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1. Einleitung

In vielen europidischen Lindern ist es iiblich, ménnliche Mastschweine im Saugferkelalter zu
kastrieren. Dies dient hauptsidchlich zur Vermeidung von ebertypischen geschmacklichen und
geruchlichen Beeintrachtigungen des Schweinefleisches. In Deutschland ist die
betdubungslose Kastration von minnlichen Saugferkeln mit normaler anatomischer
Beschaffenheit der Geschlechtsorgane bis zu einem Alter von unter acht Tagen erlaubt. Der
Eingriff wird nahezu ausschlieflich vom Landwirt selbst durchgefiihrt. Da die Tiere
nachweislich wihrend und nach der Kastration Schmerzen haben, wird europaweit nach

geeigneten Alternativen zur Kastration ohne Schmerzausschaltung gesucht.

In Osterreich wurde von GASTEINER et al. (2008) eine Methode vorgestellt, deren
Kernpunkte die Kryoanalgesie des Skrotums und das Aufspriihen eines Lokalandsthetikums
auf den mittels einer Klemme fixierten Samenstrang sind. Ergebnissen von GASTEINER et
al. (2008) zufolge konnen kastrationsbedingte Schmerzen dadurch gelindert werden. Die
Methode stellt sich als einfach durchfiihrbar und kostengiinstig dar und der zeitliche Aufwand

ist nur unerheblich groBer als bei betdaubungsloser Kastration.

Ziel der vorliegenden Untersuchungen ist es, differenziert die Auswirkungen von lokaler
Kryobehandlung, Lokalanésthesie und intraoperativer Fixation des Samenstranges auf die
schmerzbedingte neuroendokrine Stressreaktion von Saugferkeln zu eruieren. Zusétzlich soll
abgeklart werden, ob durch Kryobehandlung, Lokalanisthetikum oder Einsatz einer Klemme

bei Kastration die Heilung der Kastrationswunden beeinflusst wird.
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2. Literaturiibersicht

2.1 Gesetzliche Grundlagen, Umsetzung der Kastration méannlicher Schweine
in Deutschland und Europa

Der Grundsatz des deutschen Tierschutzgesetzes (TierSchQG) ist es, dass niemand einem Tier
ohne verniinftigen Grund Schmerzen, Leiden oder Schidden zufiigen darf. Im vierten
Abschnitt sind Vorgehensweisen fiir Eingriffe an Tieren genauer geregelt, unter anderem auch
jene Eingriffe wie das Schwanzkupieren oder die Kastration minnlicher Saugferkel, die
routineméBig in der Nutztierpraxis durchgefiihrt werden. Prinzipiell darf ein mit Schmerzen
verbundener Eingriff nur dann ohne Betdubung durchgefiihrt werden, wenn vergleichbare
Eingriffe beim Menschen ebenfalls ohne Betdubung durchgefiihrt werden, wenn der Schmerz
durch den Eingriff geringer ist als der, der durch die Betdubung entsteht oder wenn die
Betidubung im Einzelfall nach tierdrztlichem Urteil nicht durchfiihrbar erscheint. Im Fall der
Ferkelkastration besteht eine Ausnahmesituation. Obwohl sie als schmerzhaft anzusehen ist,
darf sie laut §5 (3) la TierSchG bei unter acht Tage alten Ferkeln ohne Betdubung
durchgefiihrt werden, falls kein von der normalen anatomischen Beschaffenheit abweichender

Befund vorliegt (WALDMANN et al., 1994; TAILOR und WEARY 2000; HAY et al., 2003).

In den Medien wird die betdubungslose Ferkelkastration zunehmend thematisiert. Auch die
Politik greift das Thema auf, wodurch sich gesetzliche Neuerungen ergeben
(HUCKLENBROICH, 2007; HOFKEN, et al. 2008; HUCKLENBROICH, 2008; HANSEN,
2009).

In der Richtlinie 2008/120/EG vom 18. Dezember 2008 iiber die Mindestanforderungen fiir
den Schutz von Schweinen wird in Absatz 11 auf zootechnische MaBnahmen bei Ferkeln
eingegangen. Da durch die Kastration anhaltende Schmerzen entstehen konnen, sollen

Vorschriften erlassen werden, damit geeignetere Verfahren angewendet werden.

Zum 1. Januar 2009 wurde die EG-Oko-Basisverordung 834/2007 mit der
Durchfiihrungsverordnung  889/2008 ergidnzt. Demnach ist die betdubungslose
Saugferkelkastration in okologisch wirtschaftenden Betrieben nur noch bis Ende Dezember
2011 erlaubt. Laut Artikel 18 (1) der Durchfiihrungsverordnung 889/2008 soll jegliches Leid
auf ein Minimum begrenzt werden, indem angemessene Betdubungs- und/oder Schmerzmittel

verabreicht werden.
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Der Deutsche Bauernverband (DBV), der Verband der Fleischwirtschaft e.V. (VDF), der
Hauptverband des Deutschen Einzelhandels (HDE) und die Qualitdt und Sicherheit GmbH
(QS) einigten sich in der ,Diisseldorfer Erklirung® vom 29. September 2008 darauf,
minnliche Ferkel zur Sicherung der Fleischqualitit weiterhin chirurgisch zu kastrieren,
allerdings nur noch unter Verwendung schmerzstillender Mittel (ZDS, 2008). Lingerfristig
soll aber nach Alternativen gesucht werden, die ganz auf die chirurgische Kastration
verzichten. Seit 1. April 2009 sind nun Ferkelerzeuger, die nach QS-Richtlinien arbeiten, dazu

verpflichtet, die Kastration nur noch mit Gabe eines Schmerzmittels durchzufiihren.

Auf europdischer Ebene sehen sich einige Nationen mit dhnlicher Problematik im Bereich der
betdubungslosen Ferkelkastration konfrontiert. In den meisten europédischen Lindern werden
80-100 % der minnlichen Schweine aus konventioneller Produktion kastriert. Ausnahmen
sind beispielsweise Grof3britannien, Spanien und Portugal, in denen hauptséachlich Ebermast

betrieben wird (FREDRIKSEN und NAFSTAD, 2006).

Als zentrales Organ, das Informationen iiber den Status Quo der Ferkelkastration sammelt
und auch bei der EU-Gesetzgebung beratend tétig ist, wurde 2007 das wissenschaftliche
Forschungsprojekt PIGCAS gegriindet. Derzeit ergibt der Blick iiber die geplanten
Alternativen zur betdubungslosen Kastration ein recht uneinheitliches Bild (BORELL et al.,

2008).

In der Schweiz sind die Landwirte seit 2009 dazu aufgerufen, die Kastration nur noch unter
Betidubung durchzufiihren. Das Verbot der Kastration ohne Schmerzausschaltung ist seit Ende
2005 im Tierschutzgesetz verankert, die Umsetzung wird ab 1. Januar 2010 gefordert. Zur
Kastration unter Betdubung wird die Inhalationsnarkose mit Isofluran angewandt, aulerdem
steht zur immunologischen Kastration das Priiparat Improvac® zur Verfiigung (PROJEKT
PROSCHWEIN, 2009). Zwischenzeitlich gab es Warnungen von der Schweizerischen
Zulassungs- und Aufsichtsbehorde fiir Heilmittel, ,,swissmedic®, Isofluran nicht mehr an
Landwirte abzugeben, da die schmerzausschaltende Wirkung von Isofluran nur in tiefer
Narkose eintritt. Die Kombination mit anderen schmerzstillenden Mitteln wird deshalb
dringend empfohlen. Desweiteren wird vor den Risiken einer unsachgemaif durchgefiihrten
Narkose gewarnt, wie beispielsweise einem Atem- oder Herzstillstand, und darauf
hingewiesen, dass es sich bei Isofluran um ein Treibgas mit klimaschidigender Wirkung
handelt (SWISSMEDIC, 2008). Auch die Gesellschaft Schweizer Tierdrztinnen und Tierédrzte
sieht die Kastration unter Inhalationsnarkose aus tierschiitzerischen und finanziellen Griinden

nur als Notlosung. Stattdessen wird die Ebermast oder die Verwendung des Impfstoffes
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Improvac® zur Eliminierung des Ebergeruchs empfohlen (GESELLSCHAFT SCHWEIZER
TIERARZTINNEN UND TIERARZTE, 2008).

Norwegen verzichtet bereits seit 2002 auf die betdubungslose Ferkelkastration. Als
Alternative wird hauptsidchlich die Lokalanédsthesie mit Lidocain angewandt. Tiere, die dlter
als sieben Tage sind miissen dariiberhinaus ein geeignetes Schmerzmittel erhalten. Den Effekt
der Lokalandsthesie schitzen 54 % der Tierdrzte als gut ein. Unter den Landwirten liegt der
Prozentsatz bei 19 %. Die Akzeptanz der Methode unter den Landwirten nahm jedoch in den
ersten beiden Jahren der Anwendung zu (FREDRIKSEN und NAFSTAD, 2006). Das
endgiiltige Verbot der Kastration war fiir Januar 2009 geplant. Inzwischen wurde die Frist um

zwel Jahre verldngert, um der Suche nach Alternativen mehr Zeit zu geben (BEEK, 2008).

In den Niederlanden wird an der Umsetzung der CO,-Narkose gearbeitet (ANIMAL
SCIENCE GROUP 2007, TOP AGRAR ONLINE, 2008). Ab 2015 soll die betdubungslose
Kastration ganz verboten werden. 2008 einigten sich Vertreter der Schweineproduktion
darauf, einen Verzicht auf die betdubungslose Kastration anzustreben (PIGCAS, EU-
PROJEKT, 2008). Staat und Wirtschaft haben gemeinsam einen Fonds eingerichtet, um die
Ferkelerzeuger bei der Umstellung auf Kastration unter Betdubung finanziell unterstiitzen zu

koOnnen.

BORELL et al. (2008) weisen allerdings darauf hin, dass in der Diskussion um die
Alternativen zur betdubungslosen Kastration immer zwischen kurz- und langfristigen
Losungen unterschieden werden muss. Die chirurgische Kastration unter Betdubung, wie sie
jetzt in einigen europdischen Lindern propagiert wird, kann demnach nur eine kurzfristige
Losung sein. Als ldngerfristige Losungen werden ziichterische und biotechnologische
Methoden wie Spermasexing, die genetische Beeinflussung des Ebergeruchs oder die
Immunokastration gesehen. Ergebnisse aus dem PIGCAS-Projekt zeigen, dass innerhalb
Europas keine einheitliche Meinung zum Thema Kastration besteht. In Italien oder Ungarn
wird die Kastration weiterhin befiirwortet, wiahrend sich Vertreter aus GrofBbritannien oder
den Niederlanden gegen die Kastration aussprechen. Entsprechend variiert auch die
Akzeptanz der alternativen Methoden innerhalb der europdischen Linder (BORELL et al.,
2008).
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2.2 Indikationen fiir die Kastration ménnlicher Schweine

2.2.1 Entstehung von Ebergeruch
Grund fiir die Kastration minnlicher Saugferkel in vielen europdischen Lidndern ist der
sogenannte Ebergeruch und -geschmack, der Fleisch von unkastrierten, ménnlichen

Masttieren anhaftet.

Ebergeruch selbst wird vom Konsumenten als sehr unangenehm empfunden und als fékal-
und urinartig bezeichnet. Die fdkal riechende Komponente wird durch Skatol verursacht
(ANDRESEN, 2006). Skatol, auch 3-Methyl-Indol genannt, entsteht im Dickdarm zusammen
mit Indol durch den anaeroben Abbau der Aminosdure Tryptophan (DESLANDES et al.,
2001). YOKOYAMA et al. (1977) konnten zeigen, dass vor allem ein bestimmter
Lactobacillus Stamm daran maBgeblich beteiligt ist. Aus dem Darm wird Skatol resorbiert
und gelangt iiber die Portalvene in die Leber. Dort wird Skatol teilweise metabolisiert, der
Rest wird in Muskulatur und Fettgewebe eingelagert (ANDRESEN, 2006). Die Bildung von
Skatol ist nicht geschlechtsspezifisch. Auch im Riickenspeck von Sauen kann Skatol
nachgewiesen werden (GIBIS et al., 1998). Dass die Skatolkonzentrationen im Eberfleisch
hoher liegen als in Fleisch von Kastraten oder Sauen, liegt daran, dass die zweite Komponente
des Ebergeruchs, Androstenon, den Abbau von Skatol in der Leber beeinflusst (BABOL et
al., 1999).

Androstenon, auch S5a-androst-16-en-3-on genannt, wirkt als Pheromon und wird wie
Testosteron in den Leydigzellen der Hoden gebildet (AHMAD und GOWER, 1968).
Gespeichert in Fettgewebe und in den Speicheldriisen der Eber, wird ihm die urin- oder auch
schweilartige Komponente des Ebergeruchs zugeschrieben (PATTERSON, 1968).
Androstenon ist bei Schweinen ein wichtiges Pheromon, da es bei der Paarung eine
bedeutende Rolle spielt. Durch Patschen des Ebers bei Erkennen einer rauschigen Sau wird
der Speichel aufgeschdumt und das mit dem Speichel abgesonderte Androstenon freigesetzt.
Der Ebergeruchsstoff triagt dazu bei, dass bei rauschigen Sauen der Duldungsreflex ausgelost
wird. Stoffe mit Androstenonwirkung sind auch synthetisch herstellbar und werden in
Sprayform zur Stimulation der Sau bei der kiinstlichen Befruchtung eingesetzt (MOSTL,
2005). Der Gehalt an Androstenon nimmt ab der Pubertit stark zu (ZAMARATSKAIA et al.,
2005). GIERSING et al. (2000) liefern Anhaltspunkte dafiir, dass ein Eber mit hohen
Androstenonkonzentrationen  stimulierend auf die = Androstenonproduktion seiner

Buchtengenossen wirkt. Der individuelle Androstenongehalt ist aufBlerdem genetisch
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determiniert und auch rasseabhingig (XUE et al., 1996; BONNEAU, 2006). Deshalb weisen
nicht alle Eber bei der Schlachtung typische Geruchsabweichungen auf.

Ebergeruch und -geschmack kann nicht von allen Menschen gleichermalen wahrgenommen
werden. Eine totale Anosmie gegeniiber Androstenon ist bekannt (WYSOCKI et al., 1989;
BREMNER et al., 2003). BREMNER et al. (2003) schidtzen den Anteil gesunder
Erwachsener, die Androstenon gar nicht wahrnehmen konnen, auf bis zu 5,96 %. Es zeigen
sich geschlechtsspezifische sowie regionale Unterschiede. WEILER et al. (2000) vergleichen
die Sensitivitdt spanischer und deutscher Konsumenten gegeniiber Androstenon. Von den
deutschen Probanden reagierten nur 18 % hoch sensitiv auf den Geruch, von den spanischen
waren es 31 %. Hinweise auf eine genetische Determination der Osmie von Androstenon
liegen vor (WYSOCKI und BEAUCHAMP, 1984). AuBlerdem sind mehr Frauen als Ménner
in der Lage, den Geruch wahrzunehmen (WEILER et al., 2000), was auch mit der Ausloser
dafiir sein kann, dass sie Ebergeruch und -geschmack im Fleisch weniger tolerieren als
Minner (FONT I FURNOLS et al., 2003). MATTHEWS et al. (2000) zeigen in einer
umfassenden Studie, dass innerhalb Europas die Sensitivitdt der Verbraucher gegeniiber
Skatol und Androstenon unterschiedlich stark ausgeprdgt ist. Britische Verbraucher
empfinden Skatol als weniger unangenehm als andere europdische Verbraucher
(MATTHEWS et al., 2000). WYSOCKI et al. (1989) zeigen, dass die Wahrnehmung des
Geruchs gesteigert werden kann, indem er regelméfig eingeatmet wird. Auch die
Essgewohnheiten haben einen Einfluss darauf, wie stark der Ebergeruch empfunden wird. Je
seltener Schweinefleisch konsumiert wird, desto weniger wird Ebergeruch und -geschmack

akzeptiert (FONT I FURNOLS et al., 2003).

Obwohl der Anteil der Personen in der Bevolkerung, die Ebergeruch zuverlidssig wahrnehmen
konnen, relativ gering ist, wird befiirchtet, dass der Absatz von Schweinefleisch nicht mehr
gesichert ist, sollte geruchsbelastetes Fleisch oder Fleisch mit typischem Ebergeschmack in
den Handel kommen. In der Schweiz hatten von 800 befragten Personen nur 16,4 % schon
einmal bewusst Ebergeruch wahrgenommen. Ein Drittel dieser Leute reduzierte auf diese
Erfahrung hin den Schweinefleischkonsum. Trotzdem wiirden iiber 63 % der befragten
Personen keine Produkte kaufen, die aus geruchsbelastetem Fleisch hergestellt wurden, selbst
dann nicht, wenn garantiert wird, dass keine Geschmacksabweichungen vorliegen und die

Qualitit sichergestellt werden kann (HUBER-EICHER und SPRING, 2008).
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2.2.2 Verhalten geschlechtsreifer ménnlicher Schweine
Ein weiterer Grund fiir die routineméfige Kastration ménnlicher Schweine ist das Verhalten
geschlechtsreifer Eber. Um zu verhindern, dass weibliche Masttiere gedeckt werden, miissen

intakte ménnliche und weibliche Tiere getrennt aufgestallt werden.

In reinen Ebergruppen kann aggressives Verhalten bis zu 90 % des Sozialverhaltens
ausmachen (CRONIN et al.,, 2003). Aufreiten, das auf glatten Boden mit -einer
Verletzungsgefahr fiir die Tiere verbunden ist, wird in dieser Studie in Gruppen mit Ebern
hiufiger beobachtet als in Kastratengruppen. Auch BJORKLUND und BOYLE (2006)
konnen nachweisen, dass in reinen Ebergruppen mehr Aufreiten gezeigt wird, als in Gruppen
mit nur weiblichen Tieren. In gemischtgeschlechtlichen Gruppen wird zwar auch héufiger

aufgeritten als in Sauengruppen, allerdings nimmt dies mit zunehmender Mastdauer ab.

Das Ausmal3 von Hautverletzungen bei Ebern in einer Gruppe nimmt zu, wenn gegen Ende
der Mast die schwersten Tiere herausgenommen werden. BIORKLUND und BOYLE (2006)
erkldren das mit zunehmenden Rangordnungskdmpfen die stattfinden, sobald ranghohe Tiere
entfernt werden. Zudem ist aggressives Verhalten wéhrend der Fiitterung in Ebergruppen
ausgeprigter als in gemischtgeschlechtlichen Gruppen oder Sauengruppen (BJORKLUND
und BOYLE, 2006).

2.3  Betiaubungslose chirurgische Saugferkelkastration unter Beriicksichtigung
der Anatomie der Hoden und Hodenhiillen
Derzeit iibliche Praxis in Deutschland ist die betdubungslose Kastration von unter acht Tage
alten Ferkeln. Bei dlteren Tieren oder bei Vorliegen anatomischer Besonderheiten muss laut
§5 (3) la TierSchG unter Betdubung kastriert werden. Untersuchungen von WHITE et al.
(1995) zeigen, dass der Eingriff in der ersten Lebenswoche mit weniger Stress fiir die Tiere
verbunden ist als zu einem spiteren Zeitpunkt. LACKNER (2003) weist nach, dass die
Wundheilung in der ersten Lebenswoche schneller und komplikationsloser verlauft als im

fortgeschrittenen Alter.

Der Eingriff kann von einer geiibten Person allein durchgefiihrt werden und dauert pro Ferkel
etwa eine halbe Minute (SCHULZ, 2007). Bei der von HEINRITZI (2006b) beschriebenen
Methode wird das Tier in einer handelsiiblichen Kastrationsvorrichtung, unter dem Arm oder
zwischen den Knien fixiert. Die Hoden werden nach kaudal verlagert. Mit einem Skalpell

werden zwei Schnitte parallel zur Raphe scroti gesetzt, die bis ins Hodenparenchym reichen.
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PLONAIT (2004) beschreibt eine Methode, bei der nur ein Hautschnitt angebracht wird,
durch den beide Hoden entwickelt werden konnen. Bei beiden Methoden werden die duere
Haut mit der Muskelhaut (Tunica dartos), die Fascia spermatica externa und die Faszie des
Musculus cremaster durchtrennt und der Processus vaginalis eroffnet. Es handelt sich also
um eine unbedeckte Kastration. Die Hoden mit Nebenhoden werden gefasst und mit einem
Skalpell oder einem Emaskulator auf Hohe des Samenstranges abgesetzt. Der Musculus
cremaster, der Ductus deferens, die Arteria und Vena testicularis, der Plexus testicularis
sowie die LymphgefiBle des Hodens werden so durchschnitten. Eine Ligation erfolgt in
diesem Alter nicht. Die Kastrationswunden werden nicht verschlossen, konnen aber lokal mit
antibakteriellem Spray versorgt werden (HEINRITZI, 2006b; GASSE, 2004; PLONAIT,
2004).

Die Innervation der Hoden und Hodenhiillen erfolgt iiber Ventraliste von
Riickenmarksnerven und durch Anteile des vegetativen Nervensystems. Der Plexus
testicularis ibernimmt die vegetative Innervation des Hodens und bildet sich aus Fasern des
Truncus sympathicus und des Truncus vagalis dorsalis. Die Haut des Hodensackes wird
durch die Nervi scrotales dorsales und den Nervus dorsalis penis sensibel innerviert, beides
Aste des Nervus pudendus. Die Tunica vaginalis des Scheidenhautfortsatzes ist sensibel
innerviert iiber den Nervus genitofemoralis aus dem Lendengeflecht, der auch die motorische
Innervation des Musculus cremaster tibernimmt (GASSE, 2004; NICKEL et al., 2004).
Schmerzrezeptoren sind demnach vornehmlich in den Hodenhiillen und weniger im

Organparenchym zu finden.

24  Schmerz

SANN (2005) definiert Schmerz bei Tieren als eine ,,aversive sensorische Erfahrung, die
durch aktuelle oder potentielle Verletzungen verursacht wird, die protektive motorische oder
vegetative Reaktion auslost, zur erlernten Vermeidung solcher Reize fithrt und somit das

Verhalten modifiziert®.

2.4.1 Schmerzentstehung und Schmerzwahrnehmung

Die Schmerzperzeption entsteht mit der Aktivierung von Nozizeptoren (Schmerzsensoren
oder -rezeptoren). In der Haut gibt es verschiedene Typen von Schmerzsensoren. Die
Mechanonozizeptoren, mit schnell leitenden, myelinisierten Nervenfasern, die sehr

hochschwellig sind und sich erst durch hohe, noxische mechanische Reize erregen lassen,
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werden fiir den schnellen, scharfen Schmerz verantwortlich gemacht. Die langsamer
leitenden, unmyelinisierten C-Fasern der polymodalen Nozizeptoren, die auf mechanische
Reize wie Quetschungen, auf thermische Reize wie Kilte und auf chemische Noxen
reagieren, bewirken den beim Menschen als langsam, dumpf oder brennend beschriebenen
Schmerz. Eine weitere Gruppe von Schmerzrezeptoren sind die schlafenden Nozizeptoren.
Sie werden als solche bezeichnet, weil sie von physiologischen Reizen nicht erregt werden
konnen, wohl aber von pathologischen, wie zum Beispiel einer Entziindung oder Ischamie.

Sie spielen beim Entziindungsschmerz eine Rolle.

Nozizeptoren sind freie Nervenendigungen, die nach Erregung elektrische Signale entsenden.
Die afferenten Nervenfasern erreichen zunidchst das Dorsalhorn des Riickenmarks, werden
dort umgeschaltet und kreuzen zur Gegenseite des Riickenmarks. Bereits auf dieser Stufe der
Signalweiterleitung kann eine Einwirkung auf motorische Systeme im Ventralhorn erfolgen,
die beispielsweise den Wegziehreflex zur Folge haben. Auch eine Aktivierung der
prigangliondren, sympathischen Neurone im Seitenhorn ist moglich, wodurch sympathische
Reflexe ausgeldst werden konnen. Die Axone der nozizeptiven Dorsalhornneurone laufen im
Riickenmark weiter zum Thalamus, der Formatio reticularis im Hirnstamm und zum
Mittelhirn. In Zusammenwirken mit dem Cortex und dem Limbischen System kann der
schmerzhafte Reiz lokalisiert werden und auch die affektive Komponente von Schmerzen,
wie beispielsweise Aggressivitit, hat hier ihren Ursprung. Durch Aktivierung von Hirnstamm
und Hypothalamus werden weitere vegetative Reaktionen auf Schmerzen umgesetzt, wie die
Erhohung von Atem- und Herzfrequenz oder die Aktivierung des Nebennierenmarks.
Absteigende motorische Bahnen fithren zu motorischen Reaktionen auf Schmerzen, wie

beispielsweise Abwehrbewegungen oder Flucht (SANN, 2005).

