkes Schwit-
zen, beginnende Apathie und Desorien-
tierung.

Deshalb sind diese Tipps bei groler Hitze
zubeherzigen:

[T Pferde bei gro8er Hitze nicht ins Training
nehmen

[ Ausritte in die kithlen Morgen- oder
Abendstunden verlegen, dabei keine
grofle Anstrengung

ir

1l Stets viel sauberes Wasser zum Trinken
bereitstellen

[T Beiviel Schweifverlust Elektrolyte anbie-
ten, gemischt ins Futter oder Wasser

[T Schattenplitze auf Paddock und Weide
anbieten

[ Tagstiber im kiihlen Stalllassen

[ Fahrten zum Turnier bei grofer Hitze
unterlassen

Abbhilfe bei bereits eingetretener Uberhit-
zung kann schaffen:

1l Tierinden Schatten fithren

7 Vorsichtig mit nicht zu kaltem Wasser
abduschen, an den Beinen beginnend,
dann den ganzen Korper fiir mindestens
10 Minuten

[ BeiSonnenstich Kopfkiihlen

Quelle: TGA
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Hohe Sterberate selbst bei
trainierten Pferden

Bisher zihlten vor allem tibergewichtige
Ponys und wenig bewegte Freizeitpferde zu
den potenziellen Kandidaten, an fiitterungs-
bedingter Hufrehe zu erkranken. Doch inzwi-
schen gelten auch gut trainierte Tiere als
gefihrdet, wie eine aktuelle Studie aus
Dinemark belegt.

Hierfiir untersuchten die Wissenschaftler
insgesamt 110 Patienten mit tierédrztlich fest-
gestellter Hufrehe, von denen 41 an chroni-
scher und 69 akut an Laminitis erkrankt
waren, sowie weitere 80 Tiere einer Kon-
trollgruppe ohne Hufrehe. Alle Pferde wur-
den iiber einen Zeitraum von einem Jahr beob-
achtet. Ziel der von der dinischen Veterinirin
Nanna Luthersson und ihren Kollegen durch-
gefiihrten Analyse war die Ermittlung der
Ursachen fiir das Auftreten und die Hiu-
figkeit der Laminitis bei erstmalig erkrank-
ten Pferden sowie die Beobachtung des
Krankheitsverlaufs auch bei den chronischen
Fillen iiber den Untersuchungszeitraum hin-
weg.

Die Studie lieferte einige interessante Er-
gebnisse: Einen nachweisbaren Zusam-
menhang zwischen dem Geschlecht des Tieres
und einer Entstehung der Hufrehe konnten
die Wissenschaftler nicht feststellen. Sie besti-
tigt aber die Bedeutung der Weidegrasqualitit
und den Einfluss der Zucht respektive Rasse
auf die Prdvalenz von Hufrehe. Das Risiko
einer solchen Erkrankung mit Todesfolge war
vor allem fiir Pferde im mittleren oder mode-
raten Training hoher als bei nicht in Arbeit
stehenden Artgenossen.

Risikofaktoren sind die Aufnahme von
hochkalorischen, energiereichen Leistungs-
grisern und die Zugehorigkeit zu einer im
Kaltbluttyp stehenden Pferderasse mit einem
Stockmaf§ von weniger als 149 Zentimeter
(z. B. Shetland-, Fell-, Welsh- oder Dartmoor-
Ponys). Andere Faktoren, wie das Gewicht des
Tieres und die geschitzte Menge an aufge-
nommener Stirke, wurden nicht mit dem
Auftreten der Krankheit in Verbindung
gebracht.

Die Auswertung der Daten iiber den
Verlauf der Erkrankung lieferte dartiber hin-
aus ein besonders erschiitterndes Resultat. 33
Prozent der Hufrehe-Patienten wurde inner-
halb des zwolfmonatigen Untersuchungszeit-
raumes nach der Diagnose in Folge ihrer
Laminitis-Erkrankung euthanasiert. In der
Kontrollgruppe waren es im Vergleich nur 7,5
Prozent, die aus anderen Griinden eingeschli-
fert wurden. Nach Aussage der Wissen-
schaftler legt der Befund die Vermutung nahe,
dass die Besitzer der trainierten Pferde sich
weniger tolerant gegeniiber der Krankheits-
situation zeigten. Es bestehe weniger Bereit-
schaft, die erkrankten Tiere zu therapieren
bzw.am Leben zu erhalten.

