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ﬁberwachung des Kreislaufes beim Pferd in Sedation und Narkose mittels unblutiger

Blutdruckmessung

R. FrirscH und K. BOSLER
Mit 10 Abbildungen und 2 Tabellen

Kombinationen von Levomethadon mit Neuroleptika, sowie das
Xylazin werden verbreitet zur Ruhigstellung des Pferdes fiir Un-
tersuchungen und Eingriffe im Stehen und Primedikation vor
Allgemeinnarkosen verwendet. Immer wieder erscheinen sber
Berichte diber Nebenwirkungen, besonders in Form von Nieder-
stiirzen oder pani Erscheinungen nach intravendser In-
jektion solcher Mittel, die man nach klinischer Erfahrung auf
akute Kreislaufverinderungen zuriickfihren muB. Schon 1966
machte EISENMENGER darauf aufmerksam (11),

Es liegen vor allem Untersuchungen iiber die problematische
Blutdruckwirkung des Xylazin von KeRR et al. (23, 24), MUIR et
al. (30) und HaLL et al. (67, 15) vor. Systematische Blutdruck-
messungen mit der blutigen Methode bei verschiedenen Prime-
dikationsformen fihrten ROHR und SCHATZMANN (40, 41)
durch. Die vereinzelten Untersuchungen der Wirkungen ver~
schiedener zur Primedikation verwendeter Medikamente auf den
Blutdruck des Pferdes, sowic die Reiheountersuchungen von
ROHR und SCHATZMANN wurden jedoch mittels blutiger Blut-
druckmessung durchgefiihrt, die fiir den Routineeinsatz in Klinik
und Praxis nicht geeignet erscheint. In letzter Zeit erschienen je-
doch vermehrt Berichte {iber eine gute Verwendbarkeit der oszillo-
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metrischen Blutdruckmethode mittels eines automatisierten Blut-
druckmeBgeriites nach WERNER (3, 27, 52, 56, 57, 58). Es lag
daher nahe, die klinische Einsatzméglichkeit dieses Gerdites zur
Feststellung des Blutdruckverhaltens unter Klinik- und Praxisbe-
dingungen bei verschiedenen Formen der Pramedikation und der
Narkose zu erproben,

Material und Methodik.

Das BlutdruckmeBgerdt nach WeRNER (Modell 1980) arbeitet
nach dem Prinzip der Oszillotonometrie (Abb. 1), Es besitzt eine
elektronische Verstirkung und digitale Anzeige, Die Arterienos-
zillationen werden mittels einer 7,5 cm breiten Manschette
(Gummiblase 6,5 cm breit) am Schweifansatz abgenommen. Die
Genauigkeit des Geriites wurde im Vergleich mit blutigen Me-
thoden nachgewiesen (3, 56, 58).

Die eigenen Untersuchungen wurden in 78 Versuchsreiben an
69 Pferden (griBtenteils Warmbliiter, einige Vollbliiter), die in 3
Gruppen eingeteilt waren, durchgefiihrt. Die zur Untersuchung
verwendeten Tiere waren von Kreislauf und Organfunktion her
gesehen gesund. Es wurden keine Notfallpatienten verwendet.
Die Pferde waren am Tag der Messung niichtern. Neben dem Blut-
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Kriterium

Abb. |. Prinzip der oszillometrischen Methode der Blutdruckmessung,
P = Druck, t = Zeit, nach WeRNER, SCHAFFER und TRAUTVETTER (1977)

druck wurden auch Atemfrequenz und Pulsfrequenz registriert,

In der Gruppe 1 (55 Pferde) wurden in der Box, also ohne die
Tiere zu beunruhigen und aus der vertrauten Umgebung zu neh-
men, zuerst der Blutdruck gemessen, dann die Sedationsmittel
injiziert und der Blutdruck sowie Puls und Atemfrequenz alle 5
Minuten bis mindestens 25 Minuten nach Injektion der Seda-
tionsmittel bestimmt. Verwendete Mittel, Applikation und Do-
sierung siche Tabelle 1.