2.4.2 Schmerz bei Neugeborenen

Wie ANAND und HICKEY (1987) schildern wurde lang davon ausgegangen, dass
Neugeborene nicht wie Erwachsene in der Lage sind, Schmerzen zu empfinden. Diese
Annahme fithren sie darauf zuriick, dass Neonaten scheinbar Schmerzen weder bewusst
wahrnehmen noch lokalisieren konnen und dass kein Erinnerungsvermogen an erfahrenen
Schmerzen besteht. Aulerdem wurde eine hohe Schmerzschwelle postuliert, die Neonaten vor
Schmerzen wihrend des Geburtsvorganges schiitzen sollte. STERNBERG et al. (2005)
kommen zu dem Ergebnis, dass eine Laparotomie an neonaten Midusen ohne folgende

Analgesie zu verminderten Reaktionen auf standardisierte Schmerzreize im Erwachsenenalter
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fiihrt. Sie vermuten, dass es bei Neonaten durch Schmerzen zu einer vermehrten endogenen

Opioidproduktion kommt oder die Opioidrezeptorendichte zunimmt.

HENKE und ERHARDT (2001a) vertreten jedoch die Ansicht, dass die Schmerzreaktion
neugeborener Sidugetiere zwar noch ungerichtet, aber vorhanden ist. Vielmehr sind
Neugeborene eher als iiberempfindlich gegeniiber Schmerzen zu betrachten, da bei ihnen
korpereigene Hemmmechanismen noch nicht vollstindig ausgebildet sind. So konnen
schmerzhafte Reize bei Neonaten zur Hyperalgesie und Allodynie fiihren (ERHARDT und
LENDL, 2004). ANAND et al. (1999) zeigen, dass neugeborene Ratten durch wiederholte
Schmerzreize post partum ein anderes Schmerzverhalten und vermutlich auch eine niedrigere
Schmerzschwelle aufweisen. RUDA et al. (2000) beschreiben, dass artifiziell gesetzte
periphere Entziindungen bei Neonaten zu veridnderten nervalen Strukturen im Riickenmark
fiilhren. Diese fithren zu einer veridnderten Schmerzreaktion. In einer von ihnen
durchgefiihrten Studie wurde neugeborenen Ratten durch Injektion einer reizenden
Fliissigkeit eine Entziindung an den Hinterpfoten gesetzt, die etwa eine Woche lang anhielt.
Im Erwachsenenalter hatten diese Tiere eine erhohte Zahl an afferenten sensorischen Fasern
im Ischiasnerv, die auBerdem mit den nozizeptiven Neuronen im Dorsalhorn in Verbindung
standen. Diese Neuronen im Dorsalhorn waren hyperexzitativ und hatten eine erhohte

Aktivitat.

2.4.3 Evaluierung von Schmerzen
Da Schmerz immer eine individuelle Empfindung ist, treten Schwierigkeiten auf, sobald diese
subjektiven Erfahrungen in objektive und fiir Studien vergleichbare Werte umgewandelt

werden sollen.

FRANCK et al. (2000) geben einen Uberblick iiber die Moglichkeiten der Schmerzevaluation
in der Humanmedizin. Die Beobachtung schmerzspezifischer Verhaltensweisen wird vor
allem bei Kindern angewandt, die sich noch nicht selbst artikulieren koénnen. Die
Schwierigkeit liegt darin, dadurch die Stirke der Schmerzen addquat einzuschitzen sowie
Angstreaktionen von Schmerzreaktionen zu unterscheiden. Dieses Problem tritt auch bei der
Messung physiologischer Parameter auf. Physiologische Verdnderungen, die durch die
schmerzbedingte Sympathikusstimulation bedingt sind, wie beispielsweise eine Steigerung
der Herzfrequenz, sind nicht unbedingt schmerzspezifisch. Angst und Stressreaktionen

konnen &hnliche physiologische Verdnderungen hervorrufen. Als ,,Gold Standard*
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bezeichnen FRANCK et al. (2000) deshalb Eigenauskiinfte. Schulkinder und Erwachsene sind
meist auch in der Lage, differenzierte Auskiinfte iiber die Lokalisation und Qualitit des

Schmerzes zu geben.

Differenzierte FEigenauskiinfte werden mit dem ,McGill pain questionaire* erreicht
(MELZACK, 1975, MAWHORTER et al., 2004). Dieser Fragebogen muss mit dem Patienten
beantwortet werden. So konnen Lokalisation des Schmerzes, Verlauf und Stirke der
Schmerzen erfasst werden. Der Patient muss aus mehreren Ausdriicken die auswihlen, die
den personlichen Schmerz am besten beschreiben. Dabei werden sowohl die sensorischen, als
auch die affektiven und evaluativen Komponenten des Schmerzes mit beriicksichtigt

(MELZACK, 1975).

Eine weitere verbreitete Methode zur Schmerzevaluation beim Menschen ist die Verwendung
eines Visual Analogue Scale (VAS) (COSTELLO et al., 2006; FARION et al., 2008;
HARTSTEIN und BARRY, 2008). Dabei werden die Probanden aufgefordert, den
empfundenen Schmerz in einer meist 100 mm langen Scala einzutragen. Diese Art der
Schmerzevaluierung ist dabei von besonderem Nutzen, wenn an Individuen Anderungen in
deren Schmerzwahrnehmung festgestellt werden sollen. Um innerhalb von Personengruppen
den zu einem bestimmten Zeitpunkt empfundenen Schmerz zu vergleichen, ist diese Methode
weniger geeignet (CRICHTON, 2001). Fiir die Eigenberichte bei Kindern konnen stattdessen
Grafiken verwendet werden, die Gesichter zeigen. Von den Gesichtern kann das Kind
dasjenige auswihlen, das sein eigenes Schmerzempfinden widerspiegelt. Den Gesichtern sind
verschieden hohe Punktzahlen zugeteilt, die dann zur objektiven Schmerzbeurteilung

herangezogen werden (RAMSOOK et al., 2001).

In der Tiermedizin kann wie bei Kleinkindern nur die Messung physiologischer Parameter
und die Verhaltensbeobachtung durchgefiihrt werden (FRANCK et al., 2000). Bei der
Evaluierung von Schmerzen bei Tieren durch Menschen tritt jedoch das Problem der
Subjektivitit auf. So zeigen Untersuchungen von MEUSER (2006), dass die Einschidtzung
von Schmerzen, die Tiere bei gewissen Eingriffen haben, unter anderem auch von Geschlecht,
Beruf und personlicher Leiderfahrung der evaluierenden Person abhéngig ist. Interessant ist,
dass scheinbar auch die Tierart beeinflusst, wie stark Menschen von Tieren empfundene
Schmerzen einschitzen. Bei Meerschweinchen werden bei den gleichen Eingriffen

beispielsweise hohere Schmerzen vermutet als beim Hund.
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MORTON und GRIFFITHS (1985) beschreiben als speziesiibergreifende Reaktionen von
Tieren auf Schmerzen, neben den Verhaltensédnderungen, auch Veridnderungen im &dufleren
Erscheinungsbild, Verminderung der peripheren Zirkulation und Verdnderung der
Pulsqualitdt, Steigerung von Atem- und Herzfrequenz, aber auch nervose und
muskuloskelettale Verdnderungen wie Zittern oder abnorme Korperhaltungen. Bedingt sind
diese Anzeichen vornehmlich durch sympathische und vegetative Reaktionen des Korpers auf
schmerzhafte Stimuli. Schmerz stellt einen Reiz dar, der beim Tier Stress und die damit
verbundenen vegetativen Reaktionen bedingt. So wird durch Schmerz aufgrund der
sympathischen Stimulation Cortisol aus der Nebennierenrinde ausgeschiittet. Durch
Stimulation des Nebennierenmarks werden Katecholamine freigesetzt (HENKE und

ERHARDT, 2001a und b).

MELLOR und STAFFORD (2004) geben an, dass die Dauer der hormonellen Reaktionen auf
Schmerzreize unterschiedlich ist. So hat Adrenalin zwischen zwei und fiinf Minuten nach
dem schmerzhaften Ereignis maBgeblichen Einfluss auf die Korperfunktionen, wodurch es
besonders gut geeignet ist, den direkten Effekt eines Eingriffs abzuschitzen. Noradrenalin
hingegen ist bis eine Stunde nach dem Eingriff erhoht und eignet sich als Index fiir das
Ausmall der Gewebezerstorung. Je nach Art des Schmerzstimulus liegen die
Cortisolkonzentrationen im Blut zwei bis acht Stunden lang iiber den Basalwerten, steigen
aber vergleichsweise trige an. Aus diesem Grund empfehlen diese Autoren Cortisol als
wertvollen Parameter, um die schmerzbedingte Stressreaktion einzuschitzen. Sie weisen aber
auch darauf hin, dass vor allem bei geringen Schmerzen Herzfrequenz und Blutdruck
sensitivere Schmerzparameter sind, wenn sichergestellt werden kann, dass diese nicht durch
die Messung selbst verdndert werden. Von Bedeutung im Zusammenhang mit dem
Schmerzgeschehen ist das Ausmall der neuroendokrinen Stressreaktion auch deshalb, weil
laut ERHARDT und HENKE (2001b) Schmerz, Stress und Angst immer in Zusammenhang
miteinander betrachtet werden miissen. Sie postulieren, dass ein Tier, das unter Angst oder
Stress ein schmerzhaftes Ereignis erlebt, eine niedrigere Schmerzschwelle aufweist und

starker Schmerz empfindet, als ein Tier ohne Angst.

2.44 Schmerzhaftigkeit der chirurgischen Saugferkelkastration
Bei der Saugferkelkastration werden die Hodenhiillen mit dem Processus vaginalis und meist
auch der Hoden selbst inzisiert. Die Haut kann je nach Verteilung und Art der

Schmerzrezeptoren im betroffenen Gebiet unterschiedlich sensibel auf Schmerzen reagieren.
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Serose Membranen sind als sehr schmerzsensibel anzusehen (HENKE und ERHARDT,
2001a). Die innere serose Schicht des Processus vaginalis, die Lamina parietalis der Tunica
vaginalis, und die den Hoden umgebende Organserosa (Lamina visceralis) gehoren zu den

serosen Hiuten und sind demnach als sehr schmerzempfindlich zu betrachten (GASSE,

2004).

WALDMANN et al. (1994) nahmen elektroenzephalographische Messungen an Ferkeln
wihrend der Kastration vor. Durch eine Allgemeinnarkose mit Thiopental wurden
Bewegungsartefakte reduziert. Trotz der Narkose zeigen die Messungen verstirkte
Hirnaktivitit wihrend der Kastration. Sie stufen die Ferkelkastration deshalb als akut

schmerzhaften Eingriff ein.

WHITE et al. (1995) zeigen in einer Studie, dass wihrend des Kastrationsvorganges bei
Vorverlagerung der Hoden und Ligation der Samenstringe Lautdulerungen mit einer
bestimmten Frequenz und Dezibelzahl gehiduft auftreten. Diese Manipulationen werden
deshalb als sehr schmerzhaft angesehen. Zu diesem Schluss kommen auch MARX et al.
(2003). Dabei werden vor allem hochfrequente Schreie und die Klangqualitéit verschiedener
LautduBerungen beurteilt. Die Herzfrequenz steigt jedoch bei Anbringen des Hautschnittes
und Fassen des Samenstranges deutlicher an (WHITE et al., 1995). Auch TAYLOR und
WEARY (2000) halten den Zug am Samenstrang und das Durchtrennen des selbigen fiir den

schmerzhaftesten Teil des Eingriffs.

ZOLS et al. (2006), LANGHOFF (2008) und SCHULZ et al. (2007a) konnen einen
signifikanten Cortisolanstieg nach Kastration im Vergleich zu nichtkastrierten Ferkeln
nachweisen. Zu dhnlichen Ergebnissen kommen auch PRUNIER et al. (2005). Sie zeigen
auBerdem einen signifikanten Anstieg des ACTH Plasmaspiegels etwa fiinf bis sechzig
Minuten nach dem Eingriff. HAY et al. (2003) stellen deutliche Verhaltensverdnderungen
nach der Kastration von fiinf Tage alten Ferkeln im Vergleich zu unkastrierten
Buchtengenossen fest. Dazu gehdren unter anderem Schwanzwackeln, Rutschen auf dem
Hinterteil oder zusammengekauerte Korperhaltung. Sie postulieren, dass kastrationsbedingte
Schmerzen bis zu vier Tage lang andauern. Auch LANGHOFF (2008) stellt vermehrt

schmerzbedingte Verhaltensweisen nach der Kastration fest.
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2.5 Alternativen zur betiaubungslosen chirurgischen Saugferkelkastration

2.5.1 Kastration mit Kryoanalgesie und Lokalanésthetikum

Die Methode der chirurgischen Ferkelkastration unter Kryoanalgesie und Lokalandsthesie
wurde von GASTEINER et al. (2008) etabliert. Bei der ,,Gasteiner Methode® werden die
Ferkel in Riickenlage fixiert und lokal desinfiziert. Der Skrotalbereich wird mit einem
Kiltespray aus etwa zehn Zentimeter Entfernung fiir vier bis fiinf Sekunden vereist, die
Hautschnitte werden gesetzt und die Hoden vorverlagert. Der Samenstrang und der M.
cremaster werden mit einer Klemme nach Péan gefasst und mit einer Skalpellklinge
abgesetzt. Im Anschluss werden auf den Stumpf, den Hautwundrand und in die Wundhohle
Lidocain 2 % mit Epinephrin, das zuvor in ein Spriihflischchen umgefiillt wurde,
aufgetragen. Die Klemme wird geldst und mit dem Hoden der zweiten Seite wird auf gleiche
Weise verfahren. Riickschliisse auf die Effektivitit dieser Methode im Vergleich zur
betdubungslosen Kastration werden basierend auf Verhaltensbeobachtung und Messung der
Serumcortisolkonzentrationen gezogen. Die Forschergruppe kann bei den nach dieser
Methode kastrierten Tieren eine halbe Stunde post castrationem tendenziell niedrigere
Cortisolwerte feststellen als bei den unbehandelt kastrierten Tieren. AuBlerdem zeigten die
unbehandelt kastrierten Ferkel schmerzspezifische Verhaltensweisen, die bei Tieren, die nach

der ,,Gasteiner Methode* kastriert wurden, nicht zu beobachten waren.

GASTEINER et al. (2008) beschreiben diese Methode als praktikabel fiir ungeschulte
Personen, der Zeitaufwand betréigt in dieser Studie 30 Sekunden mehr als eine betdubungslose
Kastration. Mit Mehrkosten von 25 Cent pro Ferkel ist diese Methode laut GASTEINER et al.
(2008) vergleichsweise kostengiinstig. Aus Cortisolmessungen und Verhaltensbeobachtungen
schlieBen die Autoren, dass kastrationsbedingte Schmerzen mit dieser Methode gelindert
werden konnen. Wundheilungsstérungen konnen bis eine Woche nach dem Eingriff nicht
festgestellt werden. Zu beachten ist, dass in Deutschland Lidocain nicht fiir Schweine
zugelassen ist und eine Betdubung laut §5 Absatz 1 TierSchG nur durch den Tierarzt

durchgefiihrt werden darf (VETIDATA, 2009).

HAIMEL (2008) zeigt anhand einer Studie, dass die Kryoanalgesie von Skrotalhaut und
Samenstrang in Kombination mit dem Aufbringen des Lokalanésthetikums Lidocain in
Sprayform nicht dazu geeignet ist, die neuroendokrine Stressreaktion der Ferkel auf die
Kastration zu mindern. Das Absetzen der Hoden wird in dieser Arbeit mit einem Emaskulator
vorgenommen. HAIMEL (2008) vermutet, dass es dadurch zu einer groben Manipulation des

Samenstranges kommt, wodurch zusitzliche Schmerzen entstehen.
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Einen &dhnlichen Versuch fiihrte FETTINGER (2008) durch. In dieser Studie wird die
Kryoanalgesie von Skrotum und Samenstrang mit einer prioperativen Gabe von Ketoprofen
und dem intraoperativen Aufsprithen von Lidocain kombiniert. Das Absetzen der Hoden
erfolgt ebenfalls mit einem Emaskulator. Sowohl 30 als auch 60 Minuten nach der Kastration
kann kein signifikanter Unterschied zur unmediziert kastrierten Kontrollgruppe festgestellt
werden. Die Cortisolwerte der so behandelten Gruppe sind aber tendenziell niedriger und
fallen zwischen 30 und 60 Minuten als einzige signifikant ab. In dieser Studie fllt auf, dass
die Kontrollgruppen, die nur vereist werden oder Ketoprofen appliziert bekommen, aber nicht
kastriert werden, nach 30 bzw. 60 Minuten ebenfalls signifikant hohere Cortisolwerte im

Vergleich zum Basalwert aufweisen.

2.5.2 Chirurgische Kastration mit anderen Methoden der Analgesie und Anisthesie

2.5.2.1 Chirurgische Kastration mit Lokalanisthesie

Lokalandsthetika werden vor allem in Norwegen bei der Saugferkelastration eingesetzt
(FREDRIKSEN und NAFSTAD, 2006). Sie bewirken eine Senkung der
Membranpermeabilitit fiir Natrium-Ionen und in hoherer Dosierung auch Kalium-Ionen,
wodurch die Weiterleitung von Aktionspotentialen verhindert wird. Informationen iiber
Schmerzreize konnen so nicht mehr an Riickenmark oder Gehirn weitergeleitet werden. Je
nach Applikationsart kann man die Oberflichenanisthesie, die Infiltrationsanésthesie und die
Leitungsanisthesie unterscheiden. Die Oberflachenanésthesie wird auf Schleimhiuten
angewandt. Bei der Infiltrationsanédsthesie wird das Lokalandsthetikum subkutan oder
intrakutan gespritzt, infiltriert das umliegende Gewebe und gelangt schlieBlich zu den
Nervenfasern, wo es lokal die Schmerzweiterleitung blockiert. Bei der Leitungsanésthesie
wird ein Nerv direkt umspritzt, wodurch das gesamte Innervationsgebiet des Nerven

anisthesiert wird (LOSCHER, 2006a).

In vielen Studien zum Einsatz von Lokalandsthetika bei der Ferkelkastration wird Lidocain
verwendet, meist mit Zusatz des Sperrkorpers Adrenalin (HORN et al. 1999; GUTZWILLER,
2003; HAGA und RANHEIM, 2005; FREDRIKSEN und NAFSTAD, 2006; FETTINGER,
2008; GASTEINER et al., 2008; HAIMEL, 2008). Die Applikation erfolgt als Injektion
subkutan ins Skrotum, intratestikuldr und/oder intrafunikuldr oder als Spray. Da in

Deutschland Procain fiir Schweine zugelassen ist und damit kein Therapienotstand im Sinne
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von §56a Abs. 2 AMG besteht, kann Lidocain nicht umgewidmet werden (VETIDATA,
2009).

Der Sperrkorper wird verwendet, um durch Vasokonstriktion im Applikationsgebiet die
Wirkdauer des Lokalandsthetikums zu verliangern und um die Gefahr von systemischen
Nebenwirkungen und Blutungen zu vermindern. Als Substanzen werden Adrenalin und
Noradrenalin eingesetzt. Durch den Sperrkorper und die damit verbundene verminderte
Durchblutung des Wundbereichs kann aber auch die Wundheilung gestort werden. Ein
weiteres Risiko bei Praparaten mit Sperrkorperzusatz besteht bei versehentlicher intravasaler
Injektion durch systemische Nebenwirkungen des Sperrkorpers. Die Wirkdauer betrdgt bei
Lidocain etwa 60-90 Minuten, mit Sperrkorper bis zu vier Stunden. Mit dem Wirkungseintritt
ist nach zwei bis fiinf Minuten zu rechnen. Im Gegensatz dazu betrédgt die Anflutungszeit von
Procain fiinf bis zehn Minuten, die lokalandsthetische Wirkung hélt etwa eine halbe Stunde
lang an. Mit Sperrkorperzusatz kann diese Zeitspanne auf etwa eine Stunde verldngert werden

(BIEL, 2005; LOSCHER, 2006a).

WHITE et al. (1995) zeigen, dass Ferkel, denen vor der Kastration subkutan iiber den Hoden
und im Bereich des Samenstranges Lidocain injiziert wurde, wihrend der Kastration eine
niedrigere Herzfrequenz aufzeigen als die ohne Anésthesie kastrierten Kontrolltiere. Auch die
auf Schmerzen hinweisende Vokalisation kann durch eine Lokalanidsthesie mit Lidocain
positiv beeinflusst werden. Zu dhnlichen Ergebnissen kommen HORN et al. (1999). In einer
Studie vergleichen sie die intratestikuldre und subkutane Applikation von Lokalanisthetikum
mit der betdubungslosen  Saugferkelkastration. Als  Schmerzparameter dienen
Abwehrbewegungen und Vokalisation wéihrend der Kastration. Durch intratestikulér
applizierte Lokalanisthesie konnen Abwehrbewegungen bei Durchtrennen des Samenstranges
reduziert werden. Die subkutane Injektion fithrt nur zu einer geringfiigigen Reduktion der

Abwehrbewegungen beim Hautschnitt.

Im Gegensatz dazu weisen Vokalisationsuntersuchungen von RITTERSHAUS (2009) auf
eine gute Schmerzausschaltung wihrend des Hautschnittes durch die vorherige subkutane
Injektion von Procain im Skrotalbereich hin. Die Lautanalyse gibt aulerdem Hinweise auf
erhebliche Schmerzen wihrend der intratestikuldren Injektion des Procains, aber auch auf eine

Minderung der intraoperativen Schmerzen nach erfolgter intratestikuldrer Lokalanésthesie.

ZANKL (2007) untersucht Procain und Lidocain beziiglich ihrer Wirksamkeit bei der

Saugferkelkastration. Als Parameter dient unter anderem die Cortisolkonzentration im Serum.
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Die Serumcortisolspiegel nach Kastration werden durch die prioperative, intratestikulére
Applikation von Procain mit oder ohne Sperrkorperzusatz nicht unter das Niveau der ohne
Betidubung kastrierten Ferkel gesenkt. Die Ferkel, denen Lidocain intratestikulidr oder Procain
intraskrotal appliziert wurde, haben eine Stunde nach Kastration sogar signifikant hohere
Cortisolwerte als die ohne Betiubung kastrierten Tiere. ZOLS (2006) zeigt bei prioperativer,
intratestikuldrer Applikation von Procainhydrochlorid ebenfalls einen Anstieg des
Serumcortisolspiegels eine Stunde nach Kastration iiber das Niveau betdaubungslos kastrierter
Tiere. Durch die alleinige intratestikulire Applikation von Kochsalzlosung oder
Lokalanésthetikum ohne darauffolgende Kastration kann in der Studie von ZANKL (2007)

keine neuroendokrine Stressreaktion ausgeldst werden.

HAGA und RANHEIM (2005) fithren einen Versuch iiber die Schmerzhaftigkeit von
intratestikuldrer und intrafunikulérer Injektion von Lidocain an Ferkeln in Halothan-Narkose
mit anschlieBender Kastration durch. Als Schmerzparameter werden Verdnderung der
Pulsfrequenz, des mittleren arteriellen Blutdrucks und des EEG verwendet. Trotz Halothan-
Narkose reagieren alle Tiere im EEG und kardiovaskulédr auf die Kastration. Als Ursache fiir
die verminderte schmerzausschaltende Wirkung wird eine unzureichende Verteilung des
Lidocains im Gewebe und dadurch eine unzureichende nervale Blockade in Betracht gezogen.
Die Reaktion auf intratestikulidre oder intrafunikuldre Injektion ist allerdings geringer als die
Reaktion auf die Kastration ohne Lidocain. Es wird angenommen, dass die Injektionen
weniger schmerzhaft als die Kastration sind. AufBerdem ist die Schmerzreaktion auf
Kastration unter Lokalanésthesie signifikant geringer als auf betdubungslose Kastration.
Obwohl die Applikation selbst eine Stressreaktion hervorruft, scheint die Lokalanisthesie
nach HAGA und RANHEIM (2005), LEIDIG et al. (2009) und RITTERSHAUS (2009)

geeignet, intraoperativen Kastrationsschmerz zu vermindern.