Journal of Equine Veterinary Science

http://www.j-evs.com/article/S0737-
0806(15)30012-5/abstract

Quelle: Anke Klabunde, www.aid.de
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Erfolgreiche Gesprachsfiihrung in der tierarztlichen Praxis

Unter dem Motto ,Verstehen und ver-
standen werden“ hat Guido Bentlage ein
Buch dariiber geschrieben, wie sich Tier-
arzte und Tierbesitzer in der Praxis besser
verstehen konnen. Und das Gute daran:
Die meisten Tipps lassen sich auf viele
Gesprichssituationen im beruflichen und
privaten Alltag anwenden und sind da-
mit nicht nur auf die Tierarztpraxis be-
schrankt. Der Autor verfiigt tiber lang-
jahrige Erfahrung als Kommunikations-
Coach fiir Tierdrzte und kennt die ty-
pischen Situationen und Fallstricke. Aus-
gehend vom Praxisalltag erklirt er die
Mechanismen des kommunikativen Mit-

einanders und liefert Tipps und Tricks ftr
den konstruktiven Umgang mit schwie-
rigen Gesprichssituationen.
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Erfolgreiche Gesprichsfithrung in der
tierdrztlichen Praxis VetCoach

2016.202 Seiten, 12 Abb., 19 Tab., kart.
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ISBN: 978-3-7945-3139-4 (Print)
978-3-7945-6912-0 (eBook PDF)
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Hufbeinrotation am rechten Vorderbein ohne akute Hufrehe, sondern nach hochgradiger Huflederhautentziindung im Nachgang
bestehenden Hufgeschwiirs. Die Zehe wachst lang, die Hufwand wolbt sich nach innen.

Foto: Beusker
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Der distalste (unterste) Teil des Pferdebeins ist bei der H

Hufrehe wird in der Fachsprache Podo-
dermatitis aseptica diffusa (flichige, asepti-
sche (nicht infektiose) Entziindung der Huf-
lederhaut) oder auch Morbus apparatus sus-
pensorii ossis ungularis (Erkrankung des
Aufhingeapparats der Zehe, also des Huf-
beintrigers) genannt.

Aufgrund unterschiedlicher Zusammen-
hinge entsteht eine Entziindung in der
Huflederhaut bzw. dem Hufbeintriger, die
das Hufbein mit der Hornkapsel verbindet.
Einher mit dieser Entziindung gehen typische
Entziindungsvorgiange, wie zum Beispiel das
Einstromen von Entziindungszellen und ein
Anschwellen des Gewebes, wodurch die Huf-
lederhaut mehr Raum einfordert, als in der
engen Hornkapsel vorhanden ist. Dadurch
kommt es zu einem enormen Druck im Huf,
der den Pferden hochgradige Schmerzen
bereitet.

Das Hufbein des Pferdes ist das unterste
Glied der Pferdegliedmafe, auf dessen Spitze
das Pferd steht und liuft. Pferde sind so
genannte Zehenspitzenrandginger, das
bedeutet, dass das Korpergewicht des Pferdes
iiberwiegend auf dem Tragrand des Hufes las-
tet, wo hingegen die Sohle und der Strahl
meist nur geringe Anteile des Korperge-
wichtes tragen. Der Hufbeintriger tibertrigt
das Korpergewicht des Pferdes vom Hufbein
auf den Tragrand des Hufes. Das Hufbein ist
nach auflen durch die Hornkapsel (den vom
Reiter als solchen wahrgenommenen ,.eigent-
lichen® Huf) umschlossen. Das Hufbein ist
knochern, die Hornkapsel selbst ist aus unter-
schiedlichen Schichten und Strukturen von
Horn aufgebaut, die einen idealen Schutz-
und Stofldimpfungsmechanismus darstellen.
Die hufwandseitige Verbindungsschicht zwi-
schen Hornkapsel und Hufbein wird als
Hufbeintriger bezeichnet und ist von auflen
nichtsichtbar.

ufrehe bet‘rof'fen.

