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Klinikfür Geburtshilfe, Jungtier- und Euterkrankheiten mit Ambulatorium, Veterinär-medizinische Klinikund Fakultätsstelle

für Biometrie3 der Universität Zürich und Pferdeklinik Niederlenz1

KLINISCH-CHEMISCHE BLUTPARAMETER BEIM
FOHLEN IN DEN ERSTEN ZWEI LEBENSMONATEN

R.O. WAELCHLI, H. LUTZ1, M. HERMANN2, E. EGGENBERGER3

ZUSAMMENFASSUNG **
Bei 18 gesunden Fohlen wurden in den ersten 2
Lebensmonaten Verlaufsuntersuchungen der folgenden
Blutparameter durchgeführt: P, Mg, Ca, Na, K, Cl, Fe, AP, ASAT,

ALAT, (IGT. GL.DH, CK, Lipase, Harnstoff, Kreatinin,
Cholesterin, Triglyzeride, Harnsäure, Plasmaprotein,
Serumprotein und Fibrinogen. Die erste Blutprob# wurde

vor der Kolostrumau fnah me entnommen, die zweite 1 Tag

später, die dritte nach' 1 Woche und die weiteren in
zweiwöchigen Abständen. Es zeigte sich, dass Blutwerte von
Fohlen nicht vorbehaltslos anhand von Referenzwerten

von adulten Pferden beurteilt werden können. Verschiedene

klinisch jelevante Parameter wiesen zudem eine
deutliche Altersabhängigkeit auf. Wegen zum Teil erheblichen

individuellen Schwankungen sind Einzelweite
vorsichtig und nur im Zusammenhang mit den Minischenj
Befunden zu beurteilen.

SCHLÜSSELWÖRTER: Pferd - Fohlen -Neonatal
- Biochemisches Profil 1

BIOCHEMICAL VALUES OF FOALS IN THE
FIRST TWO MONTHS OF LIFE

Eighteen healthy foals were studied from birth until 2

months of age. Blood samples WBps obtained at the folio- 1

wing times: prcsuckle, 30 hours, 1, i, 5,1 and 9 weeks of
age. Changes in serum P, M^Ca, Na, K, Cl, iron, AP,

ASAT, A I.AT, GGT, GlOll, CK. lipase, urea, creatinine,
Cholesterine, triglyceride, uric acid, protein and fibrinogen
and in plasma total solids wem examined and the values

compared to reference values of adult horses. There were
characteristic age related changes in several parameters.
Single measurements should be interpreted cautiously to

fßktW fppdndividual variations.

KEY WORDS: equine
mical profile

neonatal - bioche-

EINLEITUNG

Mit dem Aufschwung, den die Pferdezucht in unserem Land
in den letzten Jahren erlebt hat, hat auch der Anteil an Fohlen

im tierärztlichen Krankengut zugenommen. Infektionskrankheiten

und septikämische Zustände stehen bei den

Fohlenkrankheiten im Vordergrund. Gelegentlich ist der Tierarzt
aber auch mit Störungen im Zusammenhang mit kongenitalen
Defekten oder mit immunologischen und hämolytischen
Erkrankungen konfrontiert. Wie bei anderen Haussäugetieren ist

auch beim Fohlen eine frühzeitige und mengenmässig
ausreichende Kolostrumaufnahme wichtig für einen wirksamen

Schutz vor Infektionskrankheiten. Beim kranken Fohlen wird
die Diagnosestellung oft dadurch erschwert, dass verschiedene

Krankheitskomplexe im Anfangsstadium durch ähnliche

unspezifische Symptome, wie Nachlassen der Sauglust, Apathie

oder atypisches Verhalten gekennzeichnet sind. Nach

Möglichkeit sollte deshalb die klinische Untersuchung auch

unter Praxisverhältnissen durch entsprechende klinisch-chemische

und hämatologische Labomntersuchungen ergänzt
werden. Diese erlauben auch, den weiteren Krankheitsverlauf
und den Therapieerfolg zu überwachen. Obwohl Laboruntersuchungen

mit einem beträchtlichen finanziellen Aufwand
verbunden sind, sind die Besitzer in der Regel gewillt,
entsprechende Mehrkosten zu tragen, wenn dadurch die
Diagnosestellung erleichtert und eine Prognosestellung ermöglicht
wird.
Klinisch-chemische und hämatologische Befunde von
Jungtieren können nicht ohne weiteres anhand von den bei adulten
Pferden gewonnenen Referenzwerten interpretiert werden.

Aus physiologischer Sicht unterscheidet sich das Fohlen u.a.

durch die Anpassung an das extrauterine Leben, die anfänglich

ausschliessliche Milchernährung und die Phase eines

starken Wachstums. Über Referenzwerte von klinisch-chemischen

Blutparametern sind beim Fohlen zahlreiche Arbeiten

publiziert worden, die sich aber hinsichtlich des Spektrums
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der untersuchten Parameter und des zeitlichen Umfangs zum
Teil stark unterscheiden (Wolffst al, 1969; Gygax und Gerber,

1973; Kitchen und Rossdale, 1975; Ekman et al., 1975;

Rose et al., 1979; Sato et al. 1979; Schmitz et al., 1982;

Rumbaugh und Adamson, 1983; Bauer et al., 1984.