RANHEIM et al. (2005) untersuchen die Verteilung von radioaktiv markierten
Lokalanésthetikum (Lidocain mit Sperrkorper) im Hoden zu verschiedenen Zeitpunkten.
Demnach diffundiert das Lokalanisthetikum nach kombinierter intratestikuldrer und
intraskrotaler Injektion rasch in den Samenstrang. Hochste Konzentrationen werden nach drei

Minuten gemessen. Der Musculus cremaster wird nur miBig infiltriert.

Die Kosten fiir die von einem Tierarzt durchgefiihrte Lokalaniisthesie betragen - basierend auf
eine niederldndische Studie - ca. zwei Euro pro Bucht mit fiinf ménnlichen Tieren bei
Verwendung von Lidocain (EIJCK et al., 2007). In Deutschland ist nur Procain fiir Schweine

zugelassen. Da eine Abgabe an den Tierhalter nicht moglich ist, muss zuséitzlich zu den
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Arzneimittelkosten noch mit Ausgaben fiir den Tierarzt gerechnet werden (VETIDATA,
2009).

2.5.2.2  Chirurgische Kastration unter Einsatz von Analgetika

In QS zertifizierten Betrieben in Deutschland ist derzeit die prioperative Gabe von Analgetika
vor der Saugferkelkastration vorgeschrieben. Zum FEinsatz kommen die Nicht-Opioid
Analgetika Meloxicam, Metamizol und Flunixin. Es sind fiir alle drei Wirkstoffe Priparate
auf dem Markt, die fiir Schweine zugelassen sind. Bisher ist kein Prédparat fiir die
perioperative Schmerzlinderung bei der Ferkelkastration zugelassen, laut § 56a Abs. 2 Nr. 1
AMG diirfen die Arzneimittel jedoch hierfiir aufgrund des Therapienotstandes umgewidmet
und an den Landwirt abgegeben werden. Dieser steht dabei aber geméll § 56a Abs. 2 Satz 2

AMG unter Aufsicht des betreuenden Tierarztes.

Nicht-steroidale Antiphlogistika wirken durch Hemmung der Aktivitit der Cyclooxygenase
und Lipooxygenase. Da diese Enzyme eine Schliisselfunktion einnehmen in der Bildung von
Prostaglandinen, Leukotrienen und Thromboxanen, werden diese Entziindungs- und
Schmerzmediatoren vermindert synthetisiert. Flunixin und Meloxicam wirken besonders
spezifisch auf die Cyclooxigenase 2, wodurch weniger Prostaglandin 2 synthetisiert wird.
Prostaglandin 2 wird im Entziindungsgebiet fiir die Steigerung der Sensibilitdt der
Nozizeptoren und damit einer Hyperalgesie im entziindeten Gebiet verantwortlich gemacht.
Durch Gabe nicht-steroidaler Antiphlogistika wird deshalb vor allem der postoperative
Schmerz gelindert, fiir Flunixin und Metamizol besteht aber auch eine Wirksamkeit gegen

viszerale, kolikartige Schmerzen (UNGEMACH, 2006; ZOLS et al., 2006).

ZOLS et al. (2006) und BREITINGER (2009) zeigen, dass bei prioperativer Gabe des nicht-
steroidalen Antiphlogistikums Meloxicam kastrierte Ferkel nach der Kastration signifikant
niedrigere Cortisolwerte aufweisen als unbehandelt kastrierte Tiere. LANGHOFF (2008)
beschreibt diesen Effekt fiir Meloxicam und Flunixin, bei Einsatz von Metamizol ist die
verminderte Ausschiittung von Cortisol weniger stark ausgeprdgt, aber erkennbar.
Kastrationsbedingte, schmerzspezifische Verhaltensweisen werden bei pridoperativer
Anwendung von Meloxicam und Flunixin deutlich weniger gezeigt (LANGHOFF, 2008).
Eine neuere Untersuchung iiberpriift, ob auch eine kombinierte Eisen-Schmerzmittelgabe
moglich ist. BARZ (2009) untersucht den Einfluss verschiedener oraler und parenteraler

Eisen-Meloxicam Kombinationen auf Gehalte von Eisen und Cortisol im Blut. Sie zeigt, dass
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durch die intramuskulédre Verabreichung eines Eisen-Meloxicam-Gemisches die Cortisolwerte
nach Kastration im Vergleich zur Kontrollgruppe gesenkt werden konnen und eine Erhohung
des Eisenspiegels gewdhrleistet ist. Eine gegenseitige Beeinflussung der jeweiligen Priaparate

durch die Eisen/Schmerzmittel Kombination ist nicht erkennbar.

2.5.2.3 Kastration unter Isofluran-Inhalationsnarkose

Isofluran gehort zu den Inhalationsnarkotika. Bei Isofluran-Mononarkose durchschreiten die
Tiere die verschiedenen Narkosestadien. Schmerzausschaltung liegt im Stadium der
chirurgischen Toleranz vor. Risiken sind eine zu tiefe Narkose, die mit dem Stadium der
Asphyxie und der Hemmung des Atem- und Kreislaufzentrums im Hirnstamm einhergeht.
Uberempfindlichkeitsreaktionen von Schweinen auf Isofluran, die sich in maligner
Hyperthermie zeigen, sind bekannt (ERHARDT und HENKE, 2004; LOSCHER, 2006b). Als
Vorteil der Isofluran-Narkose gilt gerade im Bereich der Saugferkelkastration die schnelle
Erholungsphase. Diese variiert zwischen 126 Sekunden laut WALKER et al. (2004) und 152
Sekunden laut SCHULZ (2007). Die Einleitungsphase dauert dabei 90 Sekunden. Bis die
Ferkel nach der Kastration wieder Brustlage einnehmen vergehen in letztgenannter Studie

durchschnittlich 25 Sekunden.

Préparate, die Isofluran enthalten, sind unter anderem fiir Pferde zugelassen und konnen laut
§56a Abs. 2 AMG fiir das Schwein umgewidmet werden (VETIDATA, 2009). Laut
Tierschutzgesetz §5 Abs. 1 Satz 2 muss die Betdubung warmbliitiger Tiere von einem Tierarzt

vorgenommen werden. Eine Abgabe an den Landwirt ist deshalb nicht moglich.

Eine zerstorende Wirkung halogenierter Inhalationsnarkotika auf die Ozonschicht ist bekannt,
ihr Einfluss wird aber als sehr gering eingestuft (RADKE und FABIAN, 1991; LANGBEIN
et al., 1999). Die Schweizer Zulassungs- und Aufsichtsbehorde fiir Heilmittel ,,swissmedic*
weist jedoch darauf hin, dass die klimaschidigende Wirkung etwa 1000 Tonnen CO,

entspriache, wiirden alle Ferkel in der Schweiz unter Isofluran-Narkose kastriert.

SCHULZ et al. (2007a) zeigen, dass die Allgemeinanésthesie mit Isofluran nicht ausreicht,
um die postoperativen Schmerzen zu lindern, die Narkose selbst aber keine Stresssituation fiir
die Ferkel darstellt. Diese Ergebnisse werden von einer weiteren Studie, bei der die

Katecholaminausschiittung nach Narkose ermittelt wird, gestiitzt (SCHULZ et al., 2007b).
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WALKER et al. (2004) beobachten Verhalten und Vokalisation bei Ferkeln die mit und ohne
Isofluran-Narkose kastriert werden. Zusitzlich werden B-Endorphin und ACTH-
Konzentrationen im Blut bestimmt. Diese werden durch die Inhalationsnarkose nicht
beeinflusst. Es konnen in dieser Studie keine Todesfille verzeichnet werden, weshalb die
Methode als sehr sicher angesehen wird. Die Dauer der Kastration unter Inhalationsanisthesie
wird mit zwei Minuten angegeben, die Kosten auf etwa 0,5 SFr pro Ferkel geschitzt. Die

Kosten fiir das Narkosegerit sind dabei nicht miteinkalkuliert.

2.5.24 Kastration unter Betiubung mit einem C(O,/02-Gemisch

Kohlendioxid (CO;) wird zur Betdubung meist mit 30 % Sauerstoff angereichert. Die
Dampfung des ZNS und dadurch auch die Bewusstlosigkeit werden durch die starke
Ansduerung des Liquor cerebrospinalis erreicht. Die CO,-Betiubung geht mit erhohter
Atemtitigkeit einher, da das Atemzentrum durch den hohen Kohlendioxidgehalt im Blut
stimuliert wird. Vom Menschen ist bekannt, dass CO, die Atemwege reizt (ERHARDT et al.,
2004). KOHLER et al. (1998) konnen bei Ferkeln in der Einleitungsphase einer
CO,-Betdubung starke Abwehrbewegungen beobachten. Untersuchungen von GERRITZEN
et al. (2008) zufolge tritt nach 30 Sekunden Expositionsdauer Bewusstseinsverlust auf.
Daraufhin koénnen Kridmpfe bei den meisten Ferkeln beobachtet werden. Die Herzfrequenz
sinkt dabei stetig ab, bis eine Frequenz von nahezu Null Schldgen pro Minute erreicht wird

(GERRITZEN et al., 2008).

MUHLBAUER et al. (2009) zeigen, dass bei Kastration unter CO,-Betdubung mit 70 % CO,
und 30 % O, die Stressbelastung der Ferkel um ein Vielfaches groBer ist als bei
betdubungsloser Kastration. Als Messparameter werden Cortisol und Katecholamine
verwendet. KOHLER et al. (1998) stellen mit einem 80 % CO, und 20 % O, Gemisch eine
tiefe Bewusstlosigkeit bei der Saugferkelkastration fest, weisen aber auch darauf hin, dass
diese Betidubung eine erhebliche Stressbelastung fiir die Ferkel darstellt. GERRITZEN et al.
(2008) verwenden ein Gemisch aus 70 % CO, und 30 % O,, womit eine Kastration ohne im
EEG erkennbare Schmerzzeichen moglich ist. Bis die Tiere wieder Stehvermdgen erlangen,
dauert es etwa eine Minute. Problematisch wird die Sicherheit dieser Betdaubungsmethode
gesehen, da ab einer geringfiigig verldngerten Expositionsdauer Todesfélle zu verzeichnen
sind. Werden die Tiere dem Gasgemisch nach Bewusstseinsverlust noch weitere zwei bzw.

drei Minuten exponiert, versterben in diesen Untersuchungen eins von zwei bzw. zwei von
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fiinf Ferkeln. Demzufolge wird die Betiubung mittels Kohlendioxid sehr kontrovers

diskutiert.

2.5.2.5 Kastration unter Allgemeinaniisthesie mit Injektionspriparaten
Zur Injektionsnarkose beim Schwein konnen Thiopental (streng i.v.) oder Ketamin (i.v. oder

i.m.) verwendet werden (HEINRITZI, 2006a).

Die Mononarkose, die mit Thiopental erreicht werden kann, liefert eine ausreichende
Muskelrelaxation und Analgesie. Allerdings treten auch eine deutliche Atemdepression und
eine mit bis zu 30 Stunden fiir Saugferkel inakzeptabel lange Phase des Nachschlafs und der
Desorientierung auf. Verluste aufgrund Erdriickens durch die Muttersau liegen bei 9,5 %
(WALDMANN et al., 1994). Derzeit ist kein tiermedizinisches Priaparat im Handel verfiigbar,
das Thiopental enthélt (VETIDATA, 2009).

LAHRMANN et al. (2006) untersuchen den Einsatz der Neuroleptanalgesie mittels Azaperon
und Ketamin bei der Saugferkelkastration. Der zusitzliche Zeitaufwand bei intramuskulédrer
Applikation betrdgt pro Ferkel etwa 16 Sekunden. Die Kosten, die durch Medikamente und
Hinzuziehen des Tierarztes entstehen, betragen etwa zwei Euro pro Tier. In der Untersuchung
empfiehlt sich die Separation im Ferkelnest nach Kastration fiir etwa fiinf bis sechs Stunden,
um die Gefahr der Hypothermie und des Erdriickens zu mindern. Das Risiko von
Wundadaptionsstorungen und Wundschwellungen sowie die Todesfille sind in dieser Studie
bei den unter Narkose kastrierten Ferkeln um ein Vielfaches hoher als bei unbehandelt
kastrierten. Die Autoren empfehlen, den Eingriff erst gegen Ende der ersten Lebenswoche bei
einem Gewicht von iiber zweieinhalb Kilogramm durchzufithren (LAHRMANN et al., 2006).
MCGLONE und HELLMAN (1988) beobachten nach einer Injektionsnarkose mit Xylazin,

Ketamin und Guaifenesin bei zwei Wochen alten Ferkeln 28 % Todesfille.

2.5.3 Alternativen zur chirurgischen Kastration

2.5.3.1 Impfung gegen Ebergeruch

Der Impfstoff gegen Ebergeruch, Improvac®, ist seit 2009 auch in Deutschland zugelassen. Er
enthélt ein Gonadotropin-Releasing-Faktor(GnRF)-Analogon und induziert eine reversible
Immunitidt gegen korpereigenes, im Hypothalamus gebildetes GnRF. Durch Neutralisation

des korpereigenen GnRF nach der zweiten Impfdosis wird die Synthese von
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Follikelstimulierendem Hormon (FSH) und Luteinisierendem Hormon (LH) in der
Hypophyse unterdriickt. So entféllt deren stimulierende Wirkung auf die Hodenfunktion,
wodurch weniger Hodensteroide wie Testosteron und Androstenon gebildet werden. Die
Applikation erfolgt mit einer Sicherheitsspritze, die eine versehentliche Selbstinjektion
verhindert. Diese Vorsichtsmaflnahme ist notwendig, da der Impfstoff bei versehentlicher
Selbstinjektion beim Anwender &dhnlich wirkt wie beim Schwein, also den
Sexualhormonspiegel und die Fortpflanzungsfihigkeit vorriibergehend vermindert und bei
schwangeren Frauen zu Aborten fithren kann. Bei behandelten Tieren kann es nach

Applikation zu einer Schwellung der Injektionsstelle kommen (VETIDATA, 2009).

ZAMARATSKALIA et al. (2008) konnen zeigen, dass mit Improvac® immunisierte Eber auch
iiber die vom Hersteller zugesicherten sechs Wochen hinaus geringer ausgeprigtes

Sexualverhalten aufweisen und weniger aggressiv sind als intakte Eber.

Die Schlachtkorperqualitdt von immunokastrierten Tieren ist vergleichbar mit der von
chirurgisch kastrierten minnlichen Schweinen (JEONG et al., 2008; MICLAT-SONACO et
al., 2008). Die Gehalte von Skatol und Androstenon im Fett von immunokastrierten Tieren
sind signifikant niedriger als die von Ebern. Die Werte von Androstenon liegen bei den mit
Improvac® behandelten Tieren teilweise unterhalb der Nachweisgrenze (ZAMARATSKAIA
et al., 2008). Tiere, die nicht ausreichend immunisiert wurden und deshalb ebertypische
Geschmacksabweichungen aufweisen, werden als Non-Responder bezeichnet. Nach
Methoden, die diese Tiere am Schlachtband ausfindig machen, wird gesucht. Zum einen
weisen immunokastrierte Tiere kleinere Hoden und Bulbourethraldriisen auf als intakte Eber
(ZAMARATSKAIA et al., 2008), zum anderen wird versucht, routinemiBig eine
,elektronische Nase* einzusetzen, mit der Androstenon an Schlachtkorpern direkt am Band

detektiert werden kann (AMPUERO und BEE, 2006; HAUGEN, 2006).

HUBER-EICHER und SPRING (2008) untersuchen das Verbraucherverhalten in der Schweiz
gegeniiber Fleisch von immunokastrierten Ebern. Nach einer kurzen Erkldarung des
Wirkmechanismus der Immunokastration geben immer noch 56 % der befragten Personen an,
solches Fleisch nicht kaufen zu wollen. Im Gegensatz dazu kommen GIFFIN et al. (2008)
ebenfalls bei einer Schweizer Umfrage zu dem Ergebnis, dass die Verbraucher Fleisch von
vakzinierten Tieren als sehr akzeptabel einstufen. 60 % der Befragten geben in dieser Studie

an, bevorzugt Fleisch von immunokastrierten Tieren kaufen zu wollen.
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FONT I FURNOLS et al. (2008) stellen fest, dass spanische Verbraucher bei der Bewertung
der geruchlichen und geschmacklichen Qualitdt von Schweinefleisch nicht zwischen Fleisch
von weiblichen Tieren, immunokastrierten oder chirurgisch kastrierten Tieren unterscheiden

konnen.

2.5.3.2  Jungebermast

Die Jungebermast wird vor allem in GroBbritannien und Irland, aber auch in siidlichen
Lindern wie Spanien praktiziert (FREDRIKSEN et al., 2008). Ein Vorteil der Ebermast ist,
dass Eber meist eine bessere Futterverwertung aufweisen als Kastraten und einen hoheren

Magerfleischanteil haben (XUE et al., 1997).

WALSTRA et al. (1999) beschreiben, dass die Gehalte an Skatol und Androstenon mit dem
Schlachtgewicht ansteigen und umso niedriger sind, je hoher der Magerfleischanteil der Tiere
ist. BABOL et al. (2004) weisen einen Anstieg von Skatol bei Ebern ab einem Alter von 180
bis 190 Tagen nach. Um die Ausprigung des ebertypischen Geruchs und Geschmacks zu

vermeiden, ist es deshalb wichtig, die Tiere frith genug zu schlachten.

In einer Studie von ALDAL et al. (2005) werden Eber mit einem Lebendgewicht von unter
75 kg geschlachtet. Sie weisen dennoch, je nach Haltung und Fiitterung, problematische
Skatol- und Androstenongehalte auf. In der sensorischen Untersuchung treten Geschmacks-
und Geruchsabweichungen auf. AMPUERO und BEE (2006) weisen deshalb darauf hin, dass

Eberfleisch routineméBig auf Geruchs- und Geschmacksbelastung getestet werden muss.

Dass die Ebermast in GroBbritannien trotz gelegentlichem in Verkehr kommen von sensorisch
auffilligem Fleisch erfolgreich praktiziert wird, wird dadurch erklart, dass die Verbraucher
dort auf ebertypische Geschmacks- und Geruchsabweichungen weniger sensibel reagieren
oder dass besonders sensible Personen auf den Genuss von Schweinefleisch komplett

verzichten (CLAUDI-MAGNUSSEN, 2006).

Weitere Moglichkeiten, die sensorische Belastung von Eberfleisch gering zu halten, fassen
LUNDSTROM und ZAMARATSKAIA (2006) zusammen. So haben auch Umwelt- und
Haltungsbedingungen, Lichteinfliisse, der individuelle Stoffwechsel und Hormonhaushalt, die
Fiitterung und vor allem auch die genetische Abstammung der Tiere Einfluss auf die Bildung
von Androstenon und Skatol. FREDRIKSEN et al. (2006) zeigen beispielsweise, dass die

Gehalte von Androstenon im Fett bei Ebern, die von der Geburt bis zum Schlachten in einer
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stabilen Gruppe bleiben, niedriger sind als in Gruppen mit wechselnder Zusammensetzung.
Ebenso spielt die Rasse eine entscheidende Rolle. Einer Studie von TAJET et al. (2006)
zufolge haben Duroc Eber generell hohere Androstenongehalte als Tiere der Landrasse. Die
Arbeitsgruppe geht davon aus, dass auf niedrige Androstenongehalte ziichterisch selektiert
werden kann. Sie weisen nach, dass eine Heritabilitit besteht. Mit negativen Einfliissen auf
die sexuelle Reifung der Eber muss aber wahrscheinlich gerechnet werden (TAJET et al.,

2006).

2.5.3.3  Spermasexing

Unter Spermasexing verstetht man die Sortierung von Spermien auf das
Geschlechtschromosom. Durch Befruchtung mit ausschlieflich X-Chromosom tragenden
Spermien konnen nur weibliche Nachkommen gezeugt werden. Derzeit konnen mithilfe der
Durchflusszytometrie pro Stunde etwa 15 Millionen X- bzw. Y-Spermien aufgrund ihres
unterschiedlichen DNA-Gehaltes in den Geschlechtschromosomen selektiert werden. Mit der
momentan weltweit verwendeten ,Beltsville Sperm Sexing Technology*“ liegt die
Erfolgsquote bei 90-95 %. Bei Labor- oder Zootieren und vor allem beim Rind wird die
Befruchtung mit derart sortierten Spermien bereits erfolgreich durchgefiihrt. Beim Schwein
ist die Methode aber noch nicht praxisreif. Grund dafiir ist die Schidigung der Spermien
durch die Kryokonservierung und die hohe Zahl an motilen Spermien, die fiir eine
erfolgreiche Befruchtung bei der Sau notwendig ist (MARTINEZ et al., 2001; RATH et al.,
2003; JOHNSON et al., 2005).

JOHNSON et al. (2005) geben an, dass fiir eine erfolgreiche konventionelle kiinstliche
Befruchtung zwei bis drei Billionen Spermien nétig sind. Deshalb wird an Moglichkeiten
geforscht, tief intrauterin zu besamen, um so die Anzahl der notigen Spermien reduzieren zu
konnen (MARTINEZ et al., 2001). RATH et al. (2003) gelingt es, mit 50 Millionen gesexten
Spermien tief intrauterin appliziert Ferkel zu zeugen. Um flichendeckend eingesetzt zu

werden, ist diese Methode allerdings noch zu kostenintensiv (SEIDEL, 2009).
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2.6 Kryoanalgesie

2.6.1 Allgemeiner Wirkungsmechanismus der Kryoanalgesie

Bei der Kryoanalgesie werden leicht fliichtige Substanzen meist in Sprayform auf die Haut
aufgebracht. Durch die Verdunstungskilte im  bespriihten Gebiet wird die
Nervenleitgeschwindigkeit gesenkt und so eine kurz andauernde Analgesie erzeugt. Ab einer
Temperatur von 10 °C beginnt die Empfindungslosigkeit der Haut. Bei ldngerem Kiihleffekt
werden Entziindungsreaktionen abgeschwicht, da die Enzymaktivitdt durch Kilte abnimmt
(MAWHORTER et al., 2004; CRIST, 2008). Wie stark der kiihlende Effekt des
Kryoanalgetikums ist, hangt vom Siedepunkt der kryogenen Substanz ab. Der Kiihleffekt ist
umso grofler, je hoher der Temperaturgradient zwischen Siedepunkt der Substanz und
Hauttemperatur ist (WHITE et al., 1999). Wie in Tabelle 1 dargestellt, werden als Kryogene
hiufig Alkane oder auch halogenierte Kohlenwasserstoffe verwendet (WHITE et al., 1999).

