LEISTUNGSVERZEICHNIS
PFERD

2025/26

www.laboklin.com



Stand Dezember 2024



Vorwort

Liebe Kolleginnen,
liebe Kollegen,

das Bessere ist der Feind des Guten - wir
haben unser Leistungsverzeichnis Pferd
aktualisiert und senden lhnen heute diese
neue Version zu. Zahlreiche zusatzliche
Tests und Profile haben ihren Weg in das
Buch und damit auch in unsere Unter-
suchungsauftrage gefunden.

Wir wiinschen viel Spal3 beim Lesen.

Bakteriologie: Neben tierarztspezifischen
Testungen und Antibiogrammen sowie
symptomorientierten PCR-Profilen bekom-
men Sie auch Hygienemonitoring fiir die
Praxis oder Trankwasseruntersuchungen
flr den Stall von uns. Daneben stellen

wir her und vertreiben Autovakzinen, ein
alternatives therapeutisches Konzept, wenn
Antibiotika nicht oder nicht mehr greifen.

Histologie und Zytologie: Ob BAL oder
Zytologie oder aber histologische Beur-
teilung von Bioptaten, wir sind tierart-
spezifisch und mit einem Team von mehr
als 20 Pathologen unterwegs.

Genetik: Genetik ist nicht einfach Zucht-
grundlage flr uns, Genetik ist auch Ab-
klarung von Differentialdiagnosen, wie zum
Beispiel bei der PSSM. Genie3en Sie die
einzigartige Kombination aus Genetik und
tiermedizinischem Labor.

Klinisches Labor: Naturlich bieten wir
allgemeine Profile, wir sind aber auch stark
in der Endokrinologie, setzen Tests dann
methodisch so auf, dass in vielen Fallen
die Praanalytik praktisch keine Rolle mehr
spielt.

LABOKLIN

LABOR FUR KLINISCHE DIAGNOSTIK GMBH & CO. KG

Ob Ostradiol oder Testosteron, AMH oder
luteo-plazentarer Shift, Sie erhalten zuver-
lassige und reproduzierbare Ergebnisse,
mit denen Sie gut weiterarbeiten konnen.

Das Plus bei Laboklin:

- LaboTrack verfolgt die Probe von Ihrem
Depot bis zu unserer Haustur - da gibt
es keine bésen Uberraschungen mehr.

- Uber die Laboklin-App sind wir 24/7 fiir
Sie erreichbar. Rickfragen zu Befunden,
Kurieranmeldungen, Nachbestellungen,
hier ist alles in guten Handen.

- Die 4Paws-APP Ubernimmt das lastige
Erinnern des Tierhalters an regelmaBige
Aktionen, sei es Entwurmen oder
Impfen.

Unser Team an Pferdespezialisten steht
flr Ruckfragen gern zur Verfligung.

Und auch die Fortbildung
kommt nicht zu kurz:

Sie finden zahlreiche
Veranstaltungen bei der
Laboklin Akademie.

Wir freuen uns auf Sie!

Mit freundlichem GruR

Dr. Elisabeth Miiller
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Abkurzungen und Hinweise

AAS Atomabsorptionsspektrometrie

CEDIA cloned enzyme donor immuno assay
CLIA Chemiluminiszenztest

ELISA  enzyme linked immunosorbent assay
CELISA competitiver ELISA

GCMS  Gaschromatographie-Massenspektrometrie
HAH Hamagglutionationshemmtest

HPLC  high performance liquid chromatography
ICPMS inductively coupled plasma mass spectrometry
IFAT indirect flourescent antibody test

KBR Komplementbindungsreaktion

LA Langsamagglutination
LCMS  Flussigchromatographie-Massenspektrometrie

MAT Mikroagglutinationstest

PCR polymerase chain reaction

RIA Radioimmunoassay

SAFC  sodium acetate acid formalin concentration
VNT Virusneutralisationstest

* Partnerlabor

Zeitangaben:

Arbeitstage: Mo - Fr; Werktage: Mo - Sa

,Befundibermittlung: Am Tag des Probeneingangs” gilt flir Mo - Sa. Wenn die Befund-
Ubermittlung am Tag des Probeneingangs von Mo - Fr erfolgt, ist dies explizit angegeben.

In unserem ,Leistungsverzeichnis Pferd" haben wir fir Sie die pferdespezifischen
labordiagnostischen Tests und Vorgehensweisen zusammengestellt. Was grundlegende
Informationen zu Praanalytik, Hdmatologie und klinischer Chemie betrifft, die sich mehr
oder weniger flr alle Spezies dhneln, mochten wir Sie auf unser ausfihrliches Kompendium
hinweisen.
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So erreichen Sie uns
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LABOKLIN Spanien Tel.: +34 914 671 531
Poligono Industrial de Alcobendas Tel.: +34 644 030 557
Avenida de la Industria 4, E-Mail: contacto@laboklin.com

edificio 3 Planta 12 Oficina A
28108 Alcobendas (Madrid)

Biiros
LABOKLIN Argentinien/Lateinamerika  Tel. +54911 6436 8755
Tel.: +54911 4147 1415
E-Mail: latam@laboklin.com
LABOKLIN Belgien Tel.: +3213 48 05 05 (NL)
Tel.: +33 967 32 85 80 (FR)
E-Mail: belgique@laboklin.com
LABOKLIN Danemark Tel.: +45 66 22 20 20
E-Mail: danmark@laboklin.com
LABOKLIN Estland Tel.: +372 58 22 96 44
E-Mail: info@laboklin.ee
LABOKLIN Finnland Tel.: +358 50 505 2020
E-Mail: finland@laboklin.com
LABOKLIN Frankreich Tel.: +33 967328580
E-Mail: labo.france@laboklin.com
LABOKLIN Griechenland Tel.: +30 698 0011206
E-Mail: greece@laboklin.com
LABOKLIN Irland Tel.: +35319 02 68 06
E-Mail: ireland@laboklin.com
LABOKLIN Island E-Mail: island@laboklin.com
LABOKLIN Italien Tel.: +39 05102168 92

Tel.: +39 392 033 45 86
E-Mail: italia@laboklin.com



LABOKLIN Kroatien

LABOKLIN Lettland

LABOKLIN Litauen

LABOKLIN Luxemburg

LABOKLIN Norwegen

LABOKLIN Portugal

LABOKLIN Rumaénien

LABOKLIN Schweden

LABOKLIN Slowenien

LABOKLIN Tschechien

LABOKLIN Tiirkei

LABOKLIN Ukraine

LABOKLIN Ungarn
LABOKLIN Zypern

Andere Lander

Tel.:

E-Mail:

Tel.:

E-Mail:

Tel.:

E-Mail:

Tel.:

E-Mail:

Tel.:

E-Mail:

E-Mail:

Tel.:

E-Mail:

Tel.:

E-Mail:

TEL:

E-Mail:

Tel.:

E-Mail:

E-Mail:

Tel.:
Tel.:

E-Mail:

E-Mail:

E-Mail:

E-Mail:

LABOKLIN

LABOR FUR KLINISCHE DIAGNOSTIK GMBH & CO. KG

+385911122121
service.hr@laboklin.com
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lietuva@laboklin.com
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lux@laboklin.com

+47 9946 2020
norge@laboklin.com

contacto@laboklin.com

+40 750 714 982
romania@laboklin.com

+46 72373 2020
sverige@laboklin.com
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1. Rund um Probenentnahme
und Versand - Praanalytik

Die Praanalytik fasst alle Prozesse zusammen, die vor der eigentlichen Laboranalyse
ablaufen. Dies sind insbesondere die Probengewinnung, der Transport und die Aufbe-
wahrung der Proben sowie die Vorbereitung der Proben fiir die eigentliche Analyse.

Patientenvorbereitung

Nuchtern-Blutproben sind beim Pferd nicht unproblematisch und nur bei speziellen
Fragestellungen erforderlich (z. B. Insulin und Glucose zur Abklarung des equinen meta-
bolischen Syndroms (EMS)). Der Tierhalter sollte ebenfalls tiber den Einfluss korperlicher
Aktivitat auf die Ergebnisse der Blutuntersuchung informiert werden: so sind v. a. bei den
Muskelenzymen, aber auch fiir Glucose und Lactat erhdhte Werte zu erwarten.

Probenkennzeichnung

Der Tier- oder Besitzername sollte deutlich auf Auftrag und Probe vermerkt werden.
Alternativ konnen auch die von LABOKLIN zur Verfligung gestellten Barcodes verwen-
det werden. Bei Proben, die bakteriologisch untersucht werden sollen, ist es wichtig, die
Lokalisation anzugeben. Bei Funktionstests ist die Angabe des Entnahmezeitpunktes
oder Durchnummerierung der Proben erforderlich.

Auswahl der geeigneten Probe
Die erforderlichen Materialien werden bei der Beschreibung der Tests mit angegeben,
sind aber auch auf unseren Untersuchungsauftragen vermerkt.

Mikrobiologie
Wichtig ist eine moglichst saubere Entnahme, um eine Verunreinigung zu vermeiden.
Bakteriologie und Mykologie: Tupfer (Abstrich) mit Transportmedium

PCRs: Abstrich ohne Transportmedium (Ausnahmen: Taylorella equigenitalis/
CEM-Profile: Hier werden Tupfer mit Amies-Transportmedium benétigt),
Vollblut (EDTA), natives Organmaterial (je nach Erreger)

Harn: steriles Rohrchen,
Tupfer mit Transportmedium oder Uricult

Haare/Hautgeschabsel: steriles Rohrchen
Kot: handelstbliches Kotréhrchen

Punktate: steriles Probenrohrchen,
Tupfer mit Transportmedium (fur bakteriologische Untersuchung)

Blut: Blutkulturflasche (kann schriftlich bestellt werden und ist kostenpflichtig)

n
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Histologie/Zytologie

Bei der Einsendung von Gewebeproben zur pathohistologischen Untersuchung sind

folgende Punkte zu beachten:

- artefaktfreie Entnahme einer typischen Veranderung in ausreichender GréRBe
(Durchmesser > 0,5 cm)

- sofortige Fixierung (4%iges Formaldehyd 2 10%igem Formalin)

- Mitsendung eines Vorberichtes mit Fragestellung und klinischem Bild

Als Probe ist ein reprasentatives Gewebestiick ohne Praparationsartefakte (z. B. Zer-
reiBung, Quetschung, Elektrokoagulation) zu entnehmen. Im Zweifelsfall oder bei gene-
ralisierten Veranderungen kann eine Einsendung mehrerer Bioptate von verschiedenen
Entnahmelokalisationen sinnvoll sein (Abrechnung erfolgt pro Fragestellung, nicht pro
Biopsie).

- Hautstanzen

Als Hautproben sind Stanzbiopsien aller Hautschichten mit einem Durchmesser

> 0,6 cm einzusenden. Es sollten primare Veranderungen aus mehreren Lokalisationen
gewahlt werden. Die bioptierte Stelle sollte frei von Vorbehandlungen wie Schaben oder
Rasieren sein.

Ein Vorbericht mit allen relevanten Daten einschlieBlich eventueller klinischer Ver-
dachtsdiagnose hilft, einen optimalen Dialog mit dem Histologen zu ermdglichen.

- Zytologie
Proben konnen vor allem als Abklatsch, Geschabsel oder Punktat (z. B. Synovia) mit

oder ohne Aspiration genommen werden. Fur die Feinnadelaspiration verwendet man
eine Spritze mit aufgesetzter feiner Kantle (G22 - G27). Es wird ein Unterdruck erzeugt
und das Gewebe moglichst mehrfach in verschiedenen Richtungen durchstochen.

Vor Entnahme der Kantile ist der Unterdruck zu beseitigen, um ein Zurtickgleiten des
Materials in die Spritze zu vermeiden. AnschlieBend wird das gewonnene Material mit
Uberdruck aus der Kaniile randstandig auf einen Objekttrager verbracht. Ein zweiter
Objekttrager wird im rechten Winkel flach auf diesen gelegt und dann vorsichtig zur
Seite weggezogen; bei flissigerem Material in einem schragen Winkel wie bei einem
Blutausstrich.

Zur zytologischen Untersuchung von Punktaten, Exkreten oder Sekreten wird die
gewonnene Flissigkeit in EDTA-Rohrchen verschickt. Im Idealfall kann die gewonnene
Flussigkeit bereits in der Praxis zentrifugiert werden (2500 - 3000 Umdrehungen pro
Minute drei bis finf Minuten). Der Uberstand wird dann zusatzlich dekantiert und der
Bodensatz vorsichtig wie bei einem Blutausstrich ausgestrichen und luftgetrocknet
verschickt. Alle Ausstriche sollten generell luftgetrocknet, aber nicht fixiert und nicht
gefarbt eingesandt werden. Das Wichtigste ist, einen diinnen Ausstrich aus einer
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Zelllage (Monolayer) herzustellen. Zu dicke Ausstriche sind der haufigste Grund flr eine
Einschrankung der Qualitat bis hin zur Nichtbeurteilbarkeit.

Molekulargenetische Untersuchungen von Erbkrankheiten, Fellfarben,
Performance sowie Identitat

Fir die Durchfiihrung dieser Gentests wird eine EDTA-Blutprobe (ca. 0,5 ml) bendtigt.
Bei Pferden ist auch die Einsendung von Haarproben mit Wurzeln (ca. 20 ausgezogene
Mahnen- oder Schweifhaare) moglich, jedoch kann daraus nur eine begrenzte Menge
DNA extrahiert werden. Flr alle Partnerlaborleistungen (au3er Speed-Gen) sind aus-
schlieBlich Haarproben einzusenden.

EDTA-BIut (lila Kappe)

Fur die Erstellung des Blutbildes ist EDTA-Blut das am besten geeignete Material. Zur
Mischung des Blutes mit dem Gerinnungshemmer sollte das Rohrchen nach Beftllen
mehrfach geschwenkt werden.

Fur die Bestimmung klinisch-chemischer und/oder serologischer Parameter stellt das
EDTA-BIlut zweite Wahl dar, da EDTA als ,lonenfanger" viele dieser Analysen storen
kann.

- _Hamatologie
Das Mitschicken eines luftgetrockneten Blutausstriches flr das Differentialblutbild ist

- wo immer moglich - von Vorteil, da dies eine Fixierung der Zellen darstellt und durch
Uberalterung des Blutes verursachte Abweichungen vermeidet. Wird der Ausstrich aus
dem EDTA-BIut angefertigt: Bitte das Rohrchen vor dem Offnen unbedingt schwenken,
erst dann einen Tropfen fiir den Ausstrich entnehmen. Nur so reprasentieren die ausge-
strichenen Zellen in ihrer Zusammensetzung die Zellen des Vollbluts.

- PCRs aus Vollblut
Hier sollte immer EDTA als Gerinnungshemmer verwendet werden, da Heparin zur
Inhibition von PCRs fiihren kann.

Serum (rote Kappe)

Mit wenigen Ausnahmen stellt Serum die Universalprobe flr klinisch-chemische, sero-
logische und endokrinologische Fragestellungen dar. Vor Abtrennung des Serums vom
Blutkuchen sollte die Gerinnung vollstandig abgelaufen sein (min. 30 - 60 Minuten vor
Zentrifugation stehen lassen, Separationsprozess siehe oben). Werden nicht abzentri-
fugierte Proben verschickt, so kann eine transport- und alterungsbedingte Hamolyse die
Aussagekraft einiger Bestimmungen einschranken. Insbesondere LDH, CK und Kalium
sind haufig aufgrund des Zeitverzugs bei Entnahme wahrend der AuBenpraxis erhéht -
dies muss bei der Interpretation der Befunde bertcksichtigt werden.
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Plasma

Zur Plasmagewinnung werden Rohrchen mit Gerinnungshemmer eingesetzt (Heparin
= grlne Kappe, EDTA = lila, Citrat = blau, Fluorid = grau). Achtung: Die Zusatze konnen
die Analysemaoglichkeiten limitieren, Heparinproben sind mit Ausnahme von PCRs aller-
dings praktisch universell einsetzbar.

Die Abtrennung ist sofort nach der Entnahme maglich (siehe oben).

Bei Citratproben zur Bestimmung von Gerinnungsfaktoren ist das Mischungsverhéltnis
von 1:10 unbedingt einzuhalten (Markierungsstrich am Rohrchenrand beachten).

FUr Glucose- und Lactat-Bestimmungen ist die Einsendung eines Fluorid-Rohrchens
zusatzlich zu den anderen Probenrohrchen unabdingbar. Beide Parameter werden nur
durch Fluorid zuverlassig stabilisiert (frihestmogliches Abzentrifugieren des Vollblutes
aus dem Serum).

Storfaktoren bei der Analyse von Serum- oder Plasmaproben

- Hamolyse
Unter Hamolyse ist der Austritt intraerythrozytarer Substanzen aufgrund einer Schéa-

digung der Zellmembran zu verstehen. Neben Eisen und Kalium ist hier vor allem das
H&moglobin zu nennen. Die durch Hamoglobin auftretende Rotfarbung des Serums/
Plasmas kann bei den photometrischen Tests der klinischen Chemie Probleme bereiten.
Die Hdmolyse-empfindlichsten Parameter beim Pferd sind K und LDH, CK.

Parameter

Hamolyse LDH, CK, AST, Bilirubin, Kreatinin, *
PO4, K, Fe, Fructosamine

Hamolyse Ca, Mg, Glucose ¥

- Lipamie

Lipamie tritt bei Pferdeblutproben nur in Ausnahmefallen auf: Hyperlipamie-Syndrom
v. a. bei Ponys oder bei ausgepragtem Cushing.

Lipamie bezeichnet dabei die milchig-tribe Verfarbung des Serums/Plasmas durch
Triglyceride. Bei einer Reihe von Parametern kdnnen bei lipdmischen Proben analyti-
sche Probleme auftreten.

-_lkterus

Ikterus ist die gelbliche Verfarbung des Serums/Plasmas, die durch einen UberméaBigen
Anfall von Bilirubin in der Blutbahn entsteht. Der haufigste Ikterus des Pferdes ist der
Inanitionsikterus, der schon nach kurzen Hungerperioden/Inappetenz entsteht.
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Nicht zu verwechseln mit einem Ikterus ist die physiologische Gelbfarbung des Serums/
Plasmas beim Pferd - bedingt durch einen physiologisch hohen Bilirubingehalt!

Bei einer ausgepragten Hyperbilirubinamie sind messtechnische Probleme einzelner
Parameter moglich.

- _Medikamente

Zahlreiche Medikamente beeinflussen klinisch-chemische oder hamatologische
Parameter; eine Aufzdhlung wirde den Rahmen dieses Pferde-Leistungsverzeichnisses
sprengen. Bei der Laborbefund-Interpretation v. a. an- oder vorbehandelter Patienten
sollten Medikamenten-Effekte mit einbezogen werden.

Probentransport

Diagnostische Proben sind nach den Bestimmungen des Gefahrgutrechts insbesondere
Blut- und Gewebeproben (einschlieBlich Gewebsfliissigkeiten und Abstrichen), Ausschei-
dungsstoffe (Stuhl, Urin, Speichel) oder andere Materialien von Menschen oder Tieren, die
zu Untersuchungs- oder Forschungszwecken entnommen und beférdert werden.

Es sind ein Probengefal3 und zusétzlich ein Versandgefal3 (Schutzhllle) sowie eine AulRen-
verpackung erforderlich, wobei entweder die Sekundar- oder die AuBenverpackung starr
sein muss. Bei Lufttransport ist immer eine starre AuBenverpackung erforderlich.

Verpackt werden sollte generell in Umverpackungen, die durchsichtig und bruchsi-
cher sind und die eine Saugeinlage als Auslaufschutz beinhalten. Diesen Anforderun-
gen genligt das vom Labor zur Verfligung gestellte Versandmaterial vollkommen. Als
Volumenbegrenzung gilt 1000 ml Probe bzw. 4 kg Gesamtgewicht.

Bei ansteckungsgefahrlichen Proben der Kategorie B hat die Kennzeichnung als
»Biologischer Stoff, Kategorie B" und ,,UN 3373" zu erfolgen. Eine freigestellte
veterindrmedizinische Probe ist eine Patientenprobe, bei der nur eine minimale
Wahrscheinlichkeit besteht, dass sie Krankheitserreger enthalt . Die Klassifizierung

hat nach fachlicher Beurteilung auf der Grundlage der Anamnese, der Symptome, der
individuellen Gegebenheiten des Patienten und der lokalen endemischen Bedingungen
zu erfolgen.

Hinweis:

Der Absender ist fiir sein Transportgut verantwortlich (d. h. Regresspflicht flir den Ab-
sender bei Schaden/Kosten durch nicht ordnungsgemaf3 verpackte Proben).

Bei Verpackung laut Gefahrgut-VO kann kein Schaden entstehen.

Bitte keine Kanulen in den Rohrchen belassen!

Die Rohrchen bitte nicht zukleben!

Fur einen Probentransport aus einem Nicht-EU-Land kontaktieren Sie bitte im Vorfeld
LABOKLIN.
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2025126 Pferd

Probenvorbereitung/Versandmaterial

Nachfolgend haben wir die Abkirzungen fir die Probenmaterialien aufgefiihrt, die im
Leistungsverzeichnis und bei unseren Untersuchungsauftrédgen verwendet werden.
Fir die Bestellung der Versandmaterialien stehen Ihnen ,Mein Labor" oder Bestellfor-
mulare zur Verfligung. Dort finden Sie auch die Bestellnummern der einzelnen Versand-
materialien.

A. EB = EDTA-Blut

B. EP = EDTA-Plasma

Das EDTA-Blut muss hierfir zentrifugiert
werden und der Uberstand in ein neutrales
Rohrchen (z. B. Eppendorf-Cup) Uberflihrt

werden.
C. HB = Heparin-Blut
D. HP = Heparin-Plasma

Das Heparin-Blut muss hierfur zentrifugiert
werden und der Uberstand in ein neutrales
Rohrchen (z. B. Eppendorf-Cup) Uberflihrt

werden,
E. NaFB = Natrium-Fluorid-Blut
F. NaFP = Natrium-Fluorid-Plasma

Das NaF-Blut muss hierfiir zentrifugiert
werden und der Uberstand in ein neutrales
Rohrchen (z. B. Eppendorf-Cup) Uberflihrt
werden,

G. S = Serum

Das geronnene Blut sollte zur Serum-
gewinnung zentrifugiert und der Uberstand
in ein neutrales oder zweites Serum-
rohrchen (Kugeln vorher entfernen!) tber-
flhrt werden.
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H. CB = Citrat-Blut

l. CP = Citrat-Plasma

Die Probe sollte hierflir zentrifugiert
werden und der Uberstand in ein neutrales
Rohrchen (z. B. Eppendorf-Cup) Uberflhrt
werden,

J. Blutausstrich

Blutausstriche sollten immer luftgetrocknet,

unfixiert und ungefarbt eingesendet werden.
Zum Transport eignen sich die abgebildeten
Transporthllen.

K. VersandgefaB fiir Blutrohrchen

oder HarngefaBBe

L. Tupfer mit Transportmedium
(orange: diinner Tupfer,
schwarz: dicker Tupfer
mit Amies-Medium)

M. Tupfer ohne Transportmedium
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N. Versandgefa fiir Tupfer

O. Harngefa

P. GefaBe fiir Histologie
(FormalingefaB einschlieBlich
VersandgefaR)

Q. Kotrohrchen

einschlieBlich Versandgefald

R. Blutkulturflaschen-Set
(aerob und anaerob)

S. Blutkulturflasche Peds Plus™
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Probenbeschriftung/-versand

Schritt 1 Schritt 2
Kleben Sie Befillen Sie
den das Proben-
Barcode auf gefald

das Proben-

gefald

~
l [ Schritt 3 Schritt 4
) Probengefal3 Barcode
in zusatzlich
Versandgefald auf das
Versand-
I:j gefal3
o_o_ | o | . .
Oo_o_|——| Schritt 5 A Schritt 6
g—g— — Unter- Probe und
O_o_ . suchungs- Untersuchungsauf-
00— | auftrag R trag in den Versand-
! vollstandig umschlag/in den
:l ausfullen Karton mit Barcode
e —— Schritt 8
. S Auf korrekte
Bitte die richtige Sen- Versandangaben

dungskennzeichnung

. achten
auswahlen

Freigestellte
veterindrmedizinische Probe

BIOLOGISCHER STOFF, . .
KATEGORIE B Exempt Animal Specimen
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Leistungsverzeichnis

2025126 Pferd

2. Pferde-Profile (klinische Chemie
und Hamatologie)

2.1 GrofB3es Screening
2.2 GroBBes Screening mit SAA
2.3 Kleines Screening

2.4 Leistungsprofil

2.5 Senior-Profil

2.6 Fohlen-Profil

2.7 Leber

2.8 Niere GroBtier

2.9 Muskel-Screening

210 Erweitertes Muskel-Screening

21 PPID-Profil (equines Cushing)

2.12 EMS-Profil (equines metabolisches Syndrom)
213 Blutbild

2.14 Gerinnung

2.15 Immunstatus

2.16 Blutspendeprofil

217 Profil Mineralstoffe und Spurenelemente
218 Eisenstoffwechsel

2.19 Schwermetall-Screening

2.20 Neurologie-Profil

2.21 Tumordiagnostik

Die hier vorgestellten Profile sind eine Zusammenstellung verschiedener meist klinisch-
chemischer und hamatologischer Parameter, die einen schnellen Uberblick (iber den
Gesundheitsstatus des Pferdes geben sollen. Die Organprofile sind fiir die entsprechen-
den Verdachtsdiagnosen zur Absicherung und zur weiteren Verlaufskontrolle konzipiert.
Viele Screenings bieten wir auch mit einem Blutbild an, fiir das in diesen Kombinatio-
nen ein ermatigter Preis gilt.

Dabei unterliegen alle Profile einem gewissen ,flow", da sie fortlaufend auf Aktualitat ih-
rer Parameter Uberprift werden: Mit fortschreitenden Erkenntnissen der Pferdemedizin
werden einzelne Parameter ausgetauscht, hinzugefligt oder herausgenommen, so dass
Laboklin Ihnen stets ein an den neuesten Wissensstand angelehntes Profil anbieten
kann.

Informationen zu unseren anderen Pferde-Profilen (PCR-Profile, bakteriologische/para-
sitologische Profile, Allergie-Profile) finden Sie in den entsprechenden Kapiteln.
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2.1 GroBes Screening

Monitoring aller wichtigen Organfunktionen sowie der géangigen Mineralstoffe und
Spurenelemente

Parameter: AP, y-GT, GLDH, Bilirubin gesamt, Cholesterin, Triglyceride,
Glucose, AST (GOT), LDH, CK, Protein, Albumin, Globuline,
Albumin/Globulin-Quotient, Harnstoff, Kreatinin, Phosphat anorg,,
Calcium, Magnesium, Kalium, Natrium, Chlorid, Eisen, Zink,
Kupfer, Selen

Probenmaterial: Serum und Natrium-Fluorid-Blut
Befundibermittlung: Am Tag des Probeneingangs (Selen evtl. am Folgetag)

Methode: Photometrisch, AAS

2.2 GrolBBes Screening mit SAA

Parameter: wie 21 + SAA
Probenmaterial: Serum und Natrium-Fluorid-Blut
Befundibermittlung: Am Tag des Probeneingangs (Selen evtl. am Folgetag)

Methode: Photometrisch, AAS

2.3 Kleines Screening
Kostenglnstiges Einsteigerprofil fur Leber, Niere, Muskeln und Stoffwechsel

Parameter: GLDH, y-GT, Triglyceride, AST (GOT), LDH, CK, Harnstoff,
Kreatinin, Protein

Probenmaterial: Serum

Befundibermittlung: Am Tag des Probeneingangs

Methode: Photometrisch
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2.4 Leistungsprofil

Schwerpunkt Muskelstoffwechsel, erganzt durch die wichtigsten Leber-, Nieren- und
Stoffwechselparameter plus Elektrolyte

Parameter: AP, y-GT, GLDH, Bilirubin gesamt, Cholesterin, Triglyceride,
Glucose, AST (GOT), LDH, CK, Protein, Alboumin, Globuline,
Albumin/Globulin-Quotient, Harnstoff, Kreatinin, Phosphat anorg,,
Calcium, Magnesium, Natrium, Kalium, Chlorid, Eisen, SAA

Probenmaterial: Serum und Natrium-Fluorid-Blut
Befundibermittlung: Am Tag des Probeneingangs

Methode: Photometrisch

2.5 Senior-Profil

Dieses Profil beinhaltet die wichtigsten Leber-, Nieren- und Stoffwechsel-Parameter
sowie flr altere Pferde wesentliche Elektrolyte und Spurenelemente. Viele auf PPID
hinweisende Parameter sind enthalten; bitte senden Sie hierflr zeitnah abzentrifugiertes
und abpipettiertes Serum und unbedingt Natrium-Fluorid-Blut mit ein, um einen zuver-
lassigen Glucosewert zu erhalten!

Allerdings hat nur Nichtern-Glucose (nur Heu und Stroh fiittern) einen wirklichen
Aussagewert.

Parameter: Harnstoff, Kreatinin, Phosphat anorg., Calcium, Bilirubin gesamt,
y-GT, GLDH, Protein, Albumin, Globuline, Albumin/Globulin-
Quotient, Glucose, Triglyceride, Lipase (DGGR), SDMA, Zink,
Selen

Probenmaterial: Serum und Natrium-Fluorid-Blut
Befundibermittlung: Am Tag des Probeneingangs (Selen evtl. am Folgetag)

Methode: Photometrisch, AAS

2.6 Fohlen-Profil

Die speziellen Anforderungen in der Fohlenmedizin werden in diesem Profil
berlcksichtigt.

Parameter: Triglyceride, Harnstoff, Kreatinin, Protein, y-GT, Natrium, Calcium,
Magnesium, Phosphat anorganisch sowie eine Serumprotein-
elektrophorese
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Probenmaterial: Serum

Befundibermittlung: Am Tag des Probeneingangs (Serumproteinelektrophorese
nicht am Samstag)

Methode: Photometrisch und Kapillarelektrophorese

2.7 Leber

Leber 1

Kurzlberblick Uber die wichtigsten Leberenzyme und Gallenséauren
Parameter: AST (GOT), GLDH, y-GT, Gallensauren
Probenmaterial: Serum

Befundiibermittlung: Am Tag des Probeneingangs

Methode: Photometrisch

Leber 2

Zusatzliche Parameter geben Informationen Uber Leberfunktion und maogliche
Pathogenese.

Parameter: GLDH, AST, AP, y-GT, Bilirubin gesamt, Cholesterin, Harnstoff,
Gallensauren, Protein, Albumin, Globuline, Albumin/Globulin-
Quotient, Glucose, Natrium, Kalium, Chlorid

Probenmaterial: Serum + Natrium-Fluorid-Blut
Befundubermittlung: Am Tag des Probeneingangs

Methode: Photometrisch

2.8 Niere Grof3tier

Parameter: Harnstoff, Kreatinin, Protein, Aloumin, Globuline, Aloumin/
Globulin-Quotient, Calcium, Phosphat anorg.

Probenmaterial: Serum
Befundiibermittlung: Am Tag des Probeneingangs

Methode: Photometrisch
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Leistungsverzeichnis
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2.9 Muskel-Screening

Dieses Profil bietet sich an zur Diagnose und Verlaufskontrolle vor allem bei Myopathien.
Es umfasst die wichtigsten Muskelenzyme plus Elektrolyte und Mineralstoffe.

Parameter: CK, AST (GOT), LDH, Natrium, Kalium, Chlorid, Calcium,
Phosphat anorg., Magnesium, Eisen

Probenmaterial: Serum
Befundiibermittlung: Am Tag des Probeneingangs

Methode: Photometrisch

2.10 Erweitertes Muskel-Screening

Parameter: CK, AST, LDH, Natrium, Kalium, Chlorid, Calcium,
Phosphat anorg.,, Magnesium, Eisen, Vitamin E, Selen

Probenmaterial: Serum

Befundibermittlung: Klinisch-chemische Parameter am Tag des Probeneingangs,
Vitamin E nach ca. 3 Tagen

Methode: Photometrisch, HPLC und AAS

2.11 PPID-Profil (equines Cushing)

Das PPID-Profil ist so zusammengestellt, dass man aus den Ergebnissen einer Nichtern-
Blutprobe eine moglichst differenzierte Aussage hinsichtlich der Erkrankung bekommt;
dazu werden nicht nur atiologische Parameter, sondern auch hinweisende Parameter
untersucht; auBerdem wird gleichzeitig eine etwaige Insulindysregulation mit abgeklart.

Parameter: Insulin, ACTH, Glucose, Fructosamine, Triglyceride, y-GT, RISQ,
I/G-Quotient, MIRG (proxies siehe unter EMS-Profil)

Probenmaterial: Hamolysefreies gekihltes EDTA-Plasma und hamolysefreies
gekihltes Serum und Natrium-Fluorid-Blut, je 2 ml

Befundiibermittlung: Am Tag des Probeneingangs
Methode: Photometrisch, CLIA
Weitere PPID-Diagnostik siehe Kap. 8.5, Seite 75
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212 EMS-Profil (equines metabolisches Syndrom)

AuBer Nichtern-Insulin und -Glucose werden weitere Parameter zur Beurteilung der
Stoffwechselsituation des Pferdes herangezogen.

Parameter: Insulin, Glucose, Fructosamine, RISQI, I/G-Quotient, evtl. MIRG

Erklarung: Fructosamine reflektieren den mittleren Glucose-Blutspiegel der
letzten 2 bis 3 Wochen; RISQI (reciprocal inverse square of insu-
lin) ist ein ,proxy”, d. h. eine reine RechengroBe aus Insulin und
Glucose und stellt ein Maf3 fur die Insulin-Sensitivitat dar. Die
proxies ,Insulin/Glucose-Quotient” sowie MIRG (modified insulin
to glucose ratio) (nur in grenzwertigen Féllen angegeben) gelten
als Maf3 flr die pankreatische B-Zellfunktion.

Probenmaterial: Hamolysefreies Serum (gekuhlt) und Natrium-Fluorid-Blut
Befundiibermittlung: Am Tag des Probeneingangs

Methode: Photometrisch, CLIA

Weitere EMS-Diagnostik siehe Kap. 8.6, Seite 78

213 Blutbild

Umfasst Erythrozyten, Hdmoglobin, Hadmatokrit, Thrombozyten und Leukozyten sowie
ein Differential-Blutbild und kann - je nach Fragestellung - zu jedem Profil mitgeor-
dert werden. Neben maschineller Auswertung werden alle Proben mit Hinweisen auf
morphologische Auffalligkeiten mikroskopisch bewertet.

Probenmaterial: 1 ml EDTA-Blut und zusatzlich ein Blutausstrich
Befundibermittlung: Am Tag des Probeneingangs

Methode: Laserstreulicht und gegebenenfalls Mikroskopie

2.14 Gerinnung

Dieses Profil ist fur die Diagnostik der beim Pferd seltenen Gerinnungsstorungen.

Auch kann es zum Monitoring bei Thrombolyse-Behandlungen (Quick) genutzt werden.

Fibrinogen kann gleichzeitig als Akute-Phase-Protein interpretiert werden.

Parameter: Quick (PT), PTT, Thrombinzeit, Fibrinogen
Probenmaterial: 1 ml Citratplasma gekuhlt
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Befundiibermittlung: Am Tag des Probeneingangs
Methode: Chronometrie

Cave: Korrektes Mischungsverhéltnis von Citrat und Blut ist extrem wichtig - bitte
markierte Fullhohe der Rohrchen einhalten! AuBerdem sollte das Haltbarkeitsdatum der
Citratrohrchen unbedingt beachtet werden.

2.15 Immunstatus

Der zellulare Immunstatus beinhaltet ein groBBes Blutbild sowie die Bestimmung der
B-Zellen (CD21+), T-Zellen (CD3+, CD5+), T-Helferzellen (CD4+) und der zytotoxischen
T-Zellen (CD8+).

Bei Pferden dient er der Abklarung einer Immundefizienz bei gehauften

und prolongierten Infekten.

Probenmaterial: 3 ml EDTA- oder Heparin-Blut + Blutausstrich - nicht alter als
48 Stunden beim Eintreffen im Labor in Bad Kissingen!
Befundibermittlung: Mo - Fr am Tag des Probeneingangs

Methode: Durchflusszytometrie

2.16 Blutspendeprofil

In Anlehnung an die Leitlinien zur Gewinnung, Lagerung, Transport und Verabreichung
von Blut und Blutprodukten im Veterinarbereich

Parameter: GrofRes Blutbild
Harnstoff, Kreatinin, Natrium, Kalium, Calcium, Phosphat
anorganisch, Bilirubin, ALT, AP, AST, GLDH, Protein, Albumin,
Glucose, Fibrinogen,
equine infektiose Anamie (Coggins-Test), equines Arteriitisvirus
(VNT), Babesien (cELISA)
Harnstatus

Probenmaterial: je 2 ml Serum + EDTA-Blut + Natrium-Fluorid-Blut + Citratplasma+
Urin

Befundubermittlung: 3 Arbeitstage nach Probeneingang

Methode: Laserstreulicht und ggf. Mikroskopie, photometrisch,
Trockenchemie, Serologie wie angegeben
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2.17 Profil Mineralstoffe und Spurenelemente
(Mineralstoffprofil 1)

Umfasst alle wichtigen Parameter des Mineralstoffwechsels und Spurenelemente.

Parameter: Calcium, Natrium, anorg. Phosphat, Magnesium, Zink, Kupfer,
Selen, Kalium, Chlorid, Eisen, Mangan

Probenmaterial: Hamolysefreies Serum
Befundubermittlung: 1 - 3 Arbeitstage nach Probeneingang

Methode: Photometrisch, AAS, ICPMS

2.18 Eisenstoffwechsel

Das neue Profil hilft Ihnen bei der Differenzierung zwischen absolutem (Blutverlust)

und funktionellem Eisenmangel (Sequestierung durch Entziindung, Tumor oder In-
fektion). Totales Serumeisen, relative Eisensattigung sowie gesamte und ungesattigte
Eisenbindungskapazitat des Serums werden ermittelt. Ebenso Hepcidin als regulatori-
sches Hormon des Eisenstoffwechsels und Serum-Ferritin als Maf3 flr die Eisenspeicher
des Organismus.

Parameter: Eisen, Ferritin, Hepcidin, Eisensattigung, UIBC, TIBC, SAA

Probenmaterial: Serum, gekihlt

Befundibermittlung: 2 - 5 Arbeitstage nach Probeneingang

Methode: Photometrisch, LCMS

2.19 Schwermetall-Screening

Bei Verdacht auf Schwermetallvergiftungen

Parameter: Arsen, Blei, Cadmium, Chrom, Kupfer, Mangan, Quecksilber,
Thallium, Zink

Probenmaterial: 2 ml Serum + 2 ml EDTA-Blut + 5 ml Urin

Befundibermittlung: 7 Arbeitstage nach Probeneingang

Methode: Photometrisch, AAS, ICPMS
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2.20 Neurologie-Profil

Parameter: Serum Amyloid A (SAA),
Antikorper: Flaviviren (IgG) und West Nile Virus (IgM),
FSME-Virus (IgG und IgM)
PCR: Bornavirus, EHV1/4

Probenmaterial: 1 ml Serum + EDTA-Blut/Nasenabstrich/(Liquor)
Befundibermittlung: 2 - 4 Arbeitstage nach Probeneingang

Die Nachweiswahrscheinlichkeit von Herpes wird erhoht, wenn neben Serum sowohl
EDTA-BIut als auch ein Nasenabstrich eingesendet wird.

