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Einleitung

Erhebungen in England, Japan und den USA (Jeffcott et .,
1982; Rossdale et al., 1985; Japan Racing Association, 1987,
Robinson et al., 1988) zeigen, dafl die Hauptursachen von
Trainingsausfillen bei Rennpferden auf Lahmbheiten
zuriickzufithren sind. Vergleichbare epizootiologische
Untersuchungen iiber Ursachen und Hiufigkeiten von
Trainingsausfillen bei Galopprennpferden in der Bundesre-
publik Deutschland fehlen. Sie sind aber notwendig, um
die Bedeutung von Erkrankungen und die Gewichtung von
Mafinahmen zu deren Vorbeuge einzuschitzen bzw. um
deren Nutzen festzustellen. ’
Ziel dieser Untersuchung ist es, einen Uberblick iiber die
Art, Hiufigkeit sowie Bedeutung der Ursachen fiir Trai-
ningsausfille bei Galopprennpferden zu geben.

Material und Methoden

Von Januar bis September 1989 haben wir insgesamt 328
Galopprennpferde von 4 Trainern auf der Rennbahn Kéln
iberwacht (Tab. 1). Bei den Pferden, die nicht die tigliche
normale Trainingsbelastung erfuhren, fand die Protokollie-
rung der Ursache sowie der Dauer des Trainingsausfalls
statt. Als normale Trainingsbelastung galt die Durchfiih-
rung eines Galopps. Die Ursachen der Trainingsausfille
wurden in 2 Hauptklassen eingeteilt: nicht infektidse und
infektise, wobel die nicht infektisen zusitzlich in Lahm-
heiten und andere gegliedert waren. Die weitere Einteilung
der Ursachen ist in Tabelle 2 dargestellt.

Zur Einschitzung des Schweregrades einer Ausfallursache
erfolgte die Protokollierung der Bewegungsart wihrend
des Krankheitszeitraumes (Stehen, Fithren, Traben). Dies
bezieht sich jedoch nur auf die Fille, in denen die Pferde
zum Beginn bis Ende des Trainingsausfalls im Rennstall

blieben.

Zusammenfassung

Von Januar bis September 1989 wurden die Ursachen, Hiufigkeiten
und Dauer der Trainingsausfille von 328 Galopprennpferden bei
4 Trainern auf der Rennbahn Kéln beobachtet. Weiterhin erfolgte
die Erfassung der Hiufigkeit und Dauer von Trainingsausfall durch
Lahmbheiten getrennt nach deren Ursprung an der Gliedmafle und
fir die anderen nicht infektidsen sowie die infektidsen Ursachen
nach verschiedenen Kriterien. Insgesamt verloren die Pferde fast
10 % der méglichen Trainingstage. Durch Lahmheiten waren 6,6 %,
durch andere nicht infektiése Ursachen 2,5 % und durch Symptome
infektiéser Erkrankungen 0,7 % der Trainingsausfille verursacht.
Wihrend die 2jihrigen 12,3 % der Trainingstage verloren, betrug
der Verlust bei den 3jihrigen 6,7 % und bei den iiber 3 Jahre alten
Pferden 10,3 %. Die Privalenz- und die Inzidenzrate aller Ursachen
fiir Trainingsausfille stieg deutlich ab Mirz des Jahres und blieb
konstant auf dem héheren Niveau bis September. Die niedrigste
Privalenzrate betrug fiir Lahmheiten 10 %, fiir andere nicht infek-
tiose Ursachen 5 % und fiir infektidse Ursachen 0 %. Die jeweils
héchsten: 20 %, 10 % und 6 %. Von den 401 beobachteten Fillen
von Trainingsausfall waren 60 % auf Lahmheiten, 29 % auf andere
nicht infektidse und 11 % auf infektidse Ursachen zuriickzufiihren. .
Bei den 2jdhrigen wurden die meisten Trainingsausfille registriert,
gefolgt von den iiber 3 Jahre alten Pferden.