Die vorliegende Arbeit hatte zum Ziel, Referenzbereiche und
zeitlichen Verlauf einiger klinisch-chemischer Blutparameter
beim gesunden Fohlen in den ersten 2 Lebensmonaten zu
beschreiben. Die Ergebnisse werden mit Kontrollwerten beim
erwachsenen Pferd verglichen. In einer weiteren Arbeit sollen
die entsprechenden hämatologischen Untersuchungsergebnisse

beschrieben werden.

TIERE, MATERIAL UND METHODEN

Die Untersuchung wurde in der Abfohlsaison 1989 an 18

Fohlen durchgeführt. Es handelte sich um 11 Hengst- und 7

Stutfohlen, die sich folgendermassen auf verschiedene Ras¬

sen verteilten: 8 Traber, 4 Vollblut-, 3 Freiberger- und 3

Warmblutpferde. Jedem Fohlen wurden insgesamt 7 Blutproben

zur Serumgewinnung entnommen. Die Entnahme
geschah mittels evakuierten Glasröhrchen (VacutainerR, Becton

Dickinson, Vertrieb: Aichele Medico AG, Basel) ohne Zusätze

aus einer Jugularvene nach folgendem Protokoll: Probe 1

innerhalb von 2 Stunden nach der Geburt, jedoch immer vor
der Kolostrumaufnahme; Probe 2 zwischen 24 und 36 Stunden

nach der Geburt, sowie Proben 3 bis 7 im Alter von 1, 3,

5, 7 bzw. 9 Wochen. In vereinzelten Fällen, wenn die Stute

mit ihrem Fohlen wegen Wiederbelegung verstellt worden

war, wurde von diesem Protokoll abgewichen und keine
Blutentnahmen durchgeführt.
Als Kontrollen dienten 10 klinisch gesunde Wallache im Alter
von 4 bis 15 Jahren, von denen eine Serumprobe gewonnen
wurde. Zu Vergleichszwecken wurde auch von den Stuten

unmittelbar nach der Geburt eine Blutprobe entnommen.

Tab. 1: Angaben zur Methodik der Bestimmung der verschiedenen Parameter

Parameter Methode
18-

Verwendete Reagenzien bzw. Referenz

Lipase

Harnstoff
Kreatinin JP

Serumprotein
Cholesterin

Triglyzeride
Harnsäure ^
Plasmaprotein

Komplexbildung mit Molybdationen

\ ylidylblau-Reaktion
Methylthymolblau-Reaktion
idnlnslieftive BÄkfJde% ' ^

lonenselektive Elektrode
Photometrische Quecksilber-Methode

FetTOzinejjReaktion j||
Kinetische Methode

s

* L
jtfietische Methode ® 7; ^ ff 4

Kinetische Methode
Rinetifchg' Methode

•f.-; f. leagenzien
' »*

1:

*:
Kinetische Methode
Kinetische Methode mit NAC-ii^FA-Aktivieru^
Kinetische Messung der Trübungsabnahme

von Triolein
UV-Test mit Urease und GLDH

^
Kinetische Jaffe-Reaktion

Biuret-Reaktion " *

Enzymatischer Farbtest ; > % ^ ;

Enzymatiseher Farbtest

Enzymatischer Farbtest

Refraktometrie

Hitzepräzipitation, Refraktometrie

Roche Reagenzien
Roche Reagenzien
Roche Re

Roche

Roche
w

bio-Merieux
Roche Reagenzien ^Roche Reagenzien, IFCC'
Roche Reagenzien, DGKC2

Roche Reagenzien, DGKC2

Roche Reagenzien
Roche Reagenzien, DGKC2

Roche Reagenzien, DGKC2

Boehringer Mannheim

Roche Reagenzien
Roche Reagenzien jp
Roche Reagenzien ^Roche Reagenzien
Roche Reagenzien
Roche Reagenzien
Jain (1986)
Jain (1986)

1 IFCC: nach Empfehlung der International Federation ofClinical Chemistry
2 DGKC: nach Empfehlung der Deutschen Gesellschaftfür Klinische Chemie
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Nach der Entnahme wurden die Blutproben bei 4 °C gelagert
und 2 bis 6 Stunden später während 10 Min. bei 2000 g
zentrifügiert. Das Serum wurde bis zur Analyse bei -25 °C

aufbewahrt.

Die verschiedenen Parameter wurden grösstenteils aufeinem
Cobas-Mira-Gerät bei 37 °C mehrheitlich unter Verwendung
von für dieses Gerät vorgesehenen Originalreagenzien (Hoff-
mann-LaRoche Diagnostica AG, Basel) bestimmt (Tab. I)1.

Für einzelne Methoden (CI, Lipase) wurden Reagenzien
anderer Hersteller oder manuelle Methoden (Plasmaprotein,

Fibrinogen) verwendet (Tab. 1).