Bei der Dosierung wurden das Gewicht auf 10 kg und die In-
Jektionsmengen auf ganze ml gerundet,

Die zur i.v.-Primedikation verwendeten Mittel wurden in der
Mischspritze langsam intravends injiziert, Bei den Kombinatio-
nen unter Verwendung von Xylazin wurde bereits nach 3 Minu-
ten eine erste Messung vorgenommen.

In der Gruppe 2 (10 Pferde) wurden dieselben MeBwerte vor
der Injektion einer Kombination von 10 mg Acepromazin und
10 mg -Methadon (= | ml Vetranquil® + 4 ml I-Polamivet®)/100
kg KG i.v. ermittelt, dann vor dem medikamentdsen Niederlegen
mit 0,2 g Thiamylal-Natrium (Surital®) und 20 g My 301 (10 g
Guaifenesin + 10 g Glukose in 5 %iger L8sung)/100 kg Korper-

Tabelle 1
Verwendete Sedierungsmittel, ihre Dosierung und Applikationsart

gewicht und dann wiederum alle 5 Minuten fiber eine Zeitdauer
von 25 Minuten wihrend einer Thiamylal-Injektionsnarkose.

In der Gruppe 3 (13 Tiere) wurde ebenso vorgegangen, jedoch
an das Niederlegen statt einer Thiamylal-Injektionsnarkose eine
Halothan-Lachgas-Sauerstoffnarkose mit 75 % Lachgasanteil an-
geschlossen.

Zur umfassenden Beschreibung der Kreislaufsituation wurden
neben den gemessenen systolischen und diastolischen Blutdruck-
werten die Blutdruckamplitude, der mittlere Blutdruck und der
Durchblutungsindex (Pulsfrequenz pro Minute x systolischer
Blutdruckwert) errechnet, Neben Ermittlung der arithmetischen
Mittelwerte (%) Standarabweichungen (s) und Standardfehler der
Mittelwerte (s%) wurde jede MeBgréBe mit Hilfe einer zweifakto-
riellen Varianzanalyse auf statistische Signifikanz gepriift. Bei si-
gnifikantem Ergebnis wurden t-Tests fiir verbundene Stichproben
fir die Differenzen der MeBwerte ab Zeitpunkt 2 zum Aus-
gangswert bei vergleichsbezogenem Signifikanzniveau durchge-
fithrt. Datenhaltung und Auswertung erfolgten mit dem Rechner
Cyber 154 des Hochschulrechenzentrums der Universitit GieBen
mit Hilfe des Statistikprogrammpakets BMDP §1.

Ergebnisse
Die Ruhewerte aller Pferde vor der Injektion der Sedationsmittel
sind in Tabelle 2 aufgefiihrt.

Bei dieser und den nachfolgenden Tabeller haben die Abkiir-
zungen folgende Bedeutung:
SBD = systolischer Blutdruck in mm Hg,
MBD = mittlerer Blutdruck in mm Hg,

DBD = diastolischer Blutdruck in mm Hg,
BDA = Blutdruckamplitude in mm Hg,
PF = Pulsfrequenz pro Minute,

AF = Atemfrequenz pro Minute,

DI = Durchblutungsindex,

n = Anzahl der Tiere,

X = Mittelwert (arithmetisches Mittel),

*) Fir die Hilfe bei der statischen Auswertung danken wir Herrn Far-
LING und Herrn MONCH.