Occurrence, frequency and significance of training losses
of thoroughbred horses

From January until September 1989 the causes, the frequency and
the duration of training losses of 328 thoroughbred horses from four
trainers at the racetrack of Cologne (Germany) were observed. Also
the origin of the lameness in the extremities was registered and the
non-infectious as well as the infectious causes subclassified. Almost
10 % of the available days for training the horses were lost. 6.6 %
due to lameness, 2.5 % due to other non-infectious causes and 0.7 %
due to infectious causes. The training days lost for two-year olds
amounted to 12.3 %, three-year olds to 6.7 % and older than three
years to 10.3 %. After March overall prevalence and incidence rates
of training losses increased markedly and remained elevated over the
racing season. The lowest monthly prevalence rate calculated for
lameness was 10 %, the highest 20 %. For the other non-infectious
causes the respective values were 5 % and 10 % and for infectious
causes 0 % and 6 %. Of 401 registered cases of training failure, 60 %
were originated by lameness, 29 % by other non-infectious and 11 %
by infectious causes. Two years old horses had the highest amount
of training losses followed by the horses older than three years of
age.

Die Privalenzraten von Ursachen fiir Trainingsausfille
wurden berechnet als prozentualer Anteil der ausgefallenen
Pferde von den monatlich beobachteten Pferden und die
Inzidenzraten als prozentualer Anteil monatlich neuhinzu-
gekommener Fille von den monatlich beobachteten Pfer-
den.

Zum statistischen Vergleich der Ursachenklassen sowie der
Dauer der Trainingsausfille in Abhingigkeit von
Geschlecht und Alter wurde das Chi-Quadrat-Testverfah-
ren benutzt. Die Signifikanzniveaus waren * = p <0,05,
*% = p <0,01 sowie %% = p <0,001.

Ergebnisse

Die Privalenzrate der verschiedenen Ursachenklassen ver-
zeichnete einen Anstieg der Lahmheiten bei den Pferden ab
Mirz des Jahres von vorher monatlich 10 % auf iiber 15 %.
Ihren Hohepunkt erreichte sie im August (Abb. 1). Insge-
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samt auf einem niedrigeren Niveau, aber sonst mit dhnli-
chem Verlauf lag die Privalenzrate bei den anderen nicht
infektiosen Ursachen mit Anstiegen im Mirz und héchsten
Werten im August (Abb. 1), wihrend mit Ausnahme der
Monate Juli und August die der infektisen Ursachen
immer unter 5 % war.

Tab. 1: Insgesamt beobachtete Galopprennpferde, aufgeteilt nach
Geschlecht und Alter

Hengste Stuten Wallache | insgesamt
2jahrige 58 46 0 104
3jahrige 52 53 5 110
> 3jahrige 69 30 15 114
insgesamt 179 129 20 328

Lahmbheiten hatten ab Mirz eine konstant hohe Inzidenz-
rate von 10 % (Abb. 2). Bei den anderen nicht infekticsen
Ursachen schwankt sie von Monat zu Monat mit einem
Maximum von 9 % im August, und fiir die infektitsen war
sie aufler im April und August immer unter 3 % (Abb. 2).
Die beobachteten Pferde hitten im Untersuchungszeit-
raum 68 968 Tage trainieren konnen. An 9,8 % dieser Tage
fiel das Training jedoch aus. Durch Lahmbheiten gingen

6,6 % der Trainingstage verloren, durch andere nicht infek-
tiose sowie infektidse 2,5 bzw. 0,7 %.

Die Hengste konnten weniger trainiert werden als Stuten
und Wallache (p <0,001). Dieser Unterschied beruhte auf
dem erhshten Anteil von Lahmbheiten und anderen nicht
infektidsen Ursachen (Tab. 3). Innerhalb der Altersklassen
fiel auf, dafd 2jahrige die hochste und 3jihrige die niedrigste
Ausfallrate hatten (Tab. 3). Die 2jihrigen verloren durch
infektiose Ursachen fiinfmal mehr und 3jihrige durch
Lahmbheiten deutlich weniger Trainingstage als die jeweili-
gen anderen Altersklassen (p <0,001; Tab. 3).