Tabelle 1: Einige kryogene Substanzen und ihr Siedepunkt (modifiziert nach White et
al., 1999)

Kryogen Siedepunkt

Chlorodifluoromethan -40,8 °C

| Dichlordifluormethan 29,8 °C |
Dichlortetrafluorethan 3,8 °C

| Chlorethan 12,3 °C |
Hexafluorpropan -1,5°C

‘ Tetrafluorethan -26,3 °C |
Trichlormonofluormethan 23,8 °C

2.6.2 Risiko von Erfrierungen bei der Anwendung kryogener Substanzen

Erfrierungen werden entsprechend ihrer Ausprigung in vier Grade eingestuft. Grad 1, die
Congelatio erythematosa, geht mit Blédsse einher, die Hautbezirke werden gefiihllos, spéter
hyperdmisch und bei Wiedererwdrmung treten leichte Schmerzen auf. Frostbeulen treten bei
Erfrierungen zweiten Grades (Congelatio bullosa) auf, wenn die GefiBwand geschidigt wird.
Bei der Congelatio escharotica, oder Erfrierungen dritten Grades, sind die Gefde durch die
Kilteeinwirkung so stark geschadigt, dass es zu Thrombosierungen und Frostgangrinen
kommt. Als Erfrierungen vierten Grades schlieflich werden totale Gewebsvereisungen
bezeichnet. Als Spitfolge jeder Erfrierung konnen GefidBverinderungen in Form von

Intimaverdickungen zuriickbleiben (MEURER und WOLF, 2007).
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Eine Studie von DZUBOW (1985) untersucht die histologischen Verdnderungen, die durch
Kiltesprays an der Haut eines 60 kg schweren Schweines hervorgerufen werden konnen. Es
wird ein Priaparat mit Dichlordifluormethan und Trichlorfluormethan (Siedepunkte -29,8 und
23,8 °C), und ein Priparat mit Dichlortetrafluorethan (Siedepunkt 3,8 °C) verwendet. Die
Anwendung der Priparate erfolgt iiber 15, 30, 60 und 120 Sekunden. DZUBOW (1985) stellt
fest, dass die histologischen Veridnderungen umso ausgeprigter sind, je langer das Kiltespray
angewandt wird und je potenter die Substanz ist. So konnen durch das Spray mit den beiden

Komponenten weitreichendere Schiden verursacht werden als mit Dichlortetrafluorethan.

In der Kryochirugie macht man sich den gewebszerstorenden Effekt von Kilte zunutze. In der
Veterindrmedizin wird sie hauptsdchlich in der Onkologie zur Tumorentfernung eingesetzt.
Die kryogenen Substanzen, die dabei zum Einsatz kommen, wie Stickstoff oder Lachgas,
haben Siedepunkte von -195,8 °C bzw. -89,5 °C, und sind demnach sehr potent. Ab einer
Hauttemperatur von 0 °C bildet sich auf der Haut ein Eisfilm, eine Gewebszerstorung entsteht
dadurch jedoch noch nicht. Erst wenn Gewebe auf Temperaturen von -20 °C gekiihlt wird,
kommt es zur intra- und extrazelluldren Eisbildung, was zur Degeneration der Zellen fiihrt.
Gefile werden geschidigt, was in vermehrter Thrombenbildung resultiert, aber auch die
GefidBBpermeabilitdt erhoht. Es kommt schon kurz nach der kryochirurgischen Anwendung zur
lokalen Odembildung, etwa sechs bis neun Tage nach der Vereisung wird das behandelte
Gewebe in Form einer lederartigen Masse abgestolen. Bis zur endgiiltigen Ablosung

vergehen allerdings mehrere Wochen (MARTENS, 2004).

2.6.3 Besondere Eigenschaften von Chlorethan als kryogene Substanz

Chlorethan (Summenformel C,HsCl), auch unter den Namen Chlorethyl, Monochlorethan
oder Ethylchlorid bekannt, wird in der Medizin meist in Sprayform verwendet. Einsatzgebiete
sind die Kiihlung von Sportverletzungen oder die kurzfristige lokale Anésthesie fiir wenig
schmerzhafte Eingriffe. Die Kilte entsteht dabei durch das Verdunsten des Ethychlorids auf
der Haut und hat eine kurzfristige Empfindungslosigkeit zur Folge (KOLB und
BRUNNBERG, 2000). Chlorethanspray ist daher auch als Medizinprodukt geméfl § 3 des
Gesetzes iiber Medizinprodukte (MPG) einzustufen, da es seine Wirkung nicht metabolisch,
immunologisch oder pharmakologisch erreicht, sondern rein physikalisch wirkt. Es ist also
kein Arzneimittel und kann deshalb oberfldchlich bei lebensmittelliefernden Tieren ohne

Einhaltung einer Wartezeit angewendet werden.
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Die Bundesanstalt fiir Arbeitsschutz und Arbeitsmedizin (BAuA) gibt Spitzenbegrenzungen
fiir Chlorethan am Arbeitsplatz an. Chlorethan gilt als potentiell kanzerogener Stoff,
auBerdem kann das Einatmen des Stoffes je nach Konzentration zu leichten subjektiven
Beschwerden bis hin zu Bewusstseinsverlust und Atemstillstand fithren (BAuA, 2004; BAuA,
2008). Aus der Literatur sind Fille von Chlorethanmissbrauch bekannt. Dabei wird
Chlorethan inhaliert, um rauschihnliche Zustinde hervorzurufen oder die sexuelle
Empfindsamkeit zu erhohen. Aufgrund der neurotoxischen Auswirkungen des Chlorethans
werden solche Patienten bisweilen mit Ataxien oder Halluzinationen in Notfallambulanzen
vorstellig (NORDIN et al., 1988; SOULT und WALKER, 1993; FINCH und LOBO, 2005).
In seltenen Fillen kann der Missbrauch zum Tod fithren (BROUSSARD et al., 2000).

Die Gefahr von Erfrierungen ist bei bestimmungsgemifBler Verwendung von Chlorethanspray
jedoch vergleichsweise gering, da der Siedepunkt von Chlorethan mit 12,3 °C im Vergleich
zu anderen kryogenen Verbindungen relativ hoch liegt. Erfrierungen treten dann auf, wenn
Chlorethan unsachgemalf, also aus zu geringer Entfernung und iiber einen lingeren Zeitraum
angewandt wird (NOBLE, 1979; LACOUR und LE COULTRE, 1991; WHITE et al., 1999).
Der Hersteller des Chlorethansprays ,,Chloraethyl Dr. Henning* (Fa. Dr. Georg Friedrich
Henning, Walldorf) empfiehlt die Anwendung aus 30 cm Entfernung zum behandelnden

Hautareal iiber einige Sekunden, jedoch lidngstens bis zur Bildung eines diinnen Eisfilms.

2.6.4 Einsatzgebiete der Kryoanalgesie in der Medizin

2.64.1 Verwendung der Kryoanalgesie in der Humanmedizin

Kiltesprays werden in der Humanmedizin hidufig genutzt, wenn eine schnelle, unkomplizierte
Lokalandsthesie fiir kleinere medizinische Eingriffe erwiinscht ist. So wird die Anwendung in
der Onkologie von ZAPPA und NABORS (1992) empfohlen. In ihrer Studie berichten
Patienten, die vor invasiven Eingriffen wie Lumbalpunktionen oder
Knochenmarkaspirationen eine Vereisung der Einstichstelle mit Chlorethan erhalten, zum

GroBteil von weniger Schmerzen beim Eingriff (ZAPPA und NABORS, 1992).

Auch in der Dermatologie werden Kiltesprays verwendet. WAIBEL und KATIAL (2005)
stellen fest, dass Ergebnisse des bei Allergien angewandten Pricktests nicht durch vorherige
Chlorethanapplikation verfilscht werden. Der Test wird durch die vorherige Vereisung

tendenziell auch als weniger schmerzhaft empfunden.
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Mehrere Studien existieren iiber den Einsatz von Kiltesprays zur Minderung der Schmerzen
bei Venenpunktionen und intramuskuldren Vakzinationen. MAWHORTER et al. (2004)
setzen ein Kiltespray mit den Komponenten Dichlordifluormethan und Trichlordifluormethan
bei der Vakzination von Erwachsenen ein. Die Probanden erhalten eine gleiche Anzahl von
Impfungen in den rechten sowie in den linken Arm, allerdings wird die Impfstelle nur an
einem Arm zuvor mit Kailtespray oder Placebo behandelt. Der durch die Vakzination
verursachte Schmerz wird von den Probanden mit einem modifizierten Fragebogen nach
McGill fiir den bespriihten und unbespriihten Arm getrennt evaluiert. In dieser Studie kann
eine signifikante Schmerzreduktion direkt nach der Injektion durch das Kiltespray
nachgewiesen werden. Auf die Schmerzintensitit fiinf Minuten nach dem Eingriff hat das

Kiltespray keinen Einfluss MAWHORTER et al., 2004).

SELBY und BOWLES (1995) konnen eine signifikante Schmerzlinderung bei der
Venenpunktion durch vorheriges Auftragen von Chlorethan nachweisen. Das Spray wurde
aus einer Entfernung von 20 Zentimeter iiber einen Zeitraum von zehn Sekunden appliziert.
Der Schmerz wurde dabei von den Probanden mittel eines Visual Analogue Scale (VAS)
beurteilt. FARION et al. (2008) zeigen die signifikante Linderung von Schmerzen beim
Legen eines venosen Zuganges bei Kindern durch vorherige Applikation eines Kiltesprays.

Die Komponenten des hier verwendeten Sprays sind Pentafluorpropan und Tetrafluorethan.

Auch mit einem Fluormethanspray kann bei Kindern der Schmerz durch eine Vakzination
signifikant gemindert werden. In einer Studie von COHEN REIS und HOLUBKOV (1997)
wird die schmerzlindernde Wirkung des Kiltesprays mit der einer Lokalanésthetikum
enthaltenden Creme und Ablenkung bei der Impfung von Kindern verglichen. Die
Schmerzevaluierung erfolgt durch das Kind selbst, anwesende Personen sowie durch
Auswertung von Vokalisation und Verhalten des Kindes. Die Schmerzevaluierungen der
Personen und auch die Auswertung der Schreie zeigen, dass vakzinationsbedingte Schmerzen
durch Creme und Spray gleichermaBlen gelindert werden konnen. HIJAZI et al. (2009)
verwenden ein Kiltespray mit Propan, Butan und Pentan und iiberpriifen die Wirksamkeit zur
Schmerzreduktion bei der Venenpunktion, und auch sie konnen eine signifikante
Schmerzlinderung feststellen. ROBINSON et al. (2007) verzeichnen eine Schmerzlinderung
durch Auftragen eines Chlorethansprays vor Legen eines Venenzugangs. Eine signifikante
Schmerzminderung kann in dieser Studie durch das Spray jedoch nicht erreicht werden. Die
intradermale Applikation einprozentiger Lidocainlosung vor der Venenpunktion bewirkt

hingegen eine signifikante Schmerzlinderung.
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Unter Sedation mit Lachgas kann die Anwendung von Chlorethanspray laut CRECELIUS et
al. (1999) aber auch der Ausloser von Schmerzen und Angstgefiihlen sein. In einer Studie
wurde Patienten unter Lachgasnarkose ein venoser Zugang gelegt. Zuvor wurde die
Punktionsstelle mit Chlorethanspray oder einem Placebospray (destilliertes Wasser,
Raumtemperatur) behandelt. Die Probanden wurden aufgefordert, empfundene Schmerzen
und Angstgefiihle vor und nach der Einleitung der Lachgassedation, nach Bespriithen des
Hautareals und nach Legen des Katheters mittels eines VAS zu evaluieren. Die zehn
sekiindige Applikation des Chlorethansprays fiithrt dabei zu mehr Schmerzen und
Angstgefiihlen als die Verwendung des Placebos. Die Schmerzen und Angstzustinde durch
die Punktion werden in dieser Studie weder durch das Kiltespray noch durch das Placebo
vermindert. Die Autoren dieser Studie bewerten deshalb die Anwendung von Chlorethan vor

der Venenpunktion unter Sedation mit Lachgas als nicht forderlich.

Ebenso konnen COSTELLO et al. (2006) und RAMSOOK et al. (2001) keinerlei
schmerzlindernden Effekt bei der Venenpunktion durch vorherige Vereisung feststellen. Dies
wird zum Teil darauf zuriickgefiihrt, dass das in einer Studie verwendete Chlorethanspray nur

fiir funf Sekunden statt, wie in anderen Studien, iiber einen Zeitraum von zehn Sekunden

angewendet wurde (COSTELLO et al., 2006).

In einer Studie von HARTSTEIN und BARRY (2008) wird ein Kiltespray mit den
Komponenten Tetrafluorethan und Pentafluorpropan mit einer Sprithdauer von zwei bis vier
Sekunden eingesetzt. Es kann hierbei kein signifikanter schmerzlindernder Effekt bei der

Venenpunktion festgestellt werden.

2.6.4.2  Spezielle Anwendungen in der Tiermedizin

Aufbauend auf die Ergebnisse von GASTEINER et al. (2008) fithren FETTINGER (2008)
und HAIMEL (2008) Studien zur Verwendung der Kryoanalgesie bei der Ferkelkastration
durch.

FETTINGER (2008) befasst sich mit der Kryoanalgesie in Verbindung mit Ketoprofen und
Lidocain. Dabei wird vor der Kastration Ketoprofen i.m. appliziert, die Skrotalhaut vor
Inzision mit Chlorethanspray vereist und die Hoden nach Vorverlagerung mit einem
Emaskulator abgesetzt. Der Emaskulator wird zunédchst nur lose angesetzt, so dass auch der
fixierte Samenstrang mit Chlorethanspray vereist werden kann. Nach Absetzen der Hoden

wird wie bei der ,,Gasteiner Methode* Lidocainspray auf Wundrand und Samenstrangstumpf
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aufgespriiht. Zur Evaluation der schmerzinduzierten Stressreaktion dienen die Cortisolwerte
der Tiere im Blut. Die Cortisolwerte der nach dieser Methode kastrierten Tiere unterscheiden
sich nicht signifikant von denen der ohne Schmerzausschaltung kastrierten Kontrollgruppe.
Bei der Kontrollgruppe, die zwar vereist und fixiert, aber nicht kastriert wird, kann ein
signifikanter Anstieg des Cortisolspiegels eine halbe Stunde nach der Vereisung

nachgewiesen werden.

HAIMEL (2008) kombiniert die ,,Gasteiner Methode* mit zusitzlicher Vereisung des
Samenstranges mittels Chlorethanspray. Das Absetzen der Hoden erfolgt mit einem
Emaskulator. Auch hier wird der Serumcortisolspiegel bestimmt. Die Cortisolwerte der auf
diese Weise kastrierten Tiere sind nicht signifikant niedriger als die der ohne
Schmerzausschaltung kastrierten Tiere. Die Cortisolwerte der nicht kastrierten, aber vereisten
und fixierten Ferkel steigen bis eine Stunde nach der Vereisung im Vergleich zum Basalwert

kontinuierlich an.

PRUNIER et al. (2001) untersuchen den Einfluss eines Kiltesprays beim Schwanzkupieren an
Saugferkeln.  Saugferkel, deren Schwanz mit einem Kauter ohne jegliche
Schmerzausschaltung abgesetzt wird, zeigen wéihrenddessen mehr Abwehrbewegungen und
LautiduBerungen als unkupierte Handlingstiere. In den darauf folgenden 20 Sekunden wackeln
sie mehr mit dem Schwanz als die unkupierten Kontrolltiere. Bei Vereisen des Schwanzes vor

dem Kupieren zeigen die Ferkel weniger Schwanzwackeln.

RITTERSHAUS (2009) untersucht verschiedene topische Anisthesieverfahren bei der
Ferkelkastration. Die Auswertungen der Vokalisationsanalyse und der Plasmacortisolspiegel
weisen auf starke Schmerzhaftigkeit der Kiltesprayapplikation auf Skrotalhaut und
Samenstrang hin. In der Lautauswertung zeigen sich aber auch Hinweise auf eine geringere
Schmerzhaftigkeit des Hautschnittes nach Vereisung im Vergleich zur unbehandelten
Kastrationsgruppe. Die Kombination von Vereisung der Skrotalhaut und Besprithen der
Samenstringe vor Absetzen der Hoden mit Lidocain ergibt keine signifikante Minderung des
Plasmacortisolspiegels, die Vokalisationsanalyse gibt aber Hinweise auf geringere

Schmerzhaftigkeit bei der Samenstrangdurchtrennung.
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2.7 Cortisol

2.7.1 Physiologie des Cortisolstoffwechsels

Cortisol ist ein Steroidhormon aus 21 Kohlenstoffatomen und wird in der Nebennierenrinde
gebildet. Seine Freisetzung wird vom Hypothalamus-Hypophysen-System gesteuert. Bei
Belastung wird im Hypothalamus vermehrt Corticoliberin (CRH) ausgeschiittet, das
wiederum im Hypophysenvorderlappen zur vermehrten Freisetzung von Adrenocorticotropen
Hormon (ACTH oder Corticotropin) fithrt. Durch ACTH wird in der Nebennierenrinde
schlieBlich Cortisol, Cortison und Corticosteron gebildet. Diese als Glucocorticoide
bezeichneten Hormone wirken iiber einen negativen Feedback-Mechanismus wiederum

regulierend auf den Hypothalamus ein (ECKERT et al., 2002; MOSTL, 2005).

Die physiologische Ausschiittung von Cortisol folgt ab einem bestimmten Alter einer
circadianen Rhythmik (RUIS et al., 1997; GALLAGHER et al., 2002). LANGHOFF (2008)
zeigt, dass bei fiinf Tage alten Saugferkeln noch keine episodische Ausschiittung und keine
geschlechtsspezifischen Unterschiede in der Cortisolkonzentration erkennbar sind. In dieser
Studie liegen die Cortisolmittelwerte im Serum um neun Uhr morgens jedoch signifikant
hoher als mittags, nachmittags oder abends. GALLAGHER et al. (2002) weisen fiir weibliche
Ferkel ab dem sechsten und fiir ménnliche Tiere ab dem zehnten Lebenstag eine circadiane
Rhythmik nach. RUIS et al. (1997) zeigen, dass ab der 20. Lebenswoche ein stabiler
circadianer Rhythmus vorherrscht und sich die basalen Corisolkonzentrationen zwischen den
Geschlechtern unterscheiden. Der physiologische Cortisolgehalt im Blut bei Saugferkeln liegt
zwischen 35 und 60 ng/ml (MARX und HAECKER, 1981). Die Halbwertszeit von Cortisol
geben LENNERNAS et al. (2008) mit eineinhalb Stunden an.

Cortisol liegt im Blut hauptsichlich in der an Albumin gebundenen Form vor. Dies ist im
Gegensatz zu freiem Cortisol nicht direkt wirksam, sondern stellt eine Speicherform dar. Der
Abbau von Cortisol erfolgt in der Leber, die Ausscheidung teilweise mit dem Kot und zum

GrofBteil iiber die Nieren (MOSTL, 2005).

2.7.2 Wirkung der Glucocorticoide

Die Glucocorticoide Cortisol, Cortison und Corticosteron nehmen im Glucosestoffwechsel
eine wichtige Rolle ein und haben nur geringe Mineralocorticoidwirkung. Bei Schweinen und
Wiederkéduern wird mehr Cortisol als Corticosteron gebildet, bei Vogeln, Médusen oder Ratten

dominiert Corticosteron. Glucocorticoide bewirken einen Anstieg der Blutglucose,
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mafgeblich bedingt durch die Gluconeogenese aus Aminosduren, die durch Abbau von
Proteinen entstehen. AuBBerdem wird die Proteinbiosynthese gehemmt. Folglich werden unter
Glucocorticoid Einfluss auch weniger entziindungsfordernde Substanzen gebildet.
Glucocorticoide wirken regulierend auf den Kohlenhydrat- und Fettstoffwechsel (MOSTL,
2005). Im ZNS wirken Glucocorticoide euphorisierend und 16sen ein Gliicksgefiihl aus.
Letztlich dienen diese Prozesse der erhohten Energiebereitstellung in Belastungssituationen

(UNGEMACH, 2006).

2.7.3 Labordiagnostische Messung von Cortisol

Meist wird die Cortisolkonzentration aus Blut (Plasma oder Serum) bestimmt, ein Nachweis
kann aber auch aus Speichel oder Urin vorgenommen werden (EKKEL et al., 1996). Im
Plasma oder Serum erfolgt die Messung mittels Radioimmunoessay (RIA) oder ELISA. Um
eine Bindung des Cortisol an Erythrozyten zu verhindern, miissen Blutproben moglichst
schnell abzentrifugiert und gekiihlt werden. Mehrfaches Auftauen und Einfrieren, Himolyse
der Proben oder Lipamie beeinflussen die Cortisolkonzentrationen nicht. Angaben iiber die
Haltbarkeit der Plasmaproben bei Zimmertemperatur variieren (PRELAUD et al., 2005;
NELSON et al., 2006). Nach PRELAUD et al. (2005) bleiben die Cortisolkonzentrationen bei
4-8 °C zwei Wochen stabil, bei einer Lagerung bei -20 °C betridgt die Haltbarkeit etwa ein
Jahr.

2.7.4 Bestimmung von Cortisol als Stressparameter in der Tiermedizin

Verschiedene Autoren bestimmen Cortisol als Belastungs- oder Schmerzparameter
(ROOZEN et al., 1995; MOLONY und KENT, 1997; SCHONREITER et al., 1999;
CARROLL et al., 2006; ZOLS, 2006; ZANKL, 2007; GASTEINER et al., 2008). Versuche
von ROOZEN et al. (1995) verdeutlichen, dass neuroendoKkrine Stressreaktionen zeitlich
versetzt auftreten. Nach Fixieren mit einer Oberkieferschlinge kommt es bei Schweinen zum
Anstieg  von  Katecholaminen, [-Endorphinen und  Cortisol. Wihrend die
Plasmakonzentrationen der Katecholamine schon eine halbe Minute nach Beginn der Fixation
signifikant ansteigen und nach zwei Minuten bereits wieder abfallen, ist bei Cortisol erst

dreieinhalb Minuten nach Beginn der Fixation ein signifikanter Anstieg zu verzeichnen.

SCHONREITER et al. (1999) konnen zeigen, dass die Cortisolgehalte im Speichel diejenigen

im Plasma reflektieren. Bis zu vier Stunden nach der Kastration sind die Cortisolwerte
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deutlich erhoht, 24 Stunden nach der Kastration ist jedoch das Ausgangsniveau wieder
erreicht. Ahnliche Serumcortisolverlidufe post castrationem beobachten unter anderem auch
ZOLS (2006) und LANGHOFF (2008). LUNDEHEIM et al. (2004) kommen mit ihren
Untersuchungen jedoch zu dem Schluss, dass die Speichelcortisolmessung nur bedingt dazu
geeignet ist, Stress bei Schweinen nachzuweisen. Als Grund dafiir sehen sie, dass bei der
Messung des Speichelcortisols nur das freie Cortisol gemessen wird, bei Messung des

Plasmacortisolspiegels aber das freie und das proteingebundene Cortisol.

PRUNIER et al. (2005) untersuchen die Auswirkungen der Kastration, Zahnresektion und
Schwanzamputation an unbetdubten Ferkeln. Wéhrend durch die Kastration sowohl die
Cortisolkonzentration als auch die ACTH- und Lactat-Konzentrationen im Serum signifikant

ansteigen, bleiben diese Parameter bei Kiirzung der Zidhne oder des Schwanzes unverédndert.

2.8 Wundheilung

2.8.1 Physiologischer Wundheilungsverlauf

Wunden, die durch die Saugferkelkastration unter Verwendung eines Skalpells entstehen, sind
Schnittwunden. Schnittwunden haben fiir gewohnlich einen sehr guten Heilungsverlauf, da
die Schnittrander glatt sind und wenig Gewebe gequetscht wird. Da das verbliebene Gewebe
weitestgehend intakt ist, konnen sich Infektionen schwer manifestieren. Im Idealfall liegen die
Schnittrinder eng aneinander, wodurch sie schnell verkleben und miteinander verwachsen.
Dann findet eine primdre Wundheilung statt und die Heilung ist nach 5-10 Tagen
abgeschlossen. Klaffen die Wundrinder oder sind traumatische oder bakterielle Noxen
beteiligt, kommt es zur sekunddren Wundheilung. Dabei fiillt Granulationsgewebe den Defekt
auf, von den Wundrindern her vollzieht sich die Epithelisierung. Bei sekundéirer

Wundheilung kann die Heilung mehrere Wochen dauern (LITZKE et al., 2004; RYTZ, 2004).