Sedierung oder Dosierung Art der
Pramedikation pro 100 kg Applikation

Gruppe 1 . _

Nr. 1bis 12 Acetylpromazin und |-Methadon = 10 mg + 10 mg lLv.
Vetranquil® (1 %) und Polamivet® iml+ 4ml

Nr. 13 bis 24 Propienilpromazin und I-Methadon = 10 mg + 10 mg iv.
Combelen® und Polamivet® 1mi+ 4ml

Nr. 25 bis 35 Prothipendy! und |-Methadon = 100 mg + 10 mg i.v.
Dominal® und Polamivet® 2mi+ 4ml

Nr. 38 bis 45 Xylazin und |-Methadon = 60 mg + 7,5 mg iv.
Rompun® (2 %) und Polamivet® 3ml+ 3ml

Nr. 46 bis 55 Xylazin und |-Methadon = 60 mg +7,5mg i.m.
Rompun® (2 %) und Polamivet® 3ml+ 3ml

Gruppe 2

Nr. 1bis 10 Acetylpromazin und I-Methadon = 10 mg +10 mg iv.
Vetranquil® (1 %) und Polamivet® iml+ 4ml

Gruppe 3 )

Nr. 1bis13 Acetylpromazin und |-Methadon = 10 mg + 10 mg i.v.

. Vetranquil® (1 %) und Polamivet® Tml+ 4mil
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Tabelle 2 mm Hg
Durchschnittliche Ruhewerte aller Pferde (n = T8) vor der Sedation
130}
X Max.-Min.
SBD 149,8 200 - 110 (N
DBD 90,2 120~ 70 “s.‘
BDA 59.2 120 - 40 ras
PF 418 64 - 28 .
AF 15,5 25- 10 ~ Mg,
LS “\\'\

sk = Standardfehler des Mittelwertes e - N
s = Standardabweichung. B SR ®

In den Kurven, die auch die Ergebnisse des t-Testes zeigen, ~®

bedeutet ein

- nicht signifikant

+ schwach signifikant (Irrtumswahrscheinlichkeit 5 %)
++ signifikant (Irrtumswahrscheinlichkeit 1 %)

++-+ hoch signifikant (Irrtumswahrscheinlichkeit 0,1 %).

Narkosepriimedikationen

Die Veriinderungen der Blutdruckwerte sind in Abb. 2 und 3

dargestellt. Die Verinderungen der Pulsfrequenz in Abb. 4 und

die Anderungen der Atemfrequenz in Abb. 5. Die Anderungen

der mittleren Durchblutungsindexwerie zeigt schlieflich die Abb.6.
In den Abbildungen bedeuten jeweils

(D Primedikation mit Acepromazin und I-Methadon i.v.
(@ Propionylpromazin + I-Methadon i.v.
(@ Prothipendyl + 1-Methadon i.v.
@ Xylazin + I-Methadon i.v.
(3 Xylazin + |-Methadon i.m.
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Abb. 2. Mittlerer systolischer Blutdruck (SBD) mit Angabe der Signifi-
kanz bei verschiedensn Sedationskombinationen (s, Text)
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Abb. 3. Veriinderungen des mittleren disstolischen Blutdrucks mit An-
gabe der Signifikanz bei den verschiedenen Sedationskombinationen (s.
Text)

Blutdruck. Bei der Kombination der Neuroleptika Acepromazin,
Propionylpromazin und Prothipendyl mit I-Methadon war ein-
heitlich ein gleichsinniges Absinken des Blutdruckes in den ersten
15 Minuten nach der Injektion zu registrieren. Dabei sank der
Blutdruck nach der Injektion von Propionylpromazin + J-Me-
thadon am stirksten: systolisch um 23,5 %, diastolisch um 24,8
%.
Bei Acepromazin + 1-Methadon fiel der systolische Blutdruck
um 16,4 % im Durchschnitt, der diastolische um 23 %.

Die Kombination Prothipendyl + |-Methadon i.v, gab den ge-
ringsten Blutdruckabfall; im Mittel 11,4 % systolisch, 20 Minuten
nach der Injektion um 16,2 % diastolisch. Die Blutdruckamplitu-
de blieb jedoch bei Prothipendyl- nnd Acepromazin - |-Metha-
don praktisch unverdndert, wiithrend sie sich bei Propionylpro-
mazin - |-Methadon nur geringfiigig um rund 10 mm Hg
verringerte:

Wiihrend der mittlere Durchblutungsindex bei Propionylpro-
mazin - -Methadon deutlich um 31,5 % gegeniiber dem Wert
vor der Injektion absang blieb er bei den anderen beiden Kombi-
nationen noch innerhalb der physiologischen Grenzen.