Insgesamt wurden in 9 Monaten 401 Fille von Trainings-
ausfall registriert. Davon entfielen 60 % auf Lahmbheiten,
28,8 % in die Klasse andere nicht infektiose und 11,2 % hat-
ten infektiose Ursachen. Hengste erlitten signifikant mehr
Ausfille als Stuten und Wallache. Die Verteilung von
Lahmheiten und anderen nicht infektiésen Ursachen
stimmte bei den Hengsten und Stuten mit der fiir alle -
Pferde iiberein, wihrend der Anteil der infektidsen bei den
Wallachen auf unter 5 % sank (nicht signifikant; Abb. 3).
2jihrige hatten die meisten Trainingsausfille, 3jihrige die
wenigsten. Wihrend die anderen nicht infektidsen Ursa-
chen dhnliche Anteile bei allen Altersklassen haben, nahm
der Anteil der Lahmheiten mit zunehmendem Alter deut-
lich zu (nicht signifikant) und der Anteil infektiéser ab
(p <0,01; Abb. 4).

Tab. 2: Einteilung der Ursachen fur Trainingsausfalle in Klassen und Urspringe bzw. Arten

Klassen
von Ursachen

nicht infektitse

Lahmheiten

andere

infektiése

Ursprung der Lahmheit

entzindeter Kronrand, Ballentritt,

Art der Ursache

- unbefriedigende Leistung

Nageltritt) - Sonstige
- Schulter - Kolik
- lahm (ohne klare Diagnose) - Lungenbluten
- Lungenemphysem

- Mittelzangenwechsel
- Entziindung des Auges
- Euterentziindung

Art der Ursache

- Sprunggelenk - personalbedingt .

- VorderfuBwurzelgelenk - Satteldruck - Fieber
- Fesselgelenk - Gurtdruck

- Schienbeine - Stomatitis - Husten
- Uberbeine - Muskelerkrankungen

- Fissur/Fraktur - Verschlag - NasenausfiuB
- Griffelbein - Steifheit des Ruckens

- Gleichbein - Tying up

- Beugesennen - Operationen

- Fesseltrager ~ Kastration

- Odem - Sarkoidenentfernung

- Verletzung . - Wundnaht

- Hufgeschwur

- distale GliedmaBe (Hufpilz, Mauke, - wegen Ruhe
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Abb.1

Monatliche Pravalenzrate (%) der Ursachen tiur Trainingsaus-
té&lle bel allen beobachteten Pterden, auigetellt nach
Ursachenklassen

Bl intekticse EZ7J andere nicht intekt. [__ Lahmheiten

Eine Einteilung der Lahmbheiten nach deren diagnostizier-
tem Ursprung an der Gliedmafle zeigte, dafl Fesselgelenke,
Beugesehnen, Verletzungen, Hufgeschwiire und Schien-
beinprobleme am hiufigsten vorkamen (Tab. 4). Beschwer-
den der Beugesehnen wurden verstirkt bei iiber 3 Jahre
alten Pferden beobachtet, 3jihrige und iltere dagegen hat-
ten ofter Probleme in den Fesselgelenken, wihrend Schien-
beine fast ausschliefflich bei 2jihrigen zu einer Unterbre-
chung des tiglichen Trainings zwangen (Tab. 4).

Eine geschlechtsspezifische Abhingigkeit der Anzahl von
Lahmbheitsursachen war nicht erkennbar.

Die vorderen Gliedmaflen waren um das 2,4fache mehr

Febr Mirz W Mai Junl  Juii

Monatliche \nzidenzrate (%) der Ursachen tiir
Trainingsaustilie bei allen beobachteten Plerden
aufgeteilt nach Ursachenklassen.

ZZ5 Andere nicht intekt. | Lahmhelten

Ursachen

Ml intektiose
Ursachen

’

von einer Lahmbheit betroffen als die Hintergliedmaflen.
Dabei war die rechte Vorhand etwa 10 % hiufiger beteiligt
als die linke.

Von allen anderen nicht infektidsen Ursachen waren am
meisten sogenannte personalbedingte und Muskelerkran-
kungen zu beobachten (Tab. 5). Wihrend diese Ursachen
bei Hengsten und Stuten nicht eindeutig 6fter auftraten,
hiuften sich anteilmiflig die Operationen infolge von
Kastrationen bei den Wallachen. Innerhalb der Altersklas-
sen fiel der erhohte Anteil von personalbedingten Ursa-
chen bei den 2jihrigen auf (Tab. 5).