Zum Hufbeintriger gehoren die Wand-
lederhaut und die Wandepidermis. Diese bin-
degewebigen und epithelialen Strukturen im
Wandbereich des Hufs sind eine funktionelle
Einheit, die die Kraft, mit der das Korper-
gewicht auf dem Hufbein lastet, auf die
Hufplatte tibertrigt.

Von innen nach auflen gibt es also in die-
sem Bereich des Hufs folgende Schichten:
Hufbein — Huflederhaut (Wandlederhaut) —
Wandepidermis — Hornkapsel. Das Hufbein
weist an seiner Wandfldche kleine Knochen-
leisten auf,an denen die bindegewebigen (kol-
lagenen) Faserbtindel der Wandlederhaut ent-
springen. Diese Faserbiindel bilden ein dich-
tes Netz aus Kollagenfasern, die in die folgen-
de Schicht aus Lederhautblittchen hineinzie-
hen und sich schlieflich an der Basalmem-
bran anheften. Diese Basalmembran verbin-
det die Wandlederhaut mit der Wande-
pidermis. Auch die Wandepidermis besteht
aus zwei Schichten, den primiren und den
sekundiren Blittchen, iiber die sie mit der
Wandlederhaut und mit der Basalmembran
verzahnt ist. Die priméren und sekundiren
Epidermisblittchen sind auch untereinander
verzahnt. Die primiren Epidermisblittchen
wiederum gehen dann kontinuierlich in die
Hornstruktur des Hufs im Kronbereich tiber.

Noch vor ein paar Jahrzehnten ging man
davon aus, dass fiitterungsbedingte Hufrehe
fastimmer durch einen Uberschuss an Eiweif§
im Futter ausgelost wiirde. Ubermifige
Kraftfuttergaben und zu langes Weiden auf
fettem Gras wurden als Ursache herangezo-
gen. Vermeintlich traten mehr Hufrehefille
im Frithjahr auf, wodurch man diese Theorie
bestatigt sah. Mittlerweile ist man in der Lage,
die Entstehung der Hufrehe differenzierter zu
betrachten, auch wenn man noch nicht alle
Entstehungsmechanismen vollstindig durch-
schaut.

VIELE SYMPTOME,

wie zum Beispiel

Fellwechselstérungen,
Hufrehe, Muskelabbau und
Abmagerung konnen auf
das Equine Cushing
Syndrom hindeuten.

Besonders Pferde und
Ponys ab ca. 15 Jahren

sind betroffen.

Eine rechtzeitige medika-
mentose Behandlung bringt
die Patienten zurlick ins
Pferdeleben und kann
Begleiterkrankungen und
deren aufwéandige Therapie

verhindern.

Sprechen Sie mit
Ihrem Tierarzt!
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Zuriick im Pferde-Leben!

Boehringer
Ingelheim
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Eiweifliiberschuss als Reheursache
schlieft man mittlerweile aus, wohingegen die
iibermiflige Aufnahme bestimmter Kohlen-
hydrate eine Ursache fiir eine Hufrehe sein
kann. Auch tritt die Hufrehe nicht nur im
Frithjahr auf, sondern kann das ganze Jahr
iiber und alle Rassen betreffend vorkommen.

Man kann verschiedene Gruppen von Ur-
sachen fiir die Entstehung einer Hufrehe
unterscheiden:

@ iibermifige Aufnahme bestimmter
Kohlenhydrate (,,Fiitterungsrehe®):
Bekommt ein Pferd grundsitzlich zu
viel Kraftfutter oder bricht es sogar aus
und frisst die Futterkiste leer, kann das
zu einem Kohlenhydrat-Uberschuss fith-
ren, der unter Umstidnden eine Hufrehe
auslosen kann. Daneben kann Weide-
gang in bestimmten Fillen durch die
Aufnahme von Fruktan ein entscheiden-
der Faktor sein. Auf satten Weiden neh-
men die Pferde viel Gras auf, das einen
Anteil Stirke und einen Anteil Fruktan
enthilt. Auf kurz gefressenen oder tiber-
weideten Weiden nehmen die Pferde
relativ gesehen weniger Gras auf, das
aber einen hohen Anteil Fruktan enthilt
und wenig bis gar keine Stirke. Denn
dann sind die meisten Weiden kurz
gefressen, und die Graspflanze kann
wenig Energie aus Photosynthese direkt
produzieren, sondern nutzt vor allem
den Energiespeicher Fruktan. Vor allem
bei kaltem, sonnigem Wetter werden die
Fruktan-Speicher aktiviert, so dass an

entstehen.