2.21 Tumordiagnostik

Thymidinkinase, erganzt durch Serum-Amyloid A und eine Serumproteinelektrophorese
(detaillierte Beschreibung von SAA und Thymidinkinase s. Kapitel 3.5, Seite 30 und
Kapitel 3.6, Seite 31)

Parameter: Thymidinkinase, SAA, Calcium, Serumproteinelektrophorese
Probenmaterial: 1 ml Serum gekuhlt

Befundibermittlung: Mo - Fr am Tag des Probeneingangs
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3. Pferdespezifische Parameter

341 Fohlen IgG

3.2 Lactat

3.3 Lipase (DGGR)

3.4 Symmetrisches Dimethylarginin (SDMA)
3.5 Serum Amyloid A (SAA)

3.6 Thymidinkinase (TK-1)

3.7 Alpha-Fetoprotein (AFP)

3.8 Jod/Kreatinin-Quotient

3.9 Mangan

3.10 Vitamin E

31 Fohlen IgG

Unterversorgung mit maternalen Immunglobulinen Uber das Kolostrum ist einer der
wichtigsten pradisponierenden Faktoren flr infektiose Fohlenerkrankungen. Die 1gG-
Bestimmung im Blut neugeborener Fohlen mittels Kapillarelektrophorese erlaubt eine
genaue Bestimmung des IgGs und somit eine rechtzeitige Diagnose - bevor es zu
klinischen Symptomen kommt - und die Einleitung therapeutischer MaBBnahmen.

Probenmaterial: Serum
Befundibermittlung: Am Tag des Probeneingangs

Methode: Kapillarelektrophorese

3.2 Lactat

Stellt das Endprodukt des anaeroben Glucoseabbaus im Muskelgewebe dar. Lactat-
werte konnen zur Abklarung von Myopathien beitragen oder aber - im Rahmen eines
Belastungstestes - zur Uberpriifung des individuellen Trainingszustandes eines Pferdes
herangezogen werden.

Durchfiihrung:
- Blutprobenentnahme vor Belastung = Basalwert

- nach einigen Aufwarmrunden eigentliche Belastung: ca. 10 min bei 5 m/s (entspricht Galopp)
- 2. Blutprobe 3 min nach Belastung

- 3. Blutprobe 15 min nach Belastung

- 4., Blutprobe 30 min nach Belastung evtl. fir CK-Bestimmung
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Interpretation:
- Basalwert < 2 mmol/I

- 3-min-Wert: nicht mehr als das Doppelte des Basalwertes
- 15-min-Wert: 30 % niedriger als der 3-min-Wert

Probenmaterial: Jeweils Natrium-Fluorid-Blut oder -Plasma
Unter Umstanden macht es Sinn, von der Basalblutprobe und
dem 30-min-Wert hamolysefreies Serum mitzuschicken, um
weitere Muskelenzyme mitzukontrollieren.

Befundiibermittlung: Am Tag des Probeneingangs

Methode: Photometrisch

3.3 Lipase (DGGR)

DGGR-Lipase ist ein spezifischer und sensitiver Biomarker fiir die Diagnose einer
Pankreatitis. Pankreatitiden konnen im Zusammenhang mit Koliken oder anderen
gastrointestinalen Erkrankungen auftreten. Erhohte Lipasewerte findet man auch bei
Pferden im Hochleistungstraining.

Probenmaterial: Serum (Heparin-Plasma, EDTA-Plasma)
Befundiibermittlung: Am Tag des Probeneingangs

Methode: Photometrie

3.4 Symmetrisches Dimethylarginin (SDMA)

SDMA stammt aus dem Proteinabbau, wird tUber die Niere ausgeschieden und dient in
der Labordiagnostik der Detektion beginnender Nierenfunktionsstérungen (= GFR noch
> 30 %) auch im Kreatinin-blinden Bereich.

Probenmaterial: Serum oder Heparin-Plasma
Befundiibermittlung: Am Tag des Probeneingangs

Methode: Photometrisch

3.5 Serum Amyloid A (SAA)

SAA gilt beim Pferd als ,major APP" (Akute-Phase-Protein) und kann zur Detektion
subklinischer Erkrankungen sowie zum Monitoring von Therapie-/Heilungsverlaufen
herangezogen werden.
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Probenmaterial: Serum
Befundiibermittlung: Am Tag des Probeneingangs

Methode: Photometrisch

3.6 Thymidinkinase (TK-1)

Thymidinkinase kann als Biomarker flr die Lymphomdiagnostik beim Pferd eingesetzt
werden. Pferde mit Lymphomen zeigen signifikant héhere Thymidinkinase-Aktivitaten
als die Kontrollgruppen.

Probenmaterial: 0,5 ml Serum, gekuhlt
Befundiibermittlung: Am Tag des Probeneingangs

Methode: CLIA

3.7 Alpha-Fetoprotein (AFP)

AFP kann als Tumormarker genutzt werden; speziell bei Lebertumoren konnen die
Werte erhoht sein.

Probenmaterial: Serum
Befundiibermittlung: Am Tag des Probeneingangs

Methode: CLIA

3.8 Jod/Kreatinin-Quotient

Die Jodversorgung lasst sich tiber die Jodausscheidung des Pferdes iber den Urin sehr
gut beurteilen. Es besteht eine sehr gute Korrelation zwischen alimentarer Jodaufnahme
und renaler Jodausscheidung.

Probenmaterial: Urin
Befundubermittlung: 3 - 4 Arbeitstage nach Probeneingang
Methode: ICPMS, photometrisch
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3.9 Mangan

Mangan fungiert als essenzielles Spurenelement und ist an mehreren Stoffwechselvor-
gangen wie z. B. am Knochen- und Knorpelaufbau beteiligt und hat auch eine anti-
oxidative Wirkung. Ein Mangel an Mangan kann zu verschiedenen gesundheitlichen
Problemen fuhren, darunter Skelettanomalien, eine verminderte Fruchtbarkeit und eine
geringere Widerstandsfahigkeit gegentiber Stress.

Probenmaterial: Serum
Befundibermittlung: 2 - 3 Arbeitstage nach Probeneingang
Methode: AAS

3.10 VitaminE

Vitamin E ist ein sogenannter Radikalfanger, der die freien Radikale umwandeln
und damit unschadlich machen kann. Vor allem fur die Muskulatur und das Herz ist
Vitamin E deshalb besonders wichtig. Insbesondere wahrend sportlicher Belastung
oder in den Wintermonaten ist die Vitamin-E-Versorgung haufig zu knapp.

Probenmaterial: Serum, gekuhlt
Befundibermittlung: 3 Arbeitstage nach Probeneingang
Methode: HPLC

Interpretation:

> 2 mg/l: adaquate Versorgung

1,5 - 2 mg/l: marginale Versorgung
< 1,5 mg/I: defiziente Versorgung
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4, Infektionskrankheiten

4.1
411
412
413
414
415
416
417
418
419
4110
411
4112

4.2

4.21

422
4.2.21

Bakteriell

Borrelien

Clostridioides difficile: Toxin A und B

Clostridium perfringens: Alpha- und Enterotoxin sowie netE- und netF-Toxin
Lawsonia intracellularis

Leptospiren

Listerien

Rhodococcus hoagii (friher: R. equi)

Salmonellen

Staphylokokken mit Methicillin-Resistenz

Streptococcus equi equi (Druse-Erreger) / Streptococcus equi zooepidemicus
Taylorellen

Tetanus-Impftiter

Viral
Bornavirus
Equine Herpesviren
Equine Herpesviren 1und 4 (EHV1 und EHV4)

4.2.2.2 Equine Herpesviren 2 und 5 (EHV2 und EHV5)
4.2.2.3 Equines Herpesvirus 3 (EHV3)

423
424
425
426
4.2.7
4.2.8
4.2.9
4.210

42101

Equine-infektiose-Anamie-Virus (EIAV)
Equines Arteriitis-Virus (EAV) (equine Virusarteriitis, EVA)
Equines Coronavirus (ECoV)
Equines Hepacivirus (EqHV)
Equines Parvovirus (EqPV-H)
FSME-Virus (Frihsommer-Meningoenzephalitis)
Influenza-A-Virus
Papillomaviren
Bovine Papillomaviren 1 und 2 (BPV1/2, equines Sarkoid)

4.210.2 Equines Papillomavirus (EcPV)

421
4212

4.3
4.31
432

4.4
441
44.2
443
444

44.5
4.4.6

Rotavirus A
West Nile Virus

Blutparasiten
Anaplasmen
Theileria equi/Babesia caballi - Babesiose - Piroplasmose

Endoparasiten

Strongyliden

Larvale Cyathostominose (kleine Strongyliden)
Spulwlrmer (Parascaris equorum, P. univalens)
Bandwurmer: Anoplocephala perfoliata, A. magna,
Paranoplocephala mamillana

Oxyuris equi (Pfriemenschwanz)

Strongyloides westeri (Zwergfadenwurm)
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447 Protozoen: Giardien, Eimeria leuckarti, Cryptosporidium parvum
448 Fasciola hepatica (groRBer Leberegel)
449 Dictyocaulus arnfieldi (Lungenwurm)

4.5 PCR-Profile
451 Abort

452 Anamie klein
45.3 Atemwege

454 Augen

455 CEM

4.5.6 Durchfallerreger Fohlen
457 Haut

458 Hepatotrope Viren
459 Neurologie

Bei der Diagnostik von Infektionserkrankungen bestehen grundsatzlich zwei Moglich-
keiten: zum einen der direkte Erregernachweis - etwa tber Kultur oder PCR - und zum
anderen die indirekte serologische Methode, bei der stattgefundene Kontakte mit dem
Erreger Uber Antikorperbestimmungen nachgewiesen werden. Die Beurteilung der
klinischen Relevanz eines Antikorper-Titers wird oft erst durch den Titerverlauf und unter
Berlcksichtigung epidemiologischer Gegebenheiten maoglich. Beim Pferd sind z. B. fiir
viele Fragestellungen Titerpaare moglich, bei denen es neben der Titerhohe v. a. auch
um Titeranstieg oder -abfall geht. Zu beachten ist auch beim Pferd, dass aussagekrafti-
ge IgG-Titer erst ca. 3 Wochen nach Erregerkontakt gemessen werden konnen.

41 Bakteriell

411 Borrelien

Die durch Zecken Ubertragene Erkrankung wird in Europa wahrscheinlich verursacht
durch 3 pathogene Borrelienspezies der Gruppe Borrelia burgdorferi sensu lato:

B. burgdorferi sensu stricto, B. afzelii, B. garinii.

Obwohl die Verdachtsdiagnose ,Lyme-Borreliose” in der Praxis immer haufiger gestellt
wird, gestaltet sich die Diagnostik der Erkrankung nach wie vor schwierig; in Endemie-
gebieten werden sehr hohe Seropravalenzen auch in der gesunden Pferdepopulation
festgestellt. Eine Vielzahl klinischer Symptome wird beim Pferd mit Borrelien in Ver-
bindung gebracht: Leistungsminderung, chronisch intermittierende oder wechselnde
Lahmheiten, Veranderungen der Haut, der Augen oder des Herzens bis hin zu neurolo-
gischen Ausfallen und Aborten.

Ob die Infektion mit den Spirochaten beim Pferd Gberhaupt zu klinischen Symptomen
flhrt, wird bis heute kontrovers diskutiert.
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Nachweis: - DNA-Nachweis aus Hautbiopsien, Liquor, Synovia oder aus der Zecke
mittels PCR
- quantitativer Antikorper-Nachweis: IgM & IgG Uber IFAT aus Serum
oder EDTA-Plasma, Heparin-Plasma
- qualitativer Antikorper-Nachweis: Borrelien-Blot: Borrelien IgG Line aus
Serum; deutliche Titer sollten stets durch einen Line abgesichert werden

Befundubermittlung: PCR: 1- 3 Arbeitstage nach Probeneingang
IFAT: Mo - Fr am Tag des Probeneingangs
Blot: 3 Arbeitstage nach Probeneingang

4.1.2 Clostridioides difficile: Toxin A und B

Clostridien sind obligat anaerobe Sporenbildner. In geringen Mengen und ohne Toxin-
produktion sind sie Teil der physiologischen Darmflora. Ein Toxin(gen)nachweis ist daher
flr eine Diagnosestellung essenziell.

Verschiedene pradisponierende Faktoren spielen eine Rolle als Ausloser flr eine starke
Vermehrung und klinische Erkrankung durch C. difficile: Antibiose, Hospitalisierung,
Dysbiose etc. Beim Pferd steht C. difficile im Zusammenhang mit der nekrotisierenden
Kolitis beim Fohlen, der postantibiotischen Kolitis bei Adulten sowie dem ,Duodenitis-
proximal-Jejunitis-Syndrom". Die Symptomatik ist haufig unspezifisch (Diarrhoe, Kolik,
Fieber).

Nachweis: - PCR aus Kot (Nachweis des Toxingens)
- ELISA aus Kot (Nachweis des Toxins)

Befundubermittlung: PCR: 1- 3 Arbeitstage nach Probeneingang,
ELISA: 1 - 2 Arbeitstage nach Probeneingang

Der Nachweis mittels PCR ist auch Bestandteil des gro3en Kotprofils, des Kotprofils
Fohlen sowie des Profils Durchfallerreger Fohlen.

41.3 Clostridium perfringens: Alpha- und Enterotoxin
sowie netE- und netF-Toxin

Clostridien sind obligat anaerobe Sporenbildner. Sie sind Teil der physiologischen Darm-
flora und auch in der Umgebung vorhanden. Ein Toxin(gen)nachweis ist daher flr eine
Diagnosestellung essenziell. Clostridium perfringens wird anhand des Vorhandenseins
verschiedener Toxine in Toxovare eingeteilt. Verschiedene pradisponierende Faktoren, v. a.
jegliche Arten von Dysbiosen, fihren zu starker Vermehrung und klinischer Erkrankung.
Das Alphatoxin wird von allen toxinbildenden C. perfringens gebildet und ist ein mikro-
bielles Exotoxin. Das Enterotoxin bindet an die Darmwand und bildet dort porenartige
Strukturen, die zu einer Zerstorung der Zellwand und zum Zelltod fiihren. Auch netE und
netF sind porenbildende Toxine.
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Nachweis: Alphatoxin: PCR aus Faeces (Nachweis des Toxingens)
Enterotoxin - PCR aus Faeces (Nachweis des Toxingens)
- ELISA aus Kot (Nachweis des Toxins)
netE-Toxin: PCR aus Faeces (Nachweis des Toxingens)
netF-Toxin: PCR aus Faeces (Nachweis des Toxingens)

Befundiibermittlung: PCR: 1 - 3 Arbeitstage nach Probeneingang
ELISA: 1 - 2 Arbeitstage nach Probeneingang

Die Nachweise mittels PCR sind auch Bestandteil des groBen Kotprofils (Enterotoxin)
und des Kotprofils Fohlen (Enterotoxin und netF) sowie des Profils Durchfallerreger
Fohlen (netF).

41.4 Lawsonia intracellularis

Dieses obligat intrazellulare, gramnegative Bakterium hat sich in den zurlckliegen-
den Jahren zunehmend als ein bedeutendes Pathogen in der Differentialdiagnose von
Fohlendiarrhoen erwiesen. Betroffen sind v. a. Fohlen im Absetzalter (6 - 7 Monate),
bei denen sich L. intracellularis in den Kryptenzellen des lleums festsetzt und dort eine
proliferative Enteropathie verursacht. Daraus kann eine intestinale Malabsorption und/
oder eine (meist) chronische Diarrhoe resultieren. Die Erkrankung tritt meist als Einzel-
tiererkrankung auf; Mehrfacherkrankungen in einem Betrieb sind aber beschrieben.
Hinweisend auf eine Lawsonien-Infektion sind deutliche Befunde im Abdomen-
Ultraschall sowie eine Hypalbuminamie.

Nachweis:  Da nur sehr wenige Erreger mit den Faeces ausgeschieden werden, ist
die PCR hier die Methode der Wahl; falsch negative Ergebnisse sind
aufgrund der geringen Ausscheidungsrate aber moglich.

Befundiibermittlung: 1- 3 Arbeitstage nach Probeneingang

4.1.5 Leptospiren

Die Uiber den Urin von Schadnagern verbreiteten Leptospireninfektionen des Pferdes
verlaufen meist klinisch inapparent; die Seropravalenz unter den gesunden Pferden ist
daher hoch. Der Erreger wird Uber Futter oder Wasser aufgenommen und kann bei
Pferden zu eher unspezifischen Symptomen flihren: Fieber - oft intermittierend -,
Ikterus, Inappetenz, Leistungsminderung; Aborte sind beschrieben. Eine Erregerlibertra-
gung von Pferd zu Pferd kommt praktisch nicht vor.

Sonderfall equine rezidivierende Uveitis (ERU) )
Die Beteiligung einer intraokular persistierenden Leptospireninfektion an der Atiologie
der ERU gilt als wahrscheinlich. Sich daraus ergebende Autoimmunreaktionen flihren zu

36



LABOKLIN

LABOR FUR KLINISCHE DIAGNOSTIK GMBH & CO. KG

einer fortschreitenden Schadigung innerer Strukturen des Auges bis hin zur Erblindung.
Antikorpernachweis (= sensitivster Nachweis) oder aber Erregernachweis mittels PCR -
beides aus Kammerwasser oder Glaskorpermaterial - weisen auf eine ERU hin.

Cave: Serum-Antikorper-Titer haben keine Relevanz bzgl. ERU!

Nachweis: - DNA-Nachweis mittels PCR aus EDTA-BIut (akut fieberhafte Erkrankung)

oder Urin (chron. Verlauf) bzw.
Kammerwasser oder Glaskorpermaterial (ERU)

- quantitativer Antikorper-Nachweis: Mikroagglutinationstest (MAT)
mit den Serovaren:
L. interrogans Australis, Autumnalis, Bratislava, Canicola,
Grippotyphosa, Icterohaemorrhagiae, Pomona, Saxkoebing, Sejroe
aus Serum (bei Allgemeinerkrankung)
oder aus Kammerwasser/Glaskorper (bei ERU-Symptomatik)

Befundubermittlung: PCR: 1- 3 Arbeitstage nach Probeneingang
MAT: Mo - Fr am Tag des Probeneingangs

Im Zuge einer akuten, systemischen Erkrankung wére ein deutlicher Titeranstieg in
einem oder mehreren Serovaren zu erwarten.

4.1.6 Listerien

Listerien sind in der Umwelt weit verbreitet mit einem breiten Wirtsspektrum. Sie kon-
nen auch im Darm gesunder Tiere vorkommen. Flr das Pferd hat nur L. monocytogenes
Bedeutung. Infektionen von Tier zu Tier sind mdglich, wahrscheinlicher ist jedoch eine
Aufnahme aus der Umwelt, beispielsweise Uber kontaminierte Futtermittel. V. a. in Silage
konnen sich Listerien vermehren. Selten kommt es zur klinischen Manifestation in Form
von Septikamie, Enzephalitis oder Aborten. Listeria monocytogenes ist meldepflichtig!

Nachweis: - quantitativer Antikorper-Nachweis Uber [FAT
- kulturelle Anzucht aus Liquor, Abortmaterial etc. ist moglich, erfordert
aber spezielle Nahrmedien; daher sollte der Verdacht auf Listeriose
unbedingt auf dem Untersuchungsauftrag vermerkt werden
- PCR aus Abortmaterial

Befundiibermittlung: IFAT: Mo - Fr am Tag des Probeneingangs
Kultur: 2 - 3 Arbeitstage nach Probeneingang
PCR: 1- 3 Arbeitstage nach Probeneingang

Wegen der weiten Verbreitung des Erregers ware ein deutlicher Titeranstieg Gber 2 - 3
Wochen in Verbindung mit einer akuten Symptomatik hinweisend auf eine Listeriose.
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41.7 Rhodococcus hoagii (frither: R. equi)

Rhodococcus hoagii verursacht schwere Pneumonien bei Fohlen. Die Infektion erfolgt
Uber Inhalation der an Staubpartikel gebundenen Erreger in den ersten Lebenstagen.
Der Krankheitsverlauf ist schleichend. Klinische Symptome treten friihestens im Alter
von 3 - 4 Wochen, haufig auch erst nach mehreren Monaten auf. Es kommt zu eitrigen
Bronchopneumonien und Abszessbildungen in der Lunge. Durch Abschlucken
gelangen die Rhodokokken auch in den Intestinaltrakt, wo es zur Vermehrung der
Erreger mit Granulombildung und Diarrhde kommen kann. Mit den Faeces gelangt
Rhodococcus hoagii in die AuBenwelt - eine Infektionsquelle fiir weitere Fohlen. Auch
altere Tiere scheiden den Erreger aus, erkranken jedoch nicht. Zudem weist R. hoagii
eine Affinitat zu Gelenken auf.

Nachweis: - Nachweis aus Tracheobronchialsekret (TBS), Kot oder Nasentupfern.
- Flr den kulturellen Nachweis sind TBS und Kot zu bevorzugen (hohere
Sensitivitat).
- via PCR: Die PCR bietet aufgrund ihrer Sensitivitat die Moglichkeit, auch
klinisch gesunde Ausscheider zu identifizieren.

Befundiibermittlung: Kultur: 2 - 3 Arbeitstage nach Probeneingang
PCR: 1 - 3 Arbeitstage nach Probeneingang

Hinweis:  Im Fall eines positiven PCR-Nachweises erfolgt automatisch und ohne
Zusatzkosten der Nachweis des Virulenzfaktors vapA.

4.1.8 Salmonellen

Salmonella spp. gehoren zur Familie der Enterobacteriaceae und konnen den Magen-
Darm-Trakt von Tieren und Menschen infizieren. Im Zusammenhang mit pradisponie-
renden Faktoren wie Immundefizienz oder Stress kann Salmonellose beim Pferd zu
Durchfall und Fieber fiihren; bei jungen Pferden kommt es haufig zur Septikamie.
Asymptomatische Carrier sind ebenfalls beschrieben. Sie erkranken nicht, sind aber eine
Infektionsquelle fir andere Tiere und den Menschen.

In Deutschland ist die Salmonellose bei Pferden eine meldepflichtige Erkrankung.

Nachweis: - bakteriologische Kultur (auch enthalten im groBen und kleinen Kotprofil
sowie im Kotprofil Fohlen)
- PCR aus Kotproben

Befundiibermittlung: Kultur: 2 - 3 Arbeitstage nach Probeneingang
PCR: 1- 3 Arbeitstage nach Probeneingang
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41,9 Staphylokokken mit Methicillin-Resistenz

Beim Pferd werden regelmaBig Methicillin-resistente Staphylokokken nachgewiesen.
Héaufig kann MRSA (Methicillin-resistenter Staphylococcus aureus) beispielsweise aus
Wunden isoliert werdenWerden in einer bakteriologischen Kultur Staphylokokken nach-
gewiesen, erfolgt ein weiteres Screening mittels Spezialndhrboden auf Methicillin-Re-
sistenz. AuBerdem kann der Nachweis von Methicillin-Resistenz auch mittels speziellem
Antibiogramm oder durch die PCR erfolgen (Nachweis MecA-Gen). Auch die PCR ist
nur nach vorheriger Anzucht moglich.

Nachweis: bakeriologische Kultur aus Tupfer mit Transportmedium
+ Spezialnahrboden (ohne Zusatzkosten)
oder + PCR
oder + speziell entwickeltes Antibiogramm (im Profil ,Untersuchung auf
multiresistente Keime" enthalten)

Befundlbermittlung: Kultur + Spezialnahrboden: 2 - 3 Arbeitstage nach Probeneingang
Kultur + PCR: 3 - 6 Arbeitstage nach Probeneingang
Kultur + spezielles Antibiogramm: 3 - 4 Arbeitstage nach Proben-
eingang

4.1.10 Streptococcus equi equi (Druse-Erreger) /
Streptococcus equi zooepidemicus

Druse wird durch Streptococcus equi subspecies equi verursacht. Klinisch zeigt sich
eine Infektion v. a. durch eine eitrige Entziindung der Lymphknoten im Kopfbereich.
Weitere Symptome sind: hohes Fieber, Nasenausfluss, Husten, Lethargie. Druse ist hoch
ansteckend - eine Verbreitung ist nicht nur durch direkten Kontakt, sondern auch Uber
Gegenstande moglich. Daher ist ein gut koordiniertes Bestandsmanagement

zwingend erforderlich. Problem: Ca. 2 - 10 % der erkrankten Tiere entwickeln sich zu
Carriern, d. h. der Erreger wird nicht vollstandig eliminiert, sondern zieht sich in die
Luftsacke zurlick und wird nur gelegentlich ausgeschieden. Diese Trager sind haufig
symptomlos, so dass sie leicht Gibersehen werden. Die Identifizierung der Tragertiere ist
aber absolut notwendig, um eine dauerhafte Manifestation im Bestand und die weitere
Verbreitung nach auBBen zu vermeiden.

Die PCR weist eine groR3ere Sensitivitat auf als die bakteriologische Untersuchung, aller-
dings kann die PCR keine Aussage darliber treffen, ob das Tier Gberhaupt noch infektios
ist. Daher ist eine Kombination beider Untersuchungsverfahren zu empfehlen.

Klinisch kann eine Infektion mit Streptococcus equi subsp. equi nicht immer von einer
Infektion mit Streptococcus equi subsp. zooepidemicus unterschieden werden. Letzterer
gilt als fakultativ pathogener Kommensale bei Pferden. Infektionen kdnnen Atemwegs-
probleme und purulente Bronchopneumonien verursachen.

39

Mikrobiologie  Exportrel.Inf-  Infektions-  Pferdespez. Pferde- Versand - Laboratorien
Parasitologie  krankheiten  krankheiten ~ Parameter Profile Préaanalytik Biros

Harn
diagnostik

Endo
krinologie

Molekulargen.  Pathologie ~ Medikamen- Allergie
Untersuchung tennachweis

Hygiene

Tabellen-
anhang



Leistungsverzeichnis

2025126 Pferd

Nachweis: - Untersuchungsmaterial: Luftsackspulproben! (Goldstandard, hochste
Sensitivitat), Rachenspulprobe, Lymphknotenaspirat, Tracheobronchialse-
kret (TBS), bronchoalveolédre Lavage (BAL), Nasentupfer

» PCR: trockener Tupfer; neben dem Nachweis von Streptococcus equi
equi bieten wir auch die kombinierte Untersuchung auf Streptococcus
equi equi und Streptococcus equi zooepidemicus an

« bakteriologische Untersuchung: Tupfer mit Transportmedium

- Antikorper-Nachweis mittels ELISA aus Serum oder Plasma.

Der bei Laboklin verwendete ELISA detektiert Antikdrper gegen die hochspezifischen
Proteine A und C von Streptococcus equi subsp. equi. Der Test ermoglicht den Nach-
weis sowohl symptomatischer als auch asymptomatischer (Tréager-) Pferde, die zur
Ausscheidung der Bakterien neigen.
Er kann flr folgende Zwecke verwendet werden:

- Erkennung einer kirzlich erfolgten Infektion, bereits nach 2 Wochen

- Identifizierung exponierter Tiere ohne klinische Anzeichen

4111 Taylorellen

Taylorella equigenitalis ist Erreger der contagiosen equinen Metritis (CEM).
Informationen zur Diagnostik, die Gberwiegend im Rahmen von Exportuntersuchungen
erfolgt, finden Sie in Kap. 5.6, Seite 58.

Taylorella asinigenitalis ist meist apathogen, pathogene Stamme konnen aber v. a. beim
Pferd zu schweren purulenten Endometridien fuhren. Die Untersuchung wird im Rahmen
der Zuchthygiene empfohlen. Weitere Informationen siehe Kap. 6.4.3, Seite 63.

4112 Tetanus-Impftiter

Der Nachweis von Antikorpern gegen Clostridium tetani-Toxin dient insbesondere der
Feststellung des Impfschutzes des Pferdes.

Nachweis: Antikorper-Nachweis mittels ELISA aus Serum
Befundiibermittlung: Mo - Fr am Tag des Probeneingangs

Die Auswertung erfolgt semiquantitativ:

- zuverldssiger Impfschutz vorhanden

- oder: Impfschutz vorhanden

- oder: keine Tetanus-Antikorper nachweisbar.
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4.2 \Viral

4.2.1 Bornavirus

Das Borna Disease Virus (BDV) verursacht beim Pferd eine nichteitrige Enzephalomyelitis,
die bei mehreren Tierarten zu neurologischen Symptomen und Verhaltensstorungen fiihrt,
wobei Pferde und Schafe am empfindlichsten zu sein scheinen. Erkrankungen beim Pferd
werden v. a. im Osten Deutschlands und in der Schweiz beobachtet. Epidemiologische
Untersuchungen zeigen jedoch eine Seropravalenz von ca. 11,5 % in allen Bundeslandern.
Bei Pferden aus ,Borna-Bestédnden” stieg die Seropositivitat auf 33 %. Grundsatzlich
muss auch auferhalb der Endemiegebiete mit dem Auftreten von asymptomatischen
Infektionen und klinischen Fallen gerechnet werden. Als Virusreservoir wurden Feldspitz-
mause identifiziert. Diese sind symptomlos, aber lebenslang infiziert. Andere Saugetiere
wie Pferde und Schafe sowie der Mensch konnen als Fehlwirte fungieren. Beim Men-
schen sind Infektionen sehr seltene Einzelfalle. Die durch das Virus ausgelosten Enze-
phalitiden enden zumeist todlich.

Nachweis: - quantitativer Antikorper-Nachweis Uber IFAT aus Serum
- Ein Antikorper-Nachweis aus dem Liquor cerebrospinalis ware ebenfalls
beweisend.
- Erregernachweis uber PCR aus Liquor, EDTA-Blut (Viramie), Kammer-
wasser, Retina, Gehirn

Cave: In Deutschland besteht Meldepflicht!

Befundubermittlung: IFAT: 7 Arbeitstage nach Probeneingang
PCR: 1- 3 Arbeitstage nach Probeneingang

4.2.2 Equine Herpesviren

4.2.2.1 Equine Herpesviren 1und 4 (EHV1 und EHV4)

Infektionen sowohl mit EHV1 als auch mit EHV4 verursachen priméar Erkrankungen des
Respirationstrakts, wobei die Auspragung der klinischen Symptome abhangig ist von
Alter und Immunstatus des infizierten Tieres. V. a. Infektionen mit EHV1 sind in der Lage,
sich Uber die Respirationsschleimhaut hinaus auszubreiten und die schwerwiegenderen
Manifestationen der Erkrankung herbeizuflihren: Aborte, perinataler Fohlentod, neuro-
logische Erkrankungen.

Bei Infektionen mit EHV4 sind bei Fohlen v. a. in der Zeit des Absetzens von der Mutter-
stute Morbiditaten bis zu 100 % maoglich. Mehr als 80 % der Isolate stammen von Tieren
mit Rhinopneumonitis.

Einmal infizierte Pferde bleiben zeitlebens Virustrager, wobei das Virus unter ungiinstigen
Umstanden (Stress etc.) endogen wieder aktiviert werden kann. Latenzorgane stellen
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hauptsachlich Lymphorgane, die Leukozytenfraktion und Trigeminalganglien dar. Unter
Hinzunahme der geimpften Pferde ergibt sich eine hohe Seropravalenz in der Pferde-
population.

In den zurlickliegenden Jahren wurde mit zunehmender Haufigkeit und Schwere der
klinischen Erkrankung tUber EHV1-assoziierte neurologische Erkrankungen berichtet,
flr die ein ,neurotroper” Stamm von EHV1 verantwortlich gemacht wird. Dieses

sehr gefiirchtete Krankheitsbild wird unter dem Begriff EHM (= equine Herpesvirus-
Myeloenzephalopathie) zusammengefasst.

Beim Pferd sind zwei verschiedene Varianten beschrieben (DNApol D752 vs. DNApol
N752), die mit unterschiedlicher Neuropathogenitat einhergehen. Die D752-Variante

ist mit den meisten neurologischen Krankheitsausbrlichen assoziiert und wird daher als
neuropathogen bezeichnet. Allerdings entwickelt nur ein Teil der infizierten Pferde
neurologische Symptome. Die N752-Variante wird vor allem bei Aborten, aber auch bei
einem kleineren Teil neurologischer Erkrankungen isoliert. Eine Differenzierung ist v. a.
aus epidemiologischer Sicht interessant.

Nachweis: - PCR aus Nasentupfern/Sekreten des Respirationstraktes, Liquor cere-
brospinalis, Abortmaterial inkl. Eihduten oder Kammerwasser. Neueren
Untersuchungen zufolge wird empfohlen, parallel zu den Organmaterialien
eine EDTA-Blutprobe zu untersuchen. Hierdurch soll eine hohere Nach-
weiswahrscheinlichkeit erreicht werden.

Bei einem positiven EHV1-PCR-Befund erfolgt automatisch und kostenfrei
die Differenzierung der EHV1-Virusvariante.
Die Untersuchung auf EVH1 bzw. EHV4 kann als Einzelleistung angefordert
werden. Der PCR-Nachweis von EHV1 und/oder EHV4 ist in verschiedenen
Profilen eingeschlossen (Atemwege, Seite 54; Neurologie, Seite 28;
Abort, Seite 54; Uveitis, Seite 55).

- Antikorper-Nachweis mittels ELISA, welcher sensitiv zwischen EHV1-
und EHV4-Antikorpern unterscheiden kann.

Befundibermittlung: PCR: 1- 3 Arbeitstage nach Probeneingang
ELISA: 2 - 3 Arbeitstage nach Probeneingang

Ein deutlicher Titeranstieg gepaarter Serumproben (Abstand 10 - 14 Tage) weist auf ein
akutes Infektionsgeschehen hin. Impftiter kdnnen nicht von Infektionstitern unterschie-
den werden!

In Fallen akuter Erkrankung empfehlen wir den direkten Erregernachweis mittels PCR.

4.2.2.2 Equine Herpesviren 2 und 5 (EHV2 und EHV5)

Eine Beteiligung von EHV2 und/oder EHV5 an einer Keratokonjunktivitis wird seit
langem vermutet und diese Viren werden tatsachlich auch regelmaRig aus Konjunkti-
valtupfern nachgewiesen. In den zurlckliegenden Jahren wurden EHV2 und 5 aber auch
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zunehmend als Wegbereiter fir andere virale und bakterielle Infektionen des Respirati-
onstraktes nachgewiesen. Vor allem bei Jungtieren konnten bei behandlungsresistenten
teils katarrhalisch-eitrigen, teils nekrotisierenden oder abszedierenden Bronchopneumo-
nien equine Herpesviren 2 und/oder 5 nachgewiesen werden. EHV5 wurde als atiologi-
sches Agens einer ,equine multinodular pulmonary fibrosis" (EMPF) dargestellt.

Nachweis: - mittels PCR
- EHV2 und EHV5: Konjunktivaltupfer (optimal mit Cytobrush entnommen),
Kammerwasser, Hornhaut, EDTA-Blut
- EHV5 bei EMPF-Verdacht: Tracheobronchialsekret (TBS), bronchoalveola-
re Lavage (BAL), Lungengewebe
- Die Untersuchung auf EHV2 bzw. EHV5 kann als Einzelleistung angefor-
dert werden. Das Augen-Profil umfasst beide Erreger.

Befundubermittlung: 1 - 3 Arbeitstage nach Probeneingang

4.2.2.3 Equines Herpesvirus 3 (EHV3)

EHV3 verursacht das in Deutschland nur sporadisch auftretende Koitalexanthem, eine
mild verlaufende Deckinfektion des Pferdes. Klinisch zeigen sich Blaschen, Pusteln und
Erosionen auf der Schleimhaut von Vestibulum, Penis oder Praputium sowie auf den
benachbarten Hautstellen. Eine Heilung erfolgt meist spontan nach ca. 2 - 3 Wochen,
kann aber durch Sekundarinfektionen verkompliziert werden. Das Koitalexanthem ist
eine typische Deckinfektion. Das Virus kann aber auch durch engen Kontakt sowie rek-
tale und vaginale Untersuchungen Ubertragen werden. Infizierte Tiere bleiben lebens-
lang Virustrager.

Nachweis: PCR aus Abstrich ohne Medium (L&asionen an Vestibulum, Penis,
Praputium oder benachbarten Hautstellen) oder Gewebe (Lasionen)

Befundubermittlung: 1 - 3 Arbeitstage nach Probeneingang

4.2.3 Equine-infektiose-Anamie-Virus (EIAV)

Die equine infektiose Anamie (EIA) ist eine weltweit verbreitete Viruserkrankung der
Equiden, die akut-letal bis chronisch-rezidivierend verlaufen kann. Die Krankheit ist
charakterisiert durch rekurrentes Fieber, Andmie, Thrombozytopenie, distale Odeme und
deutlichen Gewichtsverlust. Die Ubertragung erfolgt durch infiziertes Blut: blutsaugende
Insekten, iatrogen durch infiziertes Injektionsmaterial, aber auch intrauterin.

Einmal infizierte Pferde bleiben lebenslang infektios und seropositiv. So werden alle
Uber 6 Monate alten Pferde, die seropositiv sind, als Carrier angesehen; jingere Pferde
konnen Uber maternale Antikorper seropositiv sein.

Die Inkubationszeit betragt normalerweise 1 - 3 Wochen, kann aber auch bis zu

3 Monate andauern.
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Nachweis:  Antikorper-Nachweis: Titer sind friihestens 2 - 3 Wochen post inf. nach-
weisbar. Bei negativer serologischer Untersuchung sollten verdachtige Tiere
- ggf. auch mehrfach - in 3- bis 4-wdchigen Abstanden nachgetestet werden.

Methode: - ,Coggins-Test" (= Agargelimmunodiffusionstest)
Der Coggins-Test ist bis heute flr alle amtlichen Vorgange sowie die
Exportuntersuchungen maBgebend.

- cELISA
Dieser Test hat eine deutlich hohere Sensitivitat verglichen mit dem
Coggins-Test, dadurch kann es in seltenen Fallen auch zu falsch positiven
Ergebnissen kommen. Diese hatten allerdings nur Konsequenzen, wenn
sie durch einen positiven Coggins-Test bestatigt wiirden. Negative cELISA-
Ergebnisse sind dagegen als sicher anzusehen.

Befundiibermittlung: Coggins-Test: 3 Werktage nach Probeneingang
CELISA: Mo - Fr am Tag des Probeneingangs

Cave: EIA ist eine anzeigepflichtige Tierseuche!

4.2.4 Equines Arteriitis-Virus (EAV) (equine Virusarteriitis, EVA)

EVA ist eine durch das equine Arteriitis-Virus verursachte ansteckende Viruserkrankung
der Equiden, die weltweit verbreitet ist. Bestatigte Ausbriiche scheinen in den zurlick-
liegenden Jahren zugenommen zu haben. Die Mehrheit der natrlich erworbenen Infek-
tionen verlauft subklinisch; dennoch kommt es zur Serokonversion. In Fallen, in denen
klinische Symptome auftreten, variieren sie in Art und Auspragung: Fieber, Depression,
Anorexie und periphere Odeme, Konjunktivitis (,pink eye"), Nesselfieber oder Aborte, bei
Jungtieren auch fulminante Pneumonien und Pneumo-Enteritiden. Zur Virustibertragung
kommt es hauptsachlich Uber das Ejakulat; persistent infizierte Carrierhengste beher-
bergen das Virus in ihren akzessorischen Geschlechtsdrisen, von wo es - intermittie-
rend - mit den Genitalsekreten ausgeschieden wird. Wallache, prapubertare Hengste
und Stuten konnen keine Carrier sein. V. a. bei allgemein-erkrankten Tieren kann es zu
einer Ausscheidung Uber andere Korpersekrete kommen: aerolisierte Sekrete des Respi-
rationstraktes, Urin, Abortmaterial o. a.