Anzahl und Anteile der infektiosen Ursachen wiesen keine

Tab. 3: Anzahl Tage (n) und relativer Anteil (%) der Ursachenklassen an den Trainingsausfallen insgesamt sowie innerhalb a) des Geschlechts

und b) der Altersklassen der beobachteten Galopprennpferde
a) nach Geschlecht

Ursachenklasse Hengste Stuten Wallache insgesamt

n % n % n % n %
Lahmheiten 2841 7,4 1526 57 211 56 4578 6,6
andere nicht }
infektidse 1205 31 435 1,6 71 1,9 1711 2,5
infektidse 320 0,8 129 0,5 18 05 467 0,7
insgesamt 4366 11,3 2090 7,8 300 8.0 6756 9.8

b) nach Alter

Ursachenklasse 2jahrige 3jahrige > 3jahrige insgesamt

n % n % n % n %
Lahmheiten 1809 7,7 918 4,0 1851 8.2 4578 6,6
andere nicht
infektidse 729 3,1 549 2,4 433 1.9 1711 2,5
infektidse 356 1.5 68 0,3 43 0.2 467 0,7
insgesamt 2894 12,3 1535 6,7 2327 10,3 6756 9.8
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280 Trainingsausfalle bei Galopprennpferden

deutlichen Unterschiede zwischen den Geschlechtern auf.
Insgesamt wurde am hiufigsten das Symptom Husten
beobachtet (Tab. 6). Im Vergleich der Altersklassen zeigte
sich, dafl infektiése Ursachen bei 2jihrigen eindeutig hiufi-
ger vorkamen. Fast 30 % der in dieser Altersklasse beob-
achteten Pferde konnten durch Husten mindestens an
einem Tag nicht galoppiert werden. Am seltensten waren
tiber 3 Jahre alte Pferde von den Symptomen einer infek-
tiosen Ursache betroffen.

Von den Ursachenarten fiir Trainingsausfall, die mehr als
zehnmal vorkamen, wurden durch Schmerzen oder Sto-
rungen in den Gleichbeinen im Durchschnitt die lingsten
Trainingsausfallzeiten hervorgerufen und mit Abstand
auch die lingste Stehzeit (Tab. 7). Relativ lange verhinder-
ten auch Entziindungen der Beugesehnen, Hufgeschwiire
und Operationen ein normales Training (Tab. 7). Aufler
bei Hufgeschwiiren oder erhéhter Korpertemperatur stan-
den die Pferde meist weniger als 2 Tage und wurden
anschlieflend sofort wieder gefiihrt und getrabt.

Tab. 4: Anzahl der beobachteten Lahmheiten, aufgeteilt nach dem
Ursprung der Lahmheit in Abhangigkeit vom Alter der untersuchten
Pferde

Ursprung
der Lahmheit 2jahrige 3jahrige | >3jahrige | insgesamt
Sprunggelenk 2 3 3 8
VorderfuB-
wurzelgelenk 2 3 2 7
Fesselgelenk 6 13 13 (1) 32
Schienbeine

(s0g.) 19 (1) 1 1 21
Uberbeine 2 1 0 3
Fissur/
Fraktur 5 1 9(1) 15
Entz. der
Beugesehne 2 4 18 (1) 24
Entz. des
Fesseltrag. 2 0 1 3
Odeme 10 10 (1) 10 30
Verletzung 9(1) 9 16 34
Hufgeschwur 9 4 6 (1) 19
Sonstiges
am Huf* 3 4 2 9
Lahmheit
der Schulter 1 0 1 2
Griffelbein 0 1 5(1) 6
Gleichbein 2 6 4 12
lahm 6 5 5 16
insgesamt 80 65 96 241

*Hufprellung, Hufpilz, Mauke, Entzindung des Kronrandes, Nageltritt,
Ballentritt.