Ein véllig anderes Blutdruckverhalten zeigten die Kombinationen
von Xylazin mit I-Methadon, vor allem nach intravendser Injek-
tion.

Bei letzterer zeigte sich ein hochsignifikanter Blutdruckanstieg.
Der mittlere systolische Blutdruck erhdhte sich bereits 5 Minuten
nach der Injektion um 34,8 %, um dann innerhalb von 25 Minu-
ten wieder zum Normbereich zurlickzukehren, Der mittlere dia-
stolische Blutdruck erreichie 10 Minuten nach der Injektion sei-
nen hochsten Anstieg um 43,1 % . Dabei war die mittlere
Blutdruckamplitude 5 Minuten nach der Injektion um 29,1 %
vergroBert. 25 Minuten nach der Injektion waren die Werte noch
im oberen Normbereich. Der mittlere Durchblutungsindex blieb
dagegen fast unverindert,

Nach i.m. Injektion der Xylazin-l-Methadon Kombination war
bei langsamerem Eintritt der tiefen Sedation der Blutdruckan-
stieg nicht so ausgeprigt. Der mittlere systolische Blutdruck stieg



BMTW - Heft 5 169
AF/ min
PF/min TR
41 "
LN
1\
73 -\‘ %
\ \\
"1 X
AN
M % _®
wl NS i
\ i 1
W0 b 1‘\\ ¥ /,('
A\ Y =
" S '-"“:.-‘-aﬁ
n . \%'\” e
1\ 1 -12-@
36+ \\ \‘ G
R 4 "“--..4&‘ * fdﬁ
\ li\ il " . . . .
E Y X 7 ',/® 5 0 8 20 %5 min
/
nl \ - < Abb. 5. Verinderungen der Atemfrequenz (AF) mit Angabe dey
k: \\\w ",K-’ ’,/ fikanz bei unterschiedlichen Sedati lrultombilfoﬁlzlml S
o i e ;}" bei Verwendung der Kombination Xylazin - 1-Methadon jnner-
al e o balb der ersten 30 Minuten ausgeprilgter als bei den Neurolepti-
_ R - S g ka-l-Methadon-Kombinationen, aber innerhalb der ersten
(! 1 L l 1 - 60 Minuten wieder weitgehend ab. Der W tritt bei in-
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Abb. 4. Veriinderungen der Pulsfrequenz (PF) mit Angabe der Signifi-
kanz bei unterschiedlichen Sedationskombinationen

aber um 22,4 %, der mittlere diastolische Blutdruck um 23,9 %
an. Die Blutdruckamplitude erhhte sich um 21,2 %. Die Blut-
druckwerte waren damit ebenfalls Giber dem physiologischen Be-
reich.

Pulsfrequenz. Die Pulsfrequenz sank nach den Kombinationen
von I-Methadon mit Propionylpromazin oder Acepromazin lang-
sam innerhalb von 20 Minuten nm maximal 11,8 % ab. Bei Pro-
thipendyl-l-Methadon zeigte sich ein rasclierer Abfall innerhalb
von 5 Minuten, der spiter wieder zuriickging. Die Kombination
mit Xylazin fiihrte jedoch zu einer Bradykardie, die besonders
nach intravendser Injektion war. Dabei fiel eine Ar-
thythmie auf, die wohl auf die bereits von Mc CAsSHIN (29) und
BROUWER, HALL und KucHEL (6) festgesteliten Reizleitungsstd-
rungen durch Xylazin zurilckzufithren ist. Bei intramuskulirer
Applikstion von Xylazin wurden diesc kardialen Storungen nicht
50 ausgeprigt beobachtet.