Nachweis: - RNA-Nachweis mittels PCR aus dem Hengstsamen/-ejakulat, bei
erkrankten Tieren auch aus Sekreten des Respirationstraktes, aus Urin,
Abortmaterial o. a.

- Bei fieberhaft erkrankten Pferden kann auch ein RNA-Erregernachweis
aus dem EDTA-BIut versucht werden.

- Quantitativer Antikorper-Nachweis iber VNT, bei niedrigen bis grenz-
wertigen Titern evtl. Uber ein Serumpaar (3 - 4 Wochen Abstand);
Impftiter kdnnen nicht von Infektionstitern unterschieden werden.
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Befundubermittlung: PCR: 1- 3 Arbeitstage nach Probeneingang
VNT: 5 Arbeitstage nach Probeneingang

Cave: Der Nachweis von EVA ist meldepflichtig.

4.2.5 Equines Coronavirus (ECoV)

ECoV ist ein Beta-Coronavirus, welches in USA, Japan und Europa im Zusammenhang
mit Fieber, Koliken und Durchfallen nachgewiesen wurde. Betroffen sind v. a. adulte
Tiere in der kalten Jahreszeit. Selten werden neurologische Auffalligkeiten beobach-

tet: sekundér durch eine Hyperammonamie. Infektionen kénnen mehrere Tiere eines
Bestandes betreffen, sind aber weitgehend selbstlimitierend. Sekundare Komplikationen
konnen den Krankheitsverlauf allerdings verscharfen.

Die Ubertragung erfolgt vor allem (ber die fikal-orale Route.

Nachweis: PCR aus Faeces

Befundibermittlung: 1- 3 Arbeitstage nach Probeneingang

4.2.6 Equines Hepacivirus (EqHV)

Hepaciviren gehdren zu den Flaviviridae. Das equine Hepacivirus wurde friiher als
non-primate Hepacivirus (NPHV) bezeichnet. Die Ubertragung erfolgt v. a. (iber Blut-
produkte (Plasma, Tetanus-Antitoxin, PMSG usw.) und iatrogen sowie vertikal. Das Virus
ist hepatotrop und ist mit Lebererkrankungen (Hepatitis) assoziiert. Eine Infektion kann
auch subklinisch verlaufen.

Nachweis: - DNA-Nachweis mittels PCR aus EDTA-BIlut, Serum,
Lebergewebe (auch in Paraffin eingebettet)

Befundibermittlung: 1- 3 Arbeitstage nach Probeneingang

4.2.7 Equines Parvovirus (EqPV-H)

Die equine Serumhepatitis, friiher als Theiler's-Disease bezeichnet, wird durch eine
Infektion mit dem equinen Parvovirus-Hepatitis-Virus (EqPV-H) verursacht. EQPV-H ist
ein hepatotropes Einzelstrang-DNA-Virus. Bis jetzt vermutet man 2 Ubertragungswege:
Zum einen die Applikation von Produkten, die aus Pferdeseren hergestellt wurden, wel-
che das equine Parvovirus enthielten; dazu gehoren z. B. Tetanus-Antitoxin, Botulismus-
Antitoxin, Stammzell-Praparationen und Pferdeplasmaprodukte im Allgemeinen. Es
wurden aber auch EqPV-H-Ausbriiche beschrieben, bei denen den Pferden keine
biologischen Praparate im Vorfeld verabreicht wurden. Hier vermutet man eine Uber-
tragung von Pferd zu Pferd oder Verschleppung durch Insekten. Dies ist jedoch noch
Gegenstand laufender Forschung.
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Es wird geschatzt, dass etwa 2 % der infizierten Pferde eine klinische Lebererkrankung
entwickeln. Klinische Symptome von EqPV-H treten ca. 4 bis 10 Wochen nach Verab-
reichung eines biologischen Produkts auf, welches mit dem Virus kontaminiert war. Der
Verlauf reicht von asymptomatisch bis zum fulminanten Leberversagen. Akute Hepa-
titis kann mit neurologischen Symptomen wie manisches Verhalten, Kopfpressen und
Ataxie, aber auch mit Lethargie und Anorexie einhergehen. Kolik, Festliegen oder Tod
innerhalb von 72 Stunden sind beschrieben.

Nachweis: DNA-Nachweis mittels PCR aus EDTA-Blut oder Lebergewebe (nativ)
Befundubermittlung: 1- 3 Arbeitstage nach Probeneingang

4.2.8 FSME-Virus (Friihsommer-Meningoenzephalitis)

Zunehmend wird FSME auch bei neurologisch erkrankten Pferden nachgewiesen. Wie
beim West Nile Virus handelt es sich auch hier um ein Flavivirus.

Der klinische Verlauf der Erkrankung ahnelt dem der West Nile Virus Erkrankung

(s. Kap. 4.212, Seite 48).

Nachweis: - ELISA: IgG und IgM aus Serum; IgG aus Liquor
- PCR: Erregernachweis aus Liquor, Blut, evtl. Zecke

Befundiibermittlung: ELISA: 2 - 3 Arbeitstage nach Probeneingang
PCR: 1- 3 Arbeitstage nach Probeneingang

4.2.9 Influenza-A-Virus

Die equine Influenza wird verursacht durch die beiden Subtypen Influenza A equi 2
amerikanischer und europaischer Typ. Bei empfanglichen Equiden fihrt die Infektion zu
Fieber und einem rauen, trockenen Husten. In ungeimpften Populationen breitet sich das
Virus rasch aus. Bakterielle Sekundarinfektionen mit mukopurulentem Nasenausfluss
sind haufig und maskieren das klinische Bild vor allem in teilimmunen Populationen.

Nachweis: - PCR auf Influenza A-Viren aus Nasentupfern, Tracheobronchialsekret
(TBS)/bronchoalveolarer Lavage (BAL) kann hier zu einer schnellen und
sicheren Diagnose flihren.

- Quantitativer Antikorper-Nachweis mittels HAH - Serumpaar im
Abstand von 14 Tagen.

Befundibermittlung: PCR: 1- 3 Arbeitstage nach Probeneingang
HAH: 5 Arbeitstage nach Probeneingang

Untersucht wird auf Antikorper gegen A equi 2 amerikanischer und europaischer Typ. Ein
Titeranstieg mindestens auf das 4fache wird in der Regel mit einer akuten Erkrankung
assoziiert. Eine Differenzierung zwischen Impf- und Infektionstiter ist nicht maoglich.
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4.2.10 Papillomaviren

4.2.10.1 Bovine Papillomaviren 1und 2 (BPV1/2, equines Sarkoid)

Das equine Sarkoid zahlt zu den haufigsten Hauttumoren beim Pferd (ca. 2 - 12 % aller
Pferde sind betroffen). Erreger ist das bovine Papillomavirus - vor allem vom Typ 1,
seltener vom Typ 2. Bei den Tumorzellen handelt es sich um veranderte Fibroblasten,
betroffen sind Haut und Unterhaut. Equine Sarkoide zahlen zu den semimalignen
Tumoren, d. h. sie metastasieren nicht, bei unvollstandiger chirurgischer Entfernung nei-
gen sie allerdings stark zu Rezidiven. Die Ubertragung erfolgt wahrscheinlich in erster
Linie durch direkten Kontakt sowie Uber Fliegen und Pferdebremsen, aber auch indirekt
uber Scheuerstellen, Sattel, Decken und Putzzeug. Infiziert sind die gesamte Hautober-
flache sowie bestimmte Blutzellen, die Infektion ist zudem auf Lebenszeit. Die Erstdiag-
nose erfolgt im Alter von 3 - 12 Jahren.

Nachweis:  Virusnachweis mittels PCR aus Krusten, Haaren (Haarwurzeln!) oder
Tumorgewebe. Ein positives PCR-Ergebnis erhartet dabei die klinische
Verdachtsdiagnose. Goldstandard fiir den Nachweis des equinen Sarkoids
ist weiterhin die Pathohistologie.

Befundubermittlung: 1 - 3 Arbeitstage nach Probeneingang

4.2.10.2 Equines Papillomavirus (EcPV)

Das equine Papillomavirus (Equus caballus papillomavirus, EcPV) verursacht gut-
artige Hauttumore im Genitalbereich oder an den Ohren (,aural plaques”). Hierfiir sind
unterschiedliche Subtypen verantwortlich, es sind bisher 9 Typen beschrieben. Aural
plaques konnen sich in seltenen Fallen zu Plattenepithelkarzinomen weiterentwickeln.
Die Ubertragung erfolgt wahrscheinlich (iber direkten Kontakt.

Nachweis: Virusnachweis mittels PCR aus Gewebe

Befundibermittlung: 1- 3 Arbeitstage nach Probeneingang

4.2.11 Rotavirus A

Wichtiger Durchfallerreger, v. a. bei Jungtieren. Die Ubertragung erfolgt fakal-oral, die
Inkubationszeit betragt 16 - 40 Stunden. Klinisch ist eine Infektion gekennzeichnet durch
plotzlich einsetzenden wassrigen Durchfall, der in der Regel selbstlimitierend ist. Bei
bakteriellen Sekundarinfektionen kann es zu schweren Verlaufen mit Dehydrierung und
hoher Letalitat kommen.

Nachweis: - PCR aus Kot
- Antigennachweis mittels ELISA aus Kot
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Befundubermittlung: PCR: 1- 3 Arbeitstage nach Probeneingang
ELISA: 1 - 2 Arbeitstage nach Probeneingang

Cave: zoonotisches Potential!

4.2.12 West Nile Virus

Das Virus wird von blutsaugenden Insekten tbertragen. Empfanglich als ,dead end"-
Wirt ist neben dem Pferd auch der Mensch; Vogel konnen selbst erkranken und stellen
das Erregerreservoir dar, wobei sie das Virus Uiber grof3e Entfernungen verschleppen
konnen. Erkrankte Pferde zeigen Symptome einer Enzephalitis, aber auch Ataxien,
Zitterkrampfe und Lahmungen konnen auftreten. Etwa 10 % der infizierten Pferde ent-
wickeln eine neurologische Symptomatik. Etwa 30 % dieser erkrankten Pferde erleiden
nach anfanglicher Besserung der Symptome einen Ruckfall, bei welchem die Letalitat
dann hoch ist (30 - 50 %). Erkrankte Pferde sind nicht infektios (,dead end"-Wirt).

In Deutschland wurde das Virus erstmals 2018 nachgewiesen und zwar bei Pferd, Vogel
und Mensch.

Nachweis: - ELISA (Flaviviren IgG und West Nile Virus IgM beim Pferd, nur Flaviviren
IgG beim Vogel), bendtigtes Material: 0,5 ml Serum
- RNA-Nachweis mittels PCR aus EDTA-BIut, Liquor, Gewebe (Gehirn, Milz)

Befundibermittlung: ELISA: 2 - 3 Arbeitstage nach Probeneingang
PCR: 1- 3 Arbeitstage nach Probeneingang

Der Erregernachweis wird durch die sehr kurze Virdmiephase (ca. 1 - 3 Tage) erschwert.
Zudem liegt diese vor dem Auftreten der ersten klinischen Symptome.

Der Flavivirus-IgG-ELISA detektiert auf Grund der hohen Kreuzreaktivitat innerhalb

der Flaviviren-Antikorper ein breites Spektrum an Flaviviren wie z. B. West Nile Virus,
Usutu-Virus, FSME-Virus etc. Damit zeigen positive IgG-Antikorper flavivirusspezifische
Antikorper an. Eine weitere Ausdifferenzierung in fir das West Nile Virus spezifische
Antikorper ist mit der ELISA-Methode nicht moglich. Der Nachweis von IgM-Antikorpern
unterliegt der Anzeigepflicht und zeigt eine frische Infektion an. Fir positive IgM-
Ergebnisse ist eine weitere Abklarung durch das Nationale Referenzlabor fir Flaviviren
am Friedrich-Loeffler-Institut (Insel Riems) zum Ausdifferenzieren der flavivirusspezifi-
schen Antikorper mittels Virusneutralisationstests (VNT) vorgeschrieben.
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4.3 Blutparasiten

4.3.1 Anaplasmen

(friher: ,Ehrlichiose der Pferde")

Erreger der equinen granulozytaren Ehrlichiose ist Anaplasma phagocytophilum (friiher:
Ehrlichia equi), ein obligat intrazellulares gramnegatives, kokkoides Bakterium. In Europa
steht die durch Zecken Ubertragene granulozytare Ehrlichiose im Vordergrund; nach Inoku-
lation kommt es zu einer lymphogenen oder hdamatogenen Ausbreitung mit anschlieBender
Besiedlung der Zielzellen: neutrophile und eosinophile Granulozyten.

Initiale klinische Symptome sind Fieber, Apathie, GliedmalRenddeme und Bewegungsunlust;
labordiagnostisch findet man Thrombozytopenie, evtl. milde Anamie. Adulte Tiere > 4 Jahre
zeigen eine deutlichere Auspragung der Symptome als jlingere Pferde. Nach Uberstandener
Erkrankung entwickeln die Pferde eine Uber ca. 2 Jahre belastbare Immunitét.

Nachweis: - DNA-Nachweis mittels PCR im EDTA-Blut erkrankter Pferde ca. 5 Tage
nach Inokulation, d. h. zeitgleich mit Einsetzen des Fiebers, wahrend der
mikroskopische Nachweis der Blutparasiten erst ca. 5 Tage nach Beginn
der fieberhaften Erkrankung moglich ist.

- quantitativer Antikorper-Nachweis Uber IFAT

Befundiibermittlung: PCR: 1 - 3 Arbeitstage nach Probeneingang
Mikroskopie: 1- 2 Arbeitstage nach Probeneingang
IFAT: Mo - Fr am Tag des Probeneingangs

4.3.2 Theileria equi/Babesia caballi - Babesiose - Piroplasmose

Die equine Babesiose oder Piroplasmose ist eine durch Zecken lbertragene Protozoen-
infektion, die in den meisten tropischen und subtropischen Gebieten endemisch ist und
bis in die gemaRigten Zonen hineinreicht. Bedingt durch Pferdetransporte und die Aus-
weitung des Verbreitungsgebietes der Vektoren kann auch in Deutschland inzwischen
mit klinischen Fallen und seropositiven Pferden gerechnet werden. Erreger sind Babesia
caballi und Theileria equi (friher: Babesia equi), welche in den Erythrozyten infizierter
Tiere gefunden werden. Die klinischen Symptome sind oft unspezifisch, der Verlauf ist
perakut bis chronisch. Charakteristisch wéaren: Fieber - auch intermittierend -, Inappe-
tenz, erhohte Atem- und Herzfrequenz, Depression, Anamie, Ikterus und Hamoglobin-
urie, bei chronischem Verlauf: Gewichtsverlust. Infizierte Tiere bleiben oft lange Zeit
Carrier und stellen so Infektionsquellen flr die Vektoren dar.

Nachweis: - PCR (Babesia spp. / Piroplasmen) aus EDTA-BIlut. Die Speziesdifferenzie-
rung (Babesia cabelli / Theileria equi) ist inklusive und folgt automatisch
nach positivem PCR-Ergebnis.

- mikroskopisch aus einem Blutausstrich
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- quantitativer Antikorper-Nachweis Uber
KBR (meist flir Exportuntersuchungen gefordert)
c-ELISA (sensitivster Test flir die Routine, speziell auch flir Export
in die USA)
IFAT (nur noch verfligbar flir Ausreise-Untersuchungen, wenn gefordert)

Befundiibermittlung: PCR: 1- 3 Arbeitstage nach Probeneingang
Mikroskopie: 1- 2 Arbeitstage nach Probeneingang
KBR: 5 Arbeitstage nach Probeneingang
c-ELISA: 2 - 3 Arbeitstage nach Probeneingang
IFAT: Mo - Fr am Tag des Probeneingangs (nur Export!)

4.4 Endoparasiten

4.4.1 Strongyliden

Haufigster Endoparasit des Pferdes. Alle Altersklassen sind von Infektionen betroffen.
Die Strongyliden lassen sich in 2 Unterfamilien einteilen, die groBen und die kleinen
Strongyliden. GroBe Strongyliden kommen heute nur noch in vereinzelten Bestanden
vor. lhre Larven verursachen wahrend ihrer Korperwanderung erhebliche Schaden.
Kleine Strongyliden sind in jedem Pferdebestand zu finden.

Flotation

Modifiziertes McMaster-Verfahren bei Anwendung des selekti-
ven Entwurmungsmanagements

Eizahlreduktionstest zur Beurteilung der Wirksamkeit des einge-
setzten Anthelminthikums. Hierflr wird die Zahl der Strongyliden-
eier vor und 14 - 21 Tage nach der Entwurmung mittels modif.
McMaster-Verfahren gezahit.

Larvenkultur zur Unterscheidung groBer und kleiner Strongyliden
nach vorausgegangenem Strongylidennachweis. Bitte beachten:
Die Larvenkultur ist nur aus frischem Kot moglich. Flr Nachbe-
stellungen muss daher nochmals Kot eingesendet werden.

Nachweis:

Befundiibermittlung: Mo - Fr am Tag des Probeneingangs (Flotation, mod. McMaster-
Verfahren) bzw. 10 - 12 Kalendertage nach Probeneingang
(Larvenkultur)

4.4.2 Larvale Cyathostominose (kleine Strongyliden)

Die larvale Cyathostominose ist eine Erkrankung, die durch Larven der kleinen Stron-
gyliden verursacht wird. Ab dem Herbst bis zum Ende des Winters steigt die Anzahl der
Larven, die in der Darmschleimhaut eingekapselt sind, erheblich an. In diesem Ruhe-
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zustand bleiben die Larven bis zum Frihling. Mit Frihlingsbeginn kommt es dann zu
einer synchronisierten Massenwanderung der Larven in den Darm, was zu schweren
Schaden an der Darmschleimhaut fiihrt, die dadurch regelrecht ,durchlochert” wird.
Besonders betroffen sind junge Pferde bis zu einem Alter von 6 Jahren.

Nachweis: Antikorper-Nachweis Uber ELISA aus dem Serum
Befundubermittlung: 5 - 7 Arbeitstage nach Probeneingang

Der Test kann noch bis zu 4 Monate nach erfolgreicher Entwurmung falsch positiv
ausfallen.

4.4.3 Spulwiirmer (Parascaris equorum, P. univalens)

Symptome wie Durchfall, Gewichtsverlust und Leistungsminderung kommen vor allem
bei Jungtieren vor, adulte Pferde zeigen oft einen subklinischen Verlauf. Komplikationen
sind beispielsweise Koliken durch einen Spulwurmileus oder Diinndarmperforationen.
Spulwurmeier sind extrem widerstandsfahig. Hygiene beachten!

Nachweis: Flotationsverfahren
Befundiibermittlung: Mo - Fr am Tag des Probeneingangs

Cave: Die Eiausscheidung korreliert nicht mit der Wurmburde. Eine
Entwurmung ist daher bei positivem Befund immer angezeigt.

4.4.4 Bandwiirmer: Anoplocephala perfoliata, A. magna,
Paranoplocephala mamillana

Infektionen erfolgen durch die Aufnahme von zystizerkoidhaltigen Moosmilben mit dem
Weidegras. Anoplocephala perfoliata besiedelt den Magen-Darm-Trakt, insbesondere
den Bereich des Ubergangs vom Diinndarm zum Blinddarm. In vielen Fallen verlauft
eine Infektion mit Anoplocephala perfoliata symptomlos. Bei starkem Befall konnen
Symptome wie Kolik, Durchfall und Gewichtsverlust auftreten.

Nachweis - Kombiniertes Flotations- und Sedimentationsverfahren. Da
die Eier sehr unregelmaBig ausgeschieden werden, kann ein
negativer Kotbefund eine Infektion nicht ausschlieBen. Sensitiver
ist der Antikorpernachweis.
- Antikorper-Nachweis mittels ELISA aus dem Serum flr
A. perfoliata

Befundiibermittlung: Mo - Fr am Tag des Probeneingangs (Mikroskopie)
bzw. 5 Arbeitstage nach Probeneingang (Antikorper-Nachweis)
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4.4.5 Oxyuris equi (Pfriemenschwanz)

Hier kommt es vor allem bei adulten und eher alteren Pferden zu Infektionen.
Betroffene Pferde fallen durch Eischnire und Borken in der Analgegend sowie Juckreiz
und Schweifscheuern auf.

Nachweis: Analabklatschpraparat

Befundiibermittlung: Mo - Fr am Tag des Probeneingangs

4.4.6 Strongyloides westeri (Zwergfadenwurm)

Die klinische Bedeutung ist umstritten, patente Infektionen treten iberwiegend bei
Fohlen bis zu 6 Monaten auf. Die Infektionen sind haufig latent, bei unglinstigen
Verlaufen treten Durchfall, Mattigkeit und Kimmern auf.

Nachweis: - Flotationsverfahren (nur aus frischer Kotprobe sinnvoll)
- Larvenkultur

Befundiibermittiung: Mo - Fr am Tag des Probeneingangs (Flotation)
bzw. 10 - 12 Kalendertage nach Probeneingang (Larvenkultur)

4.4.7 Protozoen: Giardien, Eimeria leuckarti,
Cryptosporidium parvum

Protozoen fiihren i. d. R. nur bei Fohlen und Jungtieren zu einer klinischen Symptomatik.

Giardien

Nachweis: - Mikroskopischer Nachweis nach Anreicherungsverfahren ist
weniger sensitiv als PCR und ELISA, dient aber dem Nachweis
einer patenten Infektion

- PCR
- ELISA

Befundibermittlung: Mo - Fr am Tag des Probeneingangs (Mikroskopie, ELISA) bzw.
1 - 3 Arbeitstage nach Probeneingang (PCR)

Achtung: Nach Therapie sind beim Nachweis mittels PCR oder ELISA falsch positive
Ergebnisse moglich. Eine Nachuntersuchung sollte daher frihestens nach 3 Wochen
erfolgen.

Eimeria leuckarti (Fohlen, bes. 2. Halfte der Saugperiode, Absetzer)
Nachweis: Mikroskopisch nach Flotation/Anreicherung

Befundiibermittlung: Mo - Fr am Tag des Probeneingangs
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Cryptosporidium parvum (Saugfohlen, v. a. 2. - 4. Lebenswoche, < 6 Monate)

Infizierte Fohlen zeigen Durchfall mit Malabsorption und Exsikkose. Durch Co-Infekti-
onen mit anderen Pathogenen wie Rotaviren etc. kommt es zu einer Verschlimmerung

des Krankheitsverlaufes.
Nachweis: - Koproantigen-EIA
- PCR

Befundubermittlung: 1 - 3 Arbeitstage nach Probeneingang

4.4.8 Fasciola hepatica (groBBer Leberegel)

Der grof3e Leberegel parasitiert in den Gallengangen verschiedener Saugetiere. Die
Eier werden mit dem Kot ausgeschieden und durchlaufen einen Entwicklungszyklus,
bei dem die Zwergschlammschnecke als Zwischenwirt dient. Die Metazerkarien
werden anschlieBend vom Endwirt aufgenommen. Dort durchdringen sie die Darm-
wand, wandern durch die Leber und erreichen die Gallengange, in denen sie sich zu
erwachsenen Leberegeln entwickeln. Beim Pferd ist ein Befall selten, Risikofaktoren sind
Haltung auf feuchten Weiden oder Zugang zu nattirlichem Gewasser, v. a. bei Misch-
beweidung mit Schafen oder Rindern. Oft verlauft die Infektion symptomlos. Folgen-

de Symptome werden mit einem Leberegelbefall in Verbindung gebracht: Durchfall,
Apathie, Anorexie, Abmagerung, Leistungsschwache. Eine erhohte Leberenzymaktivitat
ist moglich.

Nachweis: - Sedimentationsverfahren aus Kot, Problem: Bei Pferden kann
die Eiausscheidung gering bleiben oder fehlen.
- Antikorper-Nachweis Uber ELISA aus dem Serum

Befundiibermittiung: Mo - Fr am Tag des Probeneingangs (Sedimentation) bzw.
5 - 7 Arbeitstage nach Probeneingang (Antikorpernachweis)

4.4.9 Dictyocaulus arnfieldi (Lungenwurm)

Eine Infektion setzt einen gemeinsamen Weidegang mit Eseln oder Maultieren voraus,
die Lungenwulrmer ausscheiden. Husten ist vorherrschendes Symptom.

Nachweis: - Auswanderungsverfahren nach Baermann aus dem Kot
Aber: Beim Pferd kommt es nur selten (Fohlen, Jahrlinge) zur
Entwicklung adulter Stadien, weshalb i. d. R. die Eiausscheidung
fehlt. Beim Esel ist dieses Nachweisverfahren gut geeignet.
- Nachweis der Larven aus bronchoalveolarer Lavage (BAL)

Befundiibermittlung: 1 - 2 Arbeitstage nach Probeneingang
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4.5 PCR-Profile

Bei allen PCR-Profilen fir das Pferd erfolgt die Befundiibermittiung 1 - 3 Arbeitstage
nach Probeneingang.

4.5.1 Abort

PCR-Nachweise: equine Herpesviren 1und 4 (EHV1, EHV4), equines Arteriitisvirus
(EVA), Leptospiren, Listeria monocytogenes

Probenmaterial: Abortmaterial, Abstrich ohne Medium (Genitaltrakt)

4.5.2 Anamie klein

PCR-Nachweise: Anaplasma phagocytophilum, Babesien (Piroplasmen inkl.
Speziesdifferenzierung)

Probenmaterial: EB

4.5.3 Atemwege

- Atemwege Fohlen
PCR-Nachweise: equine Herpesviren 1und 4 (EHV1, EHV4),

Influenza-A-Virus und Rhodococcus hoagii (R. equi) inkl. vapA

Probenmaterial: Nasentupfer (tief) ohne Medium oder Tracheobronchialsekret
(TBS)/bronchoalveolare Lavage (BAL)

- Atemwege 1
PCR-Nachweise: equine Herpesviren 1und 4 (EHV1, EHV4), Influenza-A-Virus,

Streptococcus equi equi/zooepidemicus

Probenmaterial: Nasentupfer (tief) ohne Medium oder Tracheobronchialsekret
(TBS)/bronchoalveolare Lavage (BAL)

- Atemwege 2
PCR-Nachweise: equine Herpesviren 1und 4 (EHV1, EHV4), Influenza-A-Virus,

Streptococcus equi equi, equines Coronavirus
Probenmaterial: Nasentupfer (tief) ohne Medium oder Tracheobronchialsekret
(TBS)/bronchoalveolare Lavage (BAL) + Faeces

- Atemwege 3
PCR-Nachweise: equine Herpesviren 1und 4 (EHV1, EHV4), Streptococcus equi

equi/zooepidemicus

Probenmaterial: Nasentupfer (tief) ohne Medium oder Tracheobronchialsekret
(TBS)/bronchoalveolére Lavage (BAL)
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- Atemwege 4
PCR-Nachweise:

Probenmaterial:

4.5.4 Augen

- Auge
PCR-Nachweise:

Probenmaterial:

- Uveitis
Antikorper:
PCR-Nachweise:

Probenmaterial:

4,5.5 CEM
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equine Herpesviren 1und 4 (EHV1, EHV4)

Nasentupfer (tief) ohne Medium oder Tracheobronchialsekret
(TBS)/bronchoalveolare Lavage (BAL), EDTA-BIut (Fieber)

equine Herpesviren 2 und 5 (EHV2, EHV5)
Abstrich ohne Medium (Konjunktiven)

Leptospiren
Leptospiren, equines Herpesvirus 1 (EHV1)

1 ml Kammerwasser

Informationen zu den CEM-Profilen Stute und Hengst finden Sie in Kap. 5.6, Seite 58.

4.5.6 Durchfallerreger Fohlen

PCR-Nachweise:

Probenmaterial:

4.5.7 Haut
PCR-Nachweise:

Probenmaterial:

Rotavirus A, Clostridium perfringens netF, Clostridioides difficile
Toxin A+B, Rhodococcus hoagii (R. equi) inkl. vapA, equines
Coronavirus, Lawsonia intracellularis

Faeces

Dermatophyten, Dermatophilus congolensis

Krusten; Hautgeschabsel oder Hautbiopsien

4.5.8 Hepatotrope Viren

PCR-Nachweise:

Probenmaterial:

equines Parvovirus, equines Hepacivirus

EDTA-Blut, Serum oder Lebergewebe (auch in Paraffin eingebettet)

4.5.9 Neurologie

Informationen zum Neurologie-Profil finden Sie in Kapitel 2.20, Seite 28.
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5. Exportrelevante Infektionskrankheiten

5.1 African Horse Sickness Virus (AHSV, Afrikanische Pferdepest)
5.2 Burkholderia mallei (Rotz)

5.3 Equine-infektiose-Andmie-Virus (EIAV)

5.4 Equines Arteriitis-Virus (EAV) (equine Virusarteriitis, EVA)

5.5 Salmonella Abortusequi

5.6 Taylorella equigenitalis (CEM = contagidse equine Metritis)
5.7 Theileria equi/Babesia caballi (Piroplasmose, Babesiose)
5.8 Trypanosoma equiperdum (Beschélseuche/Dourine)

In diesem Kapitel wird kurz auf die Erkrankungen eingegangen, die im Rahmen sog.
JExportuntersuchungen” vorgeschrieben sind. Die Anforderungen unterscheiden sich
von Land zu Land; Auskunft Giber die aktuellen Bestimmungen sollten die Botschaften
oder Konsulate der jeweiligen Lander bereithalten oder kdnnen zumeist ganz aktuell
Uber die Internetseiten der entsprechenden Lander abgerufen werden.

Die z. T. vorgeschriebenen mehrtagigen Untersuchungszeiten sollten bei Probenent-
nahme und -versand unbedingt berlcksichtigt werden.

Unseren speziellen Untersuchungsauftrag fur Exportuntersuchungen (,Zucht und Trans-
port") erhalten Sie in ,Mein Labor” zum Download oder auf Anfrage.

5.1 African Horse Sickness Virus
(AHSV, Afrikanische Pferdepest)

Wie der Name andeutet, ist AHS eine v. a. in Zentral-Afrika endemische Viruserkrankung
der Equiden; sporadische Ausbrliche im Mittleren und Nahen Osten sowie Stdeuropa
wurden beobachtet. Die Krankheit wird Ublicherweise von Culicoides spp., aber auch
von anderen (Culex, Anopheles, Aedes und Zecken) Ubertragen. Infektios sind alle
Sekrete, Eingeweide und das Blut infizierter Tiere. Man unterscheidet zwischen einer
subklinischen, fieberhaften Form, einer subakuten Herzform, der akuten Lungenform
und einer gemischten Form; seltener ist eine ZNS-Manifestation. Alle Organmanifestati-
onen gehen mit Odembildung und Hamorrhagien einher. Die Mortalititsrate beim Pferd
betragt 70 - 95 %, bei Maultieren ca. 50 % und bei Eseln etwa 10 %.

Probenmaterial: Serum flr Antikorper-Nachweis mittels cELISA
Befundlbermittlung: 5 Arbeitstage nach Probeneingang

Cave: AHS ist eine anzeigepflichtige Tierseuche!
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5.2 Burkholderia mallei (Rotz)

Rotz ist eine durch Burkholderia mallei verursachte Erkrankung der Equiden, die aber
auch zoonotisches Potential besitzt: Neben dem Menschen sind auch Wildkatzen
(Zoos!), Kamele, Baren, Wolfe und Hunde empfanglich. Rinder, Schafe und Schweine
sind resistent. Die Krankheit verlauft akut (v. a. Esel und Maultiere/-esel) mit hohem
Fieber und respiratorischen Symptomen und Tod nach wenigen Tagen oder bei Pferden
eher chronisch mit Knétchen und Geschwdrbildung auf Haut, Schleimhaut und in den
inneren Organen. Chronisch und subklinisch erkrankte Tiere stellen eine gefahrliche
Infektionsquelle dar. Ansteckend sind die Absonderungen des Respirationstraktes und
der Haut; die Inkubationszeit betragt dabei wenige Tage bis viele Monate.

Rotz gilt in Europa als getilgt, tritt aber noch in verschiedenen asiatischen, afrikanischen
und stidamerikanischen Landern auf.

Probenmaterial: Serum flr Antikorper-Nachweis mittels KBR
Befundibermittlung: 5 Arbeitstage nach Probeneingang

Cave: Rotz ist eine anzeigepflichtige Tierseuche!

5.3 Equine-infektiose-Anamie-Virus (EIAV)
Nahere Angaben finden sich im Kapitel 4.2 Infektionskrankheiten viral, siehe Seite 43.

Probenmaterial: Serum flr Antikorper-Nachweis mittels Coggins-Test
(= Agargelimmunodiffusionstest)

Cave: EIA ist eine anzeigepflichtige Tierseuche!

5.4 Equines Arteriitis-Virus (EAV)
(equine Virusarteriitis, EVA)

Nahere Angaben finden sich im Kapitel 4.2 Infektionskrankheiten viral, siehe Seite 44.
Probenmaterial: - Antikorper-Nachweis aus Serum flir VNT
- BRNA-Nachweis aus Sperma mittels PCR

Cave: Der Nachweis von EVA ist meldepflichtig.
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5.5 Salmonella Abortusequi

Die Erregerubertragung erfolgt oral, in Ausnahmefallen auch tber den Deckakt. Im
Abortgeschehen spielt der Erreger in Deutschland derzeit keine Rolle mehr.

Probenmaterial: ~ Serum fiir Antikorper-Nachweis mittels Langsamagglutination

Cave: Der Nachweis von Salmonella Abortusequi ist meldepflichtig.

5.6 Taylorella equigenitalis
(CEM = contagiose equine Metritis)

CEM wird durch Taylorella equigenitalis verursacht. Die Ubertragung erfolgt durch den
Deckakt oder indirekt Uber Instrumente und Gegenstande. Hengste konnen den Erreger
latent auf der Penisschleimhaut beherbergen, ohne klinisch zu erkranken. Bei Stuten
flhrt eine Infektion i. d. R. zu einer Endometritis/Zervizitis mit mukopurulentem Vaginal-
ausfluss und zu verminderter Fruchtbarkeit.

Die Lokalisationen zur Probenentnahme ergeben sich aus den Pradilektionsstellen des
Keimes:

- beim Hengst: Penisschaft, Urethra und Eichelgrube

- bei der Stute: Klitorisgrube sowie med. und lat. Klitorissinus

Der Transport der Proben in Medium mit Aktivkohle (z. B. Amies) ist vorgeschrieben.
Die aktuellen tierseuchenrechtlichen Vorschriften sehen eine kulturelle Untersuchung
vor, die durch das langsame Wachstum des mikroaerophilen Keimes mindestens
Uber 7 Tage (Kanada: 14 Tage) geflihrt werden muss. Die CEM-Kultur kann auch in
Kombination mit der Zuchthygienischen Untersuchung als Profil ausgewahlt werden.
Wird ein schnelleres Ergebnis gewlinscht, besteht die Moglichkeit einer PCR auf
Taylorella equigenitalis.

Innerhalb der EU ist neben der bakteriologischen Untersuchung mittlerweile auch der
Nachweis mittels PCR als geeignetes Testverfahren angesehen. In Anlehnung an die
Richtlinie 92/65/EWG bieten wir im Rahmen von Exportuntersuchungen innerhalb der
EU fUr den Hengst das CEM 3er-PCR-Profil an. Es beinhaltet drei Einzeluntersuchungen
auf Taylorella equigenitalis mittels PCR aus den drei vorgeschriebenen Lokalisationen.
Fir die Stute gibt es ein entsprechendes CEM 2er-PCR-Profil. Fiir die CEM-Export-
untersuchungen ist auch bei der PCR die Einsendung von 2 Tupfern (Stute) bzw.

3 Tupfern (Hengst) mit Medium mit Aktivkohlezusatz erforderlich.

Daruber hinaus bieten wir zwei erweiterte Profile fliir Hengst und Stute an. Diese umfas-
sen zusatzlich die Untersuchung von Samen oder einer Probe vom Praputium (Hengst)
oder eines Zervixtupfers (Stute).
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Befundibermittlung: Kultur: 1 Woche nach Probeneingang (Kanada 2 Wochen)
PCR: CEM-Einzelnachweis 1 - 3 Arbeitstage,
CEM-Profile 1 - 2 Werktage nach Probeneingang

Der Nachweis von Taylorella equigenitalis ist in Deutschland meldepflichtig.

5.7 Theileria equi/Babesia caballi
(Piroplasmose, Babesiose)

Néahere Angaben finden sich im Kapitel 4.3 Infektionskrankheiten - Blutparasiten, siehe
Seite 49.

Probenmaterial: ~ Serum fiir Antikdrper-Nachweis
mittels KBR (flir die meisten Lander vorgeschrieben)
oder c-ELISA (flir Export USA)
oder IFAT (nur flr Exportuntersuchungen verfligbar)

5.8 Trypanosoma equiperdum
(Beschalseuche/Dourine)

Beschélseuche ist eine chronisch oder akut verlaufende ansteckende Erkrankung der
Einhufer, die beim Deckakt direkt von Tier zu Tier Ubertragen wird. Natlrliches Reser-
voir der Trypanosomen sind ausschlieBlich infizierte Equiden, wobei der Erreger in den
Genitalsekreten sowohl von Stuten als auch von Hengsten vorkommen kann. Inkubati-
onszeit, Schwere und Dauer der Erkrankung variieren erheblich. Subklinische Infektionen
sind moglich; Esel und Maultiere sind resistenter gegentiber dem Erreger. Klinisch zeigen
betroffene Tiere Entziindungserscheinungen des duf3eren Genitales mit Schleimhautde-
pigmentierungen (,Krotenflecke", ,Talerflecke") bis hin zu peripher-neuralen Storungen/
Lahmungen.

V. a. in Asien und Afrika noch verbreitet; Mitteleuropa gilt z. Z. als frei von Trypanosoma
equiperdum.

Probenmaterial: Antikérper-Nachweis aus dem Serum fiir KBR
Befundubermittlung: 5 Arbeitstage nach Probeneingang

Cave: Beschalseuche/Dourine ist eine anzeigepflichtige Tierseuche!
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6. Mikrobiologie & Parasitologie

6.1 Bakteriologische Untersuchung
6.2 Mykologische Untersuchung

6.3 Erkrankungen der Haut

6.31 Bakteriologische Untersuchung der Haut
6.3.2 Dermatophilus congolensis

6.3.3 Mykologische Untersuchung der Haut
6.3.4 Parasitologische Untersuchung der Haut

6.4 Zuchtrelevante Untersuchungen
6.41 Zuchthygiene

6.4.2 Taylorella equigenitalis/CEM

6.4.3 Taylorella asinigenitalis

6.5 Kotuntersuchungen

6.51 Mikrobiologische Kotuntersuchung
6.5.2 Maldigestion/Malabsorption

6.5.3 Parasitologische Kotuntersuchung
6.5.4 Dysbioseanalyse

6.6 Autovakzine
6.7 Trankwasser-Untersuchung

6.1 Bakteriologische Untersuchung
Probenmaterial: Tupfer mit Transportmedium.

Bitte geben Sie unbedingt die Lokalisation der Probenahme an, damit wir ggf.
Selektivmedien erganzen und die Antibiogramme nach CLSI auswerten konnen.

Bei der aeroben Bakteriologie werden die Antibiogramme bei klinischer Relevanz der
Keime automatisch angefertigt, wenn sie nicht aktiv abbestellt werden (bei den Printauf-
tragen steht hierzu Nummer 2202 und auf den Online-Auftragen Nummer 220200 zur
Verfligung).