(x)=Anzahl der Pferde, die zweimal im Abstand von mindestens 4
Wochen die gleiche Lahmheit hatten.
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Abb. 3 Ur hen fiir Trainingsaustille (%) bei Hengsten,
Stuten und Wallachen (4 Trainer, 1989).
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Diskussion

Der Anstieg der Privalenz- und Inzidenzraten fiir Trai-
ningsausfille, insbesondere der Lahmheiten zu Beginn des
Wettkampftrainings im Mirz reflektiert die Zunahme der
schnelleren Belastungen im Training (Lindner, unverdsf-
fentlicht). Auch Stover (1987) berichtet iiber hiufige Inzi-
denzen von Lahmheiten infolge der Zunahme der Trai-
ningsintensitit. Zu den erneuten Zunahmen im August
kénnten die Verhirtung des Bodens sowie die Staubbil-
dung infolge der hohen Tagestemperaturen und der gerin-
gen Niederschlagsmengen gefiihrt haben.

Fast 10 % der Trainingstage fielen aus. Dieser Anteil wire
noch héher, wenn die Sonn- und Feiertage als Nichttrain-
ingstage mitberiicksichtigt worden wiren.

Die Lahmbheiten bewirkten den Hauptteil der verlorenen
Trainingstage, wihrend die infektidsen Ursachen nur
wenig dazu beitrugen. Rossdale et al. (1985) kommen zu
sehr dhnlichen Ergebnissen.

Die Hengste verloren in unserer Untersuchung die meisten
Trainingstage. Anders als bei der Gesamtzahl von Ursa-
chen mufl zur Bewertung dieses Ergebnisses aber beriick-

infektiose

Lahmheiten

Ursachen tiir Trainingsaustille (%) bei 2-jihrigen,

3-jéihrigen und dlteren Galopprennpferden
(4 Trainer, 1989).

Abb. 4

M 2-Jihrige 3-Jahrige [ 1> 3-Jahrige
n 104 a0 ns 114
180 T 108 T 138 T
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sichtigt werden, dafl bei schwerwiegenderen Ursachen von
Trainingsausfall Hengste oft auf der Rennbahn bleiben,
wihrend Stuten in die Zucht oder auf alle Fille von der
Bahn genommen werden und dadurch fiir die weitere Pro-
tokollierung entfallen.

Der Vergleich der Altersklassen zeigte, dafl die 2jihrigen
insgesamt am meisten Training versiumten. Auffallend
waren in dieser Altersklasse die viel hoheren Inzidenzen
bei infektidsen und anderen nicht infektidsen Ursachen.
Bei den iiber 3 Jahre alten Pferden schligt sich die erhshte
Anzahl der Lahmbheiten insgesamt deutlich nieder. Die
Verringerung des Trainingsausfalls durch infektisse Ursa-
chen mit zunehmendem Alter beschreiben auch Rossdale et
al. (1985) fiir englische Vollbliiter.

Die von uns verzeichnete Dauer des Trainingsausfalls als
Folge verschiedener Ursachen kann nur als Anhaltswert
gelten. Sie hing stark von den Entscheidungen der Trainer
sowie von der Anzahl und Qualifikation ihrer Mitarbeiter
ab. Bedeutend erscheint, daf} in den aufgefiihrten Fillen
nur wenige Stehtage gewihrt und die Pferde sehr bald
zumindest im Schritt bewegt werden.

Im Beobachtungszeitraum von 9 Monaten wurde jedes
Pferd im Durchschnitt 21 Tage lang nicht trainiert. Ross-
dale et al. (1985) finden bei Galoppern in England dhnliche
Zahlen. Auch die Verteilung der Ursachen fiir Training-
sausfille entspricht den Angaben in dieser Arbeit. Lahm-
heiten kommen dabei immer mit Abstand am hiufigsten
vor.