Die Wundheilung besteht aus mehreren Stadien, die teilweise simultan ablaufen. Theoretisch
werden Entziindungs-, Abrdum-, Reparations- und Reifungsphase unterschieden. In der ersten
Phase der Wundheilung, der Exsudations- oder Entziindungsphase, kommt es zunichst zu
Wundschmerz und -6dem. Sie dauert etwa fiinf Tage an und folgt der Blutung, die durch die
Verletzung gesetzt wird und zur Reinigung der Wunde beitrigt. Durch das entstehende
Blutgerinnsel wird die Wunde aufgefiillt und durch den daraus entstehenden Schorf abdeckt.
In der Entziindungsphase kommt es zur Exsudation plasmadhnlicher Fliissigkeit, in der

Wundhohle sammeln sich Plasmatranssudat und Fibrin an. Es kommt zur Ausschiittung von



34 | Literaturiibersicht

Entziindungsmediatoren und zur Einwanderung von Leukozyten in das versehrte Gewebe.
Dadurch beginnt die Abrdum- oder Demarkationsphase. Sie ist durch die Aktivitdt von
Neutrophilen und Monozyten/Makrophagen gekennzeichnet. Die Wunde wird durch
Phagozytose von Mikroorganismen, Schmutz und totem Gewebe gereinigt. Makrophagen
stimulieren zudem die Angiogenese und Fibroblastenproliferation, die die Reparationsphase
kennzeichnen. Diese Phase der Wundheilung beginnt etwa drei bis fiinf Tage nach der
Kastration. Kollagen und Fibrin werden gebildet und neue Kapillaren spriefen in das
Wundgebiet ein. SchlieBlich entsteht Granulationsgewebe, das den Defekt abdeckt, gegen
Infektionen abschirmt und die Basis fiir eine erneute Epithelisierung darstellt. Durch die in
diesem Stadium auftretende Wundkontraktion erscheinen die Wunden ab dem fiinften bis
neunten Tag kleiner. Die letzte Phase der Wundheilung, die Reifungsphase, kann Wochen
dauern. Dabei erhoht sich die Wundfestigkeit durch zusitzliche Einlagerung kollagener

Fasern und Anderung des Kollagenfasertyps (LITZKE et al., 2004).

2.8.2 Storungen der Wundheilung

Malgeblich verldngert wird die Wundheilung durch vermehrten Eintrag von Bakterien,
Verschmutzung der Wunde oder Gewebetraumen. Bei Gewebetraumen entsteht Lactat, das
den pH-Wert in der Wunde senkt. Dadurch produzieren die neutrophilen Granulozyten mehr
proteolytische Enzyme, und der Gewebeabbau in der Wunde nimmt zu. Zelldetritus stellt
dann einen geeigneten Nihrboden fiir eine bakterielle Besiedelung und Infektion dar (RYTZ,
2004). Durch Traumen und fehlende Ruhigstellung der Wunde kann es ebenfalls zu
Wundheilungsstorungen kommen. Sie verursachen eine verminderte Blutversorgung,
wodurch fiir die Heilung notwendige Metaboliten und Sauerstoff nicht mehr in

ausreichendem Maf zu den Zellen gelangen konnen (LITZKE et al., 2004).

2.8.3 Wundheilung nach chirurgischer Saugferkelkastration

LACKNER (2003) vergleicht den Wundheilungsverlauf bei vier und 28 Tage alten Ferkeln
nach Kastration und kann zeigen, dass die Wundheilung bei den vier Tage alten Tieren
schneller und komplikationsloser verlduft. Studien von LACKNER (2003) und LANGHOFF
(2008) zufolge ist die Wundheilung bei drei von vier betdubungslos kastrierten Tieren nach

zwel Wochen abgeschlossen.
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Durch eine Allgemeinandsthesie  wihrend der Saugferkelkastration wird der
Wundheilungsverlauf nicht beeintrichtigt (WALDMANN et al., 1994). ZOLS (2006) weist
einen verzogerten Wundheilungsverlauf bei Ferkeln nach, denen vor der Kastration
Metamizol verabreicht wurde. Bei Einsatz der nicht-steroidalen Antiphlogistika Meloxicam
und Flunixin verlduft die Wundheilung teilweise langsamer als bei unbehandelt kastrierten

Tieren (LANGHOFF, 2008).

Uber den Wundheilungsverlauf nach Applikation von Lokalanisthetika existieren
verschiedene Erkenntnisse. HOLLMANN et al. (2000) weisen auf die antiinflammatorische
Wirkung von Lokalanisthetika hin, die maB3geblich durch ihren hemmenden Einfluss auf die
polymorphkernigen Granulozyten bedingt ist. Desweiteren sind nach dem Einsatz eines
Lokalanésthetikums bei der Kastration verzogerte Wundschliisse, Samenstrangprotrusionen
und Funikulitiden beschrieben (RITTERSHAUS, 2009). Auch bei ZANKL (2007) ist der
Wundheilungsverlauf durch Einsatz von Procain und Lidocain signifikant verschlechtert. In
Studien von WALDMANN et al. (1994), ZOLS (2006) und GASTEINER et al. (2008) wird
der Wundheilungsverlauf von der Anwendung eines Lokalanisthetikums jedoch nicht

signifikant beeinflusst.
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3. Tiere, Material und Methoden
Die Untersuchungen wurden von Juli 2008 bis Februar 2009 durchgefiihrt.

3.1 Ziel der Untersuchungen

Ziel der Untersuchung ist festzustellen, ob durch den Einsatz von Kiltespray und/oder
Lokalanésthetikum eine Reduktion der schmerzbedingten neuroendokrinen Stressreaktion bei
Saugferkeln erreicht werden kann. Dies wird anhand der Veridnderungen des Cortisolspiegels
im Serum der behandelten Tiere beurteilt. Die Anwendung der verwendeten Priparate ist an
die ,,Gasteiner Methode* angelehnt. Des Weiteren soll der Einfluss der Vereisung und der
verschiedenen Applikationsformen des Lokalanédsthetikums auf Wundheilung und

Allgemeinbefinden der Tiere ermittelt werden.

3.2 Genehmigung des Versuchsvorhabens

Gemil §8 des Tierschutzgesetzes wurde eine Tierversuchsanzeige bei der Regierung von
Oberbayern eingereicht. Das Versuchsvorhaben wurde zum 26. Mai 2008 genehmigt und
wird unter dem Aktenzeichen 55.2-1-54-2531.2-17-08 gefiihrt. Ein am 15. Juli 2008 gestellter
Ergidnzungsantrag wurde zum 30. Juli 2008 bewilligt.

3.3 Versuchstiere und Betrieb

Die Versuchstiere werden im Lehr- und Versuchsgut der Technischen Universitdt Miinchen

Weihenstephan gehalten.

3.3.1 Versuchsbetrieb

Im Betrieb befinden sich 130 Sauen, die im Dreiwochenrhythmus abferkeln. Die Ferkel
werden in Abferkelbuchten mit Kastenstand fiir die Muttersau gehalten und nach vier Wochen
abgesetzt. Alle 48 Abferkelbuchten sind mit Spaltenboden ausgelegt, die teils aus Plastik und
teils aus Guss gefertigt sind. Der Spaltenboden ist im Liege- und Fressbereich der Sau von
einer Gummimatte abgedeckt. Jede Abferkelbucht ist mit einem Ferkelnest ausgestattet.
Dieses besteht aus einer beheizbaren Bodenplatte aus Beton, auf die Sdgespine aufgebracht

werden, einer beweglichen Abdeckplatte aus Metall, die seitlich und von oben das Ferkelnest
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abschirmt sowie einer Infrarot-Wirmelampe, die durch ein Loch in der Abdeckplatte iiber

dem Ferkelnest hiangt (Abbildung 1).

Abbildung 1: Abferkelbucht im Versuchsbetrieb

3.3.2 Versuchstiere, Einschlusskriterien und zootechnische Mafinahmen

Fiir diesen Versuch werden drei bis fiinf Tage alte Masthybriden verwendet. Die Auswahl der
Versuchstiere erfolgt am ersten Lebenstag. Es werden nur minnliche Ferkel ausgewihlt mit
ungestortem Allgemeinbefinden und einem Geburtsgewicht von mindestens 1000 g. Ferkel
aus Wiirfen, in denen Myoclonia congenita auftritt, werden ausgeschlossen, ebenso Wiirfe,
von denen weniger als zwei Tiere in den Versuch einbezogen werden konnen.
Ausschlusskriterien bei Einzeltieren sind Symptome von congenitaler myofibrilldrer

Hypoplasie, Kryptorchismus, Durchfall sowie Skrotal- und Inguinalhernien.

Alle zootechnischen Maflnahmen und die Auswahl der Versuchstiere werden einheitlich und
nur bis zum ersten Lebenstag durchgefiihrt. Der Tag der Geburt ist als Tag O definiert. Der
Betriebsleiter zieht nach beendeter Geburt die Ohrmarken ein und schleift die Zdhne. Das
Kiirzen der Schwinze mit einem Seitenschneider sowie die orale Eisenversorgung
(BioWeyxin®, Veyx-Pharma GmbH, Schwarzenborn) werden beim Einschluss der

Versuchstiere vorgenommen.

Die Einteilung in die Versuchsgruppen findet nach dem Einschluss zufallsbedingt statt. Beim

Einschluss werden zur Aufnahme der Ohrmarkennummern und der Allgemeinuntersuchung
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alle Ferkel eines Wurfes zunichst in einen Ferkelwagen verbracht. Weibliche Tiere und
minnliche Ferkel, die augenscheinlich leichter als 1000 g sind oder Anzeichen einer
Allgemeinerkrankung aufweisen, werden in ihre Bucht zuriickgesetzt. Von den verbliebenen
Ferkeln werden nacheinander die Ohrmarken notiert bevor sie zuriickgesetzt werden. IThnen
werden fortlaufende Nummern zugeteilt. In der Klinik fiir Schweine erfolgt die Zuteilung zu

den Versuchsgruppen 1-8 in fortlaufender Reihenfolge.

3.4 Versuchsaufbau

3.4.1 Auswahl der Medikamente

In Anlehnung an die ,Gasteiner Methode® wird auch in diesem Versuch ein
Lokalandsthetikum mit Sperrkorperzusatz benutzt. In Deutschland ist Procain fiir alle
lebensmittelliefernden Tierarten zugelassen (EU Verordnung 2377/90, Anhang II),
entsprechende Prédparate fiir Schweine sind auf dem Markt (VETIDATA, 2009). Laut
Arzneimittelgesetz §56 a darf deshalb nicht auf Lidocain zuriickgegriffen werden. Deshalb
wird das Priparat Isocain® (Fa. Selectavet Dr. Otto Fischer GmbH, Weyarn-Holzolling)
verwendet. Der Hersteller empfichlt eine Dosis von maximal 2,5 ml Isocain® pro 10 kg
Korpergewicht. Da nur kréftige Ferkel fiir den Versuch ausgewihlt werden, kann in diesem
Versuch von einem Gewicht von 2 kg am dritten bis fiinften Lebenstag ausgegangen werden,

so dass die Tiere eine einheitliche Dosis von 0,5 ml Isocain® erhalten.

Als Kiltespray ist das Medizinprodukt Chloraethyl Dr. Henning® (Fa. Chemische Fabrik
Walldorf GmbH, Walldorf) in Gebrauch. Der wirksame Bestandteil ist, wie in dem von
GASTEINER et al. (2008) verwendeten Produkt, Chlorethan. Es wird dem von GASTEINER
et al. (2008) verwendeten, in Italien produzierten Préiparat Freddo—Spray® (Fa. Texo, Turin, I)

vorgezogen, da es in Deutschland leichter zu beziehen ist.

3.4.2 Versuchsgruppen

In den Versuch werden 221 minnliche Ferkel im Alter von drei bis fiinf Tagen
eingeschlossen. Es werden acht Versuchsgruppen gebildet. Tabelle 2 gibt einen Uberblick
iiber die Anzahl der pro Gruppe eingeschlossenen Tiere und die Vorgehensweise in den

einzelnen Gruppen.
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Tabelle 2: Gruppennummer, Anzahl der Tiere pro Gruppe und Vorgehensweise in den
einzelnen Versuchsgruppen

Gruppe | n Eingriff

29 | Handling

29 | Vereisung

28 Kastration

28 | Vereisung+Kastration

28 | Kastration+Lokalanisthesie (intraoperativ eingetrdufelt)

29 | Vereisung+Kastration+ Lokalandsthesie (intraoperativ eingetriufelt)

29 | Prioperative Lokalanisthesie intratestikulédr +Kastration

R NN B W N -

21 | Vereisung+Kastration mit Klemme+Lokalanésthesie (auf fixierten Samenstrang getriufelt)

Die Versuchsgruppen werden so gewdhlt, dass sowohl die verschiedenen Applikationsformen
des Lokalanasthetikums verglichen werden konnen als auch der Einfluss der Vereisung auf

das Schmerz- und Wundheilungsgeschehen.

Die Gruppen 1 (Handling) und 2 (Vereisung) dienen als Handlingsgruppen. Die Tiere werden
in den Kastrationsbock eingespannt und die Skrotalregion desinfiziert, eine Kastration wird
nicht durchgefiihrt. Bei Tieren der Gruppe 2 erfolgt eine Vereisung, bei Tieren der Gruppe 1
nicht. Die bei der Vereisung erreichte Hauttemperatur wird mit einem

Oberfldchentemperaturmessgerit gemessen (siehe Abbildung 2 und Abbildung 3).

Abbildung 2: Vereisung eines Ferkels und Messung der Oberfléichentemperatur
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Abbildung 3: Minnliches Ferkel nach Vereisung der Skrotalregion

Die Positivkontrolle ist die Gruppe 3 (Kastration). Diese Tiere werden wie in Kapitel 3.4.5
beschrieben kastriert. Die Tiere der Gruppe 4 (Vereisung+Kastration) werden zusitzlich vor

der Kastration in der Skrotalregion vereist.

Bei Tieren der Gruppen 5 und 6 wird die Moglichkeit der intraoperativen Lokalanésthesie
untersucht. Dabei wird das Lokalandsthetikum direkt nach der Kastration mittels einer
Knopfkaniile in die Wundhohle eingebracht (sieche Abbildung 4). Bei Gruppe 6
(Vereisung+Kastration+LLA) erfolgt vor der Schnittsetzung eine Vereisung, bei Gruppe 5

(Kastration+LA) nicht.

Abbildung 4: Eintriufeln des Lokalaniisthetikums in den Wundspalt
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Tiere der Gruppe 7 (LA i.t.+Kastration) erhalten das Lokalanisthetikum vor der Operation
intratestikuldr injiziert. Sie werden nach einer Anflutungszeit von mindestens 10 Minuten wie

Tiere der Gruppe 3 kastriert.

Gruppe 8 (Vereisung+Kastration mit Klemme+LA) ist am nédchsten an die ,,Gasteiner
Methode* angelehnt. Die Skrotalregion wird vereist und direkt danach werden zwei Schnitte
gesetzt, so dass beide Hoden vorverlagert werden konnen. Auf den freigelegten Samenstrang
wird dann eine Klemme gesetzt, der Hoden wird mit dem Skalpell abgetrennt und auf den

fixierten Stumpf des Samenstranges Lokalanésthetikum aufgetridufelt (siche Abbildung 5).

Abbildung 5: Auftriufeln des Lokalanisthetikums auf den mit einer Klemme fixierten
Samenstrang
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3.4.3 Versuchsablauf
Einen Uberblick iiber den zeitlichen Versuchsablauf gibt Tabelle 3.

Tabelle 3: Zeitlicher Versuchsablauf

z::suchsbeginn Kurzes Hochheben, dabei adspektorische Untersuchung
t=-30 min Blutentnahme zur Basalwertbestimmung
t= 0 min Kastration/Handling
t= 30 min Blutentnahme 30 Minuten nach dem Eingriff
t=1h Blutentnahme 1 Stunde nach dem Eingriff
Blutentnahme 4 Stunden nach dem Eingriff,
=4h Wiegen der Ferkel
Blutentnahme 24 Stunden nach dem Eingriff,
t=24h/1d Kontrolle der Wundheilung/des Allgemeinbefindens,
subkutane Eisensubstitution
t=4d Kontrolle der Wundheilung/des Allgemeinbefindens
t=7/8d Kontrolle der Wundheilung/des Allgemeinbefindens
t=14/15d Kontrolle der Wundheilung/des Allgemeinbefindens
t=21/22d Kontrolle der Wundheilung/des Allgemeinbefindens

Die fiir den Versuch ausgewihlten Ferkel werden adspektorisch vor Versuchsbeginn noch
einmal auf Verletzungen oder gestortes Allgemeinbefinden untersucht. Ist die Untersuchung
ohne besonderen Befund, wird den Ferkeln mit einem wasserfesten Stift die beim Einschluss
zugeteilte, fortlaufende Nummer auf die Flanke geschrieben. In der Reihenfolge dieser
Nummern werden die Tiere dann gefangen und die erste Blutentnahme findet statt. Die

Blutentnahmetechnik wird in Kapitel 3.4.4 beschrieben.

Eine halbe Stunde nach der ersten Blutentnahme werden die Ferkel der Reihe nach und ihrer
Versuchsgruppe entsprechend den jeweiligen Eingriffen unterzogen. 30 Minuten nach der
Kastration sowie eine Stunde, vier Stunden und 24 Stunden nach dem Eingriff wird erneut
Blut gewonnen. Alle Blutproben werden direkt nach der Entnahme in Eiswasser gekiihlt und
noch am selben Tag, wie in Kapitel 3.4.7 beschrieben, weiterverarbeitet. Nach der vierten
Blutentnahme werden die Ferkel gewogen. Zu diesem Zweck wird immer dieselbe digitale
Waage verwendet. Dies dient dazu, die Randomisierung der Ferkel zu iiberpriifen. Um eine
ausreichende Eisenversorgung der Versuchstiere zu gewdhrleisten, wird ihnen nach der
letzten Blutentnahme 2 ml des Eisenpriparates Myofer 100® (Fa. Intervet Shering Plough,

Unterschleiheim) subkutan in die Kniefalte injiziert.
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Sollten Tiere wihrend des Versuchs deutliche Anzeichen einer Allgemeinerkrankung zeigen

oder sich deutlich sichtbar verletzen, werden sie vom weiteren Versuch ausgeschlossen.

Die Tiere der Gruppen Handling(l) und Vereisung(2) werden noch in der ersten
Lebenswoche kastriert. Eine Kontrolle der Wundheilung erfolgt bei diesen Tieren im Rahmen
des Versuchs nicht. Bei Tieren der anderen Gruppen findet die Wundheilungskontrolle am
Tag eins nach der Blutentnahme zum 24-Stunden-Wert statt sowie an den Tagen vier, sieben,

14 und 21 nach Kastration. In Kapitel 3.4.8 wird dies genauer geschildert.

3.4.4 Blutprobenentnahme
Zur Blutprobenentnahme werden die Tiere nacheinander aus der Bucht gefangen und von

einer Hilfsperson in Riickenlage fixiert (Abbildung 6).

Abbildung 6: Blutentnahme aus der Vena cava cranialis

Die Blutentnahme erfolgt aus der Vena cava cranialis mit dem Blutentnahmesystem
Primavette® V Serum 7,5 ml (Fa. KABE Labortechnik GmbH, Niimbrecht-Elsenroth) und
unter Verwendung von sterilen Sterican® Einmalkaniilen GroBe 2 (0,8 x 40 mm, Fa. B. Braun
AG, Melsungen). Pro Blutentnahmezeitpunkt werden etwa 2-3 ml Blut gewonnen. Die

Entnahme wird wihrend des ganzen Versuches von derselben Person durchgefiihrt.
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3.4.5 Kastration und Applikation der Medikamente

Alle Ferkel werden in einem Kastriergerit fiir zwei bis sieben Tage alte méinnliche Ferkel (Fa.
Schippers, Nr. 020 9759, Kerken) fixiert. Ein alkoholisches Hautdesinfektionsmittel mit
Povidon-Jod (Braunoderm®, Fa. B. Braun AG, Melsungen) wird mittels eines
Pumpfliaschchens auf die Skrotalregion aufgespriiht und nach einigen Sekunden Einwirkzeit

mit Einwegtiichern abgewischt.

Bei Tieren der Gruppen 2, 4, 6 und 8 erfolgt danach die Vereisung der Skrotalhaut. Dabei
werden die Hoden kaudal fixiert und aus etwa zehn Zentimeter Entfernung bespriiht. Bei etwa
dem ersten Drittel der Versuchstiere der Gruppen 2, 4, 6 wird, wie in der ,,Gasteiner
Methode* beschrieben, das Kiltespray fiir vier bis fiinf Sekunden angewandt. Da mit dem
Infrarotthermometer (Pyrometer PCE-880, Fa. PCE Group, Meschede) durch diese Art der
Vereisung aber nicht wie bei der ,,Gasteiner Methode* -10 bis -12 °C, sondern meist Werte
iiber 0 °C gemessen werden, erfolgt die Vereisung der restlichen Tiere der entsprechenden
Gruppen bis zum Erreichen einer Oberflachentemperatur von -10 bis -12 °C. Die Zeit bis zum
Erreichen von -10 bis -12 °C wird notiert. Sollte eine Temperatur von mindestens -10 °C nicht
erreicht werden, wird das Besprithen nach Bildung eines harten, weillen Eisfilmes auf der

Skrotalhaut zum Wohle des Tieres abgebrochen.

Zur Kastration wird ein Skalpellhalter mit wechselbarer Einmalklinge verwendet (BAYHA®
Skalpellgriff und Klingen, Klingengrée 19, Fa. C. Bruno Bayha GmbH, Tuttlingen). Um das
Risiko einer Keimverschleppung so gering wie moglich zu halten, wird nach jeder Kastration
die Klinge erneuert. Der Eingriff wird bei allen Tieren vom gleichen Operateur durchgefiihrt.
Dieser trigt Einmalhandschuhe (Vasco® powdered, Fa. B. Braun AG, Melsungen) die vor der
Kastration mit Desinfektionslosung bespriiht und nach einigen Tieren gewechselt werden. Die
Hoden werden wie zur Vereisung kaudal fixiert. Es werden zwei etwa 1 cm lange
Hautschnitte parallel zur Raphe scroti angebracht, der Processus vaginalis wird dabei
eroffnet. Beide Hoden werden zunichst vorverlagert und dann nacheinander mit dem Skalpell

abgesetzt.

Bei Tieren der Gruppen 5 und 6 werden nun je Seite 0,25 ml Isocain® in die Wundhohle
eingetriiufelt. Die Applikation erfolgt mittels einer 1 ml Einmalspritze (Henry Schein®
Tuberkulin Einmalspritzen, Fa. Henry Schein Inc., Melville, USA) mit aufgesetzter
Knopfkaniile (gebogene Kaniile mit Knopf, rostfreier Edelstahl mit Luer-Lock-Ansatz). Um
die Gefahr der Keimverschleppung zu vermindern, wird die Knopfkaniile nach jedem Einsatz

in Desinfektionslosung (Braunoderm®, Fa. B. Braun AG, Melsungen) aufbewahrt.
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Die intratestikulidre Applikation des Isocain® bei Tieren der Gruppe 7 erfolgt mindestens zehn
Minuten vor der Kastration, um eine ausreichende Anflutungszeit zu gewdhrleisten. Dazu
werden die Tiere von einer Hilfsperson fixiert und je Hoden 0,25 ml Lokalanésthetikum
mittels einer 1 ml Einmalspritze (Henry Schein® Tuberkulin Einmalspritzen, Fa. Henry Schein
Inc., Melville, USA) injiziert. Es werden 0,4 x 20 mm Einmalkaniilen (Neolus®, BSN medical
GmbH und Co. KG, Hamburg) verwendet. Um eine intravasale Injektion und die damit
verbundenen Nebenwirkungen zu vermeiden, geschieht die Injektion nur nach vorheriger

Aspiration.

Bei Tieren der Gruppe 8 erfolgt nach der Vereisung ebenfalls ein Vorverlagern der Hoden.
Der Samenstrang einer Seite wird dann mit einer Arterienklemme (nach Péan, gerade, 14,5
cm) erfasst. Der Hoden wird abgesetzt und mittels einer 1 ml Einmalspritze (Henry Schein®
Tuberkulin Einmalspritzen, Fa. Henry Schein Inc., Melville, USA) mit aufgesetzter
Knopfkaniile (gebogene Kaniile mit Knopf, rostfreier Edelstahl mit Luer-Lock-Ansatz)
werden 0,25 ml Isocain® auf Samenstrangstumpf, Wundrand und Wundhohle verteilt. Mit

dem Hoden der anderen Seite wird auf gleiche Weise verfahren.

3.4.6 Wiegen der Ferkel
Nach der Blutprobe, die vier Stunden nach dem Eingriff gewonnen wird, werden die Ferkel
gewogen. Es wird immer dieselbe digitale, tarrierbare Waage (Wiegeplateau Bosche bis 50

kg, Fa. Schippers, Kerken) verwendet.