Bei Beprobung von Abszessen und Wundinfektionen sollte ebenso wie bei primar
sterilen Koérperhohlen (Gelenke, Pleura, Peritoneum etc.) zusatzlich auch auf Anaerobier
untersucht werden. Bei eitrigen Prozessen sollte am Ubergang zum gesunden Gewebe
beprobt werden. Sie konnen die anaerobe Kultur einzeln auswahlen oder zusammen mit
der aeroben Bakteriologie als glinstigere Kombileistung (1061).

Die Antibiogramme fur die anaeroben Keime missen aktiv bestellt werden (Leistung 727).

Befundlbermittlung: Aerobe Kultur: 2 - 3 Arbeitstage nach Probeneingang,
Anaerobe Kultur: 4 - 7 Arbeitstage nach Probeneingang

60



LABOKLIN

LABOR FUR KLINISCHE DIAGNOSTIK GMBH & CO. KG

6.2 Mykologische Untersuchung
Probenmaterial: Tupfer mit Transportmedium

Nachgewiesen werden Hefen und Schimmelpilze. Die Untersuchung dauert bis zu einer
Woche. Von Hefen kann auf Wunsch ein Antimykogramm angefertigt werden.

6.3 Erkrankungen der Haut

6.3.1 Bakteriologische Untersuchung der Haut

Probenmaterial: Tupfer mit Transportmedium (siehe Kap. 6.1, Seite 60).

6.3.2 Dermatophilus congolensis

Dermatophilus congolensis ist der Erreger der ,Schlechtwetter-Dermatitis” (,mud fever").
Diese Erkrankung entsteht, wenn vorgeschadigte Haut (Mikrotraumen!) dauerhafter
Nasse ausgesetzt ist. Es kommt zu Schuppenbildung, dicken Krusten und Alopezie. Der
Nachweis erfolgt mittels PCR aus Haut, Krusten, Gewebe. Die Untersuchung kann ein-

zeln oder zusammen mit der PCR auf Dermatophyten als Profil Haut angefordert werden.

Befundubermittlung: 2 - 4 Arbeitstage nach Probeneingang

6.3.3 Mykologische Untersuchung der Haut

Zum Dermatophytennachweis sollten neben dem Hautgeschabsel auch Haare aus dem
Ubergangsbereich von verdnderter zu gesunder Haut entnommen werden. Geschabsel
und Haare werden am besten in einem sterilen Rohrchen oder Tiutchen eingesandt.
Zusétzlich zur mykologischen Kultur auf speziellen Nahrmedien wird von jedem Haut-
geschabsel ein mikroskopisches Praparat angefertigt. Ein Antimykogramm kann beim
Nachweis von Hefen auf speziellen Wunsch angefertigt werden.

Zur Diagnose einer Hautpilzerkrankung steht neben der Pilzkultur auch die Dermato-
phyten-PCR zur Verfligung. Mit Hilfe dieses Verfahrens kann die Zeit bis zur Diagno-
sestellung deutlich verkirzt werden, was eine friihe antimykotische Therapie erlaubt.
Die Dermatophyten-PCR besitzt eine ahnlich hohe Sensitivitat wie die Pilzkultur, sie

ist unempfindlich gegentiber Schimmelpilzen, allerdings konnen negative Ergebnisse
weder in der Kultur noch in der PCR eine Infektion vollstandig ausschlieBen.

Probenmaterial: - Kulturelle Untersuchung: Geschabsel, Haare, Krusten,
Tupfer mit Transportmedium
- PCR: Geschabsel, Haare, Krusten

Befundubermittlung: Kultur: bis zu 3 Wochen nach Probeneingang
PCR: 2 -4 Arbeitstage nach Probeneingang
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6.3.4 Parasitologische Untersuchung der Haut

Die parasitologische Untersuchung erfolgt mikroskopisch und dient dem Nachweis von
Ektoparasiten wie beispielsweise Milben, Lausen oder Haarlingen.

Probenmaterial: Geschabsel, ausgezupfte Haare, Tesafilmabklatsch

Werden Milben als Krankheitsursache vermutet, muss die Tiefe des Hautgeschabsels
der Lebensweise der jeweiligen Milbe angepasst werden:

Chorioptes bovis (FuBR- und Schweifraude): oberflachliches Hautgeschabsel
Psoroptes equi (Kopfrdude): ausgekammte Haare, Ohrdetritus

Demodex caballi (um Augenlider und Maul)/Demodex equi (am ganzen Korper): tiefes
Hautgeschabsel

Befundibermittlung: Mo - Fr am Tag des Probeneingangs

6.4 Zuchtrelevante Untersuchungen
6.4.1 Zuchthygiene

Neben der gynakologischen/andrologischen Untersuchung aller zur Zucht vorgesehe-
nen Tiere dient die mikrobiologische Untersuchung von Tupferproben dazu, die Tiere zu
detektieren, deren Genitalien mit pathogenen/fakultativ pathogenen Keimen besiedelt
sind. Da diese Infektionen haufig subklinisch verlaufen, kann erst eine bakteriologische/
mykologische Untersuchung Aufschluss tber die beteiligten Mikroorganismen geben
und somit eine gezielte Behandlung ermdglichen, um die Pferde in Zuchtkondition
versetzen zu kdnnen.

Folgende Keime werden als pathogen eingestuft (unabhangig von der Symptomatik):
- Actinobacillus equuli
- Bordetella bronchiseptica
- Escherichia coli var. haemolytica
- Klebsiella spp.
- Pseudomonas aeruginosa
- Raoultella ornithinolytica
- Rhodococcus hoagii (friiher R. equi)
- Staphylococcus aureus
- B-hamolysierende Streptokokken

Pferde mit hochgradigem Nachweis von:
- E. coliin Reinkultur
- Serratia marcescens in Reinkultur
- Hefen
- Schimmelpilzen
sollten aus hygienischen Griinden ebenfalls behandelt werden.
Die ,Unbedenklichkeitsbescheinigung” flir die Zucht kann nur der untersuchende Tier-
arzt unter Einbeziehung des klinischen und des bakteriologischen Befundes ausstellen.
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Wir bieten die zuchthygienische Untersuchung einzeln, aber auch in Kombileistungen
mit CEM (kultureller Nachweis von Taylorella equigenitalis) oder mit der mykologischen
Untersuchung bzw. mit der mykologischen Untersuchung und einer Uterusbiopsie

(s. Kap. 1111, Seite 91) an.

Probenmaterial:

Stute: Zervix- bzw. Uterustupfer (mit Medium)

Hengst: Schaft-, Urethra- bzw. Glans-penis-Tupfer (mit Medium)

Wenn die Untersuchung auch CEM umfassen soll, ist die Verwendung eines Mediums
mit Aktivkohlezusatz (z. B. Amies) erforderlich. Soll neben einer kulturellen bakteriologi-
schen Untersuchung der CEM-Nachweis mittels PCR erfolgen, so benétigen wir fiir jede
der Untersuchungsmethoden einen eigenen Tupfer.

Befundibermittlung: 2 - 3 Arbeitstage nach Probeneingang (Kultur)

6.4.2 Taylorella equigenitalis/CEM

siehe Kapitel 5 ,Exportrelevante Infektionskrankheiten”, Seite 56

6.4.3 Taylorella asinigenitalis

Taylorella (T.) asinigenitalis, ein unbewegliches gram-negatives Stabchenbakterium, ist
eng verwandt mit T. equigenitalis und kommt auf der Genitalschleimhaut von Einhufern
(v. a. Esel, seltener Pferd) vor. Bei mannlichen Tieren wird der Erreger haufiger nach-
gewiesen als bei Stuten. Hengste fungieren als asymptomatische Trager. Eine Ubertra-
gung erfolgt Uber den Deckakt. T. asinigenitalis wird meist als apathogen beschrieben,
es gibt aber auch pathogene Stamme, die schwere purulente Endometritiden bei Stuten
auslosen konnen. Bei Eselstuten verlauft die Infektion in der Regel asymptomatisch.

Flr eine umfassende zuchthygienische Untersuchung wird der zusatzliche PCR-Test
auf T. asinigenitalis - neben der PCR auf T. equigenitalis - empfohlen, um zukiinftige
Ausbriche friihzeitig zu erkennen.

Nachweis: PCR aus Abstrichen von der Genitalschleimhaut (Tupfer ohne
oder mit Medium), Sperma

Befundibermittlung: 1 - 3 Arbeitstage nach Probeneingang

6.5 Kotuntersuchungen

6.5.1 Mikrobiologische Kotuntersuchung

Die bakteriologische Kotuntersuchung erfasst fakultativ pathogene Keime sowie
Salmonellen. Sie ist in einigen Profilen enthalten: Fur das Pferd stehen das kleine und
grof3e Kotprofil zur Verfligung sowie fiir Fohlen das Fohlen-Kotprofil und das PCR-Profil
Durchfallerreger Fohlen, das die Untersuchung auf Rotavirus A, Clostridium perfringens

63

Mikrobiologie  Exportrel.Inf-  Infektions-  Pferdespez. Pferde- Versand - Laboratorien
Parasitologie  krankheiten  krankheiten ~ Parameter Profile Préaanalytik Biros

Harn
diagnostik

Endo
krinologie

Molekulargen.  Pathologie ~ Medikamen- Allergie
Untersuchung tennachweis

Hygiene

Tabellen-
anhang



Leistungsverzeichnis

2025126 Pferd

netF, Clostridioides difficile Toxin A+B, Rhodococcus hoagii (R.equi) inkl. vapA, equines
Coronavirus und Lawsonia intracellularis umfasst. Untersuchungsmaterial furr die Profile:
Faeces

6.5.2 Maldigestion/Malabsorption

Um herauszufinden, ob Futterbestandteile im Verdauungstrakt ausreichend zerkleinert
werden, kann die PartikelgroBe ermittelt werden.

Befundibermittlung: Mo - Fr am Tag des Probeneingangsg

6.5.3 Parasitologische Kotuntersuchung

Die parasitologische Untersuchung von Pferdekotproben umfasst eine Flotation und
eine Anreicherung mit dem SAFC-Verfahren. Die Anzahl der gefundenen Parasiten-
stadien wird mit ,gering-, mittel- und hochgradig" angegeben.

Um der zunehmenden Resistenzentwicklung von Endoparasiten gegen Anthelminthika
entgegenzuwirken, wurden alternative Entwurmungsstrategien entwickelt.

Wird in einem Pferdebestand das Verfahren der selektiven Entwurmung angewandt,
sollte die Kotprobe mittels modifiziertem McMaster-Verfahren untersucht werden.
Hierbei wird die genaue Eizahl bzw. Oozystenzahl pro Gramm Kot (EpG bzw. OpG)
durch Auszahlen in einer Zahlkammer ermittelt. Nur Pferde ab 200 Strongylideneier pro
Gramm Kot werden entwurmt.

Bei einem Bandwurmbefall (Anoplocephala perfoliata) oder einem Nachweis von
Spulwilirmern (Parascaris equorum) sollte allerdings grundsatzlich unabhangig von der
Befallsstarke entwurmt werden.

Parasitenprofil Pferd:
umfasst Flotation, SAFC und McMaster-Verfahren

Da Wurmeier diskontinuierlich ausgeschieden werden, empfiehlt sich die Einsendung
von Sammelkotproben (tUber 3 Tage), um die Nachweiswahrscheinlichkeit zu erhdhen.

Hinweis: Eine Unterscheidung von gro3en und kleinen Strongyliden anhand der Eier ist
nicht moglich, hierzu ist die Larvenkultur erforderlich. Die Larvenkultur sollte immer bei
Verdacht auf groBe Strongyliden durchgeflihrt werden sowie mindestens einmal jahrlich
in Bestanden, die das selektive Entwurmungsverfahren anwenden.

Informationen zu spezifischen Endoparasitosen finden Sie in Kap. 4.4, Seite 50.
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6.5.4 Dysbioseanalyse

Ziel der Dysbioseanalyse ist es, dysbiotische Zustande zu erkennen. Hierzu werden
mittels quantitativer PCR ausgewahlte Markerkeimgruppen untersucht, die tber die
Zusammensetzung der Darmmikrobiota Aufschluss geben.

Befundiibermittlung: 3 - 5 Arbeitstage nach Probeneingang

6.6 Autovakzine

In Folge einer bakteriologischen Untersuchung ist - je nach Fragestellung - grund-
séatzlich auch die Herstellung einer Autovakzine (sog. stallspezifische Vakzine) maoglich.
Dabei wird ein individuell auf den Befund des Tieres abgestimmtes Bakterienlysat
hergestellt. Dieses kann oral eingegeben, s.c. appliziert oder auch inhaliert werden - je
nach betroffenem Organsystem und klinischer Symptomatik. Das Immunsystem wird
sowohl spezifisch als auch unspezifisch stimuliert.

Bei Pferden mit Kotwasser-Problematik kann man z. B. durch eine Schluckvakzinierung
Uber die Bildung von sekretorischem IgA eine Stabilisierung der Schleimhautbarriere
erreichen.,

Die Autovakzine kann innerhalb einer Woche nach Probeneingang nachbestellt werden,
da die Keime aus der bakteriologischen Kultur 7 Tage aufbewahrt werden.

Fir die Bestellung wird ein tierarztliches Rezept bendtigt, eine Abrechnung von Laboklin
mit dem Tierhalter ist hierbei nicht moglich. Die Lieferzeit an die tierarztliche Hausapo-
theke betragt ca. 3 Wochen.

6.7 Trankwasser-Untersuchung

Wasser von einwandfreier Qualitat in ausreichender Menge ist eine Voraussetzung flr
die Gesundheit des Pferdes. Daher sollte die Trankwasserqualitat regelmafig tGberprift
werden.

Kontrolle der Wasserqualitat:

Sofern kein Trinkwasser vertrankt wird, ist eine routineméaBige Wasseruntersuchung
mindestens einmal jahrlich empfehlenswert. Absolut notwendig ist sie spatestens bei
Verdacht auf Verunreinigungen. Zu beachten ist, dass Wasser im Laufe des Jahres
Verdanderungen unterliegt - wichtige Einflussfaktoren sind hierbei vor allem Nieder-
schlagsmengen, Temperatur und Grundwasserspiegel sowie der mogliche Eintrag von
Verunreinigungen auch durch das Leitungssystem.
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Probenentnahme:

Generell sollte die Wasserbeprobung unter sterilen Bedingungen erfolgen.
Vor der Probenahme ist die Entnahmestelle moglichst durch Abflammen der
Auslassoffnung zu desinfizieren. Alternativ kann der Zapfhahn auch fir mehrere
Minuten in eine Alkoholldsung getaucht werden.
Das eindeutig gekennzeichnete Probengefal3 sollte steril sein, ggf. kann sich auch
eine Mineralwasserflasche eignen.
Wasser vor der Entnahme 2 - 3 Minuten laufen lassen
Kontaminationen vermeiden: Deckel erst unmittelbar vor Abflillung abschrauben
und unmittelbar danach verschlieBen, Innenseiten nicht bertihren, ggf. Handschuhe
tragen
Die bendtigten Probenmengen konnen Sie dem Untersuchungsauftrag entnehmen,
i. d. R.ist 1 Liter flr die meisten Untersuchungen ausreichend.
Transport: gekuhlt, dunkel, so schnell wie moglich

Die Untersuchung kann folgende Parameter umfassen:
Mikrobiologische Parameter
(Salmonellen, Campylobacter, E. coli, aerobe Keimzahl bei 20 °C, aerobe Keimzahl
bei 36 °C, coliforme Keime, Enterokokken, Clostridium perfringens, Pseudomonas
aeruginosa, Hefen und Schimmelpilze)

Physiko-chemische Parameter
(pH-Wert, elektrische Leitfahigkeit, 16sliche Salze, Oxidierbarkeit)

Chemische Parameter
(Nitrat, Nitrit, Ammonium, Kupfer, Zink, Fluorid, Natrium, Chlorid, Kalium, Sulfat)

Toxische Parameter
(Blei, Arsen, Cadmium, Quecksilber)

Technologisch storende Parameter
(Calcium, Magnesium, Mangan und Eisen)

Um Pferden genligend Wasser in geeigneter Qualitat anbieten zu kdnnen, kommt es
natirlich auf Tranketechnik und Haltungsmanagement an. RegelmaBige Wasserunter-
suchungen geben Aufschluss darliber, ob das Trankwasser die entsprechende Qualitat
aufweist. Welche Untersuchungsparameter flr die jeweilige Pferdehaltung wichtig sind,
hangt von vielen individuellen Faktoren (geographische Lage, Industrienahe, Intensitat
der Landwirtschaft, Tranketechnik, Art der Wasserquelle etc.) ab.

Fir das Pferd wurden die Profile Weideprofil klein und Weideprofil gro8 anhand der
wichtigsten Parameter zusammengestellt. In einigen Fallen konnen aber auch zusatz-
liche Parameter / andere Profile sinnvoll sein. Fir eine individuelle personliche Beratung
stehen wir sehr gerne bereit.
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7. Harndiagnostik

71  Harnstatus inkl. Sediment

7.2 Protein-Kreatinin-Verhéltnis

7.3 y-GT-Kreatinin-Verhaltnis

7.4 Fraktionierte Elektrolytausscheidung (FE)
7.5 Kulturelle Harnuntersuchung

Urinuntersuchungen werden neben den Blut-/Serumuntersuchungen mit zur labor-
diagnostischen Abklarung von Erkrankungen des Harnapparats herangezogen. Aber
auch bei ganz anderen Fragestellungen kénnen Untersuchungen des Urins Sinn
machen: so z. B. die Glucosebestimmung aus dem Harn bei Hyperglykdmien oder die
fraktionierte Elektrolytausscheidung, die auch hinsichtlich Elektrolytversorgung des
Pferdes bei muskuldren Problemen interpretiert werden kann.

71 Harnstatus inkl. Sediment

spez. Gewicht, Protein, Himo-/Myoglobin, pH-Wert, Bilirubin, Urobilinogen, Glucose,
Nitrit, Ketonkorper sowie Erythrozyten, Leukozyten, Bakterien, Hefen, Zylinder, Epithelien,
Kristalle

Probenmaterial: 5 ml Urin

Methode: Trockenchemisch, mikroskopisch

7.2 Protein-Kreatinin-Verhaltnis
Zur Diagnose von Nephropathien und Eiweil3verlusten Uber den Harn
Probenmaterial: 1 ml Urin

Methode: Photometrisch

7.3 y-GT-Kreatinin-Verhaltnis

Zeigt das Frihstadium einer tubularen Erkrankung an und ist bei akuten Erkrankungen
indiziert.

Probenmaterial: 1 ml Urin

Methode: Photometrisch
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7.4 Fraktionierte Elektrolytausscheidung (FE)

Dient zur Abklarung einer Funktionsstorung der Nierentubuli. Bei nierengesunden Pferden
wird die Nettoausscheidung eines Elektrolyts im Harn durch 2 Faktoren geregelt: 1) die
glomerulare Filtrationsrate und 2) die tubulare Rulckresorption. Bezieht man die Elektrolyt-
exkretion auf die Kreatininexkretion (hier: GFR=Exkretion), so erhalt man die FE des
Elektrolyten.

Mit dem Verlust der tubularen Resorption steigt die FE eines oder mehrerer Elektrolyte
meist an und seine FE-Werte liegen tUber dem Normbereich.

Interpretation:
Anhaltende oder wiederholte FE-Erhohungen eines oder mehrerer Elektrolyte (v. a. Nat-

rium und Phosphat) sind ein Hinweis auf eine Tubuli-Funktionsstorung.
Probenmaterial:  Zeitgleich entnommenes hamolysefreies Serum + Urin
Parameter: FE von Natrium, Kalium, Phosphat und Chlorid

Methode: Photometrisch

7.5 Kulturelle Harnuntersuchung

Bei klinischem Verdacht auf eine Harnwegsinfektion oder bei auffalligem Harnstatus/
Harnsediment ist eine bakteriologische Untersuchung indiziert. Die kulturelle Harnunter-
suchung schlie3t eine Keimzahlbestimmung sowie eine Keimdifferenzierung ein. Liegt
ein klinisch relevanter Befund vor, wird automatisch ein Antibiogramm erstellt; bitte
beachten Sie hierzu auch die Hinweise in Kap. 61, Seite 60).

Probenmaterial:  sauber aufgefangener Mittelstrahlurin, Katheterurin
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8. Endokrinologie

8.1
811
812
813

8.2
8.21
8.2.2
8.2.3

8.3
8.31
8.3.2

8.4
8.41
8.4.2
8.4.3

8.5
851
8.5.2
8.5.3

8.6
8.6.1
8.6.2
8.6.3
8.6.4

8.7
8.71

8.8
8.81

Sexualsteroide
Ostradiol
Progesteron
Testosteron

Hormonelle Trachtigkeitsdiagnostik
PMSG/eCG

Luteo-plazentarer Shift

Ostronsulfat

Diagnostik von Ovartumoren
Anti-Mdller-Hormon (AMH)
Granulosazelltumor

Kryptorchidendiagnostik
HCG-Stimulationstest/,Cox-Test"
GnRH-Stimulationstest
Anti-Mdller-Hormon (AMH)

PPID (Cushing)

ACTH-Bestimmung

TRH-Stimulationstest Pferd mit ACTH-Bestimmung
Overnight-Dexamethason-Suppressionstest

Equines metabolisches Syndrom (EMS)

Bestimmung von Basal-Insulin und Basal-Glucose

Oraler Glucose-Test mit Insulinbestimmung

Oraler ,Sugar”-Test (Karo light syrup®) mit Insulinbestimmung
Insulin-Toleranz-Test mit Glucosebestimmung

Hypoadrenokortizismus
ACTH-Stimulationstest

Schilddriise
TRH-Stimulationstest mit T4-Bestimmung
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8.1 Sexualsteroide
8.11 Ostradiol

Wird zyklussynchron in den Ovarfollikeln gebildet (,Rossehormon®); in der Tréachtigkeit
kommt es zu einer massiven Ostrogenbiosynthese der feto-maternalen Einheit.

Probenmaterial: Serum oder Plasma
Befundibermittlung: Am Tag des Probeneingangs

Methode: CLIA

8.1.2 Progesteron

Wird in den Luteinzellen der Corpora lutea (c.l.) synthetisiert: bei > 1 ng/ml spricht man
von Gelbkorperfunktion; Zyklus- und v. a. auch Trachtigkeitsgelbkdrper weisen allerdings
fast immer wesentlich hohere Werte auf.

Wahrend einer intakten Friihgraviditat sollte die Progesteronkonzentration im Blut nicht
unter 4 ng/ml absinken.

Labordiagnostisch kann allerdings nicht zwischen Zyklus- und Trachtigkeitsgelbkorper
unterschieden werden. Setzt man Progesteron zur Trachtigkeitsdiagnose an Tag 18 - 20
post ov. ein und weist einen Gelbkorper nach, sagt das nur, dass die Stute nicht zum
erwarteten Zeitpunkt umrosst.

Probenmaterial: Serum oder Plasma
Befundibermittlung: Am Tag des Probeneingangs

Methode: CLIA

8.1.3 Testosteron

Wird in den Leydig'schen Zwischenzellen der Testes, zu einem kleinen Teil auch in der
Nebennierenrinde gebildet. Bei der Probenentnahme sollten die zirkadianen Schwan-
kungen mit tiefen Werten friihmorgens und hochsten Testosteronkonzentrationen am

Nachmittag berlicksichtigt werden.

Auch Stuten produzieren geringe Mengen Testosteron in den Ovarien und der Neben-
nierenrinde.

Probenmaterial: Serum oder Plasma
Befundiibermittlung: 1- 3 Arbeitstage nach Probeneingang
Methode: LCMS
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Hinweis: Die Interpretation der Sexualsteroidanalysen kann nur im Kontext mit den
Ergebnissen einer klinischen Untersuchung vorgenommen werden. Fir bestimmte
Fragestellungen sind u. U. Verlaufsuntersuchungen erforderlich.

8.2 Hormonelle Trachtigkeitsdiagnostik

Oft stehen der rektal-palpatorischen Trachtigkeitsuntersuchung ganz pragmatische
Dinge entgegen: Kleinpferde-/Miniaturrassen, widersetzliche oder Wild- und Zootiere,
Rektumlasionen usw. Flr solche Situationen stehen uns in der Pferdepraxis zwei trach-
tigkeitsspezifische Hormone alternativ zur Verfligung.

8.2.1 PMSG/eCG

Wird zwischen dem ca. 35. und 120. Trachtigkeitstag (in Einzelfallen auch langer) in den
.endometrial cups" gebildet mit hochsten Werten zwischen dem 60. und 75. Tag. Zu
berlcksichtigen ist, dass bei Fruchtresorptionen die endometrial cups noch wochenlang
weiterhin PMSG sezernieren und der PMSG-Nachweis dadurch falsch positiv in Bezug
auf eine bestehende Trachtigkeit wird. Wir empfehlen daher, bei den Stuten unbedingt
nach dem 110. Trachtigkeitstag die Graviditét tiber eine Ostronsulfatbestimmung (s. u.)
zu bestéatigen. Bei der Eselstute ist der Test ebenfalls moglich.

Probenmaterial: Serum oder Plasma
Befundubermittlung: 1 - 3 Arbeitstage nach Probeneingang (Pferd)
Methode: ELISA

Wir empfehlen die Probenentnahme im Zeitraum 45 - 100 Tage post ov.

8.2.2 Luteo-plazentarer Shift

Die Bestimmung des DHP/Progesteron-Quotienten tber eine Messung des 5 Alpha-
Dihydroxyprogesteron (DHP) erlaubt eine Aussage tber den Zeitpunkt des luteo-pla-
zentaren Shifts zwischen dem 100. - 120. Tag der Trachtigkeit. Absolute Werte (Verlaufs-
untersuchungen) erlauben eine Aussage Uber die Plazentafunktion bei Erkrankungen
wahrend der fortgeschrittenen Trachtigkeit.

Probenmaterial: Serum
Befundubermittlung: 1- 5 Arbeitstage nach Probeneingang
Methode: LCMS
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8.2.3 Ostronsulfat

Wird von der intakten feto-maternalen Einheit gebildet und ist damit hinweisend auf
eine lebende Frucht. Das Hormon ist zwar schon ab ca. 40. Tag der Trachtigkeit in stei-
genden Konzentrationen nachweisbar; in diesem friihen Stadium ist aber keine sichere
Differenzierung gegenuber einer zyklischen Hormonsekretion maoglich. Wir empfehlen
den Nachweis ab dem 110. Tag post ovulationem, da Stuten in diesem Trachtigkeits-
stadium ungleich héhere Ostronsulfatkonzentrationen aufweisen. Der Test ist bei der
Pferde- und der Eselstute maoglich.

Hinweis: Nicht alle Stuten zeigen das typische Sekretionsmuster. Bei grenzwertigem
oder unschlissigem Testergebnis empfehlen wir eine Kontrolle nach 3 - 4 Wochen. Ein
negativer Test bei sicher > 120 Tagen tragenden Stuten kann ein Hinweis auf eine Scha-
digung der Frucht sein. In diesem Fall kann auf eine rektal-palpatorische bzw.
Ultraschalluntersuchung nicht verzichtet werden.

Probenmaterial: Serum oder Plasma, auch aus Urin maglich
Befundlibermittlung: 1- 3 Arbeitstage nach Probeneingang
Methode: LCMS

vorzugsweise > 110. Trachtigkeitstag

8.3 Diagnostik von Ovartumoren

Bei Stuten mit Zyklus- oder Verhaltensanomalien, die darlber hinaus auffallige rektale/
sonografische Ovarbefunde aufweisen, wird haufig die Verdachtsdiagnose Ovartumor
gestellt. Tatsachlich gehdren Ovartumoren mit zu den haufigsten Neoplasien des
Pferdes; die dabei am weitaus haufigsten gestellte Diagnose lautet Granulosazelltumor.
Dieser Tumor ist in der Lage, Ostradiol und Testosteron zu produzieren. Die Bestimmung
dieser Hormone kann daher zur Diagnosefindung mit herangezogen werden. Dabei
muss berlcksichtigt werden, dass sowohl Tumorstuten normale Hormonwerte aufwei-
sen kdnnen als auch erhéhte Ostradiol- und Testosteronkonzentrationen bei bestimmten
Zyklusanomalien oder bei tragenden Stuten gefunden werden.

8.3.1 Anti-Miiller-Hormon (AMH)

AMH ist ein Glykoprotein, welches wahrend der Embryonalentwicklung eine wichtige
Rolle bei der sexuellen Differenzierung spielt. Beim weiblichen Tier wird AMH von den
Granulosazellen praantraler und kleiner antraler Follikel sezerniert. Da bei der Stute der
Granulosazelltumor (GZT) der am haufigsten diagnostizierte Tumor des Genitaltraktes
ist, lag es nahe - parallel zur Humanmedizin - diesen diagnostischen Ansatz auch fur
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die Stute zu verfolgen. Stuten mit GZT wiesen deutlich hohere AMH-Spiegel auf als
gesunde Stuten. Bezlglich der GZT-Diagnostik hat AMH eine Sensitivitat von 95 %.

Probenmaterial: 0,5 ml Serum, zeitnah abzentrifugiert und zellfrei abpipettiert;
Kihlung empfohlen

Befundiibermittlung: Am Tag des Probeneingangs
Methode: CLIA

Interpretation:

Jntakte” Stuten: < 4 ng/ml - individuelle Niveaus
ovarektomierte Stuten: < 01 ng/ml

Grenzbereich: 4 - 7 ng/ml

Stuten mit GZT: > 7 ng/ml

Bei der Eselstute liegen flr diesen Parameter zur Granulosazelltumor-Diagnostik keine
validierten Referenzwerte vor.
8.3.2 Granulosazelltumor

Dieses Profil hilft Ihnen in der Diagnostik von hormonellen Stérungen bzw. hormonpro-
duzierenden ovariellen Tumoren (Granulosa-Thekazell-Tumoren), welche zu Verhaltens-
anderungen und Unrittigkeit von Stuten flihren kdnnen.

Es umfasst die Parameter Anti-Mdller-Hormon, Progesteron und Testosteron.

Probenmaterial: Serum, Kiihlung empfohlen
Befundubermittlung: 1 - 3 Arbeitstage nach Probeneingang

Methode: CLIA, LCMS

8.4 Kryptorchidendiagnostik

Hier geht es um den Nachweis des Kryptorchiden, aber auch des unvollstandig kastrierten
mannlichen Pferdes. Einzelne Testosteronbestimmungen sind aufgrund ausgepragter
zirkadianer und saisonaler Schwankungen oft nicht aussagekréftig.

8.41 HCG-Stimulationstest/, Cox-Test"

Goldstandard der Kryptorchiden-Diagnostik fiir Jahrzehnte
Prinzip: HCG hat LH-Wirkung

Durchfihrung:
- morgens: Probenentnahme = Testosteronbasalwert

- direkt danach: i. v. Injektion von 5000 - 10000 IE HCG/Pferd
- + 60 min: Probenentnahme = Stimulationswert
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Probenmaterial: Serum oder Plasma
Befundlibermittlung: 1- 3 Arbeitstage nach Probeneingang

Methode: LCMS
(Testosteronbestimmung in zwei Proben)

Interpretation: Vollstandig kastrierte Pferde weisen sehr geringe Konzentrationen und
eine mangelnde Stimulation auf; ein signifikanter Testosteronanstieg wiirde das Vor-
handensein testosteronproduzierenden Gewebes beweisen. Gleichzeitig sollten auch
die absoluten Werte Beachtung finden.

Die Bestimmung von Testosteron bzw. die Durchfiihrung des HCG-Stimulationstests ist
auch beim mannlichen Esel maoglich.

8.4.2 GnRH-Stimulationstest

Durch den Einsatz eines Releasing-Hormons wird zusatzlich die Hypothalamus-
Hypophysen-Achse mit ausgetestet. Dies ist fiir die reine Fragestellung Kryptorchismus
eigentlich nicht notig.

Durchfihrung:

- morgens: Probenentnahme = Testosteronbasalwert
- direkt danach: i. v. Injektion von 0,04 mg GnRH/Pferd
- + 60 min: Probenentnahme = Stimulationswert

Probenmaterial: Serum oder Plasma
Befundiibermittlung: 1- 3 Arbeitstage nach Probeneingang

Methode: LCMS
(Testosteronbestimmung in zwei Proben)

Interpretation:
je nach Fragestellung

8.4.3 Anti-Miiller-Hormon (AMH)

Beim Hengst wird AMH in den Sertolizellen exprimiert; es bleibt bis zur Pubertat hoch
und fallt dann mit steigender Testosteronproduktion ab. Dennoch lassen sich Hengste
und Kryptorchiden eindeutig von kastrierten Tieren unterscheiden. Die AMH-Konzent-
ration ist beim méannlichen Tier ein sehr sensitiver, nitzlicher Biomarker fiir das Vorhan-
densein testikularen Gewebes und kann so zur Kryptorchismus-Diagnostik eingesetzt
werden. Dieser Test ist dabei auch bei jungen kastrierten Tieren einsetzbar.

Die Bestimmung von AMH ist auch beim mannlichen Esel flr die Kryptorchidendiag-
nostik moglich.
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Probenmaterial: 0,5 ml Serum, zeitnah abzentrifugiert und zellfrei abpipettiert;
Kihlung empfohlen

Befundibermittlung: Am Tag des Probeneingangs

Methode: CLIA

Interpretation:
Pferd mannlich kastriert: < 01 ng/ml

Pferd mannlich intakt: > 2 ng/ml
01 - 2 ng/ml grenzwertig

Esel mannlich kastriert: < 14.7 +/- 2.4 ng/ml spricht fir vollstandige Kastration;
Werte Uber dem Referenzbereich sprechen beim Esel flir das Vorhandensein von

Hodengewebe. Zur Absicherung sollte ein HCG-Stimulationstest angeschlossen werden.

8.5 PPID (Cushing)

Equines Cushing ist eine der am haufigsten diagnostizierten Endokrinopathien des
Pferdes; es ist eine typische Erkrankung alter Pferde und Ponys. Zugrunde liegt ein
+Hypophysenadenom" - genauer: eine Pars-intermedia-Hyperplasie (PPID = pituitary
pars intermedia dysfunction).

Klinische Bedeutung hat dadurch beim Pferd fast nur der hypophysare Cushing.
Klinische Symptome: Hypertrichose, Polydipsie/Polyurie, Hufrehe, Gewichtsverlust bei
gleichzeitiger Korperfettumverteilung, Depression/Lethargie, Rehe, Insulinresistenz,
Immunsuppression, Hyperhidrosis (krankhaft vermehrte Schwei3bildung).

Im folgenden finden Sie unsere endokrinologischen Tests im Rahmen der PPID-
Diagnostik. Informationen zum PPID/Cushing-Profil, das neben Hormonen auch
klinisch-chemische Parameter umfasst, finden Sie in Kap. 211, Seite 24.

8.5.1 ACTH-Bestimmung

Die ACTH-Bestimmung hat beim Pferd eine hohe diagnostische Sicherheit und stellt
die beste Alternative zum TRH-Stimulationstest dar. Die Bestimmung des korpereige-
nen ACTHs bietet sich v. a. an, wenn der Standort des Pferdes weit entfernt ist oder fir
Pferde mit vorberichtlicher Rehe.

Durchfihrung:
stressfreie Blutprobenentnahme: Benotigt wird EDTA-Plasma, das moglichst zeitnah

zentrifugiert und zellfrei abpipettiert wurde! Bitte kiihlen, in keinem Fall sollte die
Temperatur des Untersuchungsgutes liber Raumtemperatur steigen. Die Probe sollte
am Folgetag im Labor eintreffen.
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Probenmaterial: EDTA-Plasma gekuhlt
Befundibermittlung: Am Tag des Probeneingangs
Methode: CLIA

Interpretation basales ACTH:
Aufgrund saisonaler Unterschiede missen die Grenzwerte (in pg/ml) in Anlehnung an
die Empfehlungen der Equine Endocrinology Group 2023 wie folgt interpretiert werden:

Jahreszeit PPID negativ PPID fraglich PPID positiv
Dezember - Juni <15 15 - 40 > 40
Juli <15 15 - 50 > 50
August <20 20-75 > 75
September - Oktober <30 30-90 > 90
November <15 15 - 40 > 40

Die Werte sind als Anhaltspunkte zu sehen; individuelle Schwankungen konnen Abwei-
chungen bedingen. ACTH-Werte sollten immer unter Berticksichtigung der klinischen
Symptomatik und der Rasse beurteilt werden. Fragliche oder negative Ergebnisse bei
bestehendem klinischem Verdacht sollten mittels TRH-Stimulationstest in den Monaten
Januar - Juni abgesichert werden. Referenzwerte Esel s. Kap. 14.3 Seite 137.

Wichtig fUr korrekte Ergebnisse ist die Einhaltung der praanalytischen Eckdaten:
zeitnahes Abzentrifugieren und Abpipettieren des EDTA-Plasmas sowie Kiihlung der
Proben (s.0.)!

Hinweis:
Wahrend eines akuten Hufereheschubes sollte die ACTH-Bestimmung nicht durchge-
fihrt werden! Von der Testung klinisch gesunder Pferde wird abgeraten.

8.5.2 TRH-Stimulationstest Pferd mit ACTH-Bestimmung

Test mit hoher Sensitivitat und Spezifitat zur PPID-Diagnostik, empfohlen von der
Equine Endocrinology Group

Indikation: Wenn Ergebnisse der ACTH-Bestimmung oder des Suppressionstestes nicht
mit dem klinischen Befund korrelieren oder nicht eindeutig sind.

Testdurchfliihrung:
erste Blutentnahme = Basalwert

Injektion von 1 mg TRH langsam i. v. bei Pferden >250 kg (Pferde <250 kg: 0,5 mg)
zweite Blutentnahme nach genau 10 Minuten = Stimulationswert

dritte Blutentnahme kann zusatzlich nach 30 Minuten nach der TRH-Verabreichung
erfolgen
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Probenmaterial: EDTA-Plasma - siehe Praanalytik unter ACTH!
Befundibermittlung: Am Tag des Probeneingangs
Methode: CLIA

Interpretation: Basalwerte siehe Kap. 8.51, Seite 76.

cut off 10 min nach Stimulation: <100 pg/ml; grenzwertig: 100-200 pg/ml; positiv: >200 pg/ml
cut off 30 min nach Stimulation: <40 pg/ml; grenzwertig: 40-90 pg/ml; positiv: >90 pg/ml
Diese Werte gelten fiir die Monate Januar bis Juni.

Von Juli bis Dezember wird der Stimulationstest nicht empfohlen. Bei einem negativen
Ergebnis in diesem Zeitraum (<100 pg/ml nach 10 min, <40 pg/ml nach 30 min) ist die
Diagnose von PPID sehr unwahrscheinlich.

Und noch ein Hinweis zur Kortisolbestimmung im Rahmen der PPID-Diagnostik:

Der Kortisolspiegel PPID-erkrankter Pferde liegt meist im physiologischen Bereich, da
bei den betroffenen Tieren hauptséachlich die zirkadiane Sekretionsrhythmik gestort ist.
Gesunde Pferde weisen die hochsten Kortisolkonzentrationen am friihen Morgen, die
niedrigsten am Nachmittag/frihen Abend auf. Weitere Einflussfaktoren auf das endo-
gene Kortisol sind z. B. Stress, Bewegung u. a.

Die Kortisolbestimmung macht hinsichtlich PPID nur in Verbindung mit einem
Funktionstest (siehe Kap. 8.5.3) Sinn!