Zur graphischen Darstellung der Resultate wurden Box-and-
Whisker-Plots verwendet. Die horizontalen Linien der Box
repräsentieren das 1. und das 3. Quartil sowie den Median; die

Querstriche an den Enden der senkrechten Linien markieren
das 10%- bzw. 90%-Quantil. Für Vergleiche der Mittelwerte
der Fohlen sowie der Stuten mit denjenigen der Kontrollen
wurde eine Varianzanalyse und der Scheffe F-Test durchgeführt.

Für die Berechnungen wurde das StatView 512+

Programm verwendet (Feldman und Gagnon, 1986).

RESULTATE

Die Ergebnisse sind für die einzelnen Blutparameter in den

Abbildungen 1 bis 3 dargestellt. Mittelwerte und
Standardfehler sind aus den Tabellen 2, 3 und 4 ersichtlich.

Elektrolyte (Abb. 1, Tab. 2)

Die Phosphatwerte stiegen in der ersten Woche markant an
und lagen danach bis zum Versuchsende auf einem Niveau
deutlich über den Kontrollwerten. Die Magnesiumwerte wiesen

am zweiten Tag einen Peak auf und verliefen im zweiten
Monat auf einem Niveau, das leicht unter demjenigen der

Kontrollen lag. Die Kalziumwerte verliefen auf einem
konstanten Niveau mit Ausnahme der Werte am 2. Tag, als 14 der
18 Fohlen tiefere Konzentrationen aufwiesen als unmittelbar
nach der Geburt. Die Mittelwerte lagen während der gesamten

Versuchsperiode unter denjenigen der Kontrollen. Die
Verlaufsprofile von Natrium, Kalium und Chlorid zeigten kaum

Schwankungen, wobei die individuellen Streuungen beim
Natrium am geringsten waren. Die Stuten wiesen deutlich

In dieser Arbeit werden die folgenden Abkürzungen
verwendet: P, anorganischer Phosphor; Mg, Magnesium; Ca,

Kalzium; Na, Natrium; K, Kalium; Cl, Chlorid; Fe, Eisen;

AP, alkalische Phosphatase; ASAT, Aspartat-Amino-Transferase

(GOT); ALAT, Alanin-Amino-Transferase (GPT);
GGT, gamma-Glutamyl-Transferase; GLDH, Glutamat-

Dehydrogenase; CK, Creatinin-Kinase.

höhere Chloridkonzentrationen auf als die Fohlen und die

Kontrollen. Die mittlere Eisenkonzentration war in der ersten

Messung am höchsten und fiel darauf in den ersten Lebenswochen

deutlich ab. Die Serumeisenwerte zeigten im
Vergleich zu den anderen Elektrolyten eine wesentlich grössere

Streuung.

Enzyme (Abb. 2, Tab. 3)

Die mittlere Aktivität der AP war unmittelbar nach der Geburt

mit einem Mittelwert von 3000 U/L am höchsten und sank in
den ersten 3 Wochen aufein Niveau, das zwischen der 3. und
der 9. Woche konstant blieb, aber immer noch deutlich über
den Kontrollwerten lag. Die mittlere Aktivität der ASAT war
unmittelbar nach der Geburt am tiefsten und erreichte nach 1

Woche einen für den Rest der Beobachtungsperiode konstant
bleibenden Wert, der knapp unter demjenigen der Kontrollen
lag. Die ALAT-Aktivitäten stiegen nach der Geburt während

der ersten 7 Wochen kontinuierlich an. Bei Versuchsende war
die mittlere Aktivität der ASAT tiefer und diejenige der

ALAT höher als jene der Kontrollen. Die mittlere Aktivität
der GGT stieg von der 1. bis zur 3. Woche an und fiel danach

wieder ab. Das Verlaufsprofil der GLDH glich jenem der
GGT mit einem Peak nach 1 Woche. Während der ersten 2

Tage waren die CK-Aktivitäten der Fohlen mit denj enigen der

Kontrollen vergleichbar; danach war ein signifikanter Abfall
auf ein konstantes Niveau erkennbar, welches unterhalb

jenem der Kontrollen lag. Die präkolostralen Lipaseaktivitäten
waren mit den Kontrollwerten identisch; nach einem deutlichen

Peak am 2. Tag stiegen die Aktivitäten bis zum
Versuchsende kontinuierlich auf Werte, welche über jenen der

Kontrollen lagen.

Metabolite, Protein und Fibrinogen (Abb. 3, Tab. 4)

Die mittlere präkolostrale Harnstoffkonzentration der Fohlen
und diejenige der Stuten waren etwa gleich hoch und lagen
über den Kontrollwerten. Die Werte der Fohlen sanken nach
1 Woche deutlich ab, stiegen danach wieder leicht an und
erreichten bei Versuchsende annähernd die Kontrollwerte.
Die Kreatininkonzentration war unmittelbar nach der Geburt

am höchsten; die tiefsten Werte wurden nach 1 Woche gemessen.