An kalten sonnlgen Tagen sollten hufrehegefahraete Pferde mogllchst nicht morgens fri
die Weide.

solchen Tagen unter Umstinden mit
einer hoheren Rehegefahr zu rechnen
ist. Somit kénnen Pferde durch langes
Grasen auf satten Weiden ebenso eine
hohe Menge an Fruktanen aufnehmen,
wie durch das Fressen auf kurzen Wei-
den, da sich die Fruktane hauptsichlich
im bodennahen Teil der Pflanze befin-
den. Nicht nur im Friithjahr besteht also
die Gefahr einer Hufrehe durch die Auf-
nahme von Fruktanen, gerade auch im
Herbst/Winter ist ein Risiko vorhanden.

Geht nach der Geburt eines Fohlens die Nachgeburt nicht vollstandig ab so kann eine Hufrehe

3'
=%

@ Septitiden (Blutvergiftungen, zum

Beispiel durch Nachgeburtsver-
halten (,,Geburtsrehe*) oder Dar-
minfektionen), sowie durch die Auf-
nahme tatsichlicher Giftstoffe:
Neben Giftpflanzen kommt auch durch
das Verfiittern von verschimmeltem
Heu oder gammeliger Silage ein solcher
Mechanismus zustande. Ebenso kén-
nen bestimmte Bakterien zu einer Blut-
vergiftung fithren. Dies kann zum
Beispiel nach einer Geburt der Fall sein,
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Das Kuhlen der Hufe kann einem Rehe-Pferd eine kurzfristige Schmerzlinderung verschaffen.

wenn die Nachgeburt nicht vollstindig
abgeht und sich eine bakterielle In-
fektion in der Gebdrmutter bildet, die
schlieflich zu einer Blutvergiftung
fithrt.

@ mechanische Ursachen: so genannte
,Belastungsrehe*: Bei der so genann-
ten Belastungsrehe liegt hiufig eine ein-
seitige starke Lahmheit zugrunde, auf-
grund derer eine Gliedmafle nicht oder
kaum belastet wird; das Pferd steht ,auf
drei Beinen® Das kann ein lang anhal-
tendes Hufgeschwiir sein, eine Fraktur
oder Fissur oder jede andere Erkran-
kung der Gliedmaf3e, bei der das Pferd
das betroffene Bein nicht belasten moch-
te. Dies fiihrt zu einer unphysiologi-
schen Belastung der gegenseitigen
Gliedmafle durch das Korpergewicht
des Pferdes, wodurch es zu einer
Minderdurchblutung in der tiberlaste-

ten Gliedmafle kommt. Die Nihrstoff-
versorgung des Hufbeintragers wird
einschrinkt oder unterbrochen und
eine einseitige Hufrehe entsteht. Man
kann versuchen, eine solche Belastungs-
rehe zu verhindern, indem man das
iiberlastete Bein des Pferdes vorsorglich
mit einem dicken Polsterverband um
den Huf schiitzt und es moglichst weich
stellt.

Medikamentose Ursache: Die Appli-
kation des Medikaments Cortison steht
im Verdacht, bei anfilligen Pferden oder
solchen, die schon einmal eine Rehe hat-
ten, einen Reheschub auslésen zu kon-
nen. Dies ist bisher nicht eindeutig nach-
gewiesen, so dass es auch moglich ist,
dass die Gabe von Cortison nur dann
einen Reheschub (mit) auslost, wenn
das Pferd ohnehin schon im Anfangs-
stadium einer Rehe ist. Nichts desto-

trotz sollte man bei hufrehegefihrdeten
oder schon hufrehekranken Pferden im
Zweifelsfall auf Cortisongaben verzich-
ten.