8.5.3 Overnight-Dexamethason-Suppressionstest
Kann als Alternative zum TRH-Stimulationstest durchgefiihrt werden.

Prinzip: Exogenes Dexamethason supprimiert Uber negatives Feedback auf die Hypo-
physe die endogene Kortikoidsekretion - beim gesunden Pferd. Bei PPID-Patienten
funktioniert dieses Feedback nicht, da die veranderten Pars-intermedia-Zellen keine
Kortisol-Rezeptoren haben.

Durchfihrung:
- Blutprobenentnahme zwischen 16 - 18 Uhr = Kortisolbasalwert

- direkt anschlieBend: i. v. Injektion von 2 mg/50 kg KGW Dexamethason

- (eventuell zusatzliche Entnahme einer 15-Stunden-Probe. Entscheidend ist aber die
Langzeitsuppression nach 18 bis 20 Stunden.)

- Probenentnahme am darauffolgenden Tag zwischen 10 - 13 Uhr = Suppressionswert

Interpretation:
Gesunde Pferde supprimieren auf deutlich unter 10 ng/ml.

Probenmaterial: Serum oder Plasma

Befundibermittlung: Am Tag des Probeneingangs
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Methode: CLIA (in beiden Proben)

Cave: Im Spatsommer/Herbst supprimieren u. U. auch gesunde Pferde
unzureichend!

8.6 Equines metabolisches Syndrom (EMS)

Das EMS stellt eine Entgleisung des Kohlenhydrat- und Fettstoffwechsels mit Insulin-
dysregulation (ID) dar: Eine erhohte Insulinsekretion kompensiert dabei (teilweise) eine
verringerte Insulineffizienz. Vom EMS spricht man beim Vorliegen der Trias Adipositas,
ID, anamnestische oder bestehende Hufrehe.

Klinisches Erscheinungsbild:

- Betroffen sind meist mittelalte bis alte Pferde (ca. 5 - 15 Jahre), hier besonders
leichtfuttrige Rassen wie Ponys, Araber, Fjordpferde, Mustangs, ,Barockpferde” etc.

- Rehe: schleichend bis akut

- Adipositas (ca. 10 % der betroffenen Pferde weisen allerdings ein ,schlankes”
Erscheinungsbild auf)

- Polydipsie/Polyurie

- verminderte Fertilitat

- rezidivierende Kolik

Die Diagnostik beruht auf dem Nachweis der ID; bei élteren Pferden ist u. U. PPID aus-
zuschlieBen bzw. mit abzuklaren.

Informationen zum EMS-Profil, das neben Insulin auch klinisch-chemische Parameter
umfasst, finden Sie in Kap. 212, Seite 25.

8.6.1 Bestimmung von Basal-Insulin und Basal-Glucose

Probenmaterial: Serum gekuhlt (Insulin) und Natrium-Fluorid-Blut (Glucose)
Beide Proben sollten vom nlichternen Tier gewonnen werden
(nur Heu und Stroh!).

Befundibermittlung: Am Tag des Probeneingangs
Methode: CLIA, photometrisch

Interpretation: Referenzbereich fur basales Insulin:

<15 yU/ml: negativ flr ID

15 - 35 yU/ml: verdachtig flr eine ID bei bestehender klinischer Symptomatik
> 35 yU/ml: positiv fur eine ID

Beim Esel wird ein Insulinwert bis 14 pU/ml als physiologisch betrachtet.
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Hinweis: Fur die Insulinbestimmung ist hamolysefreies Serum (Zentrifugation zeitnah
zur Blutentnahme und zellfreies Abpipettieren) erforderlich, da leukozytare Proteasen
sonst erniedrigte Werte bedingen. Die Probe sollte moglichst am Tag nach der Proben-
entnahme gekihlt im Labor eintreffen. Wahrend eines akuten, hochgradig schmerzhaften
Hufreheschubs sollte die Probenentnahme verschoben werden.

8.6.2 Oraler Glucose-Test mit Insulinbestimmung

Durchflihrung: Pferde missen tUber Nacht nlichtern bleiben (nur Heu und Stroh);
morgens bekommen sie 1 g/kg KGW Glucose.

Blutprobenentnahme zur Insulinbestimmung nach 2 Stunden

Probenmaterial: siehe Insulin-Bestimmung!

Befundubermittlung: Am Tag des Probeneingangs

Methode: CLIA

Interpretation: > 69 pU/ml Insulin ist hinweisend auf eine Insulindysregulation (ID)

8.6.3 Oraler ,Sugar”-Test (Karo light syrup®)
mit Insulinbestimmung

Durchfihrung:
- Nahrungskarenz, nur reduzierte Heu-/Stroh-Fitterung

- Orale Gabe von 0,45 ml/kg KGW Karo light corn syrup (Handelsname!)
- Blutentnahme nach 60 und/oder 90 Minuten flr die Insulinbestimmung

Probenmaterial: Serum gekuhlt
Befundibermittlung: Am Tag des Probeneingangs
Methode: CLIA

Interpretation: > 30 pyU/ml Insulin ist hinweisend auf eine Insulindysregulation

8.6.4 Insulin-Toleranz-Test mit Glucosebestimmung

Durchfihrung:
- Nahrungskarenz nicht notwendig

- Blutprobenentnahme fiir Basalglucosebestimmung (Probe 0)

- Anschlie3end iv. Injektion von 0,10 IU/kg KGW Insulin

- Erneute Probenentnahme fir Glucosebestimmung nach 30 Minuten
- Danach zeitnah futtern!
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Probenmaterial: Natrium-Fluorid-Blut
Befundibermittlung: Am Tag des Probeneingangs

Methode: Photometrisch

Interpretation:
Gesunde Pferde zeigen 30 min nach der Insulininjektion Blutzuckerwerte von < 50 %

des Ausgangswertes und sollten spatestens nach 2 h wieder auf den Ausgangswert
angestiegen sein.

Cave: Gefahr der Hypoglykamie bei insulinsensitiven Pferden!

8.7 Hypoadrenokortizismus

Dieser stellt eine beim Pferd seltene endokrine Storung dar. Wenn er beim Pferd
spontan auftritt, dann meist als primare chronische Nebennierenrinden-Insuffizienz
(Morbus Addison). Die weitaus haufigste Form in der Veterinarmedizin ist allerdings
der sekundare, iatrogene Hypoadrenokortizismus, verursacht durch Langzeitapplikation
exogener Glukokortikoide.

8.71 ACTH-Stimulationstest

zur Beurteilung der Nebennierenrinden-Funktion

Durchfihrung:
- morgens Blutprobenentnahme = Kortisolbasalwert

- direkt anschlieBend: i. v. Injektion von 100 IE ACTH
- + 2 h Probenentnahme = Stimulationswert

Probenmaterial: Serum oder Plasma
Befundibermittlung: Am Tag des Probeneingangs
Methode: CLIA

Interpretation: Bei gesunden Pferden steigt der Kortisolwert um ca. 80 % an; Pferde mit
einem Hypoadrenokortizismus haben sehr niedrige Basalwerte, die nach Stimulation
nicht oder nur gering ansteigen.
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8.8 Schilddriise

Die Schilddrise spielt bisher in der Pferdemedizin nur eine untergeordnete Rolle. Wenn
Uberhaupt, dann ist eine Hypothyreose denkbar, wobei viele Hypothyreosen sekundarer
Art sind: z. B. infolge einer PPID.

Fohlen sind gegenliber Schwankungen der Schilddriisenhormone extrem empfindlich -
schon intrauterin.

Es liegen auch Referenzwerte flir Esel vor. Bei jingeren Eseln (<5 Jahre) konnen
teilweise erhohte Schilddrisenwerte, bei alteren Eseln (>11 Jahre) erniedrigte Werte
gemessen werden.

8.8.1 TRH-Stimulationstest mit T4-Bestimmung

Die definitive Diagnose ,Hypothyreoidismus” sollte erst nach Durchflihrung eines
TRH-Stimulationstests gestellt werden.

Testdurchflihrung
erste Blutprobe = Basalwert

Injektion von TRH 0,5 mg/Pony bis 1 mg/Pferd langsam i. v.
zweite Blutprobe nach 4 Std = Stimulationswert

Bestimmter Parameter: T4

Probenmaterial: Serum

Befundibermittlung: Am Tag des Probeneingangs
Methode: CLIA

Interpretation:
Euthyreote Pferde reagieren mit einem T4-Anstieg auf das 2- bis 3fache.
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9. Allergie

9.1 Allergie-Profile

9.2 Vortest

9.3 Haupttest

9.4 Weitere spezielle Allergietests

9.5 Allergen-spezifische Inmuntherapie (ASIT, Hyposensibilisierung)

Das Thema Allergie stellt in der Pferdepraxis - insbesondere zu Beginn der warmeren
Jahreszeit - ein zunehmendes Problem dar. Dabei sind die Pferde nicht nur - wie

haufig vermutet - auf Pollen und Insekten sensibilisiert, sondern insbesondere auch auf
ganzjahrig prasente Allergene wie Hausstaubmilben, Vorratsmilben oder Schimmelpilze,
die ubiquitar im Pferdestall, Pferdefutter und der Stallumgebung zu finden sind. Der Um-
stand, dass die Pferde dann v. a. in der warmen Jahreszeit klinische Symptome

zeigen, liegt daran, dass es sich bei der Allergie um ein Schwellenwertphanomen handelt,
bei dem sich dann das gleichzeitige Vorhandensein der saisonalen und ganzjahrigen Aller-
gene summiert, wodurch die jeweilige individuelle Schwelle Uberschritten wird.

Klinisch auf3ern sich Allergien beim Pferd in starkem Juckreiz, Hautverdnderungen,
Urticaria oder durch Atemwegserkrankungen in Form von equinem Asthma (friher RAO/
recurrent airway obstruction und IAD/inflammatory airway disease).

Allgemeines zur Allergiediagnostik

Die Diagnose ,Allergie” ist grundsatzlich eine klinische Diagnose, die sich aus der
Kombination von ausfihrlicher Anamnese und klinischer Untersuchung zusammensetzt.
Ein sich anschlieBender Allergietest dient lediglich dazu, die auslésenden Allergene

zu identifizieren, um sie dann entweder gezielt vermeiden zu kdnnen oder um eine
Allergen-spezifische Immuntherapie (ASIT, Hyposensibilisierung) einzuleiten.
Vorausgegangene Applikationen von Glukokortikoiden oder ein falscher Entnahme-
zeitpunkt kdnnen das Ergebnis eines Allergietestes erheblich beeinflussen bzw. verfal-
schen. So werden fiir injizierbare Kortisonpraparate Wartezeiten von bis zu drei Monaten
empfohlen sowie fiir Prednisolon-Tabletten sechs bis acht Wochen. Aber auch lokal
applizierte kortisonhaltige Salben, Cremes, Sprays etc. sollten zwei bis vier Wochen vor
der Allergietestung abgesetzt werden.

Der richtige Zeitpunkt fur die Allergietestung ist dann gegeben, wenn die klinische
Symptomatik schon einige Zeit besteht (ca. 4 - 6 Wochen) und davon auszugehen ist,
dass bereits Allergen-spezifische IgE-Antikorper nachweisbar sind.

AuBerdem sollte innerhalb der Saison bzw. am Ende der Saison getestet werden,

da der Test auBerhalb der Saison falsch negativ ausfallen kann.
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9.1 Allergie-Profile

Allergie-Profil Haut
Untersucht wird auf saisonale Allergene, ganzjahrige Allergene, Insekten
(vgl. Kap. 9.3), Futtermittel (vgl. Kap. 9.4).

Allergie-Profil respiratorisch
Untersucht wird auf saisonale Allergene, ganzjahrige Allergene (vgl. 9.3).

Probenmaterial fiir beide Profile: Serum

Methode: ELISA

9.2 \Vortest

Der Vortest weist eine Sensibilisierung gegen die 4 Haupt-Allergen-Gruppen nach:
Pollen (Graser-, Krauter-, Baumpollen)

Milben (Hausstaub-, Vorratsmilben)

Schimmelpilzsporen

Insekten
Probenmaterial: Serum
Methode: ELISA

Die im Vortest positiven Gruppen konnen im Haupttest weiter in Einzelallergene aus-
differenziert werden. Wir bewahren alle eingeschickten Proben flir einen Mindestzeit-
raum von 14 Tagen auf, so dass aus einer fur einen Vortest zugesandten Probe innerhalb
dieses Zeitraums alle notwendigen weiteren Tests nachbestellt werden konnen.

9.3 Haupttest

Saisonale Allergene (Pollen): Graser und Krauter
- 6-Graser-Mix (Knaul-, Lolch-, Wiesenlieschgras,
Wiesenschwingel, Wiesenrispengras, Wolliges
Honiggras)
- Roggen, Beiful3, WeilRer Ganseful3, Spitzwegerich,
Brennnessel, Sauerampfer, Lowenzahn, Raps,
Ambrosia (Ragweed, Traubenkraut)

Baume und Straucher
- Hasel, Erle, Pappel, Birke, Buche, Weide
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Ganzjahrige Allergene

(Milben und Pilzsporen):

Insekten:

PAX complete

Probenmaterial:

Methode:

Schimmelpilze

- Alternaria alternata, Aspergillus fumigatus, Aspergillus
niger, Cladosporium herbarum, Epicoccus nigrum,
Helminthosporium sativum, Penicillium notatum,
Fusarium, Ustilago, Rhizopus

Hausstaubmilben
- Dermatophagoides farinae, Dermatoph. pteronyssinus

Vorratsmilben
- Acarus siro, Tyrophagus putrescentiae, Glycophagus
domesticus, Lepidoglyphus destructor

- Simulium (Kriebelmticke)

- Culex tarsalis (Stechmticke)

- Tabanus (Bremse)

- Musca domestica (Stubenfliege)
- Culicoides (Gnitze)

- Futtermittel- und/oder Umgebungsallergene
Der Pet Allergy Xplorer (PAX)-Test testet iber 200
Allergenextrakte und molekulare Komponenten inkl.
CCD-Blocking auf Futtermittel- und Umgebungs-
allergene. Der Test wird angeboten flr
- Umweltallergene
- Futtermittelallergene
- Umwelt- und Futtermittelallergene

Serum

ELISA

9.4 Weitere spezielle Allergietests

Federn/Haare/Schuppen:

Nachweis von IgE-Antikorpern gegen Epithelien von Katze, Hund, Kaninchen,
Meerschweinchen, Papagei, Federnmix

Futtermittel:

Untersucht wird auf Soja, Melasse, Hafer, Mais, Gerste, Weizen, Bierhefe und Luzerne

(IgE- und IgG-Antikorper).

Die endgultige Diagnosestellung einer Futtermittelallergie ist nach einer Allergenkarenz
bzw. Eliminationsdiat (nur mit Futterbestandteilen, die bei beiden Antikdrpern eine
negative Reaktion = RK 0 ergaben) mit anschlieBender Allergenprovokation zu stellen.
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Probenmaterial fiir die beiden
letztgenannten Tests: Serum
Methode: ELISA

9.5 Allergen-spezifische Inmuntherapie
(ASIT, Hyposensibilisierung)

Die ASIT gilt als einer der aussichtsreichsten Therapieansatze zur Behandlung
allergischer Patienten. Ihr Pathomechanismus besteht u. a. in einer Modulation einer
Th2- zu einer Th1-Zellantwort. Sie greift damit kausal in die pathophysiologischen
Mechanismen der allergischen Erkrankung ein.

Der Allergenextrakt wird individuell fir jeden Patienten nach den Ergebnissen des
jeweiligen Allergietestes hergestellt. Bei der Auswahl der Allergene werden Sie gerne
von unseren Spezialisten beraten. Die Applikation erfolgt subkutan mit zunachst
wochentlichen, graduell steigenden Injektionsmengen bis zur jeweiligen Erhaltungs-
dosis. Danach konnen die Behandlungsintervalle individuell (bis auf zirka vier Wochen)
ausgedehnt werden.

Eine Beurteilung des Therapieerfolges sollte nach der abgeschlossenen Durchfiihrung
von Erst- und Folgebehandlung erfolgen. Bei gutem Ansprechen empfiehlt es sich, die
Therapie jedoch lebenslang fortzufihren.

Bei einer Sensibilisierung gegen saisonale Allergene sollte die ASIT optimalerweise am
Ende der Saison begonnen werden; individuelle Adaptionen des Therapieplanes
konnen erforderlich sein. Auch in solchen Fallen stehen wir Ihnen naturlich gerne
beratend zur Seite.

AbschlieBend noch einige grundsatzliche Anmerkungen zur ASIT:

Die Therapie ist umso erfolgreicher, je friiher sie im Krankheitsgeschehen eingesetzt
wird - moglichst innerhalb der ersten 1 - 2 Jahre nach Auftreten der Symptomatik.

Der Therapieerfolg ist bei Pferden im mittleren Alter (sowohl Sommerekzem als auch
equines Asthma) mit kurzer Krankengeschichte am grofSten; auch Pferde > 20 Jahre
sprechen noch zufriedenstellend auf diese Therapieform an. Bei Pferden < 1 Jahr sollte
die Hyposensibilisierung noch nicht eingesetzt werden.

Durchfiihrung der ASIT

Erstbehandlung:
Fir die Erstbehandlung werden 2 Flaschchen Allergenextrakt in zwei unterschiedlichen

Konzentrationen (griine und rote Verschlusskappe) ausgeliefert, die flr einen Therapie-
zeitraum von ca. 6 Monaten ausreichen.

85

Mikrobiologie  Exportrel.Inf-  Infektions-  Pferdespez. Pferde- Versand - Laboratorien
Parasitologie  krankheiten  krankheiten ~ Parameter Profile Préaanalytik Biros

Harn
diagnostik

Endo
krinologie

Molekulargen.  Pathologie ~ Medikamen- Allergie
Untersuchung tennachweis

Hygiene

Tabellen-
anhang



Leistungsverzeichnis

2025126 Pferd

Folgebehandlung:
Diese wird nur mit der hoher konzentrierten Losung (rote Verschlusskappe) fortgesetzt

und reicht - in Abhangigkeit vom individuellen Behandlungsintervall - fiir einen
Mindesttherapiezeitraum von 10 Monaten aus.

Cave: Gegen Futtermittel kann nicht hyposensibilisiert werden!

Bitte legen Sie bei Ihrer Bestellung ein tierarztliches Rezept bei!
Die Lieferung erfolgt innerhalb von ca. 2 - 3 Wochen an die tierérztliche Hausapotheke.
Eine Bestellung mit Rechnung an den Tierhalter ist bei der ASIT nicht moglich.
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10. Medikamentennachweise/Intoxikationen

10.1 Screening auf dopingrelevante Substanzen
10.2 Antiphlogistika-Screening

10.3 Glukokortikoid-Screening

10.4 NSAID-Screening

10.5 Sedativa/Tranquilizer

10.6 Stimulantien

10.7 Trizyklische Antidepressiva

10.8 Herbstzeitlose (Colchicin)

10.9 Bergahorn (Hypogyicin A)

10.10 Kreuzkraut (Senecio)

Die nationalen und internationalen Antidoping-Regelungen im Pferde- wie auch im
Human-Leistungssport beurteilen jeden qualitativen Substanznachweis (bis auf wenige
Ausnahmen) als positiven Befund (sog. Nulllosung). Im Pferdesport gelten diese
Regelungen auch flir Substanzen, die zu Therapiezwecken eingesetzt werden. Dabei
befindet sich die gesamte Doping-Thematik in einem permanenten Fluss, da einerseits
von Seiten der Pharmaindustrie immer neue Wirkstoffe bereitgestellt werden, anderer-
seits die analytischen Verfahren sich permanent anpassen und die Untersuchungstech-
niken verfeinert werden.

Welche Medikamentennachweise jeweils fiir ein Pferd auszuwahlen sind, richtet sich
nach Vorgeschichte, Verdachtsmomenten, Ausschlussbestreben u. & Vom gro3en
Screening auf dopingrelevante Substanzen bis hin zur gezielten Untersuchung auf ein-
zelne Substanzgruppen ist alles denkbar.

Doping-Proben, die Sie an Laboklin einsenden, werden zur Analytik an ein akkreditiertes
Partnerlabor weitergeleitet. Die Abwicklung tbernehmen wir flr Sie.

Fir die haufigsten Fragestellungen bzgl. Medikamentennachweis konnen wir lhnen

die folgenden Screenings anbieten. Bei Verdacht auf Applikation eines bestimmten
Medikamentes vermerken Sie dies bitte auf dem Untersuchungsauftrag.

Im Folgenden nicht genannte Untersuchungen auf Medikamentenriickstande auf Anfrage.
Bei speziellen Anliegen setzen Sie sich bitte telefonisch mit uns in Verbindung.

10.1 Screening auf dopingrelevante Substanzen

Untersuchung auf Drogen und Medikamente bei Pferden im Turniersport,
auch geeignet als ,Ankaufsuntersuchungs-Profil"

Probenmaterial: 20 ml Serum

Methode: LCMS/MS + GCMS + CEDIA
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Befundibermittlung: 2 - 3 Wochen nach Probeneingang. Auf Anfrage ist gegen Aufpreis
eine Eilbearbeitung mit Befund nach 3 Arbeitstagen maglich.

10.2 Antiphlogistika-Screening

Untersucht wird auf Glukokortikoide und NSAID's + korpereigenes Kortisol.

Probenmaterial: 20 ml Serum
Methode: LCMS/MS + GCMS
Befundibermittlung: s. Kap. 101

10.3 Glukokortikoid-Screening

inkl. korpereigenes Kortisol
Probenmaterial: 10 ml Serum
Methode LCMS/MS
Befundibermittlung: s. Kap. 101

10.4 NSAID-Screening

Probenmaterial: 10 ml Serum
Methode GCMS
Befundibermittlung: s. Kap. 101

10.5 Sedativa/Tranquilizer
Probenmaterial: 10 ml Serum

Methode: LCMS/MS
Befundibermittlung: s. Kap. 101

10.6 Stimulantien

Probenmaterial: 10 ml Serum
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Methode: GCMS + CEDIA
Befundibermittlung: s. Kap. 101

10.7 Trizyklische Antidepressiva
Probenmaterial: 10 ml Serum

Methode: LCMS

Befundibermittlung: s. Kap. 101

10.8 Herbstzeitlose (Colchicin)

Colchicin ist das Hauptgift von Colchicum autumnale, der Herbstzeitlosen. Pferde und
andere Weidetiere kénnen die Pflanze direkt auf der Weide oder tber Heu oder Silage
aufnehmen (Colchicin ist stabil und bleibt in Heu und Silage giftig). Oft sind ganze
Herden betroffen. Mogliche Vergiftungserscheinungen: Koliken, schleimig-wassriger bis
blutiger Durchfall mit sekundarer Dehydratation und Elektrolytstorungen, zentralner-
vose Erscheinungen wie Apathie und Gangunsicherheit, Polyurie, Hadmaturie, Krampfe,
Atemdepression, Dyspnoe, kardiovaskulares Versagen, Myopathien. Infolgedessen
konnen Verdnderungen der folgenden Laborparameter auftreten: Elektrolytverschie-
bung, anfanglich periphere Leukozytose, mit fortschreitendem Verlauf Leukopenie und
Panzytopenie, Anstieg der Leber- und Nierenwerte.

Der Nachweis von kritischen Giftmengen kann helfen, die Ursache der beobachteten
klinischen Symptome zu klaren.

Material: 1 ml Urin
Methode: LCMS
Befundubermittlung: 1 - 3 Arbeitstage nach Probeneingang

Hinweis:
Colchicin gehort zu den dopingrelevanten Substanzen bei Pferden (FEI-Richtlinien);
Spuren konnen noch bis zu mehreren Wochen nach der Einnahme nachweisbar sein.

10.9 Bergahorn (Hypoglycin A)

Hypoglycin A (HGA) ist eine nicht-essenzielle Aminosaure und kommt in verschiedenen
Ahornarten wie z. B. Eschenahorn, Bergahorn, Japanischer Ahorn vor. Es wurde noch
nicht in Feld- und Spitzahorn nachgewiesen. Das Toxin befindet sich vor allem in Samen
und Samlingen. Das bedeutet, dass weidende Pferde besonders gefahrdet sind, giftige
Pflanzenteile im Frihjahr (Keimlinge) und im Herbst (Samen) aufzunehmen.
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Magliche Symptome einer HGA-Vergiftung (Weidemyopathie, atypische Myopathie)
sind Apathie, Ataxie, Kolik, Seitenlage, Zittern, Muskelschwache und Schmerzen,
Steifheit, verfarbter Urin, Hyperthermie, Dyspnoe bis hin zum Atemstillstand. Schwere
Verlaufe fiihren zu Rhabdomyolyse mit Myoglobinurie, Kolik und Festliegen. Schlief3-
lich sterben die Tiere an Herz- oder Atemstillstand oder an den sekundaren Folgen der
Rhabdomyolyse.

Laborparameter, die Hinweise geben konnen: stark erhohte Werte von CK, LDH und AST.

Material: 1 ml Serum
Methode: LCMS
Befundlibermittlung: 1- 3 Arbeitstage nach Probeneingang

Hinweis:
Der Nachweis kritischer Giftmengen kann zur Klarung der Ursache der beobachteten
klinischen Symptome beitragen.

10.10 Kreuzkraut (Senecio)

Nachweis der Gifte Senecionin und Senecionin-N-oxid aus Urin.

Kreuzkrautarten (Senecio), insbesondere das bekannte Jakobs-Kreuzkraut (Senecio
jacobaea) sind ein haufiges Problem auf Wiesen und Weiden, da sie eine groe Anzahl
an verschiedenen Pyrrolizidinalkaloiden (PA) enthalten. PA sind bekannt als kumulati-
ve Hepatotoxine, d.h. sie verursachen Schadigungen im Erbgut der Leberzellen. Diese
Schaden konnen sich Uber lange Zeitraume ansammeln. Akute Vergiftungen durch
Aufnahme groBer Mengen sind eher selten.

Leider bleiben die Toxine auch in Heu und Silage erhalten, gleichzeitig verlieren die
Pflanzenteile durch Lagerung jedoch Bitterstoffe, was die Wahrscheinlichkeit einer
Aufnahme erhoht.

Die PA-Toxine Senecionin und Senecionin-N-oxid sind die mengenmafig hauptsachlich
vorkommenden Gifte von Jakobs-Kreuzkraut und anderen heimischen Kreuzkrautarten.
Diese Stoffe dienen als Markertoxine fiir die mogliche Aufnahme von giftigen Pflanzen-
teilen. Werden Senecionin und/oder Senecionin-N-oxid im Urin eines Tieres nachge-
wiesen, so spricht dies flir die orale Aufnahme giftiger Pflanzenteile innerhalb der letzten
Stunden bis Tage. Die Stoffe kommen naturlicherweise nicht im Korper vor.

Material: 1ml Urin
Methode: LCMS
Befundiibermittlung: 1-3 Arbeitstage nach Probeneingang
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11. Pathologie

111 Pathohistologie
1111 Uterusbiopsien
111.2 Sonstige Gewebeproben, u.a. Dermatopathologie

1.2 Zytologie
11.21 Tracheobronchialsekret (TBS) & bronchoalveolare Lavage (BAL)
11.2.2 Sonstige zytologische Untersuchungen

Bearbeitungszeiten fiir die Zytologie sind 2 bis 5 Arbeitstage und fiir die Histologie 3 bis
8 Arbeitstage. Die Mitteilung eines Vorberichts bzw. einer klinischen Verdachtsdiagnose
ist extrem wichtig, da dadurch die Kommentierung ,fallgerechter” und fiir den einsen-
denden Kollegen nutzbringender erfolgen kann.

111  Pathohistologie

1111 Uterusbiopsien

Uterusbiopsien konnen bei der Stute in jedem Zyklusstand entnommen und in Formalin
fixiert eingesandt werden.

Mit Hilfe der Uterusbiopsie wird die Wahrscheinlichkeit einer erfolgreichen Trachtigkeit
abgeschatzt. Sie dient der Kontrolle des Behandlungserfolges (Endometritis) und der
Identifikation von irreversiblen degenerativen Veranderungen oder Differenzierungs-
storungen im Endometrium.

Die histologischen Befunde (Endometritis, Endometrose, Angiosklerose, endometrialer
Differenzierungszustand) werden nach Kenney und Doig (1986) kategorisiert und die
Diagnosen nach Schoon et al. (1992) weiterflihrend interpretiert.

Die Uterusbiopsie kann auch als Kombinationsleistung mit zuchthygienischer

und mykologischer Untersuchung angefordert werden.

11.1.2 Sonstige Gewebeproben, u.a. Dermatopathologie

Tumorproben, Organproben und Hautbioptate sollten in Formalin fixiert eingeschickt
werden und moglichst einen Durchmesser von mindestens 5 mm haben. An diesem
Material sind eine histologische und ggf. auch eine immunhistologische Untersuchung
maglich.

Fur eventuelle weitere Untersuchungen (z. B. Mikrobiologie) musste zuséatzlich natives
Material eingesandt werden.
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11.2 Zytologie

11.2.1 Tracheobronchialsekret (TBS) & bronchoalveoldre Lavage
(BAL)

Diese Untersuchungen werden durchgefiihrt, um sich ein Bild vom aktuellen Stand
einer Lungenerkrankung zu machen. Dies ist von prognostischer und therapeutischer
Bedeutung, da eine Differenzierung von akuten (vor allem bakteriellen) Infektionen,
allergisch bedingten Entziindungen und chronischen Affektionen der Atemwege
maoglich ist. Vorberichtlich ist es wichtig anzugeben, ob es sich um eine Lavage oder um
direkt gewonnenes Sekret handelt und welche Vorbehandlung erfolgte.

Fir die zytologische Bewertung ist es von gro3er Bedeutung, die Ausstriche unmittelbar
nach der Entnahme anzufertigen, ansonsten wird das Material durch Autolyse schnell
unbrauchbar und bakteriell Gberwuchert. Neben den Ausstrichen sollte die Ubrige
Flussigkeit (gekihlt) und, falls gewiinscht, ein Tupfer flir eine bakteriologische Unter-
suchung eingesandt werden. Einschrankend ist zu sagen, dass es entnahmebedingt zu
erheblichen Schwankungen der Ergebnisse kommen kann.

11.2.2 Sonstige zytologische Untersuchungen

Beim Pferd werden hauptsachlich Synovia, Bauch-/Brusthohlenflissigkeit und auch
Aspirate von Zubildungen der Haut zytologisch untersucht. Es wird empfohlen, direkt
Ausstriche herzustellen und diese zusammen mit dem restlichen Material (in einem
EDTA-Rohrchen) einzusenden. Wassrige Proben sollten aufgrund des niedrigen Zell-
gehaltes vor dem Ausstreichen zentrifugiert werden (3 - 5 min 2500 - 3000 UpM)

und von dem Sediment ein Ausstrich angefertigt werden. Bitte vermerken Sie auf dem
Untersuchungsauftrag, ob es sich um einen Sedimentausstrich oder um einen Nativ-
ausstrich handelt. Fur eine zuséatzliche bakteriologische Untersuchung empfiehilt sich die
Einsendung eines Tupfers.
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Laboratorien
Bliros

Versand -
Préaanalytik

12. Molekulargenetische Untersuchungen

Erbkrankheiten/Fellfarben/Performance/ldentitat
(Molekulargenetischer Erregernachweis mittels PCR siehe Kapitel 4 und 5)

12.1 Erbkrankheiten

1211 Androgen-Insensitivitatssyndrom (AR)

1212  Cerebellare Abiotrophie (CA)

121.3  Distichiasis*

1214 Equine juvenile spinocerebellare Ataxie (EJSCA)*
1215 Equine maligne Hyperthermie (EMH)

121.6  Erbliche Myotonie

1217  Foal Immunodeficiency Syndrome (FIS)

121.8  Glycogen Branching Enzyme Deficiency (GBED)
1219  Graying*

12110  Hereditary Equine Regional Dermal Asthenia (HERDA)
1211 Hoof Wall Separation Disease (HWSD)

12112 Hydrocephalus

12113 Hyperkalamische periodische Paralyse (HYPP)
12114 Idiopathic Hypocalcaemia

12115 Immune Mediated Myositis & MYH1 Myopathy (MYHM)
12116  Incontinentia pigmenti (Hyperpigmentierung)
12117 Junctional Epidermolysis Bullosa (JEB)

12118  Lavender Foal Syndrome (LFS)

12119  Nachtblindheit (CSNB2)*

121.20 Naked Foal Syndrome (NFS)

121,21 Occipitoatlantoaxial Malformation (OAAM)*
121.22  Ocular Squamous Cell Carcinoma (SCC)

121.23  Polysaccharid-Speicher-Myopathie (PSSM)
121.24  Schwere kombinierte Immundefizienz (SCID)
121,25 Skelettatavismus (SA)*

121.26  Splashed White (SW 1 - 8)

121,27  Todlicher weiBer Overodefekt (OLWS, Overo Lethal White Syndrome)
121.28 Warmblood Fragile Foal Syndrome (WFFS)
121.29 Zwergwuchs

121.30 Zwergwuchs (ACAN, Chondrodysplasie)

12.2 Fellfarben und Haarstruktur
12.21  Agouti (Rappe/Braun)

12.2.2  Appaloosa Pattern-1

12.2.3  Brindle-1

12.24  Camarillo White - W4*

12,25 Champagne

1226 Cream

1227  Curly
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12.2.8  Dominant White W5, W10, W13, W20, W22*
1229 Dun

12.210  Fuchsfarbe

12211 Graying*

12,212 Incontinentia pigmenti (Hyperpigmentierung)
12,213  Leopard Komplex (Tigerschecken-Komplex)
12.214  Mushroom

12,215 Pearl

12,216  Roan Zygosity*

12,217  Sabino-1

12.218  Silver (Windfarbgen)

12,219  Snowdrop

12.2.20 Splashed White (SW 1 - 8)

12.2.21 Sunshine

12.2.22 Tiger Eye*

12.2.23 Tobiano

12.3 Performance

12.31  GroBentest

12.3.2  Speed-Gen (Myostatin)*
12.3.3  SynchroGait (DMRT3)*
12.3.4  Tractability

12.4 Identitats-/Abstammungsbegutachtung
12.4. DNA-Profil
12.42  Abstammungsnachweis

* Partnerlabor

12.1 Erbkrankheiten

Abweichungen bzw. Anomalien, die eine genetische Grundlage haben, kdnnen bereits
bei der Geburt auftreten oder sich erst spater im Leben manifestieren.

Tatsachlich sind die meisten kongenitalen Defekte nicht erblich verankert.

Mit fortschreitender Erforschung des Pferdegenoms konnten molekularbiologische
Untersuchungen die genetische Fixierung einiger dieser Erkrankungen nachweisen.

Im Folgenden sollen Rasseabhangigkeiten, klinisches Bild, Vererbungsmodus und Diag-
nostik dieser nachgewiesenermafen genetisch verankerten Defekte aufgezeigt werden.

Fir die Durchfiihrung eines Gentests wird eine EDTA-Blutprobe (ca. 0,5 ml) bendtigt.
Bei Pferden ist auch die Einsendung von Haarproben mit Wurzeln (ca. 20 ausgezogene
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Mahnen- oder Schweifhaare) moglich, jedoch kann daraus nur eine begrenzte Menge
DNA extrahiert werden. Wichtig: Fiir alle Partnerlaborleistungen (auBBer Speed-
Gen) werden Haare mit Haarwurzeln als Probenmaterial bendtigt.

Die zur Durchfiihrung eines Gentests isolierte DNA wird bei uns flir mindestens 5 Jahre
eingelagert. Damit kann diese DNA flr zukUnftig verfligbare Gentests oder zur Ab-
stammungstberpriifung eingesetzt werden. Die Neueinsendung einer Probe ist somit in
den meisten Fallen nicht erforderlich.

1211 Androgen-Insensitivititssyndrom (AR)

AR1

Methode Sequenzierung

Rasse Quarter Horse und verwandte Rassen
Erbgang X-chromosomal-rezessiv

Dauer 1-2 Wochen

AR2, AR3, AR4, AR5*

Methode Partnerlabor

Rasse Tennessee Walking Horse, Vollblut, Warmblut
Erbgang X-chromosomal-rezessiv

Dauer 4 - 6 Wochen

Krankheit

Das Geschlecht bei Saugetieren wird durch die Chromosomen X und Y bestimmt. Sie
sind verantwortlich fiir zahlreiche Faktoren, die flr die Auspragung der Geschlechts-
merkmale bestimmend sind. Die Rolle von Androgenen ist von entscheidender Bedeu-
tung fur die normale mannliche Geschlechtsdifferenzierung. Die intrazellulédre androgene
Wirkung wird durch den Androgen-Rezeptor (AR) vermittelt. Wenn seine Funktion
beeintrachtigt ist, kann die Korperzelle nicht auf das Androgen reagieren. Dies flihrt zu
einer Vielzahl von Syndromen mit schweren klinischen Konsequenzen, insbesondere
dem Androgenunempfindlichkeitsyndrom (AR): XY- (genetisch mannliche) Pferde zeigen
einen weiblichen Phanotyp (weibliche aul3ere Genitalien) und haben innen liegende
Hoden. Diese Pferde zeigen haufig Hengstmanieren, sind aber nicht fortpflanzungsféhig.
AR wird X-chromosomal-rezessiv vererbt. Betroffen sind Quarter Horses und verwandte
Rassen sowie Tennessee Walking Horse, Vollblut und Warmblut.

12.1.2 Cerebellare Abiotrophie (CA)
Methode TagMan SNP Assay

Rasse Araber und deren Kreuzungen
Erbgang autosomal-rezessiv
Dauer 3 - 5 Arbeitstage
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Krankheit

Cerebellare Abiotrophie (CA) ist eine neurologische Erkrankung, die fast ausnahmslos
beim Araber und dessen Kreuzungen auftritt.

Betroffene Fohlen werden normalerweise symptomfrei geboren; die Krankheit fiihrt
bereits in den ersten Lebenswochen zum Absterben von Neuronen im Cerebellum.
Daraus resultieren neurologische Ausfallerscheinungen wie z. B. Headshaking, Ataxie
und andere Defizite. Die ersten Anzeichen machen sich normalerweise im Alter von

6 Wochen (bis zu 4 Monaten) bemerkbar. Oft werden diese nicht als CA erkannt,
sondern flir Folgeerscheinungen eines Unfalls/Sturzes o. &. gehalten.

Die Symptome der CA kdnnen in unterschiedlichen Schweregraden auftreten. Manche
Fohlen zeigen eine sehr ausgepragte Symptomatik, wobei am auffalligsten die weit aus-
holenden Gange sowie der fehlende Gleichgewichtssinn sind. Andere Tiere wiederum
zeigen nur eine schwache Symptomatik, jedoch ist es in den allermeisten Fallen nicht
moglich, diese Pferde spater zu reiten.

12.1.3 Distichiasis*

Methode Partnerlabor

Rasse Friese

Erbgang autosomal-rezessiv mit unvollstandiger Penetranz
Dauer 4 - 6 Wochen

Krankheit

Abnormales Wachstum von Wimpern aus den Meibomschen Drisen fiihrt zu fehlplatzierten
Wimpern. Diese kdnnen Reizung und Entziindung der Hornhaut, tbermaBiges Tranen,
Schielen und Schmerzen bis hin zu Geschwir- und Narbenbildung auf der Hornhaut
verursachen. Es kann zum Verlust des Sehvermdgens kommen oder die Entfernung des
Auges notwendig werden. Bei manchen Pferden treten keine Anzeichen fiir ein abnor-
males Wimpernwachstum auf, so dass moglicherweise unentdeckt bleibt, dass diese
Pferde diese genetische Variante in jedem Fall vererben.