Die Erregungsleitungsstdrungen am Herzen waren teilweise als
Ausfall eines Herztones, als Extrasystolen oder dls Zusammenfall
des 1. und 2. Herztones zu hiren,

Afemfrequenz. Bei allen Sedationsverfahren die Atemfre-
quenz eine mit der Sedation in den ersten 15 Minuten zuneh-
mende Verlangsamung der Atemfrequenz um 20 bis 27 %,

Tiefe der Sedation und Nebenwirkungen. Die Sedationstiefe war

langsamer, eine ausreichende Sedation wurde erst nach 10 Minu-
ten erreicht.

Wihrend sich nach intramuskulirer Xylazin-l-Methadongabe
und nach den Nem’uhp&;d%tbldm-xambmum keine
traten nach in-
travendser Injektion von Xylazin-l-Methadon bei fiinf der 26hn
Patienten unerwiinschte Erscheinungen auf. Bei drei Patienten
waren von der zweiten bis zur zehtiten, bei ginem bis zur vier-
zehnten. mnmammmmzmmnndzam
im Bereich der Halsmuskulatur zu beobachten. Diese un-
gen“ ligfen in éinem Fall fiber den ganzen Krper., Ofter war
auch ein Zittern der Unterlippe zn beobachten. Vier Plerde zeig-
ten bis zur 10. Minute avsgepriigie Standschwierigkeiten, Sie
taumelten hin und her, ohne jedoth ganz zum Niederlegen zu
kommen. Ein Pferd stiirzte in der 12, Minute mit der Vorderhand
auf die Carpalgelenke. In dieser Stellung verharrte es eine halbe
Minute. Danach traten keine Nebenwi mehr auf. Ein Pa-
tient nahm in der Zeit von der 5. bis zur 10, Minute eine ausge-
prigte ,Rehe*-Stellung zum Ausbalancieren ein,

Tﬂmhlrlujekﬂom (8. Abb. 7 u. 8).
dieser Barbituratnarkose trat ein hochsignifikanter Anstieg des

Bluadmch,dumnldrmh?hmdn,dahlﬁeq und
auf. Die Atemfrequenz ﬁdw

hnl.De:Bimdmckniu 15 Minuten nach dem Begina der Nar-
kose um 34,6 % am deutlichsten an. Die Werte lagen withrend
dér ganzen Narkose an der oberen physiologischen Grenze. Die
:23:'“ Atemfrequenzwerte waren an der unteren physiologi-
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Abb. 6. Verinderungen der mittleren Durchblutungsindexwerte (DI)
mit Signifikanzangabe bei unterschiedlichen Sedationskombinationen

Halothan-Lachgas-Sauerstoff-Inhalationsnarkose (S. Abb. 9
und 10).
Der von der Primedikation vor Narkoseeinleitung abgesunkene
Blutdruck stieg nach Narkosebeginn wieder an und war 15 bis 20
Minuten nach Narkosebeginn systolisch um 6,7 %, diastolisch um
2,5 % lber dem mittleren Wert der Primedikation. Der mittlere
Blutdruckwert blieb wiithrend der Narkose praktisch kanstant.
Die mittleren Werte von Pulsfrequenz und Durchblutungsin-
dex blichen wihrend dieser Narkose fast onveriindert auf dem
Niveau der Werte vor der Primedikation. Die mittlere Atemire-
quenz sank dagegen von 5 Minuten nach Narkosebeginn an um
23,1 % ab. Alle Werte lagen wihrend der Halothan-Lachgas-
Sauerstoff-Inhalationsnarkose innerhalb der physiologischen
Grenzen. Thre Anderungen waren unerheblich.

Diskussion

Die Erfahrungen der Untersuchung zeigten, daB die oszillogra-
phische Methode mit dem Gerit nach WERNER zur Routine-
iiberwachung des Blutdruckes beim stehenden Pferd und in der
Narkose gut einsetzbar ist. Die Methode erfordert jedoch einen
ruhig gehaltenen Schweif. Daher soliten die Messungen am ste-
henden Pferd am besten in der Boxe ohne fuBere Irritationen
(Fliegen) erfolgen.