® Stoffwechselerkrankungen: hierun-
ter fallen das Equine Cushing Syndrom
(ECS) und das Equine Metabolische
Syndrom (EMS): Das Equine Cushing
Syndrom und das Equine Metabolische
Syndrom sind beide noch nicht sehr
lange bekannt. Beide Erkrankungen
beeinflussen den Stoffwechsel des
Pferdes ungiinstig, und beide Erkran-
kungen haben als gravierende Neben-
erscheinung die Hufrehe.

Hufrehe beim Pferd kommt in der akuten
und der chronischen Form vor. Die chroni-
sche Hufrehe ist immer die Folge von akuten
oder subakuten Hufreheschiiben. Haufig sind
ein oder beide Vorderbeine betroffen, in man-
chen Fillen alle vier Beine, selten auch mal
nur die Hinterbeine.

Ein Pferd mit einer akuten Hufrehe zeigt
plotzliche eine Weigerung sich zu bewegen
oder sogar aufzustehen, mochte nicht aus der
Box kommen oder tut dies nur sehr langsam
und zogerlich. Dabei setzt es sehr vorsichtig
einen Huf vor den anderen und versucht, die-
sen sofort wieder zu entlasten. Im Stand
heben die Pferde die Hufe abwechselnd kurz
hoch, um eine kurze Entlastung und damit
eine kurzfristige Schmerzreduktion zu errei-
chen. Das Aufnehmen eines Beins zum Hufe
Auskratzen ist nur schwierig oder gar nicht
moglich. Die Pferde stellen in Ruhe die Vor-
derbeine weit nach vorne und die Hinterbeine
unter den Korper. In dieser Form ist die
Hufrehe sehr akut und stellt einen absoluten
Notfall dar. Das Pferd leidet unter hochgradi-
gen Schmerzen und gehort umgehend in tier-
drztliche Hinde. Bis der Tierarzt eintrifft, soll-
te man das Pferd so wenig wie moglich bewe-
gen.

Wenn es geht, sollte man versuchen, das
Pferd in eine extrem weich und tief eingetreu-
te Box oder auf anderweitig sehr weichen
Boden zu stellen, da dies dem Pferd eine klei-
ne Schmerzlinderung verschafft. Auch das
Kiihlen der Hufe mit einem Wasserschlauch
oder in Eimern kann kurzfristig Linderung
verschaffen. Manchmal entsteht eine Hufrehe
auch eher schleichend, was fiir den Laien hidu-
fig schwer zu erkennen ist. Ist die oben be-
schriebene Symptomatik so offensichtlich
eingetreten, ist meist schon ein Schaden am
Hufbeintrager entstanden. Bevor diese offen-
sichtlichen Symptome auftreten, gibt es in
manchen Fillen schon kleine Warnhinweise.
Die Pferde laufen etwas klammer als sonst,
sind vielleicht ungewohnlich fthlig und
mogen keine engen Wendungen.
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Manche Pferde gehen auch auf einem Bein
ein wenig lahm oder stehen in einer unge-
wohnten Korperhaltung. Manchmal sind die
Hufe warm und die Zehenarterien pulsieren
vermehrt. Die Hufsohle kann beim Ab-
driicken mit einer Hufzange im Ganzen emp-
findlich sein.

Je eher man die Symptome fiir eine
Hufrehe bemerkt, umso geringer ist der
Schaden, der eintritt und umso hoher sind die
Wiederherstellungschancen. Jede Hufrehe,
auch in den kleinsten Anfingen, ist ein Notfall
und sollte SOFORT in tieridrztliche Hinde
iibergeben werden. Hatte ein Pferd schon ein-
mal eine Hufrehe, so sollte man beim kleinsten
Verdacht den Tierarzt hinzuziehen Hier sind
tatsichlich Minuten und Stunden entschei-
dend fiir den weiteren Verlauf und nicht
zuletzt fiir die weitere Lebensqualitit und
auch Nutzung des Pferdes. Im Verlauf einer
Hufrehe verliert der Hufbeintriger seine
Funktion, das heifst, es 16st sich die Verbin-
dung zwischen Hufbein und Hornkapsel, und
die Kraftiibetragung vom Hufbein auf das
Horn kann nicht mehr stattfinden. Je nach-
dem, wie schnell eine Hufrehe erkannt wird,
lasst sich diese Entwicklung verhindern oder
zumindest stoppen. Wird eine Hufrehe spit
erkannt und hat sich der Hufbeintriger schon
gelost, so sind im giinstigsten Fall noch ,,Repa-
raturvorginge“ zu erwarten, die eine gewisse
Belastbarkeit des Hufes wieder herstellen. Im
ungiinstigsten Fall geht die Verbindung zwi-