Von der 2. bis zur 9. Woche stiegen sie etwas an, lagen
aber immer noch unterhalb derjenigen der Kontrollen. Die
mittleren Cholesterinkonzentrationen der Fohlen waren
durchwegs höher als jene der Kontrollen. Nach einem anfänglichen

Peak fielen die Konzentrationen nach dem 1. Monat auf
das präkolostrale Niveau zurück. Die mittlere Triglyzeridkon-
zentration war immittelbar nach der Geburt am tiefsten und
nach einer Woche am höchsten. Danach sanken die Werte
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<2h 30h 1w 3w 5w 7w 9w A A

Abb. 1: Verlaufsprofile von P, Mg, Ca, Na, K, CI und Fe im
Serum von 18 Fohlen in den ersten 2 Lebensmonaten und

Vergleichswerte von 10 Wallachen (A) und 18 Stuten zum

Zeitpunkt der Geburt (A) (h Stunden, w Wochen)

<2h 30h 1w 3w 5w 7w 9w A A

wieder ab und lagen bei Versuchsende im Bereich der
Kontrollwerte. Die durchschnittlichen Harnsäurekonzentrationen

waren durchwegs höher als jene der Kontrollen. Die präko-
lostralen Konzentrationen entsprachen jenen in der 9. Woche;
die tiefsten Werte wurden in der 2. Woche beobachtet.

Die Verlaufsprofile von Serum- und Plasmaprotein waren
annähernd parallel, wobei die Plasmaproteinkurve auf einem

um ca. 10 g/L höheren Niveau lag. Nach der 1. Probe fand ein

signifikanter Konzentrationsanstieg statt. Die höchsten

durchschnittlichen Werte wurden bei den Stuten gemessen.
Die durchschnittliche Fibrinogenkonzentration war nach der

Geburt am tiefsten und stieg bis zum Versuchsende
kontinuierlich leicht an.

Bei den Stuten wurde im Vergleich zu den Kontrollen
signifikant höhere (P < 0.05) Mittelwerte für Chlorid, Serum- und

Plasmaprotein ermittelt. Deutliche, aber nicht statistisch ge-
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Tab. 2: Elektrolytkonzentrationen (x±SEM) im Serum von 18 Fohlen in den ersten zwei Lebensmonaten, bei 10 Kontrollpferden
und bei 18 Stuten zum Zeitpunkt der Geburt

Alter der Fohlen*

<2: 24-36
Std.

4 W 3 W' WSW! KontrJ

P (mmol/L)

Mg (mmol/L)

Ca (mmol/L)

Na (mmol/L)

K (mmol/L)

C1 (mmol/L)

Fe (pmol/L)

• 1.49

0.05

0.81

0.03

2.90
0.06

137.2

0.4

Ö.HS

104.9

03$
65.4*

2.9

2.18*
0,08
0.96
0.03

2.66*
0.05

135.6

0.8
if,21
0.10

104.3

,0,58

36,9

1.7

* 2'7Ssi
0.05
0.84
0.02
2.

0.07

136.4

0.4
^

I 5,22 1

0.19
104.0"

| 0,3.8

20.6

3.2

2.67*

0.75

0.02

2.80

0.06

136.21

" -1.86

0.15
'
103.9

#.62 5

21.1

4.1

t
2.69*
0sf5
0.?2*

0.02

l.lß
0.04

135.9

0,3

4.87
'

0,25

103.9

0.65 I
20.0

4.2

2.64**
0.06

2.64*
o.oej
0.75

0.01

2.82,5
m 0.03

135.5

ä 0.6

m 4.ir
0.16

• 103,6

019
32.4

1

5.2

2.63*
0)06
0.78

0.02

0.04

135.9

,£.5
W7

0.17

103.1

Ü 0,601

32.4

3.5

1.20

0.0g
0.90

0.02

3.00J
0.02

137.1

0.8 ,;4.#
0.06

103.7,

33.7

2.0

1.02

#04
0.88

0.02

2,83
0.07

140.1

1.0

0.14

108.9*
-4l50
27.5

2.7

Std. Stunden; W Woche(n)
Blutentnahme <2 Stunden postpartum
Vergleich mit Kontrollen, P <0.05

sicherte Unterschiede traten auch bei den Parametern

Phosphat, Harnstoff, Harnsäure, AP und Fibrinogen auf; bei

den Stuten wurden, mit Ausnahme des Phosphates, höhere

Konzentrationen gemessen.

DISKUSSION

Die vorliegende Untersuchung hatte zum Zweck, beim Fohlen

in den ersten zwei Lebensmonaten klinisch-chemische

Verlaufsuntersuchungen durchzufuhren. Dabei konnte bestätigt

werden, dass sich Referenzwerte vieler Parameter
zwischen adulten Pferden und jungen Fohlen zum Teil markant
unterscheiden.

Über die Ursache der anfanglich erhöhten Aktivitäten der AP,
die auch in anderen Arbeiten beschrieben wurde (Sato et al.