3.4.7 Weiterverarbeitung der Proben

Nach Entnahme werden die Blutproben sofort in eine Styropor-Kiihlbox mit Eiswasser
gebracht. In der Klinik fiir Schweine der LMU Miinchen werden die Proben in der Zentrifuge
(Rotanta 460R, Fa. Hettich GmbH und Co. KG, Tuttlingen) bei 4 °C mit 3000 G mindestens
zehn Minuten lang zentrifugiert. Das Serum wird in Reaktionsgefile (Safe-Lock
Reaktionsgefile 1,5 ml, Fa. Eppendorf AG, Hamburg) und Serumrohrchen (Rohrchen 1,2
Milliliter PP, palettiert, Fa. Brand GmbH und Co. KG, Wertheim) abpipettiert und noch am

Tag der Blutentnahme bei -20 °C eingefroren.

Die Cortisolmessung wird mit dem Gerit Elecsys® 2010 (Fa. Roche Diagnostics GmbH,

Mannheim) mit dem Elecsys Cortisol Reagenz (Fa. Roche Diagnostics GmbH, Mannheim)
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durchgefiihrt. Das Gerét wird vor Inbetriebnahme kalibriert (Elecsys Cortisol CalSet, Fa.
Roche Diagnostics GmbH, Mannheim) und die Ergebnisse durch das tdgliche Messen von
Kontrollseren (Elecsys PreciControl Universal, Fa. Roche Diagnostics GmbH, Mannheim)

tiberpriift.

3.4.8 Kontrolle der Wundheilung

Am Tag 1 und 4 nach der Kastration, sowie ein, zwei und drei Wochen nach der Kastration
wird die Wundheilung tiberpriift. Die Untersuchungsmethode ist an die von ZANKL (2007)
angelehnt. Zur Wundheilungskontrolle werden die Ferkel auf dem Arm gehalten, die
Kastrationswunde  wird adspektorisch sowie palpatorisch untersucht und das

Allgemeinbefinden anhand eines Punktesystems beurteilt.

Bei der Untersuchung werden die linke und die rechte Kastrationswunde getrennt
voneinander bewertet. Aus den fiir die linke und rechte Seite vergebenen Punkten wird dann
der Mittelwert gebildet. Die Summe aller vergebenen Mittelwerte mit den Punkten fiirs
Allgemeinbefinden gibt den Wundheilungsverlauf wieder. Die Untersuchung wird immer von
der gleichen Person durchgefiihrt. In Tabelle 4 werden die Beurteilungskriterien dargestellt
sowie die dafiir moglichen Punkte. Bei Tieren der Gruppe Handling(1) und Vereisung(2) wird

nur das Allgemeinbefinden bewertet.
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Tabelle 4: Beurteilungsschema der Wundheilung

Punkte linke | Punkte rechte
Seite Seite
Aussehen der Kastrationswunde
Wunde geschlossen, Schorf abgefallen, Wundumgebung und | 1
Schnittflichen rosarot
Wunde geschlossen mit Schorf und/oder Wundfldchen gerotet 2 2
Wundrénder teilweise adaptiert mit Schorfspuren und hyperdamisch 3 3
Keine Adaption, Wunde klafft und/oder Verfarbungen und Belédge 4 4
Mittelwert ,,Aussehen “
Wundsekret (bei leichtem Druck auf Wundgebiet)
Ohne 1 1
Seros 2 2
Blutig-seros 3 3
Eitrig 4 4
Mittelwert ,, Wundsekret “
Konsistenz im Wundgebiet
Weich, ohne Umfangsvermehrung 1 1
Odematisiert, ohne Umfangsvermehrung 2 2
Odematisiert oder derb, bis zu haselnussgroe Umfangsvermehrung 3 3
Odematisiert oder derb, Umfangsvermehrung groBer als Haselnuss 4 4
Mittelwert ,, Konsistenz Wundgebiet
Konsistenz und Umfang der Samenstringe
Kaum palpierbar 1 1
Bis bleistiftstark, weich bis derb elastisch 2 2
GrofBer als bleistiftstark, weich bis derb elastisch 3 3
GroBer als bleistiftstark, verhirtet oder fluktuierend 4 4
Mittelwert ,, Konsistenz Samenstringe “
Summe aller Mittelwerte
Allgemeinbefinden
Ungestort 1
Geringgradig gestort 2
Mittelgradig gestort 3
Hochgradig gestort 4
Summe Mittelwerte und ,,Allgemeinbefinden‘
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3.5 Statistische Auswertung

Die statistische Auswertung der Daten erfolgt an der Klinik fiir Wiederkduer der LMU
Miinchen mittels des Statistikprogramms SPSS 17.0 fiir Windows XP. Bei einer
Plausibilitdtspriifung ~ wird auf Extremwerte untersucht. Tiere, deren basale
Serumcortisolspiegel als Extremwerte auffallen (mehr als dreimal Interquartil-Abstand groer

als der Wert des dritten Quartils) werden von der Auswertung ausgeschlossen.

Neben Mittelwerten und Standardabweichungen werden auch Minimal- und Maximalwerte

der Cortisolresultate ermittelt.

Zunachst wird mittels T-Test gepriift, ob sich Tiere, bei denen die Vereisung Temperaturen
von > 0 °C erreicht hat, signifikant in ihrer Cortisolkonzentration von Tieren unterscheiden,

bei denen Temperaturen unterhalb des Gefrierpunktes auftraten.

T-Tests fiir die Vergleiche zwischen den unkastrierten Gruppen 1 und 2, die sich nur in der
Vereisung unterscheiden, zwischen der Gruppe Handling(1) und Kastration(3), sowie
Vergleiche der mit Vereisung und/oder Lokalanédsthetikum kastrierten Gruppen mit der
Gruppe Kastration(3) wurden berechnet. Desweiteren werden die  Gruppen
Vereisung+Kastration(4) und  Vereisung+Kastration+LA(6), Kastration+LA(5) und
Vereisung+Kastration+LA(6) sowie die Gruppen Kastration+LA(5) und LA i.t.+Kastration(7)
einander gegeniibergestellt. Um einen etwaigen Einfluss der Klemme auf die
Cortisolkonzentrationen im Serum feststellen zu konnen, erfolgt ein Vergleich der Gruppe

Vereisung+Kastration+LA(6) mit Gruppe Vereisung+Kastration mit Klemme+LA(8).

Aus den Daten der Wundkontrolle werden Mittelwerte, Standardabweichungen, Minima und
Maxima sowie die Perzentile 25, 50 und 75 berechnet. Mittels des Mann-Whitney-U-Tests
wird auf Unterschiede in der Wundheilung zwischen zwei Gruppen untersucht. Es werden
alle mit Vereisung und/oder Lokalanisthesie kastrierten Gruppen jeweils mit der Gruppe

Kastration(3) verglichen.

Eine einfaktorielle = Varianzanalyse (One-way ANOVA) sowie ein Post-hoc
Mehrfachvergleich (Tukey-Test) werden fiir Mittelwert-Vergleiche der Variablen zwischen
den Versuchsgruppen aus unabhingigen Stichproben angewendet. Fiir die Vergleiche der
Mittelwerte aus abhingigen Stichproben wird der gepaarte T-Test durchgefiihrt. Im Vergleich
werden die Ergebnisse als signifikant angesehen, wenn sich bei der statistischen Analyse eine
Irrtumswahrscheinlichkeit von kleiner oder gleich 5 % (p < 0,05) ergibt. Liegt sie zwischen 5

und 10 % (@005 < p < 0,), wird von Tendenzen gesprochen.
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4. Ergebnisse

4.1 Ergebnisse der Cortisolmessungen

Von den 221 in den Versuch aufgenommenen Tieren konnten die Cortisolproben von 215
Tieren statistisch ausgewertet werden. Jeweils ein Tier der Gruppen 1, 2 und 7 wiesen
Extremwerte auf. Die Serumproben eines Tieres aus Gruppe 7 konnten nicht ausgewertet
werden, da die gewonnene Serummenge unzureichend war. Je ein Tier der Gruppen 6 und 7

wiesen wihrend des Versuchs Anzeichen einer Allgemeinerkrankung auf (Tabelle 5).

Tabelle 5: Anzahl der statistisch ausgewerteten Cortisolproben pro Gruppe

Gruppe 1 2 3 4 5 6 7 8

n 28 28 28 28 28 28 26 21

4.1.1 Mittlere Serumcortisolkonzentrationen bei Vereisung >0 °C und <0 °C

Bei einem Teil der Tiere der Gruppe Vereisung(2) wurde die Skrotalregion aus 10 cm
Entfernung fiir vier bis fiinf Sekunden vereist (Temp. > 0 °C). Beim anderen Teil
(Temp.<0°C) wurde die Skrotalregion mit Kiltespray behandelt, bis eine
Oberflachentemperatur von -10 bis -12 °C erreicht war oder die Vereisung aus
Tierschutzgriinden abgebrochen werden musste. Tabelle 6 zeigt den Vergleich der mittleren

Serumcortisolkonzentrationen (nmol/l) der Tiere der beiden Teilgruppen.

Tabelle 6: Tierzahlen, mittlere Serumcortisolkonzentrationen (nmol/l),
Standardabweichungen, sowie Minima und Maxima der verschieden stark vereisten
Teilgruppen der Gruppe 2

Gruppe Zeit Temp. n Mittelwert SD Min. Max.
>0°C 10 66,2 46,2 14,0 162,2
Basal
<0°C 18 53,1 40,7 9,8 166,8
12h >0°C 10 104,5 54,7 33,6 240,6
<0°C 18 97,8 30,4 36,6 156,2
Vereisung(2) 1h >0°C 10 79,2 48,0 23,3 192,5
<0°C 18 67,4 23,0 21,2 114,7
4h >0°C 10 43,9 33,5 8,7 106,1
<0°C 18 39,9 32,8 7,5 112,3
>0°C 10 62,2 33,2 12,5 118,5
24h <0°C 18 38,6 25,4 6,2 103,6
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Abbildung 7 stellt die Ergebnisse der Gruppe Vereisung(2) graphisch dar.
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Abbildung 7: Mittlere Serumcortisolkonzentrationen (nmol/l) und

Standardabweichungen der Tiere aus Gruppe Vereisung(2), deren Skrotalhaut
verschieden stark vereist wurde sowie deren Signifikanzen

Nach einer halben Stunde sind die Cortisolwerte der Tiere, bei denen Temperaturen > 0 °C
erreicht wurden, im Vergleich zum Basalwert um 38,3 nmol/l angestiegen. Bei
Temperaturen < 0 °C betrdgt die Differenz zum Basalwert 44,7 nmol/l. Nach einer Stunde
liegen die Cortisolwerte 13,0 nmol/l (Temp. > 0 °C) und 14,3 nmol/l (Temp. <0 °C) iiber
dem jeweiligen Basalwert. Vier Stunden nach der Vereisung sind die Cortisolwerte der Tiere
unabhiingig von den erreichten Temperaturen auf Werte unter basalem Niveau gesunken.
Einen Tag nach der Kastration haben Tiere, bei denen Temperaturen > 0 °C erreicht wurden,
wieder basales Niveau erreicht. Die Ferkel, bei denen die Skrotalhaut auf Temperaturen

< 0 °C vereist wurde, liegen 14,5 nmol/l unter ihrem basalen Niveau.

Es konnen keine signifikanten Unterschiede in der mittleren Serumcortisolkonzentration bei
Vereisung der Skrotalhaut auf Temperaturen > 0 °C oder < 0 °C festgestellt werden
(p>0,05). 24 Stunden nach der Vereisung sind die mittleren Cortisolwerte der auf
Temperaturen > 0 °C vereisten Tiere tendenziell hoher als die der auf Temperaturen < 0 °C

vereisten Tiere.
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4.1.2 Mittlere Serumcortisolkonzentrationen bei den acht Versuchsgruppen

4.1.2.1  Verliufe der mittleren Serumcortisolkonzentrationen

Fir alle Tiere einer Gruppe wurde fiir jeden Messzeitpunkt die mittlere
Serumcortisolkonzentration berechnet (dargestellt in Abbildung 8). Ist der Anstieg/Abfall der
Serumcortisolkonzentration innerhalb der Gruppe zum vorherigen Messzeitpunkt signifikant
verdndert, ist dies mit ,,** gekennzeichnet. Die p-Werte dieser Vergleiche sind Tabelle 13 im

Anhang zu entnehmen.
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1 Handling 5 Kastration+LA * signifikanter Anstieg/Abfall zum
2 Vereisung 6 Vereisung+Kastration+LA vorherigen Messzeitpunkt (p < 0,05)
3 Kastration 7 LA i.t.+Kastration
4 Vereisung+Kastration 8 Vereisung+Kastration mit Klemme+LA

Abbildung 8: Mittlere Serumcortisolkonzentrationen (nmol/l) der acht
Versuchsgruppen zu den unterschiedlichen Messzeitpunkten

Tabelle 7 zeigt Mittelwert, Standardabweichung, Minima und Maxima fiir die fiinf

Messzeitpunkte bei den acht Versuchgruppen.
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Tabelle 7: Mittlere Serumcortisolkonzentrationen (nmol/l), Standardabweichungen,
Minima und Maxima der acht Gruppen zu den verschiedenen Messzeitpunkten

Zeit Gruppe Mittelwert SD Min. Max.
Handling(1) 48,5 25,8 13,2 122,8
Vereisung(2) 58,2 42,4 9,8 166,8
Kastration(3) 48,7 31,2 8,8 149.,0
Vereisung+Kastration(4) 56,9 27,1 16,2 125.,8

Basal I ratontLAG) 48.6 30,3 53 137.9
Vereisung+Kastration+LA(6) 57,9 32,0 20,5 136,8
LA i.t.+Kastration(7) 48,6 30,4 7.4 122,1
Vereisung+Kastration mit Klemme+LA(8) 56,0 33,8 16,5 144,8
Handling(1) 78,5 35,3 32,6 167,3
Vereisung(2) 100,2 39,9 33,6 240,6
Kastration(3) 2239 93,1 69,3 469,4

12k Vereisung+Kastration(4) 236,2 82,3 111,3 445,5
Kastration+LA(5) 181,1 70,5 48,6 376,5
Vereisung+Kastration+LA(6) 218,2 83,8 68,9 4154
LA i.t.+Kastration(7) 198.5 102,6 55,0 418,7
Vereisung+Kastration mit Klemme+LA(8) 254,5 91,4 92,0 437,5
Handling(1) 76,2 61,9 9,1 314.,8
Vereisung(2) 71,6 33,7 21,2 192,5
Kastration(3) 187,2 117,8 49,3 561,0
Vereisung+Kastration(4) 163,6 65,4 58,6 285.,9

Lh Kastration+LA(5) 204,2 109,4 56,4 509,8
Vereisung+Kastration+LA(6) 233,3 107,9 64,2 548.,8
LA i.t.+Kastration(7) 192,3 94,5 60,0 375,1
Vereisung+Kastration mit Klemme+LA(8) 263,6 112,1 77,0 478,1
Handling(1) 40,5 30,5 34 114,6
Vereisung(2) 41,4 32,5 7,5 112,3
Kastration(3) 41,5 37,2 3,9 159,5
Vereisung+Kastration(4) 57,6 40,1 13,4 141,6

4h Kastration+LA(5) 63,6 39,5 11,6 165.4
Vereisung+Kastration+LA(6) 70,2 45,0 12,0 170,0
LA i.t.+Kastration(7) 68,5 57,7 7,6 222,1
Vereisung+Kastration mit Klemme+LA(8) 47,5 26,8 11,8 121,1
Handling(1) 53,7 35,9 10,6 136,6
Vereisung(2) 47,0 30,1 6,2 118,5
Kastration(3) 46,1 44,6 1,9 159,5
Vereisung+Kastration(4) 48,9 32,2 6,0 146,5

24h Kastration+LA(5) 47,6 36,4 5,9 190,3
Vereisung+Kastration+LA(6) 51,7 28,1 18,2 134,3
LA i.t.+Kastration(7) 41,6 37,1 7,9 164,8
Vereisung+Kastration mit Klemme+LA(8) 41,3 31,6 1,7 121,4
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Die basalen Serumcortisolkonzentrationen der Tiere in den acht Versuchgruppen
unterscheiden sich nicht signifikant voneinander (p > 0,05). Sie liegen zwischen 48,5 nmol/l

bei der Gruppe Handling(1) und 58,2 nmol/l bei der Gruppe Vereisung(2).

Eine halbe Stunde nach dem Eingriff steigen die mittleren Cortisolkonzentrationen der Tiere
aller acht Gruppen im Vergleich zum Basalwert signifikant an (p < 0,001, Tabelle 13 im
Anhang). Die mittleren Cortisolkonzentrationen der Tiere der Gruppe Handling(1) betragen
78,5 nmol/l und sind signifikant niedriger als die Werte der Tiere der Gruppe Kastration(3)
(223,9 nmol/l, p < 0,001, Tabelle 14 im Anhang). Die mittleren Cortisolwerte der kastrierten
Tiere (Gruppen 3-8) liegen zwischen 181,1 nmol/l (Kastration+LA(5)) und 254,5 nmol/l

(Vereisung+Kastration mit Klemme+LA(8)).

Eine Stunde nach Kastration liegen die Serumcortisolkonzentrationen der unkastrierten Tiere
(Gruppe 1 bzw. 2) auf gleichem Niveau mit 76,2 bzw. 71,6 nmol/l. Die mittleren
Cortisolkonzentrationen der Tiere der Gruppe Handling(1) sind signifikant niedriger als die
der Tiere der Gruppe Kastration(3) (p < 0,001, Tabelle 14 im Anhang). Die Cortisolwerte der
kastrierten Tiere (Gruppen 3-8) betragen zwischen 163,6 nmol/l (Vereisung+Kastration(4))
und 263,6 nmol/l (Vereisung+Kastration mit Klemme+LA(8)). Im Vergleich zum Halb-
Stunden-Wert sind die Cortisolwerte der Tiere der Gruppen Vereisung(2), Kastration(3) und
Vereisung+Kastration(4) signifikant gesunken (p < 0,05, Tabelle 13 im Anhang).

Vier Stunden nach dem Eingriff fallen die mittleren Cortisolwerte der Tiere aller acht
Gruppen signifikant zum Ein-Stunden-Wert ab (p < 0,05, Tabelle 13 im Anhang). Die Werte
der Tiere der Gruppen Handling(1) und Vereisung(2) liegen jetzt bei 40,5 nmol/l und
41,4 nmol/l. Ein signifikanter Unterschied zwischen den mittleren Cortisolkonzentrationen
der Tiere der Gruppen Handling(1) und Kastration(3) besteht nicht (p > 0,05, Tabelle 14 im
Anhang). Die kastrierten Tiere weisen Cortisolwerte zwischen 41,5 nmol/l (Gruppe

Kastration(3)) und 70,2 nmol/l (Vereisung+Kastration+LA(6)) auf.

Ein Tag nach dem Eingriff unterscheiden sich die mittleren Cortisolkonzentrationen aller
Tiere nur noch geringfiigig voneinander und liegen zwischen 41,3 nmol/l
(Vereisung+Kastration mit Klemme+LA(8)) und 53,7 nmol/l (Handling(1)). Im Vergleich
zum Vier-Stunden-Wert ist bei den Tieren der Gruppen Vereisung+Kastration+LLA(6) und
LA i.t.+Kastration(7) ein signifikanter Abfall der mittleren Serumkonzentration zu
verzeichnen (p< 0,05, Tabelle 13 im Anhang). Die Werte der Tiere der Gruppe
Kastration+LA(5) sinken tendenziell (p = 0,058, Tabelle 13 im Anhang).
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4.1.2.2  Vergleiche der mittleren Cortisolkonzentrationen der kastrierten Gruppen
In Abbildung 9 sind die mittleren Cortisolkonzentrationen aller kastrierten Tiere (Gruppen
3-8) dargestellt. Signifikante Unterschiede zur mittleren Serumcortisolkonzentration der Tiere

der Gruppe Kastration(3) sind mit ,,+* gekennzeichnet.
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5 Kastration+LA 8 Vereisung+Kastration mit Klemme+LA

Abbildung 9: Mittlere Serumcortisolkonzentrationen (nmol/l) der Tiere der
Gruppen 3-8

Tabelle 8 gibt einen Uberblick iiber die p-Werte der Vergleiche der mittleren
Cortisolkonzentrationen der Tiere der Gruppe Kastration(3) mit den {iibrigen kastrierten

Gruppen (Gruppen 4-8).

Tabelle 8: p-Werte der Vergleiche der mittleren Cortisolkonzentration von Gruppe
Kastration(3) mit den iibrigen Kastrationsgruppen (4-8)

Zeit Gruppe 4 ‘ Gruppe 5 | Gruppe 6 ‘ Gruppe 7 ‘ Gruppe 8
Basal p > 0,05
Kastration 12h 0,603 0,058 0,811 0,347 0,255
(Gruppe 3) 1h 0,358 0,577 0,133 0,861 0,026
4h 0,124 0,036 0,012 0,045 0,514
24 h p> 0,05
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Alle kastrierten Tiere unterscheiden sich in ihren basalen Cortisolwerten nicht signifikant

(p > 0,05).

Auch eine halbe Stunde nach der Kastration unterscheiden sich die Cortisolwerte der Tiere
der Gruppen 4-8 nicht signifikant von denen der Tiere der Gruppe Kastration(3)
(p>0,05, Tabelle 8). Die mittlere Cortisolkonzentration der Tiere der Gruppe
Kastration+LA(5) (181,1 nmol/l) ist tendenziell niedriger als die der Tiere der Gruppe
Kastration(3) (223,9 nmol/l) (p = 0,058, Tabelle 8). Die Tiere der iibrigen Kastrationsgruppen
erreichen Werte zwischen 198,5 nmol/l (LA.i.t.+Kastration(7)) und 254,5 nmol/l

(Vereisung+Kastration mit Klemme+LA(8)).

Eine Stunde nach Kastration weisen die Tiere der Gruppe Vereisung+Kastration mit
Klemme+LA(8) (263,6 nmol/l) signifikant hohere mittlere Cortisolkonzentrationen auf als
Tiere der Gruppe Kastration(3) (187,2 nmol/l) (p < 0,05, Tabelle 8). Die Cortisolwerte der
Tiere der  ibrigen  kastrierten  Gruppen  liegen  zwischen  163,6  nmol/l
(Vereisung+Kastration(4)) und 233,3 nmol/l (Vereisung+Kastration+LA(6)) und
unterscheiden sich nicht signifikant von denen der Gruppe Kastration(3) (p > 0,05, Tabelle 8).

Vier Stunden nach der Kastration liegen die Cortisolwerte der Tiere der Gruppen
Kastration+LA(S), Vereisung+Kastration+LA(6) und LA i.t.+Kastration(7) signifikant iiber
den Cortisolwerten der Tiere der Gruppe Kastration(3) (p < 0,05, Tabelle 8).

Einen Tag nach dem Eingriff unterscheiden sich die mittleren Cortisolkonzentrationen der
Tiere der Gruppen 4-8 nicht mehr signifikant von denen der Tiere der Gruppe Kastration(3)

(p > 0,05, Tabelle 8).

4.1.2.3  Auswirkungen der Kryobehandlung auf die Serumcortisolkonzentration

Die Auswirkungen der Kryoanalgesie auf die Serumcortisolkonzentrationen der Ferkel soll im
Vergleich der Gruppen Handling(1) und  Vereisung(2), Kastration(3) und
Vereisung+Kastration(4) sowie Kastration+LA(S5) und Vereisung+Kastration+LA(6) genauer

betrachtet werden.

Abbildung 10 zeigt die mittleren Serumcortisolkonzentrationen der Tiere der Gruppen

Handling(1) und Vereisung(2) im Vergleich.
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Abbildung 10: Mittlere Serumcortisolkonzentrationen (nmol/l) und

Standardabweichungen der Tiere der Gruppen Handling(l) und Vereisung(2) mit
Signifikanzen

Die Tiere der Gruppe Handling(1) weisen einen Basalwert von 48,5 nmol/l auf. Die Werte der
Tiere der Gruppe Vereisung(2) liegen bei 58,2 nmol/l. Ein signifikanter Unterschied besteht
nicht (p > 0,05).