12.1.4 Equine juvenile spinocerebellare Ataxie (EJSCA)*

Methode Partnerlabor

Rasse Quarter Horse
Erbgang autosomal-rezessiv
Dauer 4 - 6 Wochen
Krankheit

Im Jahr 2020 wurde beim American Quarter Horse eine neue neurologische Erkrankung
identifiziert, die equine juvenile spinocerebellare Ataxie (EJSCA). Betroffene Fohlen zeigen
zwischen der ersten und vierten Lebenswoche Koordinationsprobleme bzw. eine Ataxie.
Innerhalb weniger Tage konnen die Fohlen nicht mehr selbststandig stehen und mussen
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euthanasiert werden. Blutanalysen zeigen erhohte Glucose- und Gamma-Glutamyltrans-
ferase-Werte. Untersuchungen post mortem zeigten ausgepragte Lasionen im Riickenmark.
Die genetische Variante, die dieser Krankheit zugrunde liegt, wurde identifiziert, ist aller-
dings noch nicht veroffentlicht.

12.1.5 Equine maligne Hyperthermie (EMH)

Methode TagMan SNP Assay
Rasse alle Rassen

Erbgang autosomal-dominant
Dauer 3 - 5 Arbeitstage
Krankheit

Die maligne Hyperthermie ist eine vererbte Fehlfunktion des Skelettmuskels, welche
durch Hyperthermie (> 40 °C), metabolische Azidose, Rhabdomyolyse, generalisierte
Krampfe der Skelettmuskulatur, Herzrhythmusstérungen und Nierenfehlfunktionen
charakterisiert ist. Diese Problematik entwickelt sich nach Exposition mit Muskelrelaxan-
tien, Halothan-Narkose oder Stress. Durch das Vorliegen einer malignen Hyperthermie
kann die Symptomatik der PSSM-Erkrankung verstarkt werden. Betroffen sind vor allem
Quarter Horses und verwandte Rassen.

12.1.6 Erbliche Myotonie
Methode TagMan SNP Assay, ggf. Sequenzierung

Rasse New Forest Pony

Erbgang autosomal-rezessiv

Dauer 3 - 5 Arbeitstage, bei Sequenzierung 1 - 2 Wochen
Krankheit

Die erbliche Myotonie ist eine Erkrankung der Skelettmuskulatur. Sie wird verursacht
von einer Mutation im CLCN1-Gen, die fur die Funktion der Chlorid-Kanale im Muskel
verantwortlich ist.

Die ersten Symptome der Krankheit treten bereits im Alter von wenigen Wochen auf.
Die Fohlen haben einen steifen, staksigen Gang, liegen viel und haben nach langerer
Liegezeit erhebliche Schwierigkeiten, wieder auf die Beine zu kommen. Es ist meist
nicht maoglich, die Hufe einzeln anzuheben, die Fohlen verlieren sehr schnell das Gleich-
gewicht. Aufgrund der Myotonie kdnnen auch die Augapfel weit in die Augenhdhlen
zuruckgezogen sein.

12.1.7 Foal Immunodeficiency Syndrome (FIS)

Methode Sequenzierung
Rasse Dales Pony, Fell Pony, Tinker
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Erbgang autosomal-rezessiv
Dauer 1-2 Wochen
Krankheit

Das Foal Immunodeficiency Syndrome ist eine erblich bedingte Erkrankung, die bislang
nur beim Fell Pony und Dales Pony nachgewiesen wurde. Die Genvariante wurde auch
schon beim Tinker gefunden. Fohlen mit FIS kommen augenscheinlich gesund zur Welt,
entwickeln aber bereits mit wenigen Wochen aufgrund des fehlenden Immunschutzes
eine Reihe von Erkrankungen, insbesondere Lungenentzindung und Durchfall. Die
Fohlen leiden auch an einer schweren progressiven Andmie. Die Infektionen sind meist
nicht behandelbar und so sterben die Tiere in der Regel spatestens im Alter von drei
Monaten.

12.1.8 Glycogen Branching Enzyme Deficiency (GBED)
Methode TagMan SNP Assay

Rasse Appaloosa, Paint Horse, Quarter Horse und verwandte Rassen
Erbgang autosomal-rezessiv

Dauer 3 - 5 Arbeitstage

Krankheit

Bis vor Kurzem wurde die Defizienz des Glykogen-verzweigenden Enzyms (GBED) nicht
als Krankheit erkannt, dies v. a. auch aufgrund der vielfaltigen klinischen Symptome, die
anderen Fohlenerkrankungen sehr ahneln. Darliber hinaus konnten Routine-Farbungen
von Muskelgewebe post mortem die Erkrankung nicht aufdecken.

Seit die Molekularbiologie einen genetischen Defekt nachweisen und einen Gentest zur
Verfligung stellen konnte, zeigen epidemiologische Untersuchungen, dass die Frequenz
der Mutation bei Quarter Horses, Paints und verwandten Blutlinien bei ca. 10 % liegt; es
wird vermutet, dass GBED fir mindestens 3 % der Aborte beim Quarter Horse verant-
wortlich ist.

Betroffenen Fohlen fehlt das GBE, ein Enzym, das zur regularen Glykogen-Synthese
und -lagerung benotigt wird. Die hauptsachlich davon abhangigen Gewebe sind die
Skelettmuskulatur, der Herzmuskel sowie das Gehirn.

Klinisch duBert sich GBED durch
- Aborte, Totgeburten oder die Geburt lebensschwacher Fohlen
- plétzlichen Herztod - v. a. auf der Weide -
oder Tod durch Anfallserkrankung
- hohe Atemfrequenz durch Schwachung der Atemmuskulatur
- generelle Schwache, v. a. beim Aufstehen

Alle bisher bekannt gewordenen Falle wurden euthanasiert oder starben bis zum Alter
von max. 18 Wochen.
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12.1.9 Graying*

Material ausschlieBlich Mahnen-/Schweifhaare !
Methode Partnerlabor

Rasse alle Rassen

Erbgang autosomal-dominant

Dauer 4 - 6 Wochen

Auspragung/Krankheit

Pferde, welche die Graying-Mutation tragen, kommen farbig zur Welt und verlieren nach
und nach die Pigmentierung der Haare. Die ersten Anzeichen fiir graue Haare finden sich
in der Regel am Kopf, insbesondere um die Augen herum. Die Pigmentierung der Haut
bleibt in der urspriinglichen Farbe. Bis zum Alter von 6 - 12 Jahren werden die Pferde
vollstandig grau/weil.

Die genetische Ursache dafiir ist eine Genvariante im STX17-Gen. Es gibt drei Allele:

N = normal bzw. nicht grau, G2 = Graying-Gen-Duplikation, zwei Tandemkopien der
duplizierten Sequenz verursachen grau/wei3, G3 = Grau-Gen-Triplikation, drei Tandem-
kopien der Sequenz verursachen ebenso grau/weiB3, jedoch ergrauen diese Pferde
deutlich schneller und sind oft bereits mit wenigen Jahren vollstandig weil3.

Graying wird autosomal-dominant vererbt, d.h. bereits eine einzige Kopie eines der beide
Allele G2 oder G3 flihrt dazu, dass ein Pferd grau wird.

Im direkten Zusammenhang mit der Graying-Mutation steht die Bildung von Melanomen,
so haben 70 - 80 % aller Schimmel (iber 15 Jahre ein oder mehrere Melanome. Pferde
mit der Variante G3 ergrauen schneller und haben ein hoheres Risiko fir Melanome als
solche mit G2.

Die Wahrscheinlichkeit dafiir (Inzidenz) ist statistisch gesehen auch abhangig von der
Grundfarbe des Pferdes, die an einem anderen DNA-Abschnitt, dem Agouti-Lokus,
bestimmt wird. Schwarz geborene Schimmel tragen ein signifikant hoheres Risiko,
Melanome auszubilden als weif3e Pferde, die braun zur Welt kommen. Es wird auch
berichtet, dass Schimmel ein hoheres Risiko fiir Plattenepithelkarzinome der Augen
haben als andere Pferde.

Eine Studie aus dem Jahr 2024 unter der Leitung von Dr. Leif Andersson und Kollegen
an der Universitat Uppsala in Zusammenarbeit mit Forschern des UC Davis Veterinary
Genetics Laboratory (VGL) zeigte, dass die Geschwindigkeit des Ergrauens und das
Melanomrisiko von der Anzahl der Kopien dieser Sequenz beeinflusst werden, die fiir das
Ergrauen bei Pferden verantwortlich sind.

So konnte gezeigt werden, dass Pferde ohne Duplikation (N/N) nicht ergrauen und die
geringste Melanominzidenz aufweisen. Pferde mit einer G3-Kopie (N/G3) ergrauten
schneller und es traten haufiger Melanome auf, wéahrend Pferde mit homozygoter G3-
Kopie (G3/G3) am schnellsten ergrauten und am haufigsten an Melanomen erkrankten.
Pferde mit dem G2-Allel, ob heterozygot (N/G2) oder homozygot (G2/G2), zeigten eine
geringe Melanominzidenz, ahnlich wie Pferde ohne Duplikationen (N/N).
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12.1.10 Hereditary Equine Regional Dermal Asthenia (HERDA)
Methode TagMan SNP Assay

Rasse Appaloosa, Paint Horse, Quarter Horse und verwandte Rassen
Erbgang autosomal-rezessiv

Dauer 3 - 5 Arbeitstage

Krankheit

Hereditary Equine Regional Dermal Asthenia (HERDA) ist eine degenerative Hauter-
krankung, die Quarter-Horse-Zuchten betrifft. Innerhalb der Population liegt die Trager-
Frequenz der Erkrankung bei ca. 1,8 - 6,5 %.

Fohlen werden normalerweise symptomfrei geboren; Hautareale, die spater Lasionen
entwickeln, sind fokal und uneinheitlich iber den Korper verteilt. Hauptséchlich
betroffen ist allerdings die Rickenpartie und folgerichtig wird die Erkrankung oft erst
entdeckt, wenn die Pferde ,unter den Sattel” kommen - mit ca. 2 Jahren.

Die Haut der betroffenen Pferde ist extrem (iberdehnbar, narbig und weist oft schwere
Lasionen auf,

Histologische Untersuchungen konnen vereinzelt nur Hinweise auf die Erkrankung
geben, diese aber nicht diagnostizieren.

12111 Hoof Wall Separation Disease (HWSD)
Methode TagMan SNP Assay

Rasse American Miniature Horse, Connemara Pony, Deutsches Reitpony
Erbgang autosomal-rezessiv

Dauer 3 - 5 Arbeitstage

Krankheit

Die Hoof Wall Separation Disease ist gekennzeichnet durch eine sehr instabile Huf-
wand, die ohne besondere Belastung reiBen und brechen kann. Der Kronrand ist meist
unauffallig. Die Symptome treten bereits in den ersten Lebenswochen auf und konnen
unterschiedlich schwer ausfallen. Meist sind diese Pferde jedoch spater nicht reitbar.

12.1.12 Hydrocephalus

Methode Sequenzierung
Rasse Friese

Erbgang autosomal-rezessiv
Dauer 1-2 Wochen
Krankheit

Hydrocephalus beim Friesen ist eine Entwicklungsstorung, die zur schrittweisen
Erweiterung des Kopfes flihren kann und oft einen komplizierten Geburtsverlauf und
Totgeburten der betroffenen Fohlen verursacht. Es kann auch fiir die Stute zu todlichen
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Komplikationen bei der Geburt kommen. Betroffene, noch lebende Fohlen werden bei
der Geburt ggf. eingeschlafert, um die Geburt zu erleichtern.

Der Hydrocephalus beim Friesen wird verursacht von einer Mutation im B3GALNT2-Gen.

12113 Hyperkaliamische periodische Paralyse (HYPP)
Methode TagMan SNP Assay

Rasse Appaloosa, Paint Horse, Quarter Horse und verwandte Rassen
Erbgang autosomal-dominant

Dauer 3 - 5 Arbeitstage

Krankheit

Betroffen von der ,Hypercalemic Periodic Paralysis" (HYPP) sind Quarter Horses (QH),
Paint Horses, Appaloosas und andere Blutlinien, die vom QH-Hengst ,Impressive”
abstammen. Die Pferde sind meist sehr gut bemuskelt und kdnnen zwischen Episoden
klinischer Erkrankung hochst erfolgreiche Show-/Sportpferde sein.

Das vorherrschende klinische Symptom ist allgemein Schwéche; Muskelkrampfe und
Faszikulationen konnen auftreten. Dabei kann die Auspragung der klinischen Zeichen
von subklinisch bis schwerwiegend reichen. Lebensbedrohliche Komplikationen sind
Herzarrhythmien sowie Erstickungsgefahr durch Laryngospasmus. Labordiagnostisch
lasst sich bei Vorliegen klinischer Symptome eine Hyperkaliamie nachweisen; die
Muskelwerte liegen meist im Referenzbereich oder leicht dartber.

Die ersten Krankheitsepisoden werden héufig im Alter von 3 bis 7 Jahren beobachtet.
HYPP wird verursacht durch die Mutation einer Base in dem Gen, welches fir die
Natrium- kanéale der Muskelzellen kodiert. Der Erbgang ist autosomal-dominant.
Homozygote Trager des Defekts erkranken schwerer als heterozygot von der Mutation
betroffene Tiere.

Im Gegensatz zum Kreuzverschlag, der immer mit einer Bewegung des Pferdes verbun-
den ist, tritt HYPP Ublicherweise nicht in Verbindung mit dem Arbeiten des Pferdes auf,
sondern wahrend Ruhephasen, zur Fltterungszeit oder in Stresssituationen (Transport,
Futtermittelwechsel, Fasten); auch Stehphasen und eine K-reiche Diat konnen klinische
Symptome auslosen.

12.1.14 Idiopathic Hypocalcaemia

Methode Sequenzierung
Rasse Englisches Vollblut
Erbgang autosomal-rezessiv
Dauer 1-2 Wochen
Krankheit

1997 wurde fir Vollblutfohlen ein letales hypokalzamisches Syndrom (idiopathic hypo-
calcaemia) beschrieben. Betroffene Fohlen leiden innerhalb der ersten Lebenswochen
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aufgrund von Kalziummangel an Muskelkrampfen und Krampfanfallen. Weitere Auspréa-
gungen kénnen ein steifer Gang und vermehrtes Schwitzen sein. Die Fohlen verstarben
innerhalb weniger Wochen bzw. wurden aufgrund der schlechten Prognose euthanasiert.
Im Blutbild zeigt sich neben dem Kalziummangel auch ein Magnesiummangel und ein
erhohter Phosphatspiegel. Das Parathormon (PTH) steigt normal bei Kalziummangel an.
Bei den betroffenen Fohlen konnte jedoch keine erhohte PTH-Konzentration festgestellt
werden.

Im Jahr 2020 konnte die genetische Ursache, die dem Kalziummangel zugrunde liegt,
beschrieben werden. Eine Genvariante im RAPGEF5-Gen wird mit Hypoparathyreoidis-
mus assoziiert. Diese Unterfunktion bewirkt wiederum eine verminderte PTH-Produkti-
on, was den Kalziummangel verursacht.

Nur Tiere, die zwei Kopien der krankheitsauslosenden Genvariante tragen, zeigen
Symptome.

Die Genvariante ist bisher nur beim Englischen Vollblut beschrieben. Da dieses aber in
der Zucht zur Veredelung anderer Rassen eingesetzt wird, ist eine weitere Verbreitung
nicht ausgeschlossen.

12115 Immune Mediated Myositis &
MYH1 Myopathy (MYHM)

Methode Sequenzierung

Rasse Appaloosa, Paint Horse, Quarter Horse und verwandte Rassen
Erbgang autosomal-dominant mit variabler Penetranz

Dauer 1- 2 Wochen

Krankheit

Bei der immunvermittelten Myositis (IMM) handelt es sich um eine muskulare Autoim-
munerkrankung beim Appaloosa, Paint Horse und Quarter Horse. Diese kann zu einer
schweren Muskelatrophie flihren, bei der das Pferd innerhalb von 72 Stunden bis zu

40 % der Muskelmasse verliert. Die IMM ist durch Infiltration von Entzlindungszellen,
insbesondere Lymphozyten, in Muskelfasern und umgebende BlutgefaRe gekenn-
zeichnet, die sich in Steifigkeit, Schwache und unspezifischem Unwohlsein auBert. Von
Symptomen betroffene Pferde sind in der Regel 8 Jahre und jinger oder 17 Jahre und
alter. Umweltfaktoren in Kombination mit genetischer Anfélligkeit sind wichtige Ausloser
flr die Entwicklung von Muskelatrophie oder schwerer Rhabdomyolyse. Etwa 39 % der
IMM-Pferde leiden bereits seit Langerem an einem auslosenden Faktor wie z. B. einer
Infektion mit Streptococcus equi subsp. equi oder EHV4.

Eine Variante im MYH1-Gen, die die Funktion des Myosinproteins in Muskelzellen hemmt,
ist mit einer erhohten Anfalligkeit flr die Entwicklung von IMM assoziiert. Eine weitere
klinische Prasentation der MYH1-Variante bei jungen Quarter Horses ist eine schwere,
plotzliche Muskelschadigung, die nicht mit korperlicher Aktivitat und nicht unbedingt mit
Muskelschwund einhergeht (nicht-belastungsabhangige Rhabdomyolyse).
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IMM und die nicht-belastungsabhangige Rhabdomyolyse gehoren zur Gruppe der
Muskelerkrankungen, die als MYH1-Myopathie (MYHM) bekannt ist.

Der Erbgang fur MYHM ist autosomal-dominant mit variabler Penetranz, was bedeutet,
dass nicht alle Pferde, die ein (Genotyp N/My) oder zwei Allele (Genotyp My/My) der
Genvariante haben, IMM oder nicht-belastungsabhangige Rhabdomyolyse entwickeln.
Pferde mit zwei Kopien (My/My) konnen starker betroffen sein.

12116 Incontinentia pigmenti (Hyperpigmentierung)

Methode Sequenzierung

Rasse alle Rassen

Erbgang X-chromosomal-dominant
Dauer 1-2 Wochen
Auspragung/Krankheit

Incontinentia pigmenti (IP) ist eine ektodermale Dysplasie beim Quarter Horse und
verwandten Rassen, bei der sich im Laufe der Zeit Hautlasionen sowie Zahn-, Huf- und
Augenanomalien entwickeln.

Bald nach der Geburt entstehen bei den betroffenen Pferden juckende, exsudative
Lasionen der Haut. Diese entwickeln sich teils warzenartig. Es konnen Bereiche mit
Alopezie entstehen, in denen gelegentlich wolliges Haar nachwachst. Betroffene Pferde
zeigen von Geburt an Streifen - ahnlich einer Brindle-Farbung - im Fell.

Durch X-chromosomal-dominante Vererbung konnen die IP-Symptome nur bei weibli-
chen Individuen auftreten, betroffene mannliche Embryonen sterben bereits in utero.

12.1.17 Junctional Epidermolysis Bullosa (JEB)

JEB1

Methode Sequenzierung
Rasse Belgisches Kaltblut
Erbgang autosomal-rezessiv
Dauer 1-2 Wochen
JEB2*

Methode Partnerlabor

Rasse American Saddlebred
Erbgang autosomal-rezessiv
Dauer 4 - 6 Wochen
Krankheit

Junctional Epidermolysis Bullosa (JEB) ist eine genetisch fixierte Erkrankung der Haut,
die v. a. bei Belgischen Zugpferden, aber auch in der American Saddlebred-Zucht
gefunden wird.
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Der Defekt wird autosomal-rezessiv vererbt und geht mit Blasenbildung und Ablésungen
in der Haut einher. Fohlen werden schon mit Lasionen geboren oder zeigen diese nach
spatestens 2 Lebenstagen. Primare Hautlasionen sind Blaschen, die leicht rupturieren

und scharf konturierte Geschwire mit Exsudation und Verkrustung werden. Pradilektions-
stellen sind der Kronsaum, wo es zu Veranderungen bis hin zum Ausschuhen kommen
kann, aber auch die mukokutanen Ubergangsschleimhaute an Lippen, Anus, Vulva,
Augenlidern und Nustern; darlber hinaus sind alle tUber prominenten Knochen gele-
genen Hautareale betroffen (Fesseln, Carpus, Hiften etc.). Ein weiteres Merkmal sind
Zahndysplasien. Die Tiere mussen aufgrund von Infektionen meist euthanasiert werden.

12.1.18 Lavender Foal Syndrome (LFS)
Methode TagMan SNP Assay

Rasse Araber und deren Kreuzungen
Erbgang autosomal-rezessiv

Dauer 3 - 5 Arbeitstage

Krankheit

Das Lavender Foal Syndrome (LFS) ist ein autosomal-rezessiv vererbter Defekt, der bei
einer Untergruppe des Arabischen Vollbluts, dem Agyptischen Araber, auftritt.
Betroffene Fohlen zeigen eine Reihe neurologischer Symptome, u. a. krampfartige Anfélle,
Opisthotonus oder Nystagmus. Sie sind meist nicht in der Lage selbstandig zu stehen
und bei der Mutter zu trinken und werden, falls Sie nicht direkt nach der Geburt sterben,
meist euthanasiert.

Der Name ,Lavender Foal Syndrome" beruht darauf, dass das ursachliche Gen fir LFS
gekoppelt mit einem anderen Gen vorliegt, welches flr den Farbverdiinnungsfaktor
JLavendel" verantwortlich ist. Daher haben diese Fohlen meist die charakteristische
JLavender"-Farbe.

Cave: nicht jedes Lavender-farbig geborene Fohlen ist (homozygoter) Merkmalstrager.

12.119 Nachtblindheit (CSNB2)*

Methode Partnerlabor

Rasse Amerikanischer Traber, Missouri Foxtrotter, Tennessee Walking Horse
Erbgang autosomal-rezessiv

Dauer 4 - 6 Wochen

Krankheit

Bei der angeborenen stationaren Nachtblindheit (CSNB) konnen die Betroffenen bei
schlechten Lichtverhéltnissen oder Dunkelheit nicht sehen. CSNB ist nicht progressiv.
Einige typische Anzeichen fiir CSNB sind die Furcht vor unbekannten Orten bei Dunkel-
heit, Schwierigkeiten, nachts Futter- oder Wassereimer zu finden oder nachtliche Ver-
letzungen. Oft wird CSNB bei Pferden vom Besitzer nicht entdeckt, CSNB wird mittels
Elektroretinogramm definitiv diagnostiziert.
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Ahnlich wie bei Menschen und anderen Tieren gibt es wahrscheinlich mehrere ver-
schiedene Gene, die zu dieser Krankheit bei Pferden beitragen, und diese Gene sind
wahrscheinlich rassespezifisch. Basierend auf dem Populationsscreening wird geschétzt,
dass eines von hundert Tennessee Walking Horses homozygot fiir diese Variante und
daher wahrscheinlich nachtblind ist.

Angeborene Nachtblindheit kann auch durch eine homozygote Mutation im Leopard-
Gen verursacht sein. Zur Untersuchung auf das Vorliegen dieser Mutation ist der Test
JLeopard-Komplex" anzufordern (s. Kap. 12.2.13, Seite 116).

12.1.20 Naked Foal Syndrome (NFS)

Methode TagMan SNP Assay
Rasse Achal-Tekkiner
Erbgang autosomal-rezessiv
Dauer 3 - 5 Arbeitstage
Krankheit

Das Naked Foal Syndrome beim Achal-Tekkiner ist eine Genodermatose, bei der die
Fohlen fast vollstandig ohne Haare zur Welt kommen. Sie zeigen eine milde Form von
Ichthyose und sterben zumeist in den ersten Tagen oder Wochen nach der Geburt. Der
Grund flr den friihen Tod ist bislang unbekannt, nur wenige Pferde wurden bis zu

2,5 Jahre alt. Die ersten Beschreibungen von haarlosen Fohlen beim Achal-Tekkiner
gehen zurtick bis 1938, seitdem nimmt die Zahl der betroffenen Tiere stetig zu. Viele
Fohlen mit NFS wurden vermutlich als Totgeburten oder gar nicht registriert.

12.1.21 Occipitoatlantoaxial Malformation (OAAM)*

Methode Partnerlabor

Rasse Araber

Erbgang autosomal-rezessiv
Dauer 4 - 6 Wochen
Krankheit

Die okzipitoatlantoaxiale Fehlbildung (OAAM) ist gekennzeichnet durch eine Fusion

des Os occipitale mit dem Atlas. Eine zusatzliche Malformation des Axis mit einem ein-
hergehenden verkurzten Dens axis kann zu einer instabilen Verbindung zwischen Atlas
und Axis flhren. Auch eine Subluxation des Atlantoaxialggelenks ist moglich. Die daraus
resultierende Kompression des Rlickenmarks kann neurologische Symptome verursa-
chen.

Betroffene Pferde zeigen eine abnorme Kopf-Hals-Haltung und Widerwillen, den Hals
zu bewegen. Die klinischen Anzeichen reichen von einer Schwéche der GliedmalZen bis
hin zu fortgeschrittener Ataxie.
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OAAM wird bei arabischen Pferden als autosomal-rezessiver Gendefekt vererbt. Es
scheinen mehrere Mutationen ursachlich zu sein.

Eine dieser Varianten wurde von Forschern der School of Veterinary Medicine, University
of California, Davis, identifiziert. Diese Variante, die mit einer Form von OAAM bei
Arabern in Verbindung gebracht wird, besteht aus einer gro3en Deletion im Homeobox-
Gencluster (HOX). Weitere genetische Grundlagen anderer Formen von OAAM sind
Gegenstand aktueller Forschung.

12.1.22 Ocular Squamous Cell Carcinoma (SCC)

Methode Sequenzierung

Rasse Belgisches Kaltblut, Belgisches Warmblut, Connemara Pony;,
Haflinger, Rocky Mountain Horse

Erbgang autosomal-rezessiv

Dauer 1-2 Wochen

Krankheit

Das Plattenepithelkarzinom (SCC) ist die zweithaufigste Tumorart des Pferdes und der
haufigste Tumor des Pferdeauges. Zu den Faktoren, von denen man annimmt, dass sie
das Risiko flr SCC erhohen, gehéren UV-Exposition, Pigmentierung und genetische
Faktoren. Als Risikofaktor fiir die Entwicklung eines SCC am Limbus oder am dritten
Augenlid wurde eine Variante im DDB2-Gen beim Haflinger, Ardenner und Brabanter
nachgewiesen.

Bei der Entstehung am Limbus kann sich SCC in die Hornhaut ausbreiten und schnell
zu einer Sehbeeintrachtigung und Zerstérung des Auges fiihren. Pferde, die homozygot
(R/R) fur den Risikofaktor sind, entwickeln 5,6-mal (Haflinger) oder 4,0-mal (Belgier)
haufiger ein SCC als solche mit einer Kopie (R/N) oder keiner Kopie (N/N) des
Risikofaktors. Dieser Risikofaktor erklart nicht alle Falle von okularem SCC, scheint aber
bei Haflingern und Belgiern einen wesentlichen Beitrag zu leisten. Weiterhin wurde

der homozygote Genotyp bei Pferden der Rassen Rocky Mountain Horse, Connemara
Pony und in eiem Holsteiner/Belgisches Warmblut-Mix gefunden, die ein Plattenepithel-
karzinom des Auges aufwiesen.

Bei homozygoten Pferden (R/R) wird geraten, routinemafige Augenuntersuchungen
zur Friherkennung und besseren Prognose durchzuflihren und eine UV-schiitzende
Fliegenmaske wahrend der Tageslichtstunden zu tragen.

12.1.23 Polysaccharid-Speicher-Myopathie (PSSM)
Methode TagMan SNP Assay

Rasse alle Rassen
Erbgang autosomal-dominant
Dauer 3 - 5 Arbeitstage
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Krankheit

PSSM ist eine das Pferd schwachende bis moglicherweise lebensgefahrliche Glykogen-
Speicherkrankheit, die in verschiedenen Pferdezuchten verbreitet ist. Betroffen sind v. a.
Quarter Horses, American Paints, Appaloosas, aber auch Zugpferde sowie Warmblditer,
Ponys und Kreuzungen aller Genannten.

Gekennzeichnet ist die Erkrankung durch die Anh&ufung anormaler Polysaccharide wie
auch die UbermaBige Anhdufung normaler Zucker im Muskel.

Die klinischen Symptome sind ,kreuzverschlagdhnlich” und umfassen die gesamte
Bandbreite von Bewegungsunlust, Muskeltremor, Muskelsteifheit, Schwitzen, wechseln-
den Lahmheiten, Ausstrecken der Hinterbeine bis hin zur Bewegungsunfahigkeit. Die
Episoden beginnen meistens nach 10 - 20 Minuten leichter Arbeit. Die Muskeln der v. a.
betroffenen Hinterhand sind oft hart oder gar schmerzhaft. Viele Pferde haben eine Vor-
geschichte wiederholter Phasen von Muskelproblemen. Bei ausgepragter Symptomatik
kann es zur Myoglobinurie und evtl. daraus resultierenden Nierenproblemen kommen.
Insgesamt wird PSSM flr einen GroBteil der neuromuskularen Erkrankungen in den
betroffenen Zuchten verantwortlich gemacht.

Die PSSM wird autosomal-dominant vererbt, das bedeutet, dass bereits ein betroffenes
Allel zu dieser Erkrankung fiihrt. Die Schwere der Erkrankung nimmt zu, wenn das Pferd
reinerbig flr die Mutation ist. Laboklin hat fiir diesen Test die exklusiven Untersuchungs-
rechte.

12.1.24 Schwere kombinierte Immundefizienz (SCID)

Methode Fragmentlangenanalyse
Rasse Araber

Erbgang autosomal-rezessiv
Dauer 1-2 Wochen

Krankheit

Die ,Severe Combined Immunodeficiency” (SCID) ist die am ldngsten bekannte erblich
bedingte Erkrankung des Pferdes; betroffen sind Araber und deren Kreuzungen.

Es handelt sich um eine primére, letale Immundefizienz, die charakterisiert ist durch das
Unvermogen, B- und T-Lymphozyten zu bilden. Defizitar sind auBerdem Gamma-Inter-
feron und IgM. Die Inzidenz liegt bei 2 bis 3 % bei einer Tragerfrequenz von ca. 25 %.
Die betroffenen Fohlen sind extrem empfénglich fir Infektionen. Je nach Ausstattung
mit maternalen Antikdrpern erkranken die Fohlen friiher oder spater (bis max. 2 Monate
Lebensalter) an opportunistischen Keimen, typischerweise auch an Adenovirusinfek-
tionen. Betroffen sind v. a. der Respirations- und der Magen-Darm-Trakt. Dabei zeigen
die Tiere eine hochgradige persistierende Lymphopenie. Die meisten erkrankten Fohlen
sterben bis zum 5. Lebensmonat.
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12.1.25 Skelettatavismus (SA)*

Methode Partnerlabor

Rasse Miniature Horse, Shetlandpony
Erbgang autosomal-rezessiv

Dauer 4 - 6 Wochen

Krankheit

Skelettatavismus ist dadurch gekennzeichnet, dass die Elle und das Wadenbein zu lang
wachsen und nicht mit der Speiche bzw. dem Schienbein verwachsen, was zu einer
anormalen Entwicklung der Gliedmaf3en flihrt. Daraus resultieren schwere Winkel-
anomalien und Verformungen des Karpal- und des Sprunggelenks, typischerweise
kurze Gliedmafen, eine niedrige rechteckige Korperform, abnormale Gliedmal3enstel-
lung und Bewegungsstorungen. Die Winkel der Gliedmaf3en und das Bewegungsmuster
werden mit zunehmendem Alter des Fohlens abnormer und in den meisten Fallen muss
das Pferd innerhalb von sechs Monaten eingeschlafert werden.

Ein schwedisches Forscherteam hat zwei unabhéngige, sich tberschneidende Regionen
im SHOX-Gen identifiziert, in denen bei den betroffenen Ponys DNA-Sequenzen ver-
loren gegangen sind (Deletionen). Die Deletionen (Dell und Del2) sind unterschiedlich
groB3, wobei die groBere Deletion (Del1) bei Ponys haufiger vorkommt. Es wird geschatzt,
dass etwa 12 % der Shetlandponys Trager sind.

12.1.26 Splashed White (SW 1 - 8)

Pferde mit Splashed-White-Scheckung kénnen taub sein.

Splashed White ist ein ungleichmé&Biges Scheckungsmuster, das vor allem durch eine
extrem breite Blesse bzw. Laterne, haufig in Kombination mit blauen Augen, sowie
hochweif3en Beinen gekennzeichnet ist. Bislang wurden 8 ursachliche Mutationen iden-
tifiziert (SW 1 - SW 8). Weitere Informationen finden Sie im Kap. 12.2.20, Seite 119..

12.1.27 Todlicher weiBBer Overodefekt
(OLWS, Overo Lethal White Syndrome)

Methode TagMan SNP Assay

Rasse Appaloosa, Paint Horse, Quarter Horse
Erbgang autosomal-rezessiv

Dauer 3 - 5 Arbeitstage

Krankheit

OLWS ist ein autosomal-rezessiv vererbter, letaler Defekt, der hauptsachlich bei
Verpaarung von Overo-gescheckten Paint Horses auftritt. Trager der Mutation am
Endothelin-B-Rezeptor-Gen kdnnen aber auch Miniaturpferde, Araberkreuzungen, Voll-
bliter, Quarter Horses und Mustangs sein. Auch minimal gescheckte Pferde, die nicht
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als overo-gescheckt erkennbar sind, kdnnen die Genvariante tragen. Betroffene Fohlen
werden vollig weil3 geboren und weisen eine intestinale Aganglionosis auf. Aufgrund
des resultierenden funktionalen lleus entwickeln die Fohlen schwere Koliken und
sterben meist nach 24 bis 48 Stunden.

Cave: Nicht jedes weil3 geborene Fohlen der in Frage kommenden Rassen ist (homozy-
goter) Merkmalstrager.

12.1.28 Warmblood Fragile Foal Syndrome (WFFS)

Methode TagMan SNP Assay

Rasse Warmblut Pferde, Appaloosa, Haflinger, Mustang, Paint Horse,
Quarter Horse

Erbgang autosomal-rezessiv

Dauer 3 - 5 Arbeitstage

Krankheit

Warmblood Fragile Foal Syndrome (WFFS) ist eine erbliche Bindegewebsschwache,
die sich bereits direkt nach der Geburt des Fohlens bemerkbar macht. Die Symptome
sind vergleichbar mit dem Ehlers-Danlos-Syndrom beim Menschen. Die Haut ist extrem
briichig und reif3t schon bei leichten Beriihrungen. Neben zahlreichen Verletzungen am
ganzen Korper und Umfangsvermehrungen an den Gelenken (Gelenkhydrops) konnen
auch das Zahnfleisch und die Schleimhaute betroffen sein. Die Gelenke sind Uber-
streckbar, am deutlichsten ist dies bei den Fesselgelenken zu sehen. Betroffene Fohlen
konnen daher meist nicht normal stehen. Aufgrund der schlechten Prognose werden
Fohlen mit WFFS kurz nach der Geburt euthanasiert.

Nicht alle Fohlen kommen nach einer normalen Trachtigkeit zur Welt, auch Frihge-
burten und Aborte aufgrund von WFFS sind bekannt. Laboklin hat fiir diesen Test die
exklusiven Untersuchungsrechte (Europa).

12.1.29 Zwergwuchs
Methode Sequenzierung
Rasse Friese

Erbgang autosomal-rezessiv
Dauer 1-2 Wochen
Krankheit

Zwergwuchs beim Friesen ist gekennzeichnet durch Wachstumshemmung der Rippen
und Gliedmal3en, wahrend Kopf und Riicken normal erscheinen. Auffallend sind dabei
die weit Uberstreckbaren Fesselgelenke. Die Beugesehne zieht sich mit fortschreitendem
Alter der Fohlen nicht wie Ublich zusammen, sondern dehnt sich weiter aus. Folglich
entwickeln die ,Zwerge" ein ungewohnliches Gangbild mit extremer Rotation im Vorder-
fuBwurzel- und Sprunggelenk.
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Der Kopf ist bei ausgewachsenen ,Zwergen” genau so gro3 wie bei gesunden Tieren,
die Brust ist breiter als normal mit einer Verengung an der costochondralen Verbindung
(Th 10 - 16). Der Rucken erscheint unverhaltnismaRig lang, die Beine hingegen sind
stark verkurzt. Der Bauch ist meist rundlich, die Muskeln am ganzen Korper sind nur
schwach entwickelt.

Der Zwergwuchs beim Friesen wird verursacht von einer Mutation im B4GALT7-Gen.

12.1.30 Zwergwuchs (ACAN, Chondrodysplasie)

Methode Sequenzierung

Rasse Miniature Horse, Shetlandpony
Erbgang siehe Text

Dauer 1-2 Wochen

Krankheit

Der Zwergwuchs tritt am haufigsten bei Shetlandponys sowie Miniaturpferden auf.
Phanotypische Merkmale dieser Erbkrankheit sind Atemprobleme durch eine Gaumen-
spalte, ein deformiertes Maul, eine abnormale GliedmaBenlange und gebeugte Vorder-
gliedmal3en, ein berproportional groBer Kopf und kurzer Hals, Exopthalmus, abdominale
Hernien sowie ein verkirzter Brustkorb. Betroffene Tiere sind oft nicht lebensfahig oder
mussen aufgrund der schlechten Lebensqualitat euthanasiert werden.

Eine Mutation im ACAN-Gen ist verantwortlich fiir diese Form des Zwergwuchses.
Bisher sind 4 unterschiedliche Mutationen bekannt. Diese werden mit D1, D2, D3 und
D4 bezeichnet und konnen auch kombiniert heterozygot krankheitsauslosend sein.
Kombiniert heterozygote Variationen mit der D1-Variante (auBBer N/D1) flihren oft zum
Tod des Pferdes. Eine Kombination mit der D2-Variante wird als die mildeste Form des
Zwergwuches eingestuft.

12.2 Fellfarben und Haarstruktur

Pferde besitzen zwei Hauptpigmenttypen fur die Fellfarbe. Die Grundfarben sind ent-
weder dunkel (schwarz oder braun) oder gelb. Die reichen Farbvariationen zwischen
den einzelnen Pferderassen sind durch Gene festgelegt, die die Menge, die Starke und
die Verteilung zwischen diesen zwei Pigmenten kontrollieren.

Informationen zu Probenmaterial und DNA-Einlagerung siehe Kap. 121, Seite 94.

12.2.1 Agouti (Rappe/Braun)

Methode Fragmentlangenanalyse
Rasse alle Rassen
Dauer 1-2 Wochen
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Auspragung
Die Verteilung des schwarzen Pigments wird vom Agouti (A-) Lokus gesteuert. Bei

fuchsfarbenen Pferden spielt dieses Gen keine Rolle bei der Fellfarbe.

Eine braune oder schwarze Fellfarbe kann nur entstehen, wenn das Pferd entweder kein
Anlagetrager (E/E) oder nur Anlagetrager flir Fuchsfarben (E/e) ist. Ob das Pferd dann
die Rappfarbung aufweist oder braun wird, ist abhéngig vom Agouti-Gen. Liegt hier das
rezessive Allel homozygot (a/a) vor, entsteht ein Rappe. Andernfalls (Anlagetrager: A/a
oder kein Anlagetrager: A/A) ist das Fell braun u. a. mit schwarzer Méhne und Schweif,
Man muss bei dem Agouti-Gen vor allem die Vererbung des bei Flichsen ,versteckten”
Merkmals beachten.