1979; Schmitz et al., 1982; Rumbaugh und Adamson, 1983;

Bauer et al., 1984; Gossett und French, 1984), besteht keine

endgültige Klarheit. Die erhöhten Aktivitäten, wie sie auch

im 2. Monat beobachtet wurden, werden auf eine verstärkte

Osteoblastenaktivität beim schnellwachsenden Fohlen

zurückgeführt (WolffetdX., 1969; Schmitz et &\., 1982; Rumbaugh
und Adamson, 1983). Die sehr stark erhöhten Werte in den

ersten 2 Lebenstagen können auf diese Weise aber nicht

erklärt werden. Es wurde spekuliert, dass die Aufnahme von
AP aus dem Darm in den ersten 24 Stunden zu erhöhten

Serumaktivitäten führt (Schmitz et al., 1982; Rumbaugh und

Adamson, 1983). Beim Lamm konnte gezeigt werden, dass

die AP im präkolostralen Serum aus dem Skelett stammt und
dass die Kolostrumaufhahme zu einem weiteren Aktivitätsanstieg

fuhrt (Healy, 1975). Bei der AP sind verschiedene

Isoenzyme bekannt und somit ist anzunehmen, dass verschiedene

Organsysteme zur Gesamtserumaktivität beitragen. Es

scheint aber unwahrscheinlich, dass in dieser Studie die
intestinale Resorption eine wesentliche Rolle gespielt hat, weil
schon die präkolostralen Werte erhöht waren und die
Kolostrumaufnahme zu keiner weiteren Erhöhung der Gesamtaktivität

geführt hat. Nach anderen Angaben soll die beim
Fohlen gemessene AP vor allem aus der Leber stammen

(Dumas und Spano, 1980). Interessanterweise verhalten sich

die Verlaufskurven der AP und des anorganischen Phosphats

in den ersten zwei Lebensmonaten gegensätzlich; über längere

Zeit hinweg betrachtet fallen aber beide Parameter
kontinuierlich ab (Earle und Cabell, 1952; Ekman et al., 1975). Von
verschiedenen Autoren wurde ein Zusammenhang zwischen
der Phosphorkonzentration und dem Alter der Pferde be-
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<2h 30h 1w 3w 5w 7w 9w A A

schrieben, wobei jüngere Pferde höhere Werte aufwiesen

(Earle und Cabell, 1952; Gygax und Gerber, 1973; Ekman et

al., 1975; Rumbaugh und Adamson, 1983; Bauer et al., 1984).

Die GLDH gilt als leberspezifisches Enzym und kommt in
den Mitochondrien vor. Die GGT ist in verschiedenen

parenchymatösen Organen lokalisiert; in der Klinik wird das

Enzym aber hauptsächlich zur Diagnose von Erkrankungen von
Leber und Gallenwegen benützt (Schmidl, 1981; Patterson

:2h 30h 1w 3w 5w 7w 9w A A

Abb. 2: Verlaufsprofile von AP, ASAT, ALAT, GGT, GLDH,
CK und Lipase im Serum von 18 Fohlen in den ersten 2

Lebensmonaten und Vergleichswerte von 10 Wallachen (A.)
und 18 Stuten zum Zeitpunkt der Geburt (A) (h Stunden, w

Wochen)

und Brown, 1986). Die beobachteten Verlaufsprofile dieser

zwei Enzyme mit einem Peak nach ca. 1 Monat sind den in
der Literatur beschriebenen ähnlich. Allgemein wurden beim
Fohlen höhere Aktivitäten gemessen als bei adulten Pferden

(Ekman et al., 1975; Gösset und French, 1984; Patterson und

Brown, 1986). Aufgrand der starken individuellen Schwankungen

ist die Verwendbarkeit der GGT und der GLDH zur
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Tab. 3: Enzymaktivitäten (x ± SEM) im Serum von 18 Fohlen in den ersten zwei Lebensmonaten, von 10 Kontrollpferden und

von 18 Stuten zum Zeitpunkt der Geburt

a Std. Stunden; W Woche(n)
b Blutentnahme <2 Stunden postpartum
* Vergleich mit Kontrollen, P <0.05

Diagnose von Leber- und Gallenkrankheiten beim Fohlen

eingeschränkt.
Die ASAT ist nicht organspezifisch und wird hauptsächlich

zur Diagnose von Leber- und Herzmuskelerkrankungen
bestimmt; aber auch Läsionen der Skelettmuskulatur, beispielsweise

im Falle von nutritiver Muskeldystrophie, können zu
erhöhten Werten fuhren (Gerber et al., 1973; Bostedt und

Thein, 1990). Beim Fohlen wurden generell tiefere Aktivitäten

gemessen als bei älteren Pferden (Sato et al., 1979; Rum-

baugh und Adamson, 1983; Gösset und French, 1984). Für
den altersabhängigen Aktivitätsanstieg wird die zunehmende

Muskelaktivität verantwortlich gemacht (Bauer et al., 1984).

Die ALAT gilt beim Pferd nicht als organspezifisch. In der

Literatur sind vergleichbare Verlaufsprofile mit ebenfalls
erheblichen individuellen Schwankungen beschrieben worden

(Sato et al., 1979; Rumbaugh und Adamson, 1983).

Die erhöhten CK-Aktivitäten unmittelbar nach der Geburt

hängen möglicherweise mit geburtsbedingten Druckeinwirkungen

aufSkelettmuskelmassen des Fohlens zusammen. Die
CK spielt beim Fohlen eine wichtige Rolle bei der Diagnose
der Weissmuskelkrankheit, aber wie beim erwachsenen Pferd
sind nur markante Aktivitätserhöhungen diagnostisch aussa-
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gekräftig (Ekman et al., 1975; Schmitz et al., 1982; Dill und
Rebhun 1985; Bostedt und Thein, 1990).