Augenfillig war der Anstieg der Lahmheiten bei den tiber 3
Jahre alten Pferden. Stover (1987) stellt fest, dafl 24 % der
2jihrigen Galopper unvollstandige Frakturen des Metacar-
pus haben und der Anteil bei 3jahrigen Galoppern auf 38 %
steigt. Ein Verschleifl von Bindern, Sehnen und Knochen
mufd in Betracht gezogen werden. Krook und Maylin (1989)
machen darauf aufmerksam, dafy fast alle Frakturen im
Rennen nicht durch direkte Renneinwirkung erfolgen,
sondern weil Vorschiden vorhanden sind. Hengste waren
in unserer Untersuchung mehr von Trainingsausfall betrof-
fen als Stuten und Wallache. Die Hauptursachen waren
Lahmheiten und andere nicht infektidse, insbesondere die
personalbedingten Ursachen. Griinde dafiir kénnten sein,
dafl Hengste hiufiger mit schnelleren Arbeiten belastet
werden als Stuten (Lindner, unversffentlicht), eventuell
weniger umginglich sind und im Durchschnitt linger auf
der Bahn bleiben als Stuten.

Verstirkt traten Lahmbheiten an den vorderen Gliedmaflen
auf, insbesondere an der rechten. Fast die gleiche Vertei-
lung beobachten Jeffcott et al. (1982) bei Galopprennpfer-
den in England sowie Krook und Maylin (1989) fiir Fraktu-
ren, die sich wihrend Rennen einstellten. Die viel stirkere
Krafteinwirkung auf die Vordergliedmaflen beim Galopp
und dabei besonders auf die Fithrhand wiirde dies erkliren
(Ratzlaff, 1989). Grund fiir die etwas hohere Pridisposition
der rechten Vordergliedmafle ist sehr wahrscheinlich, dafl
die Rennbahn in K&ln, wie die meisten Rennbahnen in der
Bundesrepublik, ein Rechtsgelduf hat und nur an 2 Tagen

Tab. 5: Anzahl der Arten beobachteter anderer nicht infektidser Ursachen fir Trainingsausfalle insgesamt (% = Anteil an allen Ursachen), aufge-
teilt @) nach dem Geschlecht und b) nach dem Alter der untersuchten Galopprennpferde (% = Anteil der befallenen Pferde desselben Geschlechts

bzw. derselben Altersklasse)

a) nach Geschlecht

Ursache Hengste Stuten Wallache insgesamt

n % n % n % n %
personalbedingt 22 12,3 12(1) 9,3 2 10,0 36 9,0
Muskelerkrankung 11(1) 6,1 6 47 1 5,0 18 45
Operation 8 4,5 3 2,3 2 10,0 13 3,2
Ruhe 7 3,9 6 4,7 0 0 13 32
Sonstige 20(3) 11,2 13 10,0 2 10,0 35 8,8
insgesamt 68 38,0 40 31,0 7 35,0 115 28,7

b) nach Alter

Ursache 2jahrige 3jahrige > 3jahrige insgesamt

n % n % n % n %
personalbedingt 25(1) 24,0 6 55 5 4.4 36 9,0
Muskelerkrankung 7 6,7 6 55 5(1) 4,4 18 4,5
Operation 4 3,9 5 4,5 4 35 13 3,2
Ruhe 2 1,9 7 6.4 4 35 13 3.2
Sonstige 11 10,6 9 8,2 15(3) 13,2 35 8,8
insgesamt 49 471 33 30,1 33 29,0 115 28,7

(x)=Anzahl Pferde, die zweimal im Abstand von mindestens 4 Wochen wegen der gleichen Ursache ausfielen.

Pferdeheilkunde 7



282 Trainingsausfalle bei Galopprennpferden

Tab. 7: Dauer des Trainingsausfalls (Tage, von - bis, sowie im Mit-
tel = X) bei verschiedenen Ursachen von Trainingsausfall mit mehr als
zehn beobachteten Fallen

Ursache Stehen Fihren | Traben |insgesamt
Fesselgelenk von - bis| 0-24 0-24 0-21 1-33
(n=33) X 3,0 2,7 51 10,8
Schienbeine von - bis| 0- 5 0-19 0-57 1-66
(n=21) X 0,5 2,6 8,1 11,2
Entz. der von - bis| 0- 1 0-20 0-64 4-64
Beugeseh-

nen X 0,1 54 18,4 23,9
(n=25)