Die Neuroleptika Acepromazin, Propionylpromazin und Pro-
thipendyl in Kombination mit |-Methadon i.v. fiihrten zu der von
Untersuchungen mit direkter Blutdruckmessung (40, 41) bereits
bekannten Blutdrucksenkung. Als deren Ursache wird die Vermin-

Prém 5 0 15 20 25 min

Abb. 7. Verlaul der mittleren Bluidruckwerte in Thiamylalnarkose.
(Prim = Werte unter Primedikation vor der Narkoseeinleitung)

derung des GefiBwiderstandes in der Peripherie als Folge der
Sympathikolyse angenommen. Bei Verwendung von Prothipen-
dyl ist die Blutdrucksenkung am geringsten. Gleichsinnig wurden
auch mit zunebmender Sedation Pulsfrequenz und Atemfrequenz
vermindert. Auffillig war dagegen das abweichende Blutdruck-
verhalten bei der Kombination Xylazin<-Methadon vor allem
nach intravendser Injektion. Bei dieser Applikationsform traten
neben dem erheblichen und linger anhaltenden Blutdruckanstieg
auch gehduft die in den ersten 10 — 15 Minuten zu beobachten-
den Nebenwirkungen des Xylazin (krampfartige Zuckungen vor
allem im Kopfbereich, Taumeln) auf. Da sie zeitlich mit der
stiirksten Bradykardie und Reizleitungsstdrungen korrelient wa-
ren, ist zu schliefien, daB die Nebenwirkungen durch die erhebli-
che Kreislaufbelastung bedingt sind. Ein initialer Blatdruckan-
stieg wurde auch von HOFEMANN (17), Muir et al. (30),
BROUWER et al. (6), KERR et al. (23, 24) registriert. ROHR und
SCHATZMANN (40, 41) fanden aber keinen statistisch gesicherten
Blutdruckanstieg unter Xylazin-1-Methadon. Sie arbeiteten aller-
dings unter ruhigsten Versuchsbedingungen.

Diese Gefahr von Nebenwirkungen (sogar todlich endende
Exzitationen wurden beschricben) und der Kreislaufbelastung
1Bt uns weiterhin die intramuskuldre Applikation von Xylazin
als empfehlenswert erscheinen. Xylazin ist zwar das kriftigste
Sedativum, es sollte aber, wie auch ROHR und SCHATZMANN
empfahlen, wegen der starken Herz-Kreislaufwirkung nicht allein
verwendet werden. Wenn eine intravendse Injektion notwendig
erscheint, so sollte der Empfehlung von CLARKE und HALL (7)
gefolgt werden, nicht rascher als wihrend 30 - 60 Sekunden 2u
injizieren.

Wihrend der Thiamylalnarkose lagen die Kreislaufwerte im
oberen physiologischen Grenzbereich, wihrend die Atemfrequenz

q
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die untere Grenze erreichte. Dies entspricht dem bekannten Ver-
halten bei Barbituraten. Die durch die barbituratbedingte Atem-
depression entstehende respiratorische Azidose tonisiert den
Kreislauf.

Die geringe Veriinderung der gemessenen Werte withrend der
Halothan-Lachgas-Saverstoffnarkose zeigt dagegen auch nach
dieser Untersuchung, daB dieses Verfahren die bisher schonend-
ste Narkose mit den stabilsten Kreislaufverhiltnissen ist.

Zusammenfassung

In 78 Versuchsreihen an 69 Pferden wurden mit Hilfe des Blut-
druckmessgerites nach WERNER unter verschiedenen Beruhi-
gungsverfabren Puls- und Blutdruckwerte ermittelt. Als Seda-
tionsmittel wurden die Kombinationen Acepromazin-I-Methadon,
Propinoylpromazin-l-Methadon, Prothipendyl-1-Methadon und
Xylazin-l-Methadon bei jeweils intravenoser Injektion sowie Xy-
lazin-1-Methadon bei i.m. Injektion getestet. Injektionsnarkosen
wurden mit dem Barbiturat Thiamylal, Inhalationsnarkosen mit
Halothan - Lachgas - Sauerstoff durchgefihrt.