Die Lipaseaktivität wird beim Fohlen nicht routinemässig
bestimmt und entsprechend spärlich sind diesbezügliche
Literaturangaben. Obwohl in der Stutenmilch nur ganz geringe

Mengen des Enzyms vorkommen (Neseni et al., 1958), kann

angenommen werden, dass der Peak am 2. Tag durch die

Nahrungsaufnahme bedingt ist. Analog dazu dürfte die

vorübergehende Erhöhung der Triglyzeridkonzentration im
Serum durch die einsetzende Milchaufnahme bedingt sein. Der
Bestimmung der Triglyzeridkonzentration kommt im
Zusammenhang mit dem Hyperlipämiesyndrom eine wichtige
Bedeutung zu. Zwar dürfte die Hyperlipämie beim Fohlen eine

untergeordnete Rolle spielen; die vorliegenden Werte dienen

aber als Grundlage zur Interpretation von beobachteten Werten.

Der Verlauf der Semmeisenkonzentration, das Ausmass der

individuellen Schwankungen sowie die Absolutwerte sind

vergleichbar mit Angaben aus der Literatur (Harvey et al.,

1984, 1987). Hohe Eisenwerte bei der Geburt, gefolgt von
einem steilen Abfall in den ersten Lebenstagen, wurden auch

bei menschlichen Neugeborenen beobachtet (Sturgeon,
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Abb. 3: Verlaufsprofile von Harnstoff, Kreatinin, Cholesterin, Triglyzeriden, Harnsäure und Protein im Serum bzw. von

Protein (total solids) und Fibrinogen im Plasma von 18 Fohlen in den ersten 2 Lebensmonaten und Vergleichswerte von 10

Wallachen (A) und 18 Stuten zum Zeitpunkt der Geburt (A) (h Stunden, w Wochen)

<2h 30h 1w 3w 5w 7w 9w A A <2h 30h 1w 3w 5w 7w 9w A A

1954), während beim Schwein die Werte bei der Geburt tiefer

waren als bei erwachsenen Tieren (Furugouri, 1972). Weil die

Verabreichung von Kortikosteroiden bei adulten Pferden zu
einem Anstieg der Serumeisenkonzentration fuhrt (Smith et

al., 1986a), wurde spekuliert, dass die hohen Werte beim

Fohlen möglicherweise zum Teil durch erhöhte mütterliche
Glukokortikoidwerte während der Geburt bedingt sein könnten.
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Tab. 4: Serumkonzentrationen von Metaboliten und Protein (x + SEM) sowie Protein- und Fibrinogenkonzentrationen im
Plasma von 18 Fohlen in den ersten zwei Lebensmonaten, von 10 Kontrollpferden und von 18 Stuten zum Zeitpunkt der Geburt

#
Alter der Fohlen"

\2 Std. 24-36
std.

i w 3 W 5% 7 \y 9 W Sontr. Stuten

Harnstoff
(mmol/L) z
Kreatinin

(pmol/L)
Cholesterin

(mmol/L)
Triglyzeride
(mmol/L)
Harnsäure

(pmol/L)/i|
Serum Protein

(g/L)
Plasma Protein

(g/L)
Fibrinogen

(g/L)ij
,„•! hfifo...

5.22

0.28J|
223.8* '

* 14.3

3.80*

« 019
m o.i4
#4.03

45.8*

-1.8#z
34.07*
0.68

8.75*
1.01

2.82-,

0.26

2.06*
0.17

84.1*
4.0

5.49*
0.26

2.3p $2.55 2.95

0.23 0.18
118.9100.9 110.5

5.7* 7.4 6.9

4.25* 3.65* 3.50*
0.24 dl,6 •. 0.15#

0.06
4.43 |
"4.04

3.55 3

0.32 0

120.8 - 148

4.7 4,

3.68* 2

o.ii;:JI »o.

o# #M§-
A». ,-4'

•75.

.16

.0

2
.08

05

a Std. Stunden; W Woche(n)
b Blutentnahme <2 Stunden postpartum
* Vergleich mit Kontrollen, P <0.05

Eisenmangelanämien sind bei Fohlen zwar selten, aber sie

können durch chronische Blutverluste (Magenulcus) entstehen

und durch ausschliessliche Milchdiät verstärkt werden

(Vaala, 1987). Die Diagnose eines Eisenmangels stützt sich

aber nicht alleine auf die Serumeisenkonzentration. Es hat

sich nämlich gezeigt, dass zwischen der Serumeisenkonzentration

und der Menge des in Leber und Milz gespeicherten
Eisens keine deutliche Korrelation besteht. Hingegen ist die

Serumkonzentration von Ferritin, einem in geringen Mengen
vorkommenden Eisenspeicherprotein, enger mit der
Serumeisenkonzentration korreliert und stellt deshalb ein indirektes
Mass für das im Körper gespeicherte Eisen dar. Von einem

Eisenmangel wird dann gesprochen, wenn das Semmeisen

und das Serumferritin bestimmte Werte unterschreiten. In
einer entsprechenden Untersuchung bei 100 hospitalisierten
Pferden wurden 6 Tiere mit tiefen Semmeisen- und Serum-

ferritinwerten beobachtet; bei allen 6 handelte es sich um
relativ junge Fohlen (Smith et al., 1986b).