Odem von - bis| 0-35 0-12 0-15 1-62
(n=31) X 1,0 2,8 3,1 6,0
Hufgeschwur von ~ bis | 0-18 0-28 2-34 5-67
(n=21) % 42 6,2 11,8 222
Gleichbein  von - bis| 0-67 0-25 6-87 24-92
(n=14) X 18,0 10,4 22,8 51,2
Personal- von - bis| 0- 3 0-18 0-11 1-26
bedingt X 0,7 7.0 2,1 9.8
(n=37)

Muskel- von - bis| 0-41 0-40 1-53 1-55
erkrankung X 1,9 79 6,2 16,0
(n=19)

Operation von-bis| 0-5 0-33 3-11 5-43
(n=13) X 1,6 17,7 6,0 253
Ruhe von - bis 0 0- 8 1-12 1-20
(n=13) X 0 1.9 7,4 - 93
Fieber von - bis| 0- 5 0- 8 1-10 1-12
(n=10) X 3,0 1.1 4,4 8,4
Husten von - bis 0 0-14 1-69 1-69
(n=30) X 0 2.1 7.2 9,3

in der Woche linksherum trainiert wird. Dadurch ist
hauptsichlich die rechte Vordergliedmafle die Fithrhand
bei Training und Rennen und fingt somit die meiste Kraft

ab.

Fiir die anderen Ursachen werden dagegen wegen zum Teil
sehr unterschiedlicher Einteilungen auch verschiedene
Anteile beschrieben (Jefeott et al., 1982; J.R.A., 1987; Ross-
dale et al., 1985). Die infektidsen hatten in der erfafiten
Population einen relativ kleinen Anteil. Dies mag an einer
ausreichenden Immunprophylaxe durch die beim Galopp-
rennpferd vorgeschriebenen Impfungen liegen, zum ande-
ren aber auch an der Art der Erfassung des Trainingsaus-
falls. Die Wahrscheinlichkeit ist grof}, dafl Pferde auch
galoppiert wurden, obwohl sie eines der von uns gewihlten
Erkennungssymptome fiir infektidse Erkrankungen zeig-
ten, wihrend eine Lahmbheit dies nicht zuliefl. Auffallend
war, daf} das Training der 2jihrigen viel hiufiger durch
infektidse Ursachen unterbrochen wurde als in den ande-
ren Altersgruppen. Rossdale et al. (1985) finden auch
hohere Inzidenzraten von Atemwegserkrankungen bei jiin-
geren Galopprennpferden. Griinde dafiir kénnen fehlende
Immunitit, erhohte Anfilligkeit sowie eine verringerte
Resistenz infolge der Trainingsbelastungen sein. Auch der
héhere Anteil an sogenannten personalbedingten Ursachen
in dieser Altersgruppe lifit auf eine hohere Empfindlich-
keit gegeniiber dem tiglichen Geschehen schlieflen.

Die Anzahl der den infektiosen Ursachen zugeschriebenen
Trainingsausfille war bei den Wallachen am niedrigsten.
Dabei spielt aber das Alter der Pferde in dieser Gruppe die
entscheidende Rolle, denn die meisten dieser Tiere waren
tiber 3 Jahre alt.

Die Hiufigkeiten und Verteilungen der Ursachenklassen
bei Galopprennpferden zeigen, daf8 die 2jahrigen und die
tiber 3 Jahre alten Pferde hiufiger ausfallen als die 3jihri-

Tab. 6: Anzahl der Arten infektidser Ursachen fur Trainingsausfalle insgesamt (% = Anteil an allen Ursachen), aufgeteilt a) nach dem Geschlecht
und b) nach dem Alter der untersuchten Galopprennpferde (% Anteil der befallenen Pferde desselben Geschlechts bzw. derselben Altersklasse)

a) nach Geschlecht

Ursache Hengste Stuten Wallache insgesamt

n % n % n % n %
Fieber 7 39 3 2,3 0 0 10 2,5
Husten 19 10,6 10(1) 7.8 0 0 29 7.2
NasenausfluB 3 1,7 2 1,6 1 5,0 6 1,5
insgesamt 29 16,2 15 1,7 1 50 45 11,2

b) nach Alter

Ursache 2jahrige 3jahrige > 3jahrige insgesamt

n % n % n % n %
Fieber 6 58 2 1,8 2 1.8 10 25
Husten 22(1) 21,2 7 6,4 0 0 29 7.2
NasenausfluB 3 2,9 1 0,9 2 1.8 6 1.5
insgesamt 31 29,9 10 9.1 4 3,6 45 11,2