Allelkombination = Agouti A/A Agouti A/a Agouti a/a
Extension E/E Brauner Brauner Rappe
Extension E/e Brauner Brauner Rappe
Extension e/e Fuchs Fuchs Fuchs

12.2.2 Appaloosa Pattern-1
Methode TagMan SNP Assay

Rasse alle Rassen
Dauer 3 - 5 Arbeitstage
Auspragung

Wahrend das Gen fiir den Leopard-Komplex (LP) verantwortlich ist fiir verschiedene
weiBe Pattern, beeinflusst das PATN1-Gen die Gro3e und Verteilung der WeiBanteile.
Eine Mutation im PATN1-Gen ist assoziiert mit einem erhohten WeifSanteil bei Leopard-
gemusterten Pferden. Bei Pferden, die heterozygot fiir LP sind (LP/Ip), verursacht die
PATN1-Mutation in den meisten Fallen die Auspragung eines Volltigers. Bei Pferden, die
homozygot flr LP sind (LP/LP), entstehen meist few spot Leoparden. Die PATN1-Mu-
tation kommt haufig in Rassen mit Leopard vor, unter anderem beim Appaloosa, British
Spotted Pony, American Miniature Horse und Knabstrupper. Sie wurde auch in anderen
Rassen nachgewiesen, hat aber ohne das LP-Gen keinen Einfluss auf den Phanotyp.

12.2.3 Brindle-1
Methode Sequenzierung
Rasse alle Rassen
Dauer 1-2 Wochen
Auspragung

Der Phanotyp ,Brindle" weist unregelmafige vertikale Streifen im Korperhaar entlang
von Hals, Riicken und Hinterhand auf. Fiir diese spezifische Form der Stromung
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wurde der Begriff ,Brindle 1 (BR1)" definiert. Bei einigen BR1-Pferden sind die Streifen
unterschiedlich pigmentiert, fast immer wachsen die Mahne und der Schweif nur sehr
sparlich.

BR1 wird X-chromosomal-semidominant vererbt. Der typische BR1-Phanotyp mit einem
gestromten Korperfell ist nur bei weiblichen heterozygoten Tieren (Genotyp X(N)/
X(BR1)) zu sehen. Homozygote weibliche Tiere (Genotyp X(BR1)/X(BR1)) und hemizy-
gote méannliche Tiere (Genotyp X(BR1)/Y) zeigen einen einfarbigen Phanotyp, jedoch
immer mit sparlichem Behang.

12.2.4 Camarillo White - W4*

Methode Partnerlabor
Rasse alle Rassen
Dauer 4 - 6 Wochen
Auspragung

Bei der Mutation W4 im KIT-Gen handelt es sich um eine Mutation, die zurlick geht auf
den Hengst ,Sultan”. Dieser wurde 1912 geboren und von Adolfo Camarillo zur Zucht mit
Morgan Horses eingesetzt. Diese sehr erfolgreichen weiBen Pferde wurden bis 1987 von
der Familie Camarillo geziichtet, bevor sie bei einer Auktion in alle Welt verkauft wurden.
Mit dem Gentest kann der Zlichter, der diese Farbe zlichten mochte, herausfinden, ob
ein Pferd, das von Sultan abstammt und selbst nur wenige weif3e Abzeichen hat, die
Mutation vererben kann.

Der Genotyp W4/W4 konnte bislang nicht nachgewiesen werden. Dies deutet darauf
hin, dass homozygote Pferde nicht lebensfahig sind.

12.2.5 Champagne
Methode TagMan SNP Assay

Rasse alle Rassen
Dauer 3 - 5 Arbeitstage
Auspragung

Ebenso wie das Cream-Gen verursacht das Champagne-Gen eine Aufhellung der
Grundfarbe. Es wird dominant vererbt, wobei heterozygote Trager (Genotyp CH/ch) von
homozygoten (Genotyp CH/CH) phanotypisch kaum zu unterscheiden sind.

Die Grundfarbe Fuchs wird zu ,Gold-Champagne", Braun wird zu ,Amber-Champagne”,
Schwarz wird zu ,Classic-Champagne” aufgehellt.

Pferde der Farbe Champagne werden mit rosa Haut geboren, die innerhalb der ersten
Lebenstage dunkle Punkte bekommt. Die Augen sind meist blau, werden aber im Laufe
der Jahre dunkler.
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12.2.6 Cream
Methode TagMan SNP Assay

Rasse alle Rassen
Dauer 3 - 5 Arbeitstage
Auspragung

Ein weiteres Gen, MATP, verursacht die unterschiedlichen Cream-Farbungen des
Pferdefells. Je nach Grundfarbe, die von den Genen des E- und A-Lokus bestimmt wird,
entstehen durch dieses Gen folgende Farbschattierungen:

Nicht-Anlagetrager (cr/cr) besitzen die Grundfarben Fuchsfarben, Braun oder Rappe.
Fuchsfarbene Anlagetrager (e/e; CR/cr) werden Palomino (Isabell), fuchsfarbene homo-
zygote Trager (e/e; CR/CR) werden Cremello.

Braune Anlagetrager (E/e oder E/E; A/A oder A/a; CR/cr) werden erdfarben, braune
homozygote Trager (E/e oder E/E; A/A oder A/a; CR/CR) werden Perlino.

Schwarze Anlagetrager (E/e oder E/E; a/a; CR/cr) werden erdbraun, schwarze homozy-
gote Trager (E/e oder E/E; a/a; CR/CR) werden erdfarben (Smoky Cream).

Wir weisen spezifisch eine Mutation im MATP-Gen nach, die fir die beschriebenen
Cream-Farben verantwortlich ist. Andere Gene oder Mutationen, die ahnlich erschei-
nende Fellfarben verursachen, werden mit diesem Test nicht nachgewiesen.

12.2.7 Curly
Methode TagMan SNP Assay

Rasse alle Rassen
Dauer 3 - 5 Arbeitstage
Auspragung

Curly Coat stellt ein besonderes Merkmal beim Pferd dar, das zu einer lockigen Fell-
struktur flhrt. Dies ist vorrangig beim American Bashkir Curly Horse zu sehen, kann
aber auch in verschiedenen anderen Pferderassen auftreten. Curly Horses sind heutzu-
tage sehr beliebt, da diese Fellstruktur bei vielen Pferde-Allergikern zu milderen oder gar
keinen allergischen Symptomen fiihrt.

Die lockige Fellstruktur tritt gelegentlich in Kombination mit einer Hypotrichose auf.
Verantwortlich fiir das lockige Fell und die Hypotrichose sind genetische Varianten in
zwei verschiedenen Genen, KRT25 und SP6. Pferde, die nur fir die KRT25-Variante he-
terozygot oder homozygot sind, zeigen lockiges Fell und Hypotrichose, wahrend Pferde
nur mit SP6-Variante lockiges Fell ohne Hypotrichose zeigen. Pferde mit mutierten
Allelen in beiden Varianten entwickeln lockiges Haar und Hypotrichose. Alle Pferde mit
KRT25-Variante sind aufgrund der epistatischen Wirkung von KRT25 auf SP6 zusétzlich
hypotrichotisch. Im Gentest werden beide Varianten getrennt voneinander untersucht.
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12.2.8 Dominant White W5, W10, W13, W20, W22*

Methode Partnerlabor
Rasse alle Rassen
Dauer 4 - 6 Wochen
Auspragung

Das KIT-Gen hat eine entscheidende Funktion fiir die Entwicklung vieler Zelltypen,
darunter Blut- und Pigmentzellen (Melanozyten). Mutationen, die die normale Funktion
des KIT-Proteins beeintrachtigen, flihren haufig zu einem Mangel an Melanozyten

in Haut und Haarfollikeln, was bei Pferden zu einer weil3en Musterung flihrt, die als
dominantes Weil3 bezeichnet wird.

Die dominante wei3e Zeichnung ist variabel und reicht von ausgedehnten Gesichts-
und Beinzeichnungen mit oder ohne minimale Sabino-ahnliche Muster, einschlieBlich
Roaning auf dem Bauch und/oder den Bauchflecken, bis hin zu einem rein wei3en
Pferd. Die Augenfarbe dominant weiBer Pferde ist typischerweise braun.

Eine Reihe verschiedener KIT-Mutationen, die mit weilen Mustern assoziiert sind,
wurden beim Pferd identifiziert. Dazu gehéren dominant Weif3e, Sabino-1 und Tobiano.
Bisher wurden 34 dieser Mutationen als dominant weiSe Mutationen charakterisiert und
reichen von Varianten, die einen minimalen Einfluss auf die Fellmusterung haben, bis
hin zu solchen, die einen rein weiBen Phanotyp verursachen.

Viele der dominant weiBen Mutationen sind erst in jingster Zeit entstanden und sind
daher auf bestimmte Linien innerhalb der Rassen beschréankt. Zu den Ausnahmen
gehoren W13 und W20.

W13 wurde urspriinglich bei Quarter Horses identifiziert, wurde aber auch bei mehreren
anderen Rassen beschrieben, darunter das Australian Miniature Horse, das American
Miniature Horse und das Shetlandpony. Bisher wurden keine homozygoten W13/W13-
Pferde identifiziert, was darauf hindeutet, dass dies embryonal letal sein konnte.

W5 findet sich in Nachkommen des Vollbluthengstes Puchilingui. W10 gibt es nur
bei den Nachkommen des Quarter Horse Hengstes GQ Santana. W22 wird in Nach-
kommen des Vollbluthengstes Airdrie Apache gefunden.

W20 wurde bei vielen Rassen beschrieben. Es wird angenommen, dass diese Mutation
einen geringeren Effekt auf die Proteinfunktion sowie einen subtileren Effekt auf die
Menge des exprimierten Weil3 hat, es sei denn, sie wird mit anderen dominant weil3en
Genvarianten (und vielleicht anderen Scheckungsmustern) kombiniert. In Kombination
mit anderen Genvarianten hat sich gezeigt, dass W20 den Anteil der weien Musterung
erhoht, wodurch ein rein weiBer oder fast vollstdndig weiSer Phanotyp entsteht. Im
Gegensatz zu W5, W10 und W22 ist der homozygote Genotyp W20/W20 nicht letal.

W22 kommt auf dem W20-Untergrund vor, d.h. alle Pferde mit der W22-Mutation haben
auch die W20-Mutation. Da die W22-Mutation einen groBeren Einfluss auf die Protein-
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funktion hat als W20, lautet das beschriebene Allel W22, obwohl technisch gesehen
sowohl die W20- als auch die W22-Variante vorhanden sind. In dem Fall, in dem ein
Pferd ein W20 von einem Elternteil und ein W20 und W22 vom anderen Elternteil erbt
(was technisch bedeutet, dass es zwei Kopien von W20 und eine Kopie von W22 hat),
wird es als zusammengesetzter heterozygoter Genotyp, W20/W22, befundet. Es hat
sich gezeigt, dass Pferde mit diesem Genotyp einen rein weiBen Phanotyp haben.

12.2.9 Dun

Methode TagMan SNP Assay und Fragmentlangenanalyse
Rasse alle Rassen

Dauer 1-2 Wochen

Auspragung

Das Dun-Gen ist ein dominantes Farbverdiinnungs-Gen, welches zum einen die
Grundfarbe des Fells verandert und zum anderen die sogenannten ,Wildzeichnungen”
hervorruft. Dazu gehoren der Aalstrich, die Zebrastreifen an den Beinen oder am Kopf
(,Cobwebbing") und das Schulterkreuz. Der Aalstrich ist bei allen Dun-Pferden lebens-
lang zu sehen, die anderen Abzeichen kdnnen zusatzlich auftreten.

Der Effekt des Dun-Gens auf die Grundfarben Fuchs, Braun und Schwarz bringt eine
Reihe verschiedener Farbschattierungen von Gold Uber Dunkelgrau bis hin zu Oliv-
farben hervor. Dun wird unabhangig von den anderen Farbgenen vererbt und kann
auch in Kombination mit anderen Genen auftreten, die die Grundfarbe beeinflussen.
Es gibt drei Allele, die das Vorkommen der Dun-Aufhellung und der Wildzeichnungen
beeinflussen: D (Dun-Aufhellung und Wildzeichnung), nd1 (nicht aufgehellt, Wildzeich-
nungen konnen in unterschiedlicher Auspragung vorkommen, z. B. der sog. Pseudo-
Aalstrich) und nd2 (nicht aufgehellt, ohne Wildzeichnung). D ist dominant tber nd1 und
nd2; nd1ist dominant tber nd2.

12.2.10 Fuchsfarbe
Methode TagMan SNP Assay
Rasse alle Rassen

Dauer 3 - 5 Arbeitstage
Auspragung

Die Vererbung der Fuchsfarbe wird am Extension (E-) Lokus gesteuert. Das dominante
Allel (E) fihrt zur Bildung von Eumelanin und somit zur Farbe Braun oder Schwarz. Die
Anlage fiir Fuchsfarbe (e) wird rezessiv vererbt, d. h. nur bei homozygotem Vorliegen der
Mutation im Mc1R-Gen (e/e) wird Phaomelanin gebildet und das Pferd ist fuchsfarben.
Bei homozygoten (E/E) bzw. heterozygoten (E/e) Pferden entscheidet sich am Agouti-
Lokus, ob das Pferd die Grundfarbe Braun oder Schwarz hat.
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2025/26 Pferd

12.2.11 Graying*

Schimmel tragen die Graying-Mutation. Da auch die Bildung von Melanomen in direktem
Zusammenhang mit der Graying-Mutation steht, ist diese bei den Erbkrankheiten
(Kapitel 12.1.9, Seite 99) beschrieben.

12.2.12 Incontinentia pigmenti (Hyperpigmentierung)

Da die Incontinentia pigmenti zu Hautlasionen flihrt, ist auch diese Mutation bei den
Erbkrankheiten beschrieben (siehe Kap. 12116, Seite 103).

12.2.13 Leopard-Komplex (Tigerschecken-Komplex)

Methode TagMan SNP Assay

Rasse alle Rassen
Dauer 3 - 5 Arbeitstage
Auspragung

Ein einziges, dominant vererbtes Gen, genannt Leopard-Komplex (LP), ist verantwortlich
flir das Auftreten von verschiedenen weiBen Spots und Pattern bis hin zum Volltiger, wie
z. B. beim Appaloosa. Je nach Verband werden die Muster als ,few spot leopard", ,leo-
pard” (Volltiger), ,snowcap blanket”, ,blanket with spots” (Schabrackentiger), ,varnish roan
(marble)”, ,snowflake" (Schneeflockentiger), ,frosted”, ,speckled" oder ,mottled"” anerkannt.
Homozygote Trager des Leopard-Gens LP/LP sind fast immer von der Nachtblindheit
(CSNB) betroffen, heterozygote Trager LP/Ip hingegen erkranken nicht. Es handelt sich
hier um eine Beeintrachtigung des Sehvermaogens in der Dunkelheit, die bereits von
Geburt an besteht. Diese Form der Nachtblindheit ist beim Tennesssee Walking Horse
von CSNB2 zu differenzieren; CSNB-2 wird durch Mutation in einem anderen Gen ver-
ursacht (s. Kap. 12119, Seite 104).

Pferde, die sowohl das Tobiano-Gen als auch das Leopard-Gen haben, bezeichnet man
als Pintaloosas.

12.2.14 Mushroom

Methode Sequenzierung
Rasse Shetlandpony
Dauer 1-2 Wochen
Auspragung

Die Grundfarben kénnen durch das Vorliegen verschiedener Genvarianten aufgehellt
werden, es entstehen Fellfarbaufhellungen wie Cream, Pearl, Champagne, Sunshine,
Snowdrop, Dun und Silver.
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Die Fellfarbaufhellung Mushroom ist bisher beim Shetlandpony beschrieben. Die Fell-
farbverdlinnung wird rezessiv vererbt, d. h. nur Tiere, die zwei Kopien der Genvariante
tragen (mu/mu), zeigen einen aufgehellten Phanotyp.

Bei Fuchsen ist die Aufhellung am deutlichsten zu erkennen, da es sich um eine Ver-
dlinnung des roten Pigmentes (Phaomelanin) handelt. Durch die Aufhellung des
Deckhaars und des Langhaars entstehen hellere Flichse (Sepiafarben) mit hellerer
oder gestrahnter Mahne bzw. Schweif, die in ihrer Auspragung variabel sein konnen.
Der Phanotyp kann z. B. dem eines Palominos oder auch dem eines silber gefarbten
Braunen ahneln.

Bei Braunen findet trotz des homozygoten Vorliegens der Mushroom-Variante keine
Aufhellung der dunklen Mahne und des Schweifs statt, da hier die Farbgebung durch
das Pigment Eumelanin bestimmt wird, welches nicht durch die Mushroom-Variante auf-
gehellt wird. Kopf, Hals und Beine dieser Tiere bleiben dunkel, der Rest des Korpers ist
sepiafarben ohne den leicht rotlichen Stich, den viele Braune normalerweise aufweisen.
Bei Rappen findet durch das homozygote Vorliegen der Mushroom-Variante keine
phénotypische Veranderung der Fellfarbe statt.

12.2.15 Pearl

Methode Sequenzierung
Rasse alle Rassen
Dauer 1-2 Wochen
Auspragung

Neben den vier haufigsten, dominant vererbten Farbverdiinnungsgenen Cream, Cham-
pagne, Silver und Dun, gibt es ein weiteres Gen, welches eine Aufhellung der Grund-
farbe verursacht. Dieses Gen wurde beim Quarter Horse und Paint Horse urspriinglich
,Barlink Factor” genannt, bei den spanischen Rassen wie Andalusier und Lusitano
hingegen ,Pearl".

Es handelt sich dabei um ein und dieselbe Mutation, aufgrund der spanischen Vor-
fahren bei den Quarter und Paint Horses wurde das Gen schlieBlich einheitlich ,Pearl”
genannt.

Im Gegensatz zu den anderen Verdinnungsgenen wird Pearl autosomal-rezessiv ver-
erbt, d. h. nur wenn das Gen homozygot vorliegt, wird die Grundfarbe des Pferdes sowie
das Langhaar gleichmaBig aufgehellt. Ein fuchsfarbenes Pferd wird sandfarben, ein
Rappe wird durchgehend hellgrau.

Das heterozygote Vorliegen der Mutation alleine verandert die Grundfarbe des Pferdes
nicht. In Kombination mit dem heterozygoten Vorliegen des Cream-Gens (CR/cr und
N/ Prl), entsteht ein Phanotyp, der dem homozygoten Cream (CR/CR) entspricht. Diese
Pferde sind rein duBerlich nicht zu unterscheiden von echten Cremellos, Perlinos und
Smoky Creams.
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12.2.16 Roan Zygosity*

Methode Partnerlabor

Rasse Rassen auf Anfrage
Dauer 4 - 6 Wochen
Auspragung

Das Roan-Gen verursacht weiBBe Stichelhaare am Korper, die zu einer ,Aufhellung” der
urspriinglichen Fellfarbe fiihren. Es existieren jedoch keine ,aufgehellten” Haare, son-
dern die weif3en Stichelhaare, die das Fell durchsetzen, flihren zu diesem Erschei-
nungsbild. Der Kopf, die GliedmaRBen sowie Mahne und Schweif bleiben von dem Roan-
Gen unberihrt und zeigen immer die Grundfarbe.

Fohlen werden bereits mit diesem Pattern geboren, oft ist dies aber im Fohlenfell noch
nicht richtig zu erkennen und wird erst nach dem ersten Fellwechsel sichtbar.

Die weiBBen Stichelhaare sind bei Vorliegen des klassischen Roan-Gens gleichmafig
Uber den Korper verteilt, nicht zu verwechseln mit den verschiedenen Pattern aus wei-
Ben Haaren, die ,Roaning” genannt werden. Diese entstehen aus einer ungleichmaBigen
Verteilung der weilBen Haare, die verantwortlichen Gene flr die Vererbung konnten
bislang noch nicht identifiziert werden.

Das Roan-Gen wird dominant vererbt und kommt bei vielen verschiedenen Pferde-
rassen vor, u. a. bei Quarter Horses, Paints, Paso Finos, Paso Peruanos, Welsh Ponys
und Belgischem Kaltblut, nicht aber beim Vollblut oder Araber.

Obwohl vermutet wurde, dass das Roan-Gen homozygot letal ist, gibt es Berichte von
Quarter Horses, die das Gen zu 100 % an ihre Nachkommen weitergeben. Bei diesen
Pferden wurde auch genetisch bestatigt, dass die Region des Genoms, die das Roan-
Gen enthalt, homozygot vorliegt.

Mittels DNA-Test werden mit der Roan-Farbung assoziierte Mutationen beim Quarter
Horse und beim Paint Horse nachgewiesen. Die ursachliche Mutation konnte bislang
noch nicht identifiziert werden, es handelt sich bei dem Test um einen Marker-Test.

12.2.17 Sabino-1

Methode Sequenzierung
Rasse alle Rassen
Dauer 1-2 Wochen
Auspragung

Die Sabino-Scheckung bei Pferden ist gekennzeichnet durch gréBere und kleinere
weil3e Flecken mit gezackten Randern, haufig an Kopf, Bauch und an den Beinen. Einige
Pferde erscheinen auch stichelhaarig am Bauch oder am ganzen Korper. Die Scheckung
tritt mehr oder weniger deutlich bei heterozygoten Sabinos auf, homozygote sind meist
von Geburt an fast vollstandig weil3.
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Bislang konnte ein Gen als Ursache identifiziert werden (Sabino-1), es scheint jedoch
offensichtlich, dass es weitere Gene gibt, die fiir ahnliche Abzeichen verantwortlich sind.

12.2.18 Silver (Windfarbgen)
Methode Sequenzierung

Rasse alle Rassen

Dauer 1-2 Wochen
Auspragung

Ein weiteres Gen, das eine Aufhellung der Grundfarbe verursacht, ist das Silver-Gen.

Im Gegensatz zu Cream und Champagne hat es keinen Einfluss auf Phaomelanin, ledig-
lich die schwarz pigmentierten Stellen erscheinen heller. Der Effekt ist vor allem sichtbar
an Mahne und Schweif, die bei Vorhandensein des Silver-Gens haufig von weil3en und
grauen Haaren durchsetzt sind.

Der Erbgang ist autosomal-dominant, d. h. bereits eine Kopie des Gens reicht aus,

um den Phanotyp auszupragen.

12.2.19 Snowdrop

Methode Sequenzierung
Rasse Tinker, Gypsy Cob
Dauer 1- 2 Wochen
Auspragung

Unterschiedliche Genvarianten im SLC45A2-Gen sind verantwortlich fir verschiedene
Fellfarbaufhellungen wie Cream, Pearl oder Sunshine. 2020 konnte in einem aufgehellten
Tinker, der keine der bekannten ursachlichen Genvarianten flr Cream, Pearl oder Sun-
shine trug, eine Genvariante detektiert werden, welche die Aufhellung verursacht.

Diese Fellfarbverdiinnung wird als Snowdrop bezeichnet und verdlinnt sowohl rotes

als auch schwarzes Pigment, sodass die Grundfarben Fuchs, Brauner und Rappe durch
diese Genvariante aufgehellt werden.

Der Erbgang ist autosomal-rezessiv, das heif3t, nur wenn beide Genkopien des Tieres die
Variante flr Snowdrop aufweisen, kommt es zur Fellfarbverdiinnung. Ein Vorhandensein
der Genvariante in anderen Rassen ist derzeit wissenschaftlich nicht beschrieben, aber
nicht auszuschlief3en.

12.2.20 Splashed White (SW 1 - 8)

SW1-4

Methode Sequenzierung und Fragmentlangenanalyse
Rasse alle Rassen

Dauer 1-2 Wochen
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SW 5 - 8%

Methode Partnerlabor
Rasse alle Rassen
Dauer 4 - 6 Wochen
Auspragung

Splashed White ist ein ungleichmaBiges Scheckungsmuster, das vor allem durch eine
extrem breite Blesse bzw. Laterne, haufig in Kombination mit blauen Augen, sowie
hochweil3en Beinen gekennzeichnet ist. Manche, aber nicht alle Pferde mit einer
Splashed-White-Scheckung sind taub.

Bislang wurden 8 Mutationen identifiziert - SW1, SW2, SW3, SW4, SW5, SW6, SW7 und
SW8 - die flir die Splashed-White-Abzeichen urséchlich sind. Die Varianten liegen auf
den Genen MITF (SW1, SW3, SW5, SW6, SW7 und SP8) und PAX3 (SW2 und SW4).
SW1 wurde bereits bei vielen verschiedenen Pferderassen nachgewiesen, z. B. bei
Appaloosa, Quarter Horse, Paint Horse, Englischem Vollblut, Trakehner, American
Miniature Horse, Shetlandpony, Welsh Pony, Islander u. a.

Die SW2-, SW3-, SW6- und SW7-Genvarianten wurden bisher beim Quarter Horse und
beim Paint Horse nachgewiesen, SW5 nur beim Paint Horse mit niedriger Frequenz.
SW6 wurde bei einer einzigen Familie als De-novo-Mutation identifiziert. Eine De-
novo-Mutation bedeutet, dass nur dieses Individuum, seine Nachkommen und daraus
hervorgehende zukiinftige Generationen von Pferden, die von diesem Tier abstammen,
diese Mutation haben konnen.

Das Vorkommen von SW4 ist bisher nur beim Appaloosa beschrieben und das Vor-
kommen von SW8 beim Vollblut.

Alle diese Mutationen verursachen bei Pferden einen dhnlichen Phanotyp. Splashed-
White-Genvarianten werden als dominante Merkmale mit variabler Auspragung vererbt.
Dies bedeutet, dass eine Kopie einer SW-Mutation einen Splashed-White-Phanotyp mit
variablem Wei3anteil erzeugt. Pferde, die Kombinationen der Splashed-White-Mutatio-
nen, Tobiano oder Overo Lethal White tragen, konnen eine ausgedehnte weil3e Zeich-
nung aufweisen oder ihr Fell kann ganz weil3 sein.

Homozygote Genotypen wurden bisher nicht fir SW3, SW4, SW5, SW6, SW7 und SW8
identifiziert. Auch das Vorkommen der Genvariantenkombinationen SW1/SW5, SW3/
SW5, SW3/SW6, SW5/SW6 wurde bisher nicht nachgewiesen. Dies kann darauf zu-
rickzuflhren sein, dass die Genvarianten SW5, SW6, SW7 und SW9 selten vorkommen,
oder aber, dass diese Genotypen embryonal letal sind.

12.2.21 Sunshine

Methode Sequenzierung
Rasse alle Rassen
Dauer 1-2 Wochen
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Auspragung
Neben den bereits bekannten Farbverdiinnungen wie Cream und Pearl wurde eine wei-

tere Variante zur Verdlinnung der Fellfarbe gefunden. Sunshine wird autosomal-rezessiv
vererbt, d. h. nur wenn das Gen homozygot vorliegt (Sun/Sun) wird die Grundfarbe des
Pferdes aufgehellt. Es wird vermutet, dass sich diese Aufhellung &hnlich wie bei Pearl
aulBert. Ein heterozygoter Genotyp (N/Sun) flhrt nur in Kombination mit dem heterozy-
goten Cream-Gen (N/CR) zu einer Farbaufhellung. Es entsteht ein Phanotyp, der dem
homozygoten Cream (CR/CR) entspricht.

12.2.22 Tiger Eye*

Methode Partnerlabor
Rasse Paso Fino
Dauer 4 - 6 Wochen
Krankheit

Tiger Eye ist eine aufgehellte Irisfarbe, die bei puertoricanischen Paso Fino-Pferden
vorkommt, Im Gegensatz zu den braunen Augen der meisten Pferde ist das , Tigerauge”
durch eine gelbe, bernsteinfarbene oder leuchtend orange Farbe gekennzeichnet.
Forscher des Veterinary Genetics Laboratory untersuchten die genetischen Grundla-
gen dieses Phénotyps und identifizierten zwei Varianten im Gen SLC24A5, die flr Tiger
Eye verantwortlich sind: Tiger Eye 1 (TE1) im Exon 2 und Tiger Eye 2 (TE2) im Exon 7.
Der Tiger Eye-Phanotyp wird als rezessives Merkmal vererbt. Pferde mit Tiger Eye sind
am haufigsten homozygot fiir die TE1-Variante (TE1/TE1). Einige Tiger Eye-Pferde sind
compound heterozygot fiir beide Varianten (TE1/TE2).

Pferde mit dem Genotyp (TE2/TE2) sind selten; der eine dokumentierte Fall hatte eine
sehr hellgelbe/blaue Irisfarbe. Im Gegensatz zur Verdlinnung der Irisfarbe, die mit den
creme- und champagnerfarbenen Mutationen verbunden ist, scheint es keinen Zusam-
menhang zwischen Tiger Eye und verdlnnter Fellpigmentierung zu geben. Der Tiger
Eye-Phanotyp wurde bei allen drei nicht verdiinnten Grundfarben des Fells (Schwarz,
Rotbraun und Kastanienbraun) und sowohl bei mannlichen als auch bei weiblichen
Tieren beobachtet. Obwohl TE1 und TE2 bisher nur bei Paso Finos nachgewiesen
wurden, ist es moglich, dass diese Varianten die hellere Augenfarbe bei eng verwandten
Rassen erklaren konnen.

12.2.23 Tobiano

Methode Fragmentlangenanalyse
Rasse alle Rassen
Dauer 1-2 Wochen
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Auspragung

Als Tobiano wird eines der haufigsten Scheckungsmuster bei Hauspferden bezeichnet.
Die Flecken dieser Pferde haben glatte Rander und eine klare Abgrenzung, die Augen-
farbe ist meist dunkel. Tobianos haben meist weiBe FliBe oder noch ausgepragtere
Beinabzeichen, die Kopfabzeichen sind vergleichbar mit Pferden ohne Tobiano-Farbung.
Die weiBen Flecken tUberqueren gewohnlich an mindestens einer Stelle die Riickenlinie,
jedoch ist die Auspragung der Plattenscheckung sehr variabel.

Die Tobiano-Scheckung folgt einem dominanten Erbgang. Das Pferd pragt daher die
Tobiano-Scheckung aus, wenn es reinerbig (homozygot) Tob/Tob ist, aber auch, wenn
es mischerbig (heterozygot) N/Tob ist.

12.3 Performance

12.31 GroBentest

Methode TagMan SNP Assay, ggf. Sequenzierung
Rasse Warmblut
Dauer 3 - 5 Arbeitstage; bei Sequenzierung 1 - 2 Wochen

Der Basenaustausch eines bestimmten Genlokus reguliert die Expression des LCORL-
Gens, welches augenscheinlich das Wachstum des Pferdes beeinflusst. Diese Gen-
variation wirkt sich auf das Stockmal3 des Warmblutpferdes aus. Es ist allerdings zu
erwahnen, dass dieses Gen nicht allein verantwortlich fur die Beeinflussung der GroRe
ist. Andere Faktoren wie Fiitterung, Haltung und Aufzucht der Jungpferde oder auch
die Mutterstute sind ebenso essenziell fir die Entwicklung und somit auch der GroR3e.
Es gibt insgesamt drei unterschiedliche Genotypen. Pferde mit dem ,kleinen" Genotyp
(T/T) besal3en bei den von uns getesteten Pferden im Durchschnitt eine Korpergro3e
von 164 cm. Pferde mit dem Genotyp C/T und C/C lagen im Mittel 4 - 8 cm driber.
Der Test liefert keine Garantie fir ein exaktes Stockmal3 des Pferdes, bei bekanntem
Genotyp kann die GroBe dennoch eingegrenzt werden. AuBerdem wird den Zlichtern so
ermoglicht, bei bekanntem Genotyp bestimmte Anpaarungen zu vermeiden oder aber
die Chance des gewtinschten Phanotyps (Stockmal3) zu erhéhen. Im besten Fall ist der
Genotyp beider Elterntiere bekannt.

12.3.2 Gentest zum Nachweis der verschiedenen Myostatin-
Varianten (Speed-Gen)*

Methode Partnerlabor
Rasse Englisches Vollblut
Dauer 1-2 Wochen
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Das Protein Myostatin ist verantwortlich fur die Hemmung des Muskelwachstums.
Myostatin und das dazugehorige Gen MSTN wurden sowohl beim Menschen als auch
bei verschiedenen Tierarten (z. B. Rind, Hund, Maus und Pferd) nachgewiesen.

Verschiedene Varianten im Myostatin-Gen bewirken die Auspragung unterschiedlicher
Muskeltypen: so hat z. B. ein ,Sprinter” einen sehr hohen Anteil Muskelmasse im
Verhaltnis zum Gesamtgewicht und ist somit bestens flir schnelles Rennen auf kurzen
Strecken geeignet. Im Gegensatz dazu sind Pferde, die sich flr lange Distanzen besser
eignen, meist leichter gebaut, das Verhaltnis Muskelmasse/Korpergewicht wird kleiner
(,Steher").

Pferde, die mischerbig fir die beiden Myostatin-Varianten sind, sind meist am erfolg-
reichsten in der Mitteldistanz.

Der Gentest zum Nachweis der verschiedenen Myostatin-Varianten gibt Auskunft
darliber, welche Renndistanz am besten zu dem untersuchten Pferd passt. Er sagt
jedoch nichts Uber die tatsachliche Eignung eines Pferdes als Rennpferd aus.

Myostatin — Die Mutation und der Erbgang
Die den beiden Myostatin-Variationen zugrunde liegende Mutation kann mittels eines
DNA-Tests nachgewiesen werden.

Es gibt drei Genotypen:

Genotyp C/C (homozygot): Das untersuchte Pferd ist im Myostatin-Gen homozygot fiir
das C-Allel. Das Pferd konnte daher am besten fiir Kurzstrecken geeignet sein. Meist
sind diese Pferde schon sehr friih entwickelt.

Genotyp C/T (heterozygot): Das untersuchte Pferd ist im Myostatin-Gen heterozygot
C/T. Das Pferd konnte daher am besten flr die Mitteldistanz geeignet sein.

Genotyp T/T (homozygot): Das untersuchte Pferd ist im Myostatin-Gen homozygot flr
das T-Allel. Das Pferd konnte daher am besten fiir Langstrecken geeignet sein. Meist
entwickeln sich diese Pferde relativ spat.

12.3.3 SynchroGait (DMRT3)*

Methode Partnerlabor

Rasse American Bashkir Curly Horse, American Miniature Horse, American
Saddlebred, Appaloosa, Islander, Kentucky Mountain Saddle Horse,
Mangalarga Marchador, Missouri Fox Trotter, Morgan Horse, Paint Horse,
Paso Fino, Paso Peruano, Quarter Horse, Skandinavischer Kaltbluttraber,
Traber, Tennessee Walking Horse

Dauer 4 - 6 Wochen

SynchroGait ist ein diagnostischer DNA-Test flir eine genetische Variante (A), die einen
grofBen Einfluss auf den Gang und die Koordination von Pferden hat. Die Mutation er-

leichtert eine laterale FuRBabfolge, die Grundvoraussetzung fiir den Pass ist, und hemmt
den Ubergang vom Trab oder Pass zum Galopp. Die Variante A wurde als ein wichtiger

123

Mikrobiologie ~ Exportrel. Inf-  Infektions-  Pferdespez. Pferde- Versand - Laboratorien
Parasitologie  krankheiten  krankheiten ~ Parameter Profile Préaanalytik Biros

Harn
diagnostik

Endo
krinologie

Molekulargen.  Pathologie ~ Medikamen- Allergie
Untersuchung tennachweis

Hygiene

Tabellen-
anhang



Leistungsverzeichnis

2025126 Pferd

genetischer Faktor flir die Leistung bei Trabrennpferden sowie fir die Fahigkeit zum
Rennpass bei Islandpferden identifiziert.

Bei Vollblutern sind AA-Pferde haufiger professionell bei Trabrennen im Einsatz; der
SynchroGait-Test eignet sich besonders flir Pferde aus franzosischen Vollblutlinien.

Bei Kaltblltern korreliert das Vorhandensein der A-Variante mit der Trabtechnik. AA-
Pferde haben ein natlrliches Talent fir Pass und eine ausgezeichnete Beinkoordination
im Trab bei hoher Geschwindigkeit.

Bei Islandern haben AA-Pferde eine genetische Veranlagung, funf Gangarten (inkl. Tolt
und Pass) auszufiihren. CA- und CC-Pferde flihren mit groBerer Wahrscheinlichkeit nur
vier Gangarten (Tolt, aber keinen Pass) aus, wobei CC-Pferde sich bei der Erlernung des
Tolts gerade zu Beginn der Ausbildung schwer tun konnen.

12.3.4 Tractability

Methode Sequenzierung
Rasse Englisches Vollblut
Dauer 1-2 Wochen

Der Test flr Tractability soll die Lern- bzw. Leistungsbereitschaft eines Pferdes aufzei-
gen. Da der Phénotyp lediglich auf Aussagen der Pferdebesitzer oder Menschen, die mit
dem Pferd Umgang hegen, beruht, ist eine Differenzierung schwierig, der Test trifft auch
keine Aussage Uber die Cleverness des Pferdes. Es sollte zudem beachtet werden, dass
Faktoren wie anatomische Gegebenheiten oder Krankheiten die ,Tractability” stark be-
einflussen konnen, sodass Genotyp mit Phanotyp nicht unbedingt tibereinstimmen muss.

12.4 Identitats- und
Abstammungsbegutachtung

Im Gegensatz zu anderen Markierungsmethoden wie Mikrochips oder Tatowierungen
kann das DNA-Profil nicht manipuliert oder durch aufSere Einflisse, wie z. B. Ver-
letzungen, zerstort werden. Es bleibt ein Leben lang unverandert.

Dieses DNA-Profil ermdglicht einerseits eine zweifelsfreie Identifikation, zum anderen
kann durch den Vergleich des genetischen Fingerabdrucks der Familienmitglieder die
Abstammung sicher nachgewiesen werden.

12.41 DNA-Profil

Rassen alle Rassen
Dauer 1-2 Wochen

Das Prinzip des DNA-Profils beruht auf der Untersuchung hochvariabler DNA-Abschnitte
(Mikrosatelliten), die sich zwischen den einzelnen Individuen durch ihre Lange
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voneinander unterscheiden (Langenpolymorphismus). Die Gesamtheit der Mikrosatelli-
ten in Kombination ergibt ein fiir jedes Individuum unverwechselbares DNA-Profil.

Flr die Erstellung eines DNA-Profils wird zunéchst aus kernhaltigen Zellen die DNA
isoliert. AnschlieBend werden mit Hilfe der Polymerase-Kettenreaktion (PCR) die zu
analysierenden Bereiche der DNA millionenfach vervielfaltigt.

Die Lange der Mikrosatelliten kann durch eine computergestitze Analyse im ,Genetic
Analyzer" bestimmt werden. Aus diesen Daten wird dann eine individuelle reproduzier-
bare Zahlenformel fiir jedes Tier erstellt.

Das DNA-Profil ist mit einer Wahrscheinlichkeit von mehr als 99,99 % einzigartig. Die
einzige Ausnahme hiervon bilden eineiige Mehrlinge. Fir die Identifizierung eines Tieres
wird dessen DNA-Profil angefertigt und in einer DNA-Datenbank gespeichert.

Zur Erstellung eines DNA-Profils untersuchen wir die von der ,International Society for
Animal Genetics (ISAG)" empfohlenen Mikrosatelliten-Marker. Die erhaltenen DNA-Pro-
file sind international mit den nach den ISAG-Empfehlungen arbeitenden Laboratorien
vergleichbar.