Eine halbe Stunde nach dem Eingriff steigen die Cortisolwerte der Tiere beider Gruppen
signifikant an (p < 0,001, Tabelle 13 im Anhang). Die Cortisolwerte der Tiere, deren
Skrotalregion vereist wurde (Gruppe 2), steigen um 42,0 nmol/l, die der nur fixierten und
desinfizierten Tiere (Gruppe 1) um 30,0 nmol/l. Die mittleren Cortisolkonzentrationen der
Tiere der Gruppe Vereisung(2) liegen nun bei 100,2 nmol/l und sind signifikant hoher als die

der Gruppe Handling(1), die 78,5 nmol/l betragen (p < 0,05, Tabelle 14 im Anhang).

Eine Stunde nach dem Eingriff unterscheiden sich die mittleren Cortisolwerte der Tiere der
Gruppen Handling(1) und Vereisung(2) nicht mehr signifikant voneinander und betragen
76,2 nmol/l (Handling(1)) und 71,6 nmol/l (Vereisung(2)). Zum Vier-Stunden-Wert sinken
die Cortisolwerte der Tiere beider Gruppen signifikant (p < 0,05, Tabelle 13 im Anhang).

Vier Stunden und 24 Stunden nach dem Handling/der Vereisung unterscheiden sich die
Cortisolkonzentrationen der Tiere beider Gruppen nicht mehr signifikant (p > 0,05, Tabelle 14
im Anhang).
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Auch die basalen Cortisolwerte der Tiere der Gruppen Kastration(3) und
Vereisung+Kastration(4) unterscheiden sich nicht signifikant (p > 0,05). Die mittleren
Cortisolkonzentration der Tiere der Gruppe Vereisung+Kastration(4) betragen 56,9 nmol/l,
die der Gruppe Kastration(3) bei 48,7 nmol/l. Abbildung 11 stellt die mittleren Cortisolwerte
der Tiere der Gruppen Kastration(3) und Vereisung+Kastration(4) graphisch dar.
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Abbildung 11: Mittlere Serumcortisolkonzentrationen (nmol/l) und
Standardabweichungen der Tiere der Gruppen Kastration(3) und
Vereisung+Kastration(4)

Eine halbe Stunde nach der Kastration steigen die Cortisolwerte der Tiere beider Gruppen
signifikant an (p < 0,001, Tabelle 13 im Anhang). Die der Tiere der Gruppe Kastration(3)
steigen um 175,2 nmol/l auf 223,9 nmol/l, die der Tiere der Gruppe Vereisung+Kastration(4)
um 179,3 nmol/l auf 236,2 nmol/l. Es besteht kein signifikanter Unterschied zwischen den

Tieren der beiden Gruppen (p > 0,05, Tabelle 8).

Eine Stunde nach Kastration fallen die Cortisolwerte der Tiere der Gruppe Kastration(3)
signifikant auf 187,2 nmol/l ab, die der vereisten und kastrierten Tiere (Gruppe 4) ebenfalls
signifikant auf 163,6 nmol/l (p < 0,05, Tabelle 13 im Anhang). Ein signifikanter Unterschied
zwischen den mittleren Cortisolkonzentrationen der Tiere der beiden Gruppen besteht nicht

(p > 0,05, Tabelle 8).



58 | Ergebnisse

Zum Vier-Stunden-Wert sinken die Cortisolwerte der Tiere beider Gruppen erneut signifikant
ab (p < 0,001, Tabelle 13 im Anhang). Vier Stunden und 24 Stunden nach der Kastration
haben die Cortisolwerte der Tiere beider Gruppen wieder basales Niveau erreicht und

unterscheiden sich nicht signifikant voneinander (p > 0,05, Tabelle 8).

In Abbildung 12 werden die mittleren Serumcortisolkonzentrationen der Tiere der Gruppen

Kastration+LA(5) und Vereisung+Kastration+LA(6) vergleichend gezeigt.
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Abbildung 12: Mittlere Serumcortisolkonzentrationen (nmol/l) und
Standardabweichungen der Tiere der Gruppen Kastration+LA(5) und
Vereisung+Kastration+LA (6) sowie deren Signifikanzen

Die basalen mittleren Cortisolkonzentrationen der Tiere der Gruppen Kastration+LA(5) und
Vereisung+Kastration+LLA(6) sind auf dhnlichem Niveau mit 48,6 nmol/l (Gruppe 5) und
57,9 nmol/l (Gruppe 6) und unterscheiden sich nicht signifikant (p > 0,05).

Nach einem signifikanten Anstieg auf 181,1 nmol/l (Gruppe Kastration+LA(5)) und
218,2 nmol/l (Gruppe Vereisung+Kastration+LLA(6)) eine halbe Stunde nach dem Eingriff
sind die mittleren Cortisolkonzentrationen der Tiere der Gruppe
Vereisung+Kastration+LLA(6)) tendenziell hoher als die der Gruppe Kastration+LA(S). Der
Unterschied ist jedoch nicht signifikant (p = 0,079, Tabelle 14 im Anhang).

Eine Stunde nach der Kastration betragen die Cortisolwerte der Tiere der Gruppe

Kastration+LA(5) 204,2 nmol/l, die der Tiere der Gruppe Vereisung+Kastration+LA(6)



Ergebnisse | 59

233,3 nmol/l. Die mittleren Cortisolkonzentrationen der Tiere beider Gruppen unterscheiden

sich nicht signifikant (p > 0,05, Tabelle 14 im Anhang).

Vier und 24 Stunden nach dem Eingriff befinden sich die Cortisolwerte der Tiere beider
Gruppen wieder auf basalem Niveau und unterscheiden sich nicht signifikant (p > 0,05,

Tabelle 14 im Anhang).

4.1.24  Auswirkung der Lokalanisthesie auf die Serumcortisolkonzentration
Abbildung 13 zeigt die mittleren Serumcortisolkonzentrationen der Tiere der Gruppen

Kastration+LA(S), Vereisung+Kastration+LA(6) und LA i.t.+Kastration(7) im Vergleich zur

Gruppe Kastration(3).
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Abbildung 13: Mittlere Serumcortisolkonzentrationen (nmol/l) und

Standardabweichungen der mit Lokalanisthetikum aber ohne Klemme kastrierten
Tiere der Gruppen 5, 6 und 7 im Vergleich mit den Tieren der Gruppe Kastration(3)
sowie deren Signifikanzen

Die Tiere der Gruppen Kastration+LLA(5), Vereisung+Kastration+LA(6) und
LA i.t.+Kastration(7) unterscheiden sich in ihren Basalwerten nicht signifikant untereinander

oder zur Gruppe Kastration(3) (p > 0,05).
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Eine halbe Stunde nach der Kastration steigen die Cortisolwerte aller Tiere signifikant an
(p < 0,001, Tabelle 13 im Anhang). Die mittleren Serumcortisolkonzentrationen der Tiere der
Gruppe Kastration+LA(5) sind eine halbe Stunde nach Kastration tendenziell niedriger als die
der normal kastrierten Tiere (Gruppe 3) (p = 0,058, Tabelle 8). Ein signifikanter Unterschied
zwischen den mittleren Cortisolkonzentrationen der Tiere dieser drei Gruppen
(Kastration+LA(5):  181,1 nmol/l, Vereisung+Kastration+LA(6): 218,2 nmol/l, LA
i.t.+Kastration(7): 198,5 nmol/l) und denen der Gruppe Kastration(3) (223,9 nmol/l) besteht
nicht (p > 0,05, Tabelle 8).

Eine Stunde nach Kastration ist der Cortisolwert der Tiere der Gruppe Kastration(3)
signifikant abgesunken auf 187,2 nmol/l (p < 0,05, Tabelle 13 im Anhang). Die Werte der
Gruppen Kastration+LA(5), Vereisung+Kastration+LA(6) und LA i.t.+Kastration(7) sind
hoher und betragen 204,2 nmol/l (Gruppe 5), 233,3 nmol/l (Gruppe 6) und 192,3 nmol/l
(Gruppe 7). Es besteht kein signifikanter Unterschied zwischen den drei mit

Lokalandsthetikum behandelten Gruppen und der Gruppe Kastration(3) (p > 0,05, Tabelle 8).

Vier Stunden nach dem Eingriff betragen die mittleren Cortisolwerte der Tiere der Gruppe
Kastration(3) 40,5 nmol/l. Bei den Tieren der Gruppen Kastration+LA(5),
Vereisung+Kastration+LLA(6) und LA i.t.+Kastration(7) betragen sie zwischen 63,6 nmol/l
und 70,2 nmol/l und sind damit vier Stunden post castrationem signifikant hoher als bei
Tieren der Gruppe Kastration(3) (p < 0,05, Tabelle 8). Die Cortisolwerte der Tiere der
Gruppen 5, 6, und 7 liegen vier Stunden post castrationem iiber ihrem basalen Niveau. Bei
Tieren der Gruppe Kastration+LA(5) ist die Abweichung vom Basalwert signifikant
(p <0,05, Tabelle 15 im Anhang). 24 Stunden nach der Kastration unterscheidet sich die
mittlere Cortisolkonzentration der Tiere der Gruppen 5, 6 und 7 nicht signifikant von denen

der Tiere der Gruppe Kastration(3).

Der Vergleich der Gruppen Kastration+LA(5) mit LA i.t.+Kastration(7) dient zur
Einschidtzung der Auswirkungen der Applikationsart des Lokalanidsthetikums auf die
Serumcortisolkonzentration. In Abbildung 14 sind vergleichend die mittleren
Cortisolkonzentrationen der Tiere dargestellt, denen das Lokalandsthetikum intraoperativ

eingetraufelt (Gruppe 5) bzw. prioperativ intratestikulir verabreicht wurde (Gruppe 7).
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Abbildung 14: Mittlere Serumcortisolkonzentrationen (nmol/l) und

Standardabweichungen der Tiere der Gruppen Kastration+LA(S) und LA
i.t.+Kastration(7)

Die Basalwerte der Tiere beider Gruppen unterscheiden sich nicht signifikant (p > 0,05).

Eine halbe Stunde nach der Kastration steigen Cortisolwerte der Tiere, bei denen das
Lokalanédsthetikum eingetrdufelt wurde (Gruppe 5) auf 181,1 nmol/l, die bei denen es
intratestikuldr appliziert wurde (Gruppe 7) auf 198,5 nmol/l. Ein signifikanter Unterschied
zwischen den mittleren Cortisolkonzentrationen der Tiere der beiden Gruppen besteht nicht

(p > 0,05, Tabelle 14 im Anhang).

Eine Stunde nach der Kastration liegen die mittleren Cortisolkonzentrationen mit
204,2 nmol/l (Kastration+LA(5)) und 192,3 nmol/l (LA i.t.+Kastration(7)) etwa auf gleichem
Niveau und unterscheiden sich nicht signifikant (p > 0,05, Tabelle 14 im Anhang). Auch vier
und 24 Stunden nach der Kastration besteht kein signifikanter Unterschied zwischen den

absoluten Cortisolwerten der Tiere der beiden Gruppen (p > 0,05, Tabelle 14 im Anhang).
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4.1.2.5  Auswirkungen von Kryoanalgesie, Lokalanisthetikum und intraoperativer
Fixation des Samenstranges auf die Serumcortisolkonzentration

Die Auswirkungen, die die intraoperative Fixation des Samenstranges mit einer Klemme auf

die Serumcortisolkonzentration hat, sollen anhand der Vergleiche der Gruppen Kastration(3)

und Vereisung+Kastration+LA(6) mit der Gruppe Vereisung+Kastration mit Klemme+LA(8)

eruiert werden (Abbildung 15).
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Abbildung 15: Mittlere Serumcortisolkonzentrationen (nmol/l) und
Standardabweichungen der Tiere der Gruppen Kastration(3),

Vereisung+Kastration+LLA(6) und Vereisung+Kastration mit Klemme+LA(8) sowie
deren Signifikanzen

Die Tiere aller drei Gruppen unterscheiden sich in ihren Basalwerten nicht signifikant
(p > 0,05) und ihre Werte sind bis eine halbe Stunde nach Kastration signifikant angestiegen
(p < 0,001, Tabelle 13 im Anhang).

Eine halbe Stunde nach dem Eingriff ist der Anstieg der Cortisolwerte der Tiere der Gruppe
Vereisung+Kastration mit Klemme+LA(8) mit 198,6 nmol/l am hochsten. Die Cortisolwerte
der Tiere dieser Gruppe betragen 254,5 nmol/l. Tiere der  Gruppe
Vereisung+Kastration+LA(6) weisen Cortisolwerte von 218,2 nmol/l auf, bei Tieren der
Gruppe Kastration(3) betragen sie 223,9 nmol/l. Die Werte der Tiere der Gruppe

Vereisung+Kastration mit Klemme+LA(8) unterscheiden sich nicht signifikant von denen der
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Tiere der Gruppe Vereisung+Kastration+LA(6) (p > 0,05, Tabelle 14 im Anhang) oder der
Gruppe Kastration(3) (p > 0,05, Tabelle 8).

Auch eine Stunde nach dem Eingriff sind die mittleren Cortisolkonzentrationen bei den
Tieren der Gruppe Vereisung+Kastration mit Klemme+LA(8) hoher als bei den Tieren der
Gruppen Kastration(3) und Vereisung+Kastration+LA(6). Ein signifikanter Unterschied der
Tiere der Gruppe 8 zu den Tieren der Gruppe 6 besteht nicht (p > 0,05, Tabelle 14 im
Anhang). Die Cortisolwerte der Tiere der Gruppe Vereisung+Kastration mit Klemme+LA(8)

sind aber signifikant hoher als die der Tiere der Gruppe Kastration(3) (p < 0,05, Tabelle 8).

Vier Stunden nach der Kastration betragen die absoluten Cortisolkonzentrationen der Tiere
der Gruppe Kastration(3) 41,5 nmol/l. Die der Tiere der Gruppe Vereisung+Kastration mit
Klemme+LA(8) sind mit 47,5 nmol/l auf gleichem Niveau. Mit einer mittleren
Serumcortisolkonzentration von 70,2 nmol/l unterscheiden sich die Werte der Tiere der
Gruppe Vereisung+Kastration+LA(6) signifikant von den Cortisolwerten dieser Gruppen

(p 0,05, Tabelle 8 und Tabelle 14 im Anhang).

Die Serumcortisolkonzentrationen der Tiere der Gruppe Vereisung+Kastration+LLA(6) sind
bis 24 Stunden post castrationem signifikant abgesunken auf 51,7 nmol/l und unterscheiden
sich nicht mehr signifikant von den Cortisolwerten der Tiere der Gruppen Kastration(3)

(46,1 nmol/1) und Vereisung+Kastration mit Klemme+LA(8) (41,3 nmol/l).
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4.1.3 Abweichungen der mittleren Serumcortisolkonzentrationen vom Basalwert
Die Abweichungen der mittleren Serumcortisolkonzentrationen von dem jeweiligen
Basalwert der Gruppe sind in Abbildung 16 dargestellt. Ist die Abweichung vom jeweiligen

Basalwert signifikant, ist dies mit ,,** gekennzeichnet.
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Abbildung 16: Abweichungen der mittleren Cortisolkonzentrationen vom Basalwert;
Signifikante Abweichungen sind gekennzeichnet

Mittelwerte und Standardabweichung sowie Minima und Maxima der Differenzen zum

Basalwert eine halbe, eine, vier und 24 Stunden nach dem Eingriff zeigt Tabelle 9.



Ergebnisse | 65

Tabelle 9: Abweichungen der mittleren Cortisolwerte vom Basalwert: Mittelwerte
(nmol/l), Standardabweichung sowie Minima und Maxima

Zeit Gruppe Mittelwert SD Min. Max.
Handling(1) 30,0 36,9 -23,2 104,8
Vereisung(2) 42,1 44,8 -45,7 195.4
Kastration(3) 175,2 105,8 -28.8 433.0

Basal zu | Vereisung+Kastration(4) 179,3 67,8 51,1 320,6

2h Kastration+LA(5) 132,5 67,1 27,6 313,9
Vereisung+Kastration+LA(6) 160,3 90,0 -45,2 345,0
LA i.t.+Kastration(7) 149,9 93,4 30,4 358.,5
Vereisung+Kastration mit Klemme+LA(8) 198.6 105,1 -40,4 382,1
Handling(1) 27,7 62,4 -49.6 239,5
Vereisung(2) 13,5 47,8 -87,6 147,3
Kastration(3) 138,5 124,0 -45,6 484,3

Basal zu | Vereisung+Kastration(4) 106,7 55,0 0,8 212,0

1h Kastration+LA(5) 155,7 112,9 -17,7 476,2
Vereisung+Kastration+LA(6) 175,5 112,8 -71,2 478.4
LA i.t.+Kastration(7) 143,7 92,9 -14,2 3234
Vereisung+Kastration mit Klemme+LA(8) 207,6 125,6 -67,8 422.5
Handling(1) -7,9 32,5 -66,0 60,3
Vereisung(2) -16,8 48,7 -151,9 78,1
Kastration(3) -7,2 37,8 -49.5 119,7

Basal zu | Vereisung+Kastration(4) 0,7 36,6 -68.8 83,5

4h Kastration+LA(5) 15,0 36,4 -51,5 90,5
Vereisung+Kastration+LA(6) 12,4 45,5 -106,6 100,7
LA i.t.+Kastration(7) 19,9 54,6 -94,7 167,5
Vereisung+Kastration mit Klemme+LA(8) -8,5 38,4 -101,0 65,3
Handling(1) 5,2 34,9 -53,35 89,3
Vereisung(2) -11,1 49,4 -148,0 64,5
Kastration(3) -2,6 39,7 -72,2 106,5

Basal zu | Vereisung+Kastration(4) -8,0 34,2 -61,9 88,3

24 h Kastration+LA(5) -1 38,4 -76,2 156,7
Vereisung+Kastration+LA(6) -6,2 41,4 -110,2 92,5
LA i.t.+Kastration(7) -7,0 37,5 -105.4 90,6
Vereisung+Kastration mit Klemme+LA(8) -14,7 43,4 -143,1 56,2

Eine halbe Stunde nach dem Eingriff unterscheiden sich die mittleren Cortisolwerte der Tiere
aller Gruppen signifikant von ihrem jeweiligen Basalwert (p < 0,001, Tabelle 15 im Anhang).
Die Anstiege betragen 30,0 nmol/l bei Tieren der Gruppe Handling(1) und 42,1 nmol/l bei
Tieren der Gruppe Vereisung(2) und unterscheiden sich zwischen den Tieren dieser beiden
Gruppen nicht signifikant (p > 0,05, Tabelle 10). Die Anstiege bei den kastrierten Tieren
variieren zwischen 132,5 nmol/l (Kastration+LA(5)) und 198,6 nmol/l (Vereisung+Kastration

mit Klemme+LA(8)). Damit sind die Abweichungen von ihren jeweiligen Basalwerten bei
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den kastrierten Tieren (Gruppen 3-8) signifikant hoher als bei den unkastrierten Tieren
(Gruppe 1+2) (p < 0,001, Tabelle 15 im Anhang). Zwischen den Tieren der
Kastrationsgruppen (Gruppen 3-8) bestehen keine signifikanten Unterschiede in den

Abweichungen zum Basalwert (p > 0,05, Tabelle 10).

Eine Stunde nach dem Eingriff unterscheiden sich nur die Serumcortisolkonzentration der
Tiere der Gruppe Vereisung(2) nicht mehr signifikant von ihrem Basalwert (p > 0,05, Tabelle
15 im Anhang). Die Werte der Tiere aller anderen Gruppen liegen noch immer signifikant
iber ihrem basalen Niveau (p < 0,05, Tabelle 15 im Anhang). Dabei betrigt die Abweichung
vom Basalwert bei Tieren der Gruppe Handling(1) 27,7 nmol/l, die Abweichungen vom
Basalwert der Cortisolwerte der kastrierten Tiere liegen zwischen 106,7 nmol/l und
207,6 nmol/l. Auch eine Stunde nach dem Eingriff weichen die Cortisolwerte der kastrierten
Tiere (Gruppen 3-8) signifikant stirker von ihrem jeweiligen Basalwert ab als die der
Unkastrierten (Gruppe 1+2) (p < 0,05, Tabelle 10). Die Abweichungen der Cortisolwerte vom
Basalwert der Tiere der Gruppen 4-8 unterscheiden sich nicht signifikant von denen der Tiere

der Gruppe Kastration(3) (p > 0,05, Tabelle 10).

Vier Stunden nach dem Eingriff differiert nur noch die Cortisolkonzentration der Tiere der
Gruppe Kastration+LA(5) signifikant von seinem Basalwert (p <0,05, Tabelle 15 im
Anhang), die Tiere aller anderen Gruppen zeigen zu diesem Zeitpunkt keine signifikante
Abweichung von ihrem Basalwert. Die Abweichungen der kastrierten Tiere (Gruppen 3-8)
unterscheiden sich nicht mehr signifikant von denen der Tiere der Gruppe Handling(1)
(p > 0,05, Tabelle 10). Die Abweichungen von ihrem jeweiligen Basalwert bei den Gruppen
4-8 unterscheiden sich nicht signifikant von der der Gruppe Kastration(3) (p > 0,05, Tabelle
10).

Ein Tag nach dem Eingriff unterscheiden sich die Cortisolwerte der Tiere nicht signifikant
von den basalen Serumcortisolkonzentrationen (p > 0,05, Tabelle 15 im Anhang). Auch
zwischen den Gruppen unterscheiden sich die Abweichungen der Cortisolwerte vom

jeweiligen Basalwert der Tiere nicht signifikant (Tabelle 10).
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Tabelle 10: p-Werte der Vergleiche der Abweichungen vom Basalwert aller acht
Versuchsgruppen

Zeit Gruppe 2 3 4 5 6 7 8
1 0,999 <0,001 | <0001 | <0001 | <0001 | <0,001 | <0,001
2 <0,001 | <0,001 0,001 <0,001 | <0001 | <0,001
3 1,000 0,472 0,997 0,939 0,971
Bijglhz“ 4 0,350 0,986 0,873 0,990
5 0,893 0,993 0,080
6 1,000 0,704
7 0,422
1 0,999 0,001 0,045 <0,001 | <0001 | <0001 | <0,001
2 < 0,001 0,008 <0,001 | <0001 | <0001 | <0,001
3 0,916 0,998 0,835 1,000 0,197
Baialll 2y 4 0.538 0.130 0.845 0,007
5 0,994 1,000 0,561
6 0,926 0,939
7 0,307
1 0,993 1,000 0,994 0,450 0,613 0,228 1,000
2 0,989 0,771 0,090 0,161 0,032 0,997
3 0,997 0,495 0,658 0,260 1,000
Bazalll w 4 0,906 0,968 0,700 0,995
5 1,000 1,000 0,522
6 0,998 0,673
7 0,294
Basalot | 1 p> 0,05

4.2  Ergebnisse der Wundheilungskontrolle

Von den 221 in den Versuch aufgenommenen Tieren wurden 163 im Rahmen des Versuches
kastriert. In den darauffolgenden drei Wochen wurde die Wundheilung beobachtet. Die drei
Tiere, die noch am Tag der Kastration Anzeichen einer Allgemeinerkrankung aufwiesen oder
bei der Messung der Serumcortisolkonzentrationen aufgrund von basalen Extremwerten

auffielen, wurden nicht in die Auswertung des Wundscores miteinbezogen.