Die relativ hohen präkolostralen Harnstoff- und Kreatinin-
werte und der Konzentrationsabfall in der ersten Woche stim¬

men mit publizierten Beobachtungen überein (Kitchen und
Rossdale, 1975; Schmitz et al., 1982; Bauer et ah, 1984).

Obwohl über die physiologischen Zusammenhänge keine

endgültige Klarheit besteht, wird vermutet, dass der plötzliche
Konzentrationsabfall mit der Etabliemng normaler
Nierenfunktionen im Zusammenhang steht. Beim gesunden adulten
Pferd wird der Harnstoffspiegel zwar hauptsächlich durch den

Proteingehalt in der Ration bestimmt, aber bei der präkolostralen

Probe ist ein diätetischer Einfluss auf die
Harnstoffkonzentration ausgeschlossen. Die Kreatininwerte der Stuten,
nicht aber die Harnstoffkonzentrationen, waren mit denjenigen

der Kontrollen vergleichbar. Die erhöhten Harnstoffkonzentrationen

könnten deshalb am ehesten diätetisch bedingt
sein. Hochträchtigen und laktierenden Stuten werden in der

Praxis häufig Rationen gefüttert, die relativ viel Eiweiss
enthalten und die Harnstoffkonzentration im Semm ansteigen
lassen (Felbinger, 1987).

Die Harnsäure ist ein Produkt aus dem Nukleinsäurestoff-
wechsel. Erhöhte Werte können durch verstärkten Zellabbau
vemrsacht werden. Bei menschlichen Neugeborenen werden
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im Vergleich zum Erwachsenen ebenfalls erhöhte Konzentrationen

gemessen, was mit einem verstärkten Erythrozytenab-
bau erklärt wird (Strohmeyer und Gerdes, 1979). Möglicherweise

waren die Konzentrationserhöhungen gegen Ende der

Beobachtungsperiode durch Wachstumsvorgänge bedingt,
bei welchen ein erhöhter Nukleinsäuremetabolismus erwartet
werden muss.

In Übereinstimmung mit anderen Arbeiten (Kitchen und

Rossdale, 1975; Rogers et al., 1984) wurden bei den Fohlen

in der vorliegenden Arbeit höhere Cholesterinkonzentratio-

nen gemessen als bei den Kontrolltieren. Ein vorübergehender

Konzentrationsanstieg nach ca. 1 Woche wurde auch von
Rumbaugh undAdamson (1983) beobachtet. Rose et al. (1979)
beschrieben einen konstanten Konzentrationsverlauf in den

ersten 4 Wochen. Während der vorübergehende
Konzentrationsanstieg mit der Kolostrumaufnahme in Zusammenhang

zu stehen scheint (Kitchen und Rossdale, 1975; Rogers et al.,

1984), bleibt die Erhöhung in der präkolostralen Probe und
bei Versuchsende im Vergleich zu den Kontrollen ungeklärt.

In Übereinstimmung mit Carlson und Harrold (1977) wurde
zwischen der mit der Biuretmethode bestimmten
Serumproteinkonzentration und den reffaktometrisch ermittelten

Plasmaproteinwerten eine enge Korrelation gefunden. Der
Niveauunterschied bei den Verlaufsprofilen von Serum- und

Plasmaprotein rührt daher, dass das reffaktometrisch
bestimmte Plasmaprotein nicht nur das mit der Biuretmethode
bestimmte Protein und das Fibrinogen, sondern auch andere

im Plasma gelöste Stoffe einschliesst. Besonders Glukose,
Cholesterin (Jain, 1986) und Harnstoff können den

Refraktometerwert erhöhen. Der englische Ausdruck «total solids»

erscheint deshalb anschaulicher und präziser als die Bezeichnung

Plasmaprotein. Der signifikante Anstieg der Proteinkonzentration

nach der ersten Probe ist auf die Absorption von
Immunglobulinen und anderer Proteine aus dem Kolostmm
zurückzuführen.

Ein Anstieg der Fibrinogenkonzentration wird bei verschiedenen

entzündlichen Krankheitsprozessen beobachtet (Thomson,

1984). Da bei den Fohlen in dieser Studie keine

schwerwiegenden klinischen Störungen auftraten, muss angenommen

werden, dass die zum Teil stark erhöhten Werte von bis

zu 9 g/L im 2. Lebensmonat durch subklinisch verlaufende
oder durch leichtgradige, nicht bemerkte entzündliche

Erkrankungen bedingt waren.