(x) =Anzahl Pferde, die zweimal im Abstand von mindestens 4 Wochen wegen der gleichen Ursache ausfielen.
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gen. Vieles spricht dafiir, dafl die Ursache dafiir ein zu frith
und zu intensiv durchgefithrtes Training der 2jihrigen sein
konnte, das infolge von Spitschiden auch die ilteren
Pferde stirker behindert. Obwohl das Lingenwachstum
der Knochen bei Vollbliitern etwa 2 Jahre nach der Geburt
abgeschlossen ist (Dietz et al., 1988), ist das Dickenwachs-
tum erst nach 3 bis 4 Jahren beendet (Robinson et 4l., 1988),
die héchste Dichte der Knochenwand sogar erst nach 7 Jah-
ren erreicht (Stover, 1987). Zudem ist das Knochengewebe
bei 1- bis 3jahrigen weicher als bei dlteren Pferden (Stover et
al., 1989). Es ist wahrscheinlich, daf} durch ein behutsame-
res Training der 2jihrigen Pferde oder bei dem Beginn des
Trainings erst bei 3jihrigen die Inzidenz der verschiedenen
Ursachenklassen, insbesondere aber der Lahmbheiten, bei
Galopprennpferden gemindert werden kénnte.
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Kurzreferat

Die postkoitale uterine
Keimbesiedlung und Endometritis
bei der Stute

S. Biichli, O. Waelchli, L. Corboz, A. P. Gygax und
R. . Wiltli (1991)

Tierdrztl. Prax. 19, 381-385

Der natiirliche Deckaket fithrt bei der Stute zu einer Konta-
mination des Uterus mit Bakterien und anderem Fremd-
material, wodurch eine Endometritis entsteht. Fine
geschlechtsgesunde Stute ist normalerweise imstande, eine
postkoitale uterine Keimbesiedlung in kurzer Zeit zu elimi-
nieren, wobei die Abheilung iiber eine akute Endometritis
erfolgt. Zur Abklirung dieser Vorginge wurden Endome-
triumproben von 80 Stuten 4 bis 69 Stunden nach dem
Decken entnommen, die bakteriologisch und zytologisch
untersucht wurden. Bei 72,5 % der Stuten wurde ein positi-
ves bakteriologisches Resultat und bei 48,8 % der Stuten
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ein positives zytologisches Resultat festgestellt. Bei 16,3 %
der Stuten verliefen sowohl die bakteriologische als auch
die zytologische Untersuchung negativ. Die bakteriellen
Resultate reprisentierten ein breites Keimspektrum, das
auch Saprophyten und Mikroorganismen enthielt, die als
mogliche Erreger von Endometritiden bekannt sind. Nach
Ansicht der Autoren ist daher fiir die postkoitale Endome-
tritis nicht primir die Art der Keimflora, sondern die ute-
rine Kontamination mit Fremdmaterial verantwortlich.
Bei den zytologisch positiven postkoitalen Endometrium-
abstrichen wurden neutrophile Granulozyten in unter-
schiedlichem Ausmafl nachgewiesen. Stuten mit einem
positiven bakteriologischen und/oder zytologischen Ute-
rusbefund wiesen im Vergleich mit den iibrigen Stuten sta-
tisch signifikant héhere Konzeptions- und Abfohlraten auf.
Da es sich bei der postkoitalen Metritis jedoch um ein phy-
siologisches Phinomen mit dem Zweck, Fremdmaterial
aus der Gebirmutter zu eliminieren, handelt, sollten die in
der postkoitalen Tupferprobe isolierten Keimspezies, mit
Ausnahme der venerischen Endometritiserreger, nicht
nach den tiblichen Pathogenititskriterien beurteilt werden.

Eva Pietschmann
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