schen Hufbein und Hornkapsel vollstindig
verloren und das Pferd schuht aus, das heift,
die Hornkapsel 16st sich vollstindig vom rest-
lichen Huf ab wie ein Schuh vom menschli-
chen FufS.

Im akuten Fall gilt als Erstmafinahme,
Pferd auf weichen Boden verbringen, die
Hufe moglichst kithlen und sofort den Tier-
arzt verstindigen. Dieser greift an zwei Stel-
len an: zum einen wird das Pferd fiir lingere
Zeit systemisch unter Schmerzmittel und
Entziindungshemmer gesetzt, denn eine Huf-
rehe ist eine hochgradig schmerzhafte Er-
krankung. Hierdurch minimiert man den
Leidensdruck fiir das Pferd enorm, und kann
unter Umstinden den Entziindungsprozess
im Hufbeintriger giinstig beeinflussen. In
manchen Fillen wird zusitzlich ein Seda-
tivum eingesetzt, dass die Durchblutung im
Hufbeintrager verbessern soll und durch die
sedierende Wirkung das Pferd dazu bringen
soll, sich vermehrt hinzulegen, um die Beine
zu entlasten.

Zum anderen versucht man, den Huf so
zu stellen, dass der Zug der tiefen Beugesehne
auf das Hufbein herabgesetzt wird und so
moglichst eine (weitere) Hufbeinrotation ver-
hindert wird. Dazu wird das Pferd (je nach
Schwere des Falls) mit Verbinden oder Styro-
porplatten oder auch Gipsen so gestellt, dass
die Trachten extrem erhoht sind und der
Zehenbereich weitestgehend entlastet wird.

Der Querschnitt durch den Huf zeigt deutlich die einzelnen Hufbestandteile.

Hufbein

Die Pferde miissen in eine extrem weich
und tief eingestreute Box gebracht werden
und sollen sich so wenig wie moglich bewe-
gen. Je nach Verlauf und Abklingen der
Symptome kann irgendwann ein Spezial-
beschlag angebracht werden, der dhnlichen
Prinzipien folgt wie die Erstmafinahme:
Hoherstellen der Trachten, Entlastung des
Zehenbereichs, erleichtertes Abrollen und
eventuell Polstern der Sohle.

Der Erfolg all dieser Mafinahmen hingt
ab vom Stadium der Rehe, in dem die Pferde
dem Tierarzt vorgestellt werden und von den
begleitenden Umstinden. Die Prognose einer
Hufrehe ist grundsitzlich als vorsichtig bis
schlecht einzustufen, je nach Schwere des
Falls. In sehr akuten Fillen kann es sinnvoll
sein, das Pferd in eine Tierklinik zu bringen,
da dort engmaschigere Kontrollen und
Medikamentengaben als im Stall zuhause
moglich sind. Es gibt Pferde, die sich bei kon-
sequentem Management vollstindig von
einer Hufrehe erholen und auch reiterlich wie-
der eingesetzt werden konnen. Soweit wie
moglich und so schnell wie moglich sollte die
Ursache fiir die Rehe abgestellt werden. Je
nach Verlauf der Hufrehe kann das Pferd aber
auch nur noch eingeschrinkt belastbar sein
oder sich sogar gar nicht mehr von der
Erkrankung erholen. Im letzteren Fall sollte
das Pferd von seinem Leiden erldst werden.

Dr. Nicole Beusker

Hufbemtriger

Homkapsel

Ansatz der tiefen
Beugesehne an Hufbein