Die ermittelten Referenzwerte der Wallache lagen im Bereich

von publizierten Werten (Duncan und Prasse, 1986; Brobst
undParry, 1987). Die publizierten Referenzbereiche für adul-
te Pferde sind aber zum Teil recht gross, weshalb es sinnvoll

erschien, Vergleichswerte zu verwenden, die unter denselben

Bedingungen bestimmt wurden wie die Versuchsproben.
Bei einigen Parametern, vor allem bei Enzymen, waren die

Muster der Verlaufsprofile, nicht aber die Höhe der Absolutwerte,

mit Literaturangaben vergleichbar. Bei der AP (Sato et

al., 1979; Gösset und French, 1984) und beim Phosphat (Bauer

et al., 1984) waren früher publizierte Werte tiefer als die in
dieser Studie gemessenen. Die Werte der GGT (Gösset und

French, 1984; Patterson und Brown, 1986) und des Kalziums

(Bauer et al., 1984) lagen auf einem etwas höheren Niveau als

in der vorliegenden Untersuchung. Diese Unterschiede dürften

hauptsächlich durch verschiedene Methoden und
Messbedingungen erklärbar sein. Die von Sato et al. (1979) und

Schmitz et al. (1982) gemessenen Harnstoff-Stickstoff (BUN,
blood urea nitrogen) Werte entsprechen den hier gemessenen
Harnstoffkonzentrationen; der Umrechnungsfaktor von
Harnstoff-Stickstoffzu Harnstoffbeträgt ungefähr 2 (Lippert,
1978).

Bis zur Messung wurden die Serumproben 1 bis 3 Monate bei
-25 °C gelagert. Gemäss verschiedenen Literaturangaben ist
bei den untersuchten Parametern in menschlichen und
tierischen Serumproben unter diesen Lagerbedingungen nicht mit
wesentlichen Änderungen der Werte zu rechnen (Colombo,
1978; Statland und Winkel, 1979; Rosenmund, 1987; Tschudi,

1987). Nach Colombo (1978) sind die CK und die GGT bei
-25 °C während mindestens eines Monates stabil. Es wurde
bisher aber nicht untersucht, ob diese beiden Enzyme auch bei
einer bis zu 3 Monaten dauernden Lagerung bei dieser

Temperatur stabil sind. Zwar ist anzunehmen, dass auch die Aktivität

dieser zwei Enzyme bei den von uns gewählten
Lagerbedingungen nicht wesentlich abnahm. Immerhin besteht die

Möglichkeit, dass die Werte bei Messung von frisch entnommenen

Proben etwas höher liegen würden.

Diese Untersuchungen haben gezeigt, dass verschiedene
klinisch relevante Blutparameter beim jungen Fohlen eine deutliche

Altersabhängigkeit aufweisen. Die zum Teil erheblichen

individuellen Schwankungen weisen zudem daraufhin, dass

Resultate von Einzelbestimmungen vorsichtig zu interpretieren

sind. Es darf auch nicht vergessen werden, dass

klinischchemische Untersuchungen keinen Ersatz für eine gründliche
klinische Untersuchung darstellen, sondern diese sinnvoll

ergänzen sollen.
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Parametres sanguins chimiques de poulains
pendant leurs deux premiers mois de vie

Les parametres sanguins suivants ont ete determines chez 18

poulains de maniere sucessive pendant leurs deux premiers
mois de vie: P, Mg, Ca, Na, P, CI, fer, AP, ASAT, ALAT, GGT,

GLDH, CK, lipase, uree, creatinine, Cholesterine, triglycerides,

acide urique, proteines plasmatiques, proteines seriques
et fibrinogene. Le premier echantillon sanguin fut preleve
avant la premiere prise de colostrum, le deuxieme un jour plus
tard, le troisieme apres une semaine et les suivants dans

l'intervalle de deux semaines chacuns. Les resultats obtenus

ont montre qu'il est hasardeux d'interpreter les valeurs
sanguines de poulains ä l'aide de valeurs normales obtenues sur

une population de chevaux adultes. D'autre part divers
parametres d'importance clinique relevante montrerent une nette
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variation selon l'äge. De considerables fluctuations individuelles

imposent une interpretation prudente de valeurs uniques

tout en prenant bien garde de considerer les symptomes clini-

ques.

Parametri sanguini nei puledri durante i

primi due mesi di vita

18 puledri sanisono stati sottoposti, durante i primi 2 mesi di
vita, a esami periodici atti a misurare i seguenti parametri
sanguinei: P, Mg, Ca, Na, CI, Fe, AP, ASAT, ALAT, GGT,

GLDH, CK, lipasi, urea, creatinina, colesterina, trigliceidi,
acido urico, plasmaproteine, seroproteine e fibrinogeno. II
primo prelievo di sangue e stato eseguito prima della sommi-
nistrazione di colostro, il secondo un giorno piü tardi, il terzo

dopo una settimana e i seguenti ad intervalli di due settimane.

Si e notato che i valori sanguigni dei puledri devono essere

interpretati con riserva se riferiti ai valori dei cavalli adulti.

Inoltre diversi parametri clinicamente importanti variano
chiaramente a seconda dell'eta del puledro. A causa di diversity

individuali in parte notevoli, i singoli valori vanno giudi-
cati prudentemente e solo in relazione ai dati clinici.
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