Wihrend bei Kombinationen von Acepromazin, Propionyl-
promazin oder Prothipendyl mit 1-Methadon i.v. ein geringer
Blutdruckabfall gefunden wurde, zeigten Xylazin und I-Metha-
don i.v, einen deutlichen initialen Blutdruckanstieg. Ausgepragle
unerwiinschte Nebenwirkungen (kardiale Erregungsleitungssto-
rungen und Unruheerscheinungen) waren bei Xylazin-l-Metha-
don i.v. zu verzeichnen. Die Thiamylalnarkose mit Acepromazin-
|-Methadon-Pramedikation bewirkte anhaltend crhohte Blutdruck-
werte mit Tachykardie und Bradypnoe, withrend in der Halothan-
Lachgas-Sauerstoffinhalationsnarkose stabile Kreislayfverhiltnisse
bei geringem initialem Blutdruckabfall vorherrschten.

Auf Grund ihrer geringen Kreislaufbelastung und ihrer langen
Wirkungsdauer erscheinen Acepromazin-, Propionylpromazin-
und Prothipendyl-1-Methadonkombinationen zur Primedikation

Abb. 8. Anderungen von Atemfrequenz (AF), Pulsfrequenz (PF) und  geignet. Kombinationen mit Xylazia i.v. sollten nur bei zwingender
Durchblutungsindex (DI) in Thiamylalnarkose (P = Werte unter Priime-
dikation vor Narkoseeinleitung)
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Abb. 9. Verlauf der mittleren Blutdruckwerte in Halothan-Lachgas-
’ Sauerstoffnarkose (Priim = Werte unter Prémedikation vor der Narkose-
einleitung)

Abb. 10. Anderungen von Atemfrequenz (AF), Pulsfrequenz (PF) und
Durchblutungsindex in Halothan-Lachgas-Sauerstoffoarkose (P = Werte
unter Primedikation vor Narkoseeinleitung)
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Indikation und langsamer Injektionsgeschwindigkeit zur Seda-
tion Verwendung finden. Threr intramuskuldren Applikation ist
der Vorzug zu geben.

R. FriTscH and K. BOSLER: Control of circulationsystem at
the horse under sedation and general anaesthesia by indirect
blood pressure measurement

Summary

In 78 trials on 69 horses the effects of various sedatives and an-
aesthesias on blood pressure and pulse rate have been measured
using a measuring instrument by WERNER. As sedatives combi-
nations of acepromazine, propionylpromazine or prothipendyl
with [-methadone and xylazine-l-methadone were applied i.v.
and xylazine with |-methadone i.m. injection-anaethesias were
carried out with the barbiturate thiamylal, inhalation-anaesthe-
sias with halothane-nitrous oxide-oxygen. The findings in the
combinations of acepromazine, propionylpromazine or prothi-
pendyl with |l-methadone were a slight decrease of the blood
pressure, in the combination of xylazine with l-methadone i.v. a
clear initial increase of the blood pressure. Distinct, unwanted
side effects (cardial irritation and appearance of restlessness)
were seen with xylazine- l-methadone i,v. During the thiamylal-
anaesthesia after a premedication with acepromazine and l-me-
thadone i.v. continuos increased blood pressure, tachycardia and
bradypnoe were found. During halothane-nitrous oxide-oxygen-
anaesthesia however stable conditions of blood circulation after a
slight initial decrease of blood pressure predominated. Combina-
tions of acepromazine, propionylpromazine and prothipendyl
with I-methadone are suitable for premedication because of their
low strain on blood circulation and their long lasting effective-
ness. Combinations of xylazine i.v, for sedation should only be
used in urgent indications and by slow injection. The intramuscu-
lar application is to be preferred.
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toren«. Um dies zu vermeiden, kann das Implan-
tat nach der Ovulation wieder entfernt werden.
Professorin Dr. Christine Aurich von der Univer-
sitit Wien empfiehlt dazu, das circa 1 x 0,4
Zentimeter grofle Implantat statt in den behaar-
ten Hals in eine unbehaarte Labie zu injizieren.
Dort bleibt es unter der diinnen Haut gut fiihl-
bar. Mit dem Eisprung ist nach etwa 48 Stunden
zu rechnen. Bis dahin ist die Einstichstelle noch