12.4.2 Abstammungsnachweis

Mit Hilfe des Abstammungsnachweises kann man abklaren, ob die angegebenen Eltern
eines Tieres aufgrund des DNA-Profils tatsachlich als biologische Eltern in Frage kommen.
Jeder Nachkomme erhalt 50 % seines Erbguts von der Mutter und 50 % vom Vater. Vor-
ausgesetzt die Mutterschaft gilt als gesichert, so missen grundsatzlich alle nicht-mtter-
lichen Anteile im DNA-Profil des Nachkommen vom Vater vererbt worden sein. Stimmen
mindestens zwei Anteile im DNA-Profil nicht Gberein, kann die Vaterschaft mit hoher
Wahrscheinlichkeit ausgeschlossen werden. Analoges gilt fiir die Mutter.

Wie beim Identitdtsnachweis hangt auch die Aussagefahigkeit des Abstammungsnach-
weises wesentlich von der Anzahl der untersuchten Mikrosatelliten ab. Je mehr hochva-
riable DNA-Abschnitte bei einer Abstammungsbegutachtung untersucht werden, desto
sicherer kdnnen tatsachliche Fehlabstammungen erkannt werden.

Flr ein Abstammungsgutachten muss neben dem DNA-Profil der zu begutachtenden
Nachkommen auch das DNA-Profil sowohl vom Vater wie von der Mutter vorhanden
sein. Soll eine Vaterschaft ausgeschlossen werden, sollte zusatzlich zur Mutter moglichst
von allen potentiellen Vatern das DNA-Profil vorhanden sein. Das Ergebnis liegt nach
etwa 2 - 3 Wochen vor.
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13. Hygieneuntersuchungen

Um die Verbreitung und Ubertragung von Infektionserregern zu verhindern, ist ein gutes
Hygienemanagement in der Pferdepraxis/-klinik unerlasslich. Die Qualitat und Effizienz
der HygienemaBnahmen sollten dabei in regelmaBigen Abstanden durch geeignete
Verfahren Uberprift werden.

Die Test-Kits flir die Beprobung werden lhnen nach der Bestellung der Untersuchung
von uns zugesandt.

Untersuchung der Funktionstiichtigkeit
von Dampf-/HeiBluftsterilisatoren

Eine routinemaBige Uberpriifung der Dampf- bzw. HeiBluftsterilisatoren ist mindestens
halbjahrlich empfehlenswert. Hierzu werden Bioindikatoren mit Sporen von Bacillus
atrophaeus (HeiBluftsterilisator) oder Sporen von Geobacillus stearothermophilus
(Dampfsterilisator) verwendet.

Probenmaterial: Test-Kit mit Bioindikatoren (+ Transportkontrolle)
Methode: kulturell
Durchflihrung: Als Positionen fiir die Bioindikatoren 1 - 5 sind Stellen im

Sterilisator zu wahlen, die ungtinstige Sterilisationsbedin-
gungen erwarten lassen. Bioindikator 6 (= Positivkontrolle/
Transportkontrolle (TPK)) wird nicht sterilisiert. Nach dem
Sterilisationsvorgang werden alle Bioindikatoren zeitnah an
das Labor zurlickgeschickt.

Befundibermittlung: 7 Arbeitstage nach Probeneingang

Untersuchung der Oberflachenkontamination

Als Status-quo-Erhebung der Oberflachenkontamination kann eine Untersuchung
mittels Abklatschplatten erfolgen.

Probenmaterial: Abklatschplatten
Methode: kulturell
Durchflihrung: Die hervorstehende Nahrbodenseite wird mit der zu

beprobenden Oberflache unter leicht abrollender Bewe-
gung fur einige Sekunden mit leichtem Druck in Kontakt
gebracht. Danach wird die Abklatschplatte wieder vorsich-
tig von der Flache abgenommen, mit dem dazugehorigen
Deckel verschlossen und mit einem Klebeband zugeklebt.
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Ein seitliches Berlihren des Nahrbodens ist wahrend der
Probennahme zu vermeiden. Die beprobten Abklatschplat-
ten innerhalb von 24 Stunden an das Labor zurlicksenden.

Befundubermittlung: 2 - 3 Arbeitstage nach Probeneingang

Untersuchung der Flachendesinfektion

Als Kontrolle der durchgefuhrten Flachendesinfektion kann eine Untersuchung mittels
Abklatschplatten erfolgen. Eine routinemaBige Uberprifung ist mindestens halbjéhrlich
empfehlenswert.

Probenmaterial: Abklatschplatten
Methode: kulturell
Durchflihrung: Die zu untersuchende Flache wird vor der Probennahme

gereinigt, desinfiziert und vollstandig trocknen gelassen.
Die hervorstehende Nahrbodenseite wird mit der zu
beprobenden Oberflache unter leicht abrollender Bewe-
gung flr einige Sekunden mit leichtem Druck in Kontakt
gebracht. Danach wird die Abklatschplatte wieder vorsich-
tig von der Flache abgenommen, mit dem dazugehorigen
Deckel verschlossen und mit einem Klebeband zugeklebt.
Ein seitliches Berlhren des Nahrbodens ist wahrend der
Probennahme zu vermeiden. Die beprobten Abklatschplat-
ten innerhalb von 24 Stunden an das Labor zurlicksenden.

Befundibermittlung: 2 - 3 Arbeitstage nach Probeneingang

Untersuchung der Endoskopdesinfektion

Prufset bestehend aus 2 sterilen Tupfern mit Transportmedium und 3 sterilen Gefal3en

mit Schraubverschluss
Methode: kulturell
Durchfihrung: Das Endoskop wie ublich reinigen und desinfizieren und

anschlieBend trocknen lassen. Die anschlieBende Proben-
nahme sollte zu zweit und mit Einmalhandschuhen durch-
gefuhrt werden. Die Tupfer mit steriler 0,9%iger NaCl-
Losung befeuchten und den Krimmungsabschnitt sowie
das Distalende des Endoskops mit je einem separaten
Abstrich beproben und in das Transportmedium geben.
Den Instrumentenkanal sowie den Luft-Wasser-Kanal mit
je 30 ml steriler 0,9%iger NaCl-Losung durchspulen und
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die Spilflissigkeit in separaten SchraubgefaBen auffan-
gen. In das dritte Schraubgefal3 eine Flissigkeitsprobe aus
der Optikspdilflasche einfllen. Alle Proben innerhalb von
24 Stunden an das Labor zurtickschicken.

Befundibermittlung: 3 - 5 Arbeitstage nach Probeneingang

Hygienebegehungen vor Ort und online

Auf Wunsch flihren wir Hygienebegehungen in lhrer Praxis/Klinik durch. Diese konnen
wir sowohl vor Ort als auch online mit einer Live-Ubertragung zu unserem Hygieneteam
in Bad Kissingen durchflihren. Hierbei erfolgt eine Begutachtung der Raumlichkeiten
der Praxis oder auch der Fahrzeuge der Fahrpraxis sowie eine Beurteilung des Hygiene-
managements mit anschlieBender Ergebnisbesprechung und Beratung.

Dauer: individuell zwischen 1 und 4 Stunden

Erstellung Begehungsbericht

Nach erfolgter Hygienebegehung erstellen wir Ihnen auf Wunsch gerne Ihren person-
lichen Hygienebericht. Dieser beinhaltet eine Zusammenfassung der Ergebnisse in
tabellarischer Form, die Dokumentation verbesserungswiirdiger Stellen mit Fotos sowie
individuell auf die Begehungsergebnisse zugeschnittene Handlungsempfehlungen

Dauer der Erstellung: individuell

Erstellung eines individuellen Hygienekonzeptes

Gerne erstellen wir Thnen ein auf Ihre Praxis individuell zugeschnittenes Hygienekonzept
oder sind Ihnen behilflich bei der Verbesserung des bereits vorhandenen Konzeptes.

Dauer der Erstellung: individuell

128



14, Tabellenanhang

14.1 Referenzwerte Pferd
14.2 Referenzwerte Fohlen
14.3 Referenzwerte Esel

14.1 Referenzwerte Pferd

Klinische Chemie

Enzyme 37°C

AP < 352 U/l
AST (GOT) < 568 U/l
CK < 452 U/l
GLDH <13 U/l
y-GT <44 u/l
a-HBDH <221 U/l
LDH < 455 U/l
Lipase (DGGR) <20 U/l

| substate |
Albumin 25-54 g/l
A/G-Quotient 0,7 -1,
Bilirubin, total 8,6 - 59,9 pmol/I
Cholesterin 1,81 - 4,66 mmol/I
Fructosamine <360 pmol/I
Gallensauren <12 pmol/I
Globuline 24 - 51 g/l
Glucose 3,056 -4,99 mmol/I
Harnstoff 33-67 mmol/I
Kreatinin 71-159 pmol/I
Lactat 05-20 mmol/I
Protein 55-75 g/l
SAA <7 pg/ml
SDMA <075 pmol/I
Triglyceride < 0,97 mmol/I
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Elektrolyte und Spurenelemente

Calcium 25-34 mmol/I
Chlorid 95 - 105 mmol/I
Eisen 17,9 - 64,5 pmol/I
Kalium 28-45 mmol/I
Kupfer 79 -21,0 pmol/I
Magnesium 0,5-0,9 mmol/I
Mangan 0,60 - 3,50 pg/!
Natrium 125 - 150 mmol/I
Phosphat anorg.  0,7-1,5 mmol/I
Selen 100 - 200 pg/I
Zink 50-14,4 pymol/I
>2 mg/| adaquat
Vitamin E 1,56-2 mg/l marginal
<15 mg/| defizient
Harn
y-GT- Kreatinin- < 5,0 U/mmol
Quotient
Protein-Kreatinin- < 0,5
Quotient
flr Natrium 0,04 - 0,52 %
Kalium 35-80 %
Phosphat 0-0,2 %
Chlorid 0,7 -2, %
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Hamatologie

Erythrozyten 6-12 T/1
Vollblut 8-12 T/
Warmblut 6,5-9 T/
Kaltblut 6-9 T/l
Ponyrassen 55-28,5 T/
Hamatokrit 0,3-0,5 1/1
Vollblut 0,35 - 0,50 1/1
Warmblut 0,33-0/45 I/l
Kaltblut 0,32 -0,42 1/l
Ponyrassen 0,30 -0,40 g/l
Hamoglobin 110 - 170 g/l
Leukozyten 5-10 G/l
Thrombozyten 90 - 300 G/l
Differential- % absolut (G/I)
blutbild
Segmentkernige 45 -70 3-7
Lymphozyten 20-45 1,56-4
Monozyten 0-5 0,04-0,4
Eosinophile 0-4 0,04-0,3
Basophile 0-2 0-0,15
Stabkernige 0-6 0-06
Gerinnung
Thrombinzeit 18 - 55 sec.
PTT 30 -65 sec.
Quick 8-14 sec.
Fibrinogen 100 - 350 mg/dl
131

LABOKLIN

LABOR FUR KLINISCHE DIAGNOSTIK GMBH & CO. KG

Pferde- Versand - Laboratorien
Parameter Profile Praanalytik Blros

Pferdespez.

Infektions-
krankheiten

P

Exportrel. Inf.
krankheiten

gie

Hygiene  Molekulargen.  Pathologie ~ Medikamen-  Allergie Endo- Harn-  Mikrobioloy
Untersuchung tennachweis krinologie  diagnostik  Parasitologie

Tabellen-
anhang



Leistungsverzeichnis

2025126 Pferd

Endokrinologie

<15 pU/ml negativ fur eine Insulindysregulation (ID)
Insulin 15-35 pU/ml verdachtig flr eine ID bei bestehender Symptomatik
>35 pU/ml positiv flr eine ID
PPID negativ grenzwertig  positiv
ACTH Dez. - Juni <15 15 - 40 > 40 pg/ml
Juli <15 15 - 50 > 50 pg/mi
August <20 20-75 >75 pg/ml
Sept. - Okt. <30 30-90 > 90 pg/ml
Nov. <15 15 - 40 > 40 pg/ml
Cortisol Referenzbereich 30-70 ng/ml
Ostradiol Richtwerte Stute  Prostrus 1,2-6,2 pg/ml
Ostrus 71-13,0 pg/ml
Diostrus 3,7-50 pg/ml
Progesteron >10%* ng/ml
Testosteron Richtwerte Hengst 1-5 ng/ml
Wallach < 0,04 ng/ml
Stute < 0,04 ng/ml
Anti-Miiller-Hormon siehe Seite 72
und Seite 74
PMSG & Ostronsulfat je nach Trachtigkeitsstadium

* entspricht Gelbkorperfunktion

Schilddriise

T4 1,3 - 4,1 ug/di
fT4 9,0 - 44,9 pmol/I
T3 25-180 ng/dl
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Serumproteinelektrophorese
Albumin 45 - 60 33-38
a-Globuline 10 - 20 5-8
B-Globuline 10 - 25 8-14
y-Globuline 8-22 9-14

14.2 Referenzwerte Fohlen

Klinische Chemie

Alter: neugeboren 1Monat 2Monate 3 Monate 4 Monate 5 Monate
Enzyme 37°C
AP* 3363+1158 1191+336 1166 +227 1166 +227 1166 +227 990+148 U/l
AST (GOT) mn+m 363 +43 365+ 48 356 £ 48 359 +£32 395+59 U/l
y-GT 51+ 47 32 +14 25+5 25+5 23+5 25+7 U/l
swpstrate
Albumin 305+3 298+14 300417 31417 325+19 345+19 g/l
Protein 54+8 51+4 52+3 53+3 54+3 57+3 g/l
Glucose 78+1] 73+06 6,6+05 65+05 6,2+06 60+08 mmol/|
Harnstoff* 48+35 28+08 33107 45409 59+08 56+13 mmol/|
Triglyceride 013-04 0,6 -0,48* mmol/|
Gallensduren  217-817  9,0-171 pmol/I

Phosphat 123-239 157-3] 154-246  mmol/l
anorg. (6 Monate)

* AP und Harnstoff: hohere Werte bei Weidefohlen
Triglyceride kdnnen im 1. Lebensmonat vereinzelt hoher liegen (0,4 - 2,3 mmol/I)
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Parameter, die durch das Alter der Fohlen nicht
signifikant beeinflusst werden

Enzyme
CK 305 + 150

Kreatinin 89 £ 18

U/l

pmol/I

Calcium 3,0 £ 0/ mmol/I
Chlorid 102+ 2 mmol/I
Kalium 4,4+0,3 mmol/I
Magnesium 07x0/1 mmol/I
Natrium 138+ 2 mmol/I
Hamatologie
Alter: 2 Tage 1Woche 1 Monat 6 Monate
Erythrozyten 9,3-10,3 89-99 93-99 9,3-101 T/
Hamatokrit 0,4 0,4 0,3-04 0,4 I/l
Hamoglobin 133 - 148 123 - 138 114 - 126 19 -127 g/l
Leukozyten 6,8 - 8,1 9,5-10,9 84-98 1-12,3 G/l
Thrombozyten 190 - 213 162 - 195 233 - 274 147 - 207 G/l
Differentialblutbild - absolute Zahlen
Alter: 2 Tage 1Woche 1 Monat 6 Monate
Segment- 5-64 6,6 -78 51-59 4,4 -5,3 G/l
kernige
Lymphozyten 1,6 - 1,9 2,3-27 2,5-3,3 55-6,3 G/l
Monozyten 01-0,2 03-04 0,3 0,5 G/l
Eosinophile  bis 0,1 bis 0,1 bis 0,1 bis 0,3 G/l
Basophile 0 bis 0,1 0 0 G/l

Stabkernige

- ohne Referenzbereich, pathologisch -
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Passiver Inmuntransfer beim neugeborenen Fohlen - Serum IgG

<249/l = absoluter Mangel

2-44/l = partieller Mangel

4-8g/l = subnormaler Bereich

> 8¢/l = Empfehlung fiir gut versorgte Fohlen

14.3 Referenzwerte Esel

Klinische Chemie

Enzyme 37°C

AP < 252 U/l
cK <525 U/l
AST (GOT) <536 U/l
v-GT <70 U/l
GLDH <8 U/l
LDH <538 U/l

Albumin 22-32 g/l
Bilirubin, gesamt  0,1-3,7 pmol/I
Cholesterin 1,4-29 mmo/|
Fructosamine < 357,6 pumol/I
Gallensauren < 18,6 pmol/I
Globuline 32-48 g/l
Glucose 39-47 mmo/|
Harnstoff 1,56-5.2 mmo/|
Kreatinin 53 -118 pmol/I
Protein 58 - 76 g/l
Triglyceride 06-28 mmo/|
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Elektrolyte und Spurenelemente

Calcium 22-34 mmol/I
Chlor 96 - 106 mmol/I
Eisen 6,4 - 25,5 pmol/I
Kalium 3,2-5/ mmol/I
Kupfer 9,4 -18,4 pumol/I
Magnesium 0,8-11 mmol/I
Natrium 128 - 138 mmol/I
Phosphat 0,84 - 1,44 mmol/I
Selen 50,6 - 179,2 pg/I

Zink 3,3-141 pmol/I

Hamatologie

Erythrozyten 4,4-71 T/
Hamatokrit 0,27 - 0,42 I/l

Hamoglobin 89 - 147 g/l
Leukozyten 6,2-15 G/l
Thrombozyten 95 - 384 G/I

Differentialblutbild

% G/l
Segmentkernige 23 - 59 2,4-6,3
Lymphozyten 34 -69 2,2-96
Monozyten 05-75 0-0,75
Eosinophile 0,9-91 01-0,9
Basophile 0-05 0-0,07
Stabkernige 0 0
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Insulin

<14,4

pU/ml

Nebennierenrinde
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ACTH

Aug. - Okt.

19,5 -143

pg/ml

Nov. - Juli

50 -55,4

pg/ml

Fortpflanzung & Trachtigkeit

vollstandig kastriert

Testosteron Einzelbestimmung Eselhengst 1,24-21 ng/ml
Kryptorchide 0,32-0,58 ng/ml
Wallach 0,01-0,09 ng/ml
HCG- Kryptorchide 0,35-0,75 ng/mil
Stimulationstest  (Stimulationswert)
(Basalwerte s.0.)
Wallach 0,01-0,12 ng/ml
(Stimulationswert)
AMH Richtwert mannl., <147+24 ng/ml

fT4 50-6,2 pmol/I
T4 2,59 - 4,10 pg/dl
T3 51,9 -777 ng/dl

Bei jungeren Eseln (< 5 Jahre) konnen teilweise erhohte Schilddrisenwerte, bei alteren Eseln

(> 11 Jahre) erniedrigte Werte gemessen werden.
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15. Zu guter Letzt:
einige Worte zur Abwicklung

15.1 Kurierdienst

Geschwindigkeit und Qualitat sind heutzutage die wichtigsten Punkte, wenn sich
Tierarzte flr ein Labor entscheiden. Daher gibt es bei Laboklin seit 1999 einen Proben-
abholservice, der in der Lage ist, aus fast allen Bereichen Deutschlands, Luxemburgs,
der Schweiz und Osterreichs lhre Proben abzuholen.

Die Vorteile:

Sie sparen Zeit und Kosten

Die Proben werden in der Praxis abgeholt. Eilige FuBmarsche bei Wind und Wetter zum
nachsten Briefkasten entfallen ebenso wie die Sorge, ob die Post den Transport in nur
einem Tag schafft. Unser Kurierdienst holt die Probe ab und liefert diese bereits am
nachsten Morgen im Labor an. Schneller geht es kaum.

Wir erheben lediglich eine geringe Pauschale pro Probe, die ausschlieBlich dem
Rechnungsempfénger berechnet wird und als Kurierkostenpauschale ausgewiesen ist.
Die Pauschale kann entfallen, wenn Sie Laboklin in den letzten 6 Monaten im Durch-
schnitt mehr als 40 Proben/Monat geschickt haben (vgl. Kap. 15.2).

Wenn Sie an das Kuriersystem angeschlossen werden, erhalten Sie die entsprechenden
Daten des Fahrunternehmens. Bei rechtzeitiger Anmeldung holt Ihr Kurierfahrer dann
am Abend desselben Tages die Laborproben ab und stellt uns diese Uber Nacht zu.

NEU: LABOTrack - Das System zur Probenverfolgbarkeit

Mit der neuen ,LABOTrack-App" ist es uns moglich, Proben auf ihrem Weg zu uns ins
Labor zu verfolgen. Jeder unserer Kurierfahrer wird in Zukunft mit dieser App ausgestattet
sein.

Bei Ubergabe/Ubernahme der Probe in der Praxis scannt der Fahrer den von lhnen
auf3en auf der Tute angebrachten Barcode, womit wir die Reise der Probentlte verfol-
gen konnen.

Mit dieser App ist es uns nun auch maglich, bei Problemen mit der Probenabholung
oder dem Transport schneller zu handeln.

Bitte vergessen Sie nicht, trotzdem die Probenréhrchen ebenfalls mit einem Barcode zu
bestucken.

Sie haben die Moglichkeit, Ihre Abholung telefonisch oder online anzumelden.

138



LABOKLIN

LABOR FUR KLINISCHE DIAGNOSTIK GMBH & CO. KG

Die Mitarbeiter der Serviceabteilung geben Ihnen gerne Auskunft darlber, welche
Maoglichkeiten der Probenabholung bzw. -anmeldung in Ihrer Region bestehen.

Unter der Telefonnummer +49 9717202 7001
ist die Service- & Kurier-Abteilung von 8.00 Uhr bis 19.00 Uhr (Mo.- Fr.) und
9.00 Uhr bis 13.00 Uhr (Sa.) fir Sie erreichbar.

15.2 Konditionen

Rechnungsempfanger ist immer der Auftraggeber und damit der Tierarzt, wenn nicht
ausdrucklich etwas anderes gewlinscht wird.

Abweichend von dieser Regelung erhalt der Eigentiimer/Uberbringer des Tieres

die Rechnung, sofern der Eigentiimer/Uberbringer auf dem Untersuchungsauftrag
seine vollstandig lesbare Adresse angibt und unterschreibt. Bitte beachten Sie: Der
Rechnungsempfanger und der Unterzeichner missen identisch sein. Bei Fehlen der
Unterschrift und/oder der Anschrift des Eigentiimerr/Uberbringers wird die Rechnung
an die einsendende Praxis gestellt.

Wichtig zu wissen:

Bei Rechnungsstellung an den Eigentiimer/Uberbringer des Tieres gilt der 1,4-fache
Satz zzgl. Porto und Versandmaterial in Hohe von 4,20 EUR netto. Zzgl. wird gesetz-
liche Mehrwertsteuer berechnet.

st der Eigentiimer/Uberbringer Rechnungsempfanger, so steht ihm auch die Zusen-
dung des Ergebnisses zu. In solchen Fallen informieren wir immer die Praxis, konnen
aber die Herausgabe von Untersuchungsergebnissen nicht vermeiden.
Nachbestellungen, die vom Tierarzt in Auftrag gegeben werden, fakturieren wir
standardmafig - bereits seit Jahren auf vielfachen Wunsch der Tierarzte - an die
Person oder Praxis bzw. Klinik, an welche der Erstbefund verrechnet wurde. Dabei

ist jedoch zu beachten: Sollte der Eigentimer/Tierlberbringer eine Nachbestellung
nicht bezahlen und der Tierarzt kann keine schriftliche Bevollmachtigung durch diesen
fir die jeweilige Nachbestellung vorweisen, so wird die Rechnung nach Abschluss
eines erfolglosen, innerbetrieblichen Mahnwesens an die den Auftrag erteilende Tier-
arztpraxis/-klinik fakturiert.

Gerne stellen wir Ihnen ein Musterformular fur die Bevollmédchtigung durch den
Tierhalter zur Verfiigung.
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Sind Sie als Tierarzt Rechnungsempfanger, so bietet sich die einfache Form von
monatlicher Sammelrechnung an. Am Monatsanfang bekommen Sie eine Rechnung
geschickt, die detailliert Gber die Leistungen des Vormonats Aufschluss gibt.

Laboklin gewéahrt Ihnen folgende Vergiinstigungen:

= Wir konnen lhnen die Kurierkostenpauschale (s. Kap. 15.1) erlassen, wenn Sie Laboklin
in den letzten 6 Monaten im Durchschnitt mehr als 40 Proben/Monat geschickt
haben; kontaktieren Sie uns in diesem Fall.
Bei Sammelrechnung erhalten Sie abhangig von der Netto-Gesamtsumme einen
Preisnachlass von:
- 3% beimehrals 250,00 € Monatsumsatz
- 5% bei mehrals 600,00 € Monatsumsatz
- 7% bei mehrals 1200,00 € Monatsumsatz
- 10% bei mehr als 2500,00 € Monatsumsatz
- 13% bei mehr als 4000,00 € Monatsumsatz
- 15% bei mehr als 5500,00 € Monatsumsatz
Bei Bankeinzug erhalten Sie zuzliglich zu der oben genannten Staffelung 2 % Rabatt.
Praxismitarbeiter erhalten einen Preisnachlass von 20 % bei Rechnungstellung an die
Tierarztpraxis.

Preise gelten entsprechend der gultigen Preisliste und konnen Veranderungen unter-
worfen sein.

Sollten Sie zu einem der oben genannten Punkte Fragen haben, zogern Sie
nicht uns anzurufen, gerne helfen wir Ihnen weiter. Tel.: +49 971720 20.
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A

Abiotrophie, cerebellare ... 95
Abortprofil..... . crr——— 54
Abstammungsbegutachtung .................. 124
Abstrich mit Medium........... 1,17
Abstrich ohne Medium 1,17
ACAN...

ACTH....... . .
ACTH-Bestimmung.....ccc..

ACTH-Stimulationstest ...

Allergen-spezifische

Immuntherapie
Allergie.... . . .
Allergie-Haupttest ...
Allergie-Profile...
Allergie-Vortest..

Alopezie.. . .
Alpha-Fetoprotein ...
AMH........ .

Amies-MediUm ..
Anamie, equine infektioSe .
Anamie klein........

Anaplasmen.......

Androgen- Insen5|t|V|tatssyndrom
Ankaufsuntersuchungs-Profil ...
Anoplocephala....
Anthelminthika-ResiStenz .
Antidepressiva, trizyklische ...
AntikOrper ... .
Anti-Muller-Hormon ..

Antiphlogistika-Screening.
Appaloosa Pattern-1
AR

Ataxie, equine j uvenlle
spinocerebellare ...
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Atemwege (Profile) .. 54,55
Augenprofile . . . 55
Autoklav.... 126
Autovakzine . 65
B

Babesien...... . . 26,49,59
Bakteriologi€ ... . 60
Bakteriologie, Haut . 60
Bakteriologie, Kot... . 63

BAL.. . . .. 40,46,54
BAL (Zytologie)......
Bandwirmer
Barcode....... .
Barlink Factor ... " "
Bergahorn-Vergiftung. ..
Beschalseuche....... "
Blutausstrich ...
Blutbild......... "
Blutkulturflasche.....
Blutkulturflaschen-Set
Blutkulturflasche Peds PlUS...mmiini 18
Blutparasiten .,
Blutspendeprofil .....
Bordetella bronchiseptica
Borna
Borrelien.....
Braun
Brindle-1.....
Burkholderia mallei

(o

CA.. " "
Camanllo Whlte W4 ........................................ 12
CB.. " " " " w17
CEM "
Champagne
Chondrodysplasie..
Chorioptes.. . .
Citrat-Blut.... " " " w17
Citrat-Plasma ... . . w17
Clostridioides difficile . 35,55
Clostridium perfringens ...
Clostridium tetani...
Colchicin......
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Coronavirus...... " " 45,55
COX-TEST s 73
CPrissin. 17
Cream....... 13,17

CSNB.....

Cushing....
Cushing-Profil...... .
Cyathostominose, larvale ...

D

Dampfsterilisator
Demodex
Dermatophilus.....
Dermatophyten..
Dexamethason- Suppressionstest
DGGR-Lipase...
Dictyocaulus arnf|e|d|

Differentialblutbild.......

Distichiasis

DMRT3.....

DNA-Profil

Dominant White

Doping.....

Dourine

Druse........

Dun.n
Durchfallerreger Fohlen (Profil)
Dysbioseanalyse

Dysplasie, ektodermale. ...

E

EB s 16
ECG o —————————s 71
E. COlinmmmmmmmmmmmmmmmsniiim 62
ECOV i 45
ECPV i 47
EDTA-Blut oo 13,16
EDTA-Plasma...mmmmssmmmmmms: 16
ENrlIChiOSE i 49
EHV i 28 41,42,43,54,55
EIA i, 26,43
Eimeria Ieuckartl i 52
Eisenstoffwechsel i 27

EJSCA . . . 96
Ektoparasiten......... . 62
Elektrolytausscheidung, fraktlonlerte ...... 68
Elektrophorese. .., 22,23,133
EMH. .97
.43
EMS.. s —— 25,78
ENdoparasiten .., 50,64
Endoskophygiene... 127
EP... . 16
equme |nfekt|ose Anamle ......................... 26,43
equine Influenza.... . 46
equine multinodular
pulmonary fibrosis .43

equine rezidivierende Uveitis.......
equines Arteriitisvirus......
equines Hepacivirus ..
equines metabolisches Syndrom.........
equines Parvovirus. ...
equine Virusarteriitis

Erbkrankheiten ........

ERU..

EVA..
Exportuntersuchungen ..................................... 56
F

Fasciola hepatica.... . B3
FE.... . 68
Federn (Allergle) ...... 84
Fellfarben ..... .10
Fibrinogen.... 131
FIS.... .97
FIachendesmfekan ........................................... 127
Flaviviren....... . 48
Foal Immunodeﬂuency Syndrome ............ 97
Fohlen-Profil " 22
Formalingefal3........ " .18
Frihsommer- I\/Iemngoenzephahhs 28,46
FSME-VIrUS s 28,46
LI N 132,137
FUChSTarbe. . 13,115
Futtermlttelallergletest ....................................... 84
G

Gangarten.... 124
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Gennnung ...........................
Geschabsel
Giardien..
Glucose..
Glucose-Test,

oraler (mit Insulinbestimmung) ...
Glukokortikoid-Screening
Glycogen Branching Enzyme Defect.......
GNRH-Stimulationstest ..,
GQ Santana Dominant White

siehe Dominant White ..,
Granulosazelltumor ..
Graying... "
GroRentest... .
GT, y-/Kreatinin- Verhaltms ...................... 67,130

H

Haarbalgmilbe....
Haare (Allergie).
Hamatologie ..
Hamolyse .
Harndiagnostik..
Harngefal........
Harnstatus inkl. Sedlment

Harnuntersuchung, kulturelle......n 68
Haut.......... e — 61
Hautgesohabsel ......... 62
Hautinfektionen ... 61
Hautlasionen....... . s 103
Haut (PCR-Profil) . 55
HB R 16
HCG- St|mu|at|onstest ......................................... 73
Hefen....... . 62,67
He|[3|uftster|lsator ................................................. 126
Hepacivirus, qUINeS ... 45,55
Heparin-BlUt ... 16
Heparin-Plasma ... 16
Hepatotrope Viren .., 55
HerbstZeitlosSe i 89
HERDA oo 100
Hereditary Equine Reglonal

Dermal ASthenia.. i 100
Herpesviren, equine......... 28,41,42,43,54,55
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Histologiegefal3....... .18
H-JEB siehe JEB.... 103
Hoof Wall Separation Disease.......u. 100
HP... . . 16
HWSD...ouin . 100
Hydrocephalus........ 100
Hygienebegehung. 128
Hygienekonzept...... . 128
Hygieneuntersuchungen.....mmmmnns 126
Hyperpigmentierung........ 103,116

Hyperthermie, equine maligne
Hypoadrenokortizismus
Hypoglycin A.......... .
Hyposensibilisierung ...
HYPP

|
Identitatsbegutachtung ...
Idiopathic Hypocalcemia

IgE... .

IgG..
[KEEIUS v 14 36
IMM, 102

Immundefizienz, schwere kombinierte.. 107
Immunstatus ... "
Immuntransfer, PassiVer ..
Impftiter (Tetanus).
Incontinentia pigmenti.......
Infektionen, Haut....
Infektionskrankheiten
INfluENZa-A-VirUS .
Insulin .
Insulin-Toleranz Test

mit GlucosebestimmuNg....mmmn 79
Intoxikationen ... . 87
J
Jakobskreuzkraut.....

JEB..
Jod/Kreatmln Quotlent ......................................
Junctional Epidermolysis Bullosa

K

Karo light syrup....... .79
Klebsiella spp....u. . 62
Kotrohrchen .18
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Kotuntersuchungen ..., 63
Kreuzkraut cr————— 90
Kryptorchldendlagnostlk ................................... 73
Kurierdienst........ e —————— 138
L

Lactat...... i —————— 29
Larvenkultur ....... 50,64
Lavage, bronchoalveolare ................. 40,46,54
Lavage, bronchoalveolare (Zytologie)..... 92
Lavender Foal Syndrome ... 104
Lawsonia intracellularis ... 36,55
Leber . 23
Leberegel ., 53
LeistuNgSProfil.mmmmmmmmmsmmsssmins 22
Leopard-KompleX..mmmmmmimmmmiin 116
Leptospiren.... 36,54
LFS s i ——————— 104
Lipamie... S ————————— 14
Lipase (DGG R) ....... 30
[ (T =Y o 1N 37
Lungenwirmer... . crr——— 53
Luteo-plazentarer Shift ..., 71
M

Maldigestion/Malabsorption ... 64
Mangan... "
McMaster-Verfahren
MedikamentennachWeise ... 87
Medikamente (Storfaktoren) ., 14,15
Melanome ... r——— 99
Methicillin-ReSiStENZ. ... 39
Metritis, contagiose equine... . 58
Mikrobiologie, Haut ..., 61
Mikrobiologie, KOt 63
Milben....... crr——— 62
Milben (Allergie) 82,84
Mineralstoffe........ 21,24
Mushroom ... e ——————— 116
Muskel-Screening. ., 24
MYH1 Myopathy...mmmmmmmn, 102
MYHM... ———————— 102
Y Y73a] (o L RN 61

Mykologie, Haut...... " . 61
Myopathie, atypische ... 90
Myopathie, Polysaccharid-Speicher-.... 106
Myositis, immunvermittelte ... 102
Myostatin...... s ———— 122,123
Myotonie, erbliche.. .97
N
Nachtblindheit ...,
NaFB
NaFP
Naked Foal Syndrome .....................................
Natrium-Fluorid-Blut......
Natrium-Fluorid-Plasma
Neurologie-Profil....
NFS..
Niere
NSAID- Screemng
(o]
OAAM...cois 105
Oberflachenkontammatlon ............................ 126
Occipitoatlantoaxial Malformation.......... 105
Ocular Squamous Cell Carcinoma......... 106
OLWS...coninn 108
Ostradiol.... . 70,72,132
Ostronsulfat L 72
Ovartumoren....u. W72
Overodefekt, todlicher we|Ber .................... 108
Oxyuris equi .52
P
Papillomavirus, DOVINES ......werermmmnnnen 47
Papillomavirus, EQUINES ... 47
Paralyse,

hyperkaliamische periodische
Paranoplocephala...
Parascaris... "
Parasitenprofil Pferd .......................

Parasitologie, Haut.
Parasitologie, Kot ...

Parvovirus, qUINES ..
Pass..
Pathohistologie........

Pathologie....
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Patientenvorbereitung ..., "
PATN T ovvssvvsmmsmmsssssssssssmssssssssssssssssssssssssines m
PAX COMPIELE .oovvvsvvvrmmssmvsssssssssssssssssssssssssssnes 84
PCR s 4,11,13,57
LT o N nz
PerformancCe....mmmmmmsmm 122
Pferdepest, afrlkamsche ............................... 56
PfriemensSChWaNnZz ... 52
Pilzsporen (Allergie) i 84
PiNtaloosa s, 116
PiroplasmOSe i 49
Plasma..... 14,16
PMSG oo 71
Polymerase- Kettenreak‘uon ....................... 1,13
Polysaccharid- Spe|cher Myopathie..... 106
PPID.......... " S ——— 75,78,81
PPID-Profil.mmmmmmmmmssmmsssssmmsssssimsssssines 24
Praanalytik. i, n
Probenabholung ... 139
Probenbeschriftung .. i 19
Probentransport... i 15
Probenversand ... 19
Profile, Allergie... e —— 83
Profile, klinisch-chemische.....mmn 20
Profile, PCR.....mmmsissssms 54
Profil, Parasiten .., 64
Progesteron......... 70,132
Protein- Kreatmln-VerhaItnls ................... 67,130
Pseudomonas aeruginosa ... 62
PSSM i 106
L RPN 131
Pyrro||2|d|na|ka|0|de ............................................ 90
Q

QUICK s, 131
R

Raoultella ornithinolytica

Rappe ..... .

Rechnung....ccc..

Referenzwerte ESel
Referenzwerte Fohlen..
Referenzwerte Pferd ...
Resistenz (Anthelminthika) . 64
Resistenz (Methicillin) . 39
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Rhodococcus hoagii

(frGher: equi) 38,54,55,62

Roan Zygosity .18
Rotavirus A. .47
Rotz. .57
)

S .16
SA... . 108
SAA . ——— 21,28,30,129
Sabino-T... .18
SAFC .

Salmonella Abortuseqw ...................................
Salmonellen .

Sarkoid, equines....

SCC. . .

Schilddriise .

Schimmelpilze .,

Schlechtwetter-Dermatitis
Schuppen (Allerg|e\

SCID
Screening auf

dopingrelevante Substanzen...... 87
Screening, grof3es.. . . w21
Screening, groBes mit SAA .., 21
Screening, kleines.. " . 21
SDMA ... 30
Sedativa..... 88
Senecionin... 90
Senior-Profil .22
Serratia MarCeSCENS .. 62
Serum .. . s ————— 13,16
Serum Amyloid A .. 21,28,30,129
Sexualsteroide......... . .70
Silver S —— 17,119
Skelettatavismus..... 108
Snowdrop.... .19
Speed-Gen. . . . 122
Splashed White .. 108,119
Spulwirmer " . 51
Spurenelemente .. 21, 27 130 136
StaphyloCOCCUS QUIEUS..uummrvvvrrmmsmmssssssssssns 62
Staphylokokken, Methicillin-resistente.... 39
Sterilisator.... 126
Stimulantien . 88
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Streptococcus equi €qUinummmmmmmmmnn 39,54
Streptococcus equi zooepidemicus... 40,54

Streptokokken, B-hamolysierende............ 62
Strongyliden......... wr——— 50
Strongyloides WEStE ... 52
Sugar-Test, oraler

(mit InsulinbestimmuNg) ... 79
SUNSNINE v 120
SW T = s, 19
SW5 - 8. S —— 120
SYNCHrOG At v 123
Syndrom, equines metabohsches ........ 25,78
T
T3.
T4,
Taubheit...

Taylorella asm|gemtal|s
Taylorella eqwgemtahs

TBS (Zytolog|e)
Testosteron. ..,
Tetanus.....
Theileria equi.......
Thrombinzeit........
Thymidinkinase..
Tiger Eye.
Tlgerschecken Komplex
Tobiano...

Tracheobronchlalsekret ....................... 40,46,54
Tracheobronchialsekret (Zytologie)......... 92
TrachtigkeitsdiagnostiK i,
Tractability ...
Trankwasser- Untersuchung
Tranquilizer ...
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Trypanosoma equiperdum
Tumordiagnostik

U
Uricult . . . e 11
Uterusblop3|en ......... . . 91
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Uveitis-Profil

\"
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Versandgefal ...,
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Vitamin E.....

W5, W10, W13 W20 W22 ................
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Weidemyopathie......
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West Nile Virus ...

White (Splashed Whlte)...::: ..............................
Windfarbgen ...

V4
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