Doppelovulation kommen. Mit dem Eisprung
ist auch hier bei dber 80 Prozent der Stuten
innerhalb von 48 Stunden zu rechnen.

Als weitere Moglichkeit der Ovulations- bezie-
hungsweise Zyklusinduktion nennt Wehrend
auch Lichtprogramme. »Wenn die Besitzer aber
horen, dass man damit schon im Dezember
anfangen muss, ldsst das Interesse fiir diese Me-
thode deutlich nach.« el

Risiko der Thrombophlebitis minimierbar

Desinfektion wichtiger als Rasur

(Glasgow/red) - Schaffen von keimarmen Be-
dingungen beim Setzen eines Venenkatheters
beim Pferd ist selbstverstdandlich. Doch welches
Desinfektionsverfahren ist am vielverspre-
chendsten? Und ist eine Rasur von Vorteil?

In der Praxis kommen am hdaufigsten Chlor-
hexidin und Polvidon-Jod-Priparate zur Anwen-
dung. So lag es fir eine Gruppe Wissenschaftler
aus Glasgow nahe, mittels bakteriologischer
Untersuchungen der Haut zu vergleichen, mit
welchem Mittel die beste Keimreduktion er-
reicht werden konnte. Kombiniert wurde die
Untersuchung, indem die Injektionsstelle ent-
weder aus normal behaarter Haut bestand, das

Fell mittels Schere gekiirzt oder vollstindig ra-
siert wurde.

Ungeachtet des Haarkleides konnte fur beide
Desinfektionsmittel eine zufriedenstellende
Keimreduktion ermittelt werden. Auch das Kiir-
zen des Haarkleides und insbesondere die Rasur
fiithrten zu einer Keimreduktion, die aber deut-
lich geringer ausfiel, als bei Desinfektion. Die
Kombination der Verfahren ergab, dass es fiir
Chlorhexidin keinen Unterschied machte, ob
zusatzlich noch Fell gekiirzt oder rasiert wurde,
Demzufolge raten die Spezialisten, dass - falls
Eile geboten ist - eher auf das Scheren verzichtet
werden und nur desinfiziert werden sollte.

Leserforum: Ankaufsuntersuchung

Momentaufnahme oder Zukunftsprognose?

Zu: Ankaufsuntersuchung: Rechtssicherheit fiir Tierdrzte« (VETimpulse 24/2008)

»Die Hervorhebung und
die Aussage, wichtige Rint-
genuntersuchung nicht iiber-
zubewerten, istwiinschens-
wert. Gleiches gilt fiir die
Definition der Ankaufun-
tersuchung als Moment-
aufnahme. Die Klassifizie-
== rung nach dem Rontgen-

=i leitfaden 2007 stelltjedoch
eine Zukunftsprognose per

Dr. Klaus Bosler

definitionem dar. Er enthdlt mégliche Erkran-
kungsrelevanzen fiir die Zukunft. Damit ist die
jetzige Handhabung eben keine Momentauf-
nahme - die richtigerweise gefordert wird. Der
Leitfaden widerspricht dem Gedanken einer Mo-
mentaufnahme insbesondere auch deshalb, weil
in ihm ergdnzend die Prozentzahlen eingefiihrt
worden sind.«

Dr. Klaus Bosler

Fachtierarzt fiir Pferde
Dieselstrafie 11, 89129 Langenau