Von den iibrigen 160 Tieren konnten drei nicht bis zum einundzwanzigsten Tag nach der
Kastration kontrolliert werden. Ein Tier der Gruppe Vereisung+Kastration(4) verstarb bis
zum vierzehnten Tag post castrationem, je ein Tier der Gruppen Vereisung+Kastration(4) und
Vereisung+Kastration mit Klemme+LA(8) bis zum einundzwanzigsten Tag nach Kastration

(Tabelle 11).
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Tabelle 11: Uberblick iiber die Zahl der in den Versuch aufgenommenen und
ausgewerteten Tiere an den Tagen 0 (Kastration) bis 21

Gruppe do d1 d4 d7 d 14 d21
Kastration(3) 28 28 28 28 28 28
Vereisung+Kastration(4) 28 28 28 28 27 26
Kastration+LA(5) 28 28 28 28 28 28
Vereisung+Kastration+LA(6) 29 28 28 28 28 28
LA i.t.+Kastration(7) 29 27 27 27 27 27
Vereisung+Kastration mit Klemme+LA(8) 21 21 21 21 21 20

In Abbildung 17 sind die Ergebnisse der Auswertung der Wundscores der Tiere der Gruppen

3-8 zu den fiinf Untersuchungstagen graphisch dargestellt.
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Abbildung 17: Darstellung des Wundheilungsverlaufes aller Kkastrierten Tiere
(Gruppen 3-8) bis 21 Tage nach der Kastration anhand von Boxplots

Die p-Werte der Vergleiche der Wundheilung von Tieren der Gruppe Kastration(3) mit der

Wundheilung von Tieren der Gruppen 4-8 sind in Tabelle 12 zusammengefasst.
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Tabelle 12: Signifikanzen der Vergleiche der Wundheilung bei den Tieren der Gruppe 3
mit denen der Gruppen 4-8

Tag Gruppe 4 Gruppe 5 Gruppe 6 Gruppe 7 Gruppe 8
1 0,179 0,016 0,039
Kastration 4 0,107 0,004 0,234
(Gruppe 3) 7 > 0,05 0,099 0,002 > 0,05 0,034
14 0,010 0,002 0,041
21 0,270 0,018 0,125

Median, die Perzentile Q. 25 und Q. 75, Mittelwert und Standardabweichung des Wundscores

aller kastrierten Tiere an allen Untersuchungstagen sind Tabelle 16 im Anhang zu entnehmen.

Bei allen Tieren nimmt der Wundscore von Tag eins bis 21 kontinuierlich ab. Der
Wundheilungsverlauf ~ der  Tiere der  Gruppen  Vereisung+Kastration(4) und
LA i.t.+Kastration(7) unterscheidet sich nicht signifikant von dem der Tiere der Gruppe

Kastration(3) (p > 0,05).

Tiere der Gruppe Kastration+LLA(5) weisen am Tag sieben einen tendenziell hoheren
Wundscore auf als Tiere der Gruppe Kastration (p = 0,099). Am Tag 14 ist dieser Unterschied
signifikant (p <0,05). Wird die Skrotalregion der Tiere zusitzlich vereist (Gruppe
Vereisung+Kastration+LA(6)), ist der Wundscore zu allen Untersuchungstagen signifikant
hoher als bei Tieren der Gruppe Kastration(3) (p < 0,05). Bei Einsatz der Klemme (Gruppe
Vereisung+Kastration mit Klemme+LA(8)) erreicht der Wundscore an den Tagen eins, sieben

und 14 signifikant hohere Werte als bei Tieren der Gruppe Kastration(3) (p < 0,05).
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5. Diskussion

In vielen europdischen Lédndern wird derzeit nach Alternativen zur betdubungslosen
Ferkelkastration gesucht (PIGCAS, EU-PROJEKT, 2008). Inzwischen ist das Bestreben,
geeignetere Verfahren anzuwenden, in der Richtlinie iiber die Mindestanforderungen fiir die
Haltung von Schweinen auch gesetzlich verankert. Langfristig wird ein vollkommener
Verzicht auf die chirurgische Kastration angestrebt (BORELL et al., 2008, ZDS, 2008). Bis
jedoch geeignete Methoden ausgereift sind, konzentrieren sich mittelfristige Losungsansitze
auf die immunologische Kastration sowie fiir Saugferkel geeignete Anisthesie- und

Analgesiemethoden.

In Osterreich erweckte 2008 die ,,Gasteiner Methode* groBBes Interesse. Vorteile davon sind
laut GASTEINER et al. (2008) neben der Verminderung kastrationsbedingter Schmerzen der
geringe Zeitaufwand (etwa 30 Sekunden Mehraufwand pro Tier), die einfache Handhabung
der verwendeten Medikamente (Sprayform) sowie der geringe finanzielle (25 Cent/Ferkel)
und apparative Aufwand. Als problematisch werden die fehlende Betdubung des
Samenstranges vor Absetzen der Hoden und auch die unpraktische Handhabung der Klemme
zur Fixation des Samenstranges betrachtet. In einer nachfolgenden Arbeit von
HAIMEL (2008) erfolgen deshalb zusitzlich die Kryoanalgesie des Samenstranges und das
Absetzen des Hodens mit einem Emaskulator, wodurch jedoch keine signifikante Minderung
der neuroendokrinen Stressreaktion erreicht werden konnte. Auch durch den zusitzlichen
Einsatz von Ketoprofen kann keine signifikante Minderung der Stressreaktion im Vergleich
zur konventionellen Kastration erreicht werden (FETTINGER, 2008). Vokalisationsanalysen
von RITTERSHAUS (2009) weisen indes darauf hin, dass die Applikation des Kiltesprays
selbst ein stark schmerzhaftes Ereignis ist. Ziel der vorliegenden Untersuchungen ist es, den
Einfluss von Kryobehandlung, intraoperativ applizierter Lokalandsthesie und Fixation des
Samenstranges auf die neuroendokrine Stressreaktion und damit auf den Kastrationsschmerz
der Ferkel differenziert zu eruieren. Zu beachten ist dabei, dass fiir die eigenen
Untersuchungen nicht wie bei den oben genannten Versuchen Lidocain, sondern aufgrund
arzneimittelrechtlicher Bestimmungen Procain verwendet wurde. Dieses wurde aufgrund
arzneimittelrechtlicher Bestimmungen nicht wie bei GASTEINER et al. (2008) umgefiillt und
als Spray verwendet, sondern mittels einer Knopfkaniile auf den Samenstrang bzw. in die

Wunde getraufelt.
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5.1  Cortisol als Schmerzparameter

Die Messung des Serumcortisolspiegels zur Evaluation der neuroendokrinen Stressreaktion
hat sich in vielen Studien etabliert und dient auch in dieser Studie zur Einschitzung von
Schmerzen und Unwohlsein (MOLONY und KENT, 1997; PRUNIER et al., 2005; ZOLS,
2006; LANGHOFEF, 2008). MOLONY und KENT (1997) weisen darauf hin, dass bei der
Evaluierung von Schmerzen anhand der Cortisolgehalte beachtet werden muss, dass vor und
nach dem zu bewertenden Eingriff mehrere Messungen durchgefiihrt werden miissen, um den
Verlauf der Serumcortisolkonzentrationen richtig einschidtzen zu konnen. Individuelle
Variationen, circadiane Schwankungen im Cortisolgehalt und eine Vielzahl von Stressoren,
die ebenfalls auf die Hypothalamus-Hypophysen-Nebennieren-Achse einwirken, limitieren
laut diesen Autoren die Aussagekraft des Parameters Cortisol. MORTON und GRIFFITHS
(1985) erachten die Messung physiologischer Blutparameter zur Evaluation von Schmerzen
oder Stress nur dann fiir sinnvoll, wenn zuvor die Normalwerte ermittelt werden. Diesen
Forderungen wird in dieser Studie durch die Wahl der Messzeitpunkte, Existenz einer
Negativkontrolle durch die Tiere der Gruppe Handling(1), die Art der Randomisierung und
die standardisierte Durchfithrung aller zootechnischen Malnahmen nachgekommen.
Untersuchungen von LANGHOFF (2008) zeigen, dass bei drei bis fiinf Tage alten
Saugferkeln noch keine episodische Cortisolsekretion erfolgt. Ein stabiler circadianer
Rhythmus ist frithestens ab dem zehnten Lebenstag nachweisbar (GALLAGHER et al., 2002).
Trotzdem wurde in den eigenen Untersuchungen auf zeitliche Synchronisation des
Versuchsablaufes geachtet. Die von MORTON und GRIFFITHS (1985) geforderten
Normalwerte werden durch Bestimmung der basalen Cortisolkonzentrationen der Tiere in
allen acht Versuchsgruppen ermittelt. Durch die Messung der Serumcortisolkonzentrationen
der Tiere der Gruppe Handling(1) kann der Einfluss von Manipulation, Fixation im
Kastrationsbock und Desinfektion der Skrotalregion auf die Sekretion der Nebennierenrinde
erwogen werden. Die Cortisolwerte der Tiere der Gruppe Handling(1) steigen von anfangs
48,5 nmol/l auf 78,5 nmol/l und liegen eine Stunde nach der Fixation bei 76,2 nmol/l. Vier
Stunden nach dem Eingriff konnen wieder basale Konzentrationen (40,5 nmol/l) gemessen
werden. Dass die Serumcortisolkonzentrationen der Tiere der Handlingsgruppe(1) (p < 0,05)
eine halbe Stunde und eine Stunde nach der Fixation signifikant zum Basalwert ansteigen,
lasst den Schluss zu, dass auch Blutentnahme und Fixation bei den Tieren Stress ausldsen.
Diese Beobachtungen entsprechen denen von SCHULZ (2007), GASTEINER et al. (2008),
LANGHOFF (2008) und MUHLBAUER (2009).
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Die im Vergleich zu den Cortisolwerten der Tiere der Gruppe Handling(l) signifikant
hoheren Werte der Tiere der Gruppe Kastration(3) eine halbe Stunde (223,9 nmol/l) und eine
Stunde (187,2 nmol/l) nach dem Eingriff und die zu diesen Zeitpunkten signifikant hoheren
Abweichungen vom jeweiligen Basalwert sind folglich kastrationsbedingt (p < 0,05).
Ahnliche Riickschliisse ziehen auch PRUNIER et al. (2005).

Betrachtet man den Serumcortisolverlauf der in Gruppe 3 kastrierten Tiere bis 24 Stunden
nach Kastration, so ist dieser vergleichbar mit den Ergebnissen von PRUNIER et al. (2005),
CAROLL et al. (2006), SCHULZ (2007), LANGHOFF (2008) und MUHLBAUER (2009).
Die Serumcortisolkonzentrationen sind eine halbe Stunde nach dem Eingriff am hochsten, bis
vier Stunden nach dem Eingriff bereits deutlich gesunken und haben 24 Stunden nach dem
Eingriff wieder basales Niveau erreicht. In allen Studien unterscheiden sich die Cortisolwerte
der kastrierten Tiere deutlich von denen der unkastrierten Tieren, wie es auch in der
vorliegenden Untersuchung der Fall ist. Die iiber die Serumcortisolkonzentrationen messbare
schmerzbedingte Stressreaktion ist also bei betdubungsloser Kastration nach vier Stunden

abgeklungen.

5.2  Auswirkungen der Kryobehandlung

Uber den Einsatz der Kryoanalgesie liegen in der Tiermedizin bisher wenige Erfahrungen vor.
Positive Auswirkungen hat die Kryobehandlung scheinbar beim Kupieren der Schwinze von
Saugferkeln. Wihrend und kurz nach der Schwanzamputation mittels Elektrobrenner konnen
laut PRUNIER et al. (2001) weniger schmerzspezifische Verhaltensweisen beobachtet
werden, wenn vor dem Absetzen eine Kryobehandlung erfolgt (p < 0,05). GASTEINER et al.
(2008) konnen in Kombination mit aufgespriihtem Lokalandsthetikum einen
schmerzlindernden Effekt bei der Ferkelkastration feststellen. In nachfolgenden Arbeiten von
HAIMEL (2008) und FETTINGER (2008) wird bei einer Kastrationsmethode mit
Kryobehandlung von Skrotum und Samenstrang jedoch keine signifikante Minderung der
neuroendokrinen Stressreaktion im Vergleich zu betdubungslos kastrierten Ferkeln festgestellt
(p > 0,05). Vokalisationsanalysen von RITTERSHAUS (2009) geben sogar Hinweise auf
starke Schmerzen wihrend der Vereisung von Skrotum und Samenstrang. Grund fiir diese
unterschiedlichen Befunde konnte die Dauer der Vereisung sein. In den Studien von
GASTEINER et al. (2008), HAIMEL (2008) und FETTINGER (2008), in denen kein
negativer Effekt der Vereisung ersichtlich ist, erfolgt die Vereisung mit einem

Chlorethanspray aus 10-15 cm Entfernung fiir vier bis fiinf Sekunden, was den Tieren der
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eigenen Studie entsprechen diirfte, bei denen Oberfldchentemperaturen von > 0 °C gemessen
wurden. In den Untersuchungen von RITTERSHAUS (2009) wird ebenfalls Chlorethan
verwendet, allerdings aus 10 cm Entfernung fiir 10-15 Sekunden, wodurch in der eigenen
Studie Oberflachentemperaturen < 0 °C erreicht wurden. Analog zu den Ergebnissen von
DZUBOW (1985) wire zu erwarten, dass nicht nur das Ausmall an histologischen
Verianderungen mit der Dauer der Kryogenapplikation zunimmt, sondern auch die
neuroendokrine Stressreaktion. Auch eigene Beobachtungen zeigen, dass das Ausmal} an
Abwehrbewegungen der Ferkel zunimmt, je ldnger das Kiltespray appliziert wird. Sind
Oberfldchentemperaturen von -10 bis -12 °C erreicht, ist das Skrotum von einer dicken
Eisschicht bedeckt, nach Abtauen des Eisfilms ist die Skrotalhaut von derb ledriger
Konsistenz. Im Gegensatz dazu zeigt sich im Vergleich der auf Temperaturen > 0 °C und
<0°C vereisten Tiere kein signifikanter = Unterschied 1in den  mittleren
Cortisolkonzentrationen.  Grund  dafiir ist moglicherweise die relativ  hohe
Standardabweichung. Fiir die eigenen Untersuchungen wurde aus den vorliegenden
Ergebnissen der Schluss gezogen, dass die Cortisolwerte der Tiere, deren Skrotalhaut auf
Temperaturen > 0 °C und < 0 °C vereist wurden, zusammengefasst bewertet werden konnen.
Ob das Ausmall an Schmerzen und Unwohlsein durch eine ldngerdauernde Vereisung auf

tiefere Hauttemperaturen zunimmt, wire durch weitere Untersuchungen zu eruieren.

Bei zusammengefasster Bewertung der auf unterschiedliche Temperaturen vereisten
Teilgruppen weisen die Tiere der Gruppe Vereisung(2) eine halbe Stunde nach dem Eingriff
signifikant hohere Cortisolwerte auf als Tiere der Gruppe Handling(1) (100,2 nmol/l vs.
78,5 nmol/l, p < 0,05). Auch im Vergleich der Gruppen Kastration+LA(5) und
Vereisung+Kastration+LLA(6) erreichen die Tiere, deren Skrotalregion vereist wurde, nach
einer halben Stunde tendenziell hohere Werte (p = 0,079). Die Cortisolkonzentrationen der
normal kastrierten Tiere und der Tiere, deren Skrotum zuvor vereist wurde, weisen jedoch
keine signifikanten Unterschiede auf (p > 0,05). Der Anstieg der mittleren
Cortisolkonzentrationen eine halbe Stunde nach Handling betrdgt 30,0 nmol/l, bei vorheriger
Vereisung betridgt er 42,1 nmol/l und bei Kastration 175,2 nmol/l. Zieht man daraus
Riickschliisse auf das AusmalBl der empfundenen Schmerzen, scheint die Vereisung im
Vergleich zur Kastration ein weniger schmerzhaftes Ereignis zu sein. Demnach sind die
Auswirkungen der Vereisung auf die neuroendokrine Stressreaktion moglicherweise nur dann
deutlich erkennbar, wenn sie nicht durch wesentlich héhere, wie die der Kastration, iiberlagert

werden. Durch Eintraufeln des Lokalanidsthetikums nach der Kastration fillt die

neuroendokrine Stressreaktion zumindest in der ersten halben Stunde tendenziell niedriger aus
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(p = 0,058) als bei betdubungsloser Kastration, wodurch der Effekt der Vereisung

moglicherweise wieder erkennbar wird.

Fiir den Riickschluss, dass die Vereisung zwar Stress und Unwohlsein bei den Tieren
hervorruft, im Vergleich zur Kastration aber nur eine moderate Stressreaktion hervorruft,
sprechen die Abweichungen vom Basalwert. Diese unterscheiden sich nach einer halben
Stunde nicht signifikant zwischen den Gruppen Handling(1) (30,0 nmol/lI) und Vereisung(2)
(42,1 nmol/l), den Gruppen Kastration(3) (175,2 nmol/l) und Vereisung+Kastration(4)
(179,3 nmol/l) sowie zwischen Kastration+LA(5) (132,5 nmol/1) und
Vereisung+Kastration+LA(6) (160,3 nmol/l) (p > 0,05).

Zu analogen Ergebnissen kommt auch RITTERSHAUS (2009). In der von ihr durchgefiihrten
Studie weisen die unkastrierten, aber fixierten und vereisten Tiere eine Stunde nach dem
Eingriff signifikant geringere Cortisolwerte auf als Ferkel, die kastriert wurden (p = 0,001).
Tiere, deren Skrotum und Samenstrang vor Kastration vereist wurden haben zu diesem
Zeitpunkt hohere mittlere Cortisolwerte als normal kastrierte Ferkel, der Unterschied ist
jedoch nicht signifikant (p > 0,05). Die Vokalisationsanalyse gibt jedoch Hinweise darauf,
dass durch die Chlorethanapplikation zwar eine geringere Schmerzhaftigkeit des Hautschnitts

zu erwarten ist, wihrend der Applikation selbst aber starke Schmerzen auftreten.

5.3 Auswirkungen der pri- und intraoperativen Applikation von
Lokalanisthetikum

Uber den Einsatz der Lokalanisthesie im Bereich der chirurgischen Saugferkelkastration
existieren unterschiedliche Erkenntnisse, was wahrscheinlich auch durch die verschiedenen
Methoden der Schmerzevaluierung bedingt ist, die in den jeweiligen Studien zum Einsatz
kommen. Mehrere Autoren konnen eine analgetische Wirkung wihrend der Kastration durch
die vorherige intratestikuldre Applikation von Lidocain oder Procain feststellen (WHITE et
al., 1995; HORN et al., 1999; HAGA und RANHEIM, 2005; RITTERSHAUS, 2009). Andere
Autoren wie ZOLS (2006) und ZANKL (2007) konnen durch die Applikation von
Lokalanidsthetika keine Minderung der schmerzinduzierten Stressreaktion nachweisen. In den
eigenen Untersuchungen ist durch die intratestikuldre Applikation von Procain mit
Sperrkorper keine signifikante Reduktion der neuroendokrinen Stressreaktion im Vergleich zu
betdubungslos kastrierten Tieren ersichtlich. Wird das Lokalandsthetikum hingegen

intraoperativ eingetraufelt, zeigen die Tiere eine halbe Stunde nach Kastration tendenziell
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niedrigere Cortisolwerte als die betdubungslos kastrierten Tiere (p = 0,058). Ein signifikanter
Unterschied zwischen den Cortisolwerten der Tiere der Gruppen Kastration+LA(S5) und LA
i.t.+Kastration(7) besteht nicht (181,1 nmol/l vs. 198,5 nmol/l, p > 0,05). Die intratestikulidre
Injektion iibt demnach auf die neuroendokrine Stressreaktion keinen groeren Einfluss auf als
das Eintridufeln des Lokalanidsthetikums. Dies entspricht Ergebnissen von ZANKL (2007), die
zeigen, dass durch die intratestikulire Injektion von Natriumchloridlosung die
Serumcortisolspiegel nicht beeinflusst werden. Problematisch ist die Tatsache zu betrachten,
dass bei der Methode, die auf die intratestikulare Applikation verzichtet, das
Lokalandsthetikum erst nach Durchtrennen des Samenstranges in die Wunde gegeben wird
(GASTEINER et al., 2008). Bei einer Anflutungszeit des Procain von fiinf bis zehn Minuten
ist demnach erst einige Minuten nach vollendeter Kastration mit lokalandsthetischer Wirkung
zu rechnen (LOSCHER, 2006a), wodurch die Forderungen einer Kastration unter

Schmerzausschaltung nicht erfiillt werden kénnen.

Auch die zusitzliche Vereisung der Skrotalhaut der Tiere der Gruppe
Vereisung+Kastration+LLA(6), wodurch eine Kryoanalgesie der Skrotalhaut bei
Schnittsetzung erreicht werden soll, kann keine Minderung der neuroendokrinen
Stressreaktion im Vergleich zu betdubungslos kastrierten Tieren bewirken. Vielmehr sind die
mittleren Serumcortisolkonzentrationen der Tiere der Gruppen 5, 6 und 7 nach einer Stunde
hoher als die der betdubungslos kastrierten (Gruppe 3), nach vier Stunden ist dieser
Unterschied sogar signifikant (p < 0,05). Die betidubungslos kastrierten Tiere erreichen nach
einer halben Stunde ihre maximalen Cortisolwerte (223,9 nmol/l), wie auch in Studien von
SCHULZ (2007), LANGHOFF (2008) und MUHLBAUER et al. (2009). Nach einer Stunde
sind die Werte der betdubungslos kastrierten Tiere bereits signifikant gesunken (187,2 nmol/l,
p<0,05). Im Gegensatz dazu erreichen Tiere der Gruppen Kastration+LA(5) und
Vereisung+Kastration+LA(6) erst nach einer Stunde maximale Cortisolwerte (Gruppe 5:
204,2 nmol/l, Gruppe 6: 233,3 nmol/l). Die Cortisolkonzentrationen der intratestikular
gespritzten Tiere verdndern sich im Zeitraum zwischen einer halben und einer Stunde nach
Kastration kaum (198,5 nmol/l vs. 192,3 nmol/l). Nach vier Stunden weichen die
Cortisolwerte der Tiere der Gruppe Kastration+LA(5) noch signifikant von ihrem Basalwert
ab, und auch die Werte der Gruppen Vereisung+Kastration+LA(6) und LA i.t.+Kastration(7)
liegen noch leicht iiber ihrem basalem Niveau, wihrend die Cortisolwerte der betdubungslos
kastrierten Tiere basales Niveau erreicht haben. Auch bei ZANKL (2007) ist ein verzogerter
Abfall der Cortisolwerte der mit Procain und Epinephrin behandelten Tiere im Vergleich zu

den Cortisolwerten der betaubungslos kastrierten Tiere zu erkennen. Es liegt die Vermutung
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nahe, dass dieser verzogerte Abfall der Cortisolwerte eine Reaktion auf die nachlassende
Wirkung des Procains ist. Nach LOSCHER (2006a) hilt die lokalaniisthetische Wirkung des
Procains mit Sperrkorper etwa eine halbe bis eine Stunde lang an. Kommt es durch die
nachlassende schmerzlindernde Wirkung zu einer erneuten Cortisolausschiittung, kénnen die
Cortisolwerte vier Stunden nach der Kastration bei einer Halbwertszeit von Cortisol von etwa

eineinhalb Stunden noch iiber basalem Niveau liegen (LENNERNAS et al., 2008).

5.4  Auswirkungen der Kastration mit Kryobehandlung, Klemme und
Lokalanisthetikum

GASTEINER et al. (2008) erzielen durch die Vereisung der Skrotalhaut vor Kastration und
das Bespriihen des fixierten Samenstrangstumpfes mit Lidocain mit Sperrkdrper Hinweise auf
eine verminderte Schmerzhaftigkeit des Eingriffes im Vergleich zur betdubungslosen
Saugferkelkastration. Die nach der ,,Gasteiner Methode* kastrierten Ferkel weisen geringere
Abweichungen vom basalen Serumcortisolspiegel eine halbe Stunde nach dem Eingriff auf
und zeigen, im Gegensatz zu 30 % der betidubungslos Kkastrierten Tiere, keine
schmerzspezifischen Verhaltensweisen wie kyphotische Riickenlinie oder Rutschen in

sitzender Position.

Die eigenen Untersuchungen fiithren zu entgegengesetzten Ergebnissen. Tiere der Gruppe
Vereisung+Kastration mit Klemme+LA(8) weisen eine halbe Stunde nach Kastration héhere
Cortisolwerte auf als Tiere aller anderen Gruppen, nach einer Stunde sind die Cortisolwerte
der Tiere der Gruppe 8 im Vergleich zu denen der betdubungslos kastrierten (Gruppe 3)
signifikant erhoht (263,6 nmol/l vs. 187,2 nmol/l, p = 0,026). Untersuchungen von WHITE et
al. (1995), TAYLOR und WEARY (2000) und MARX et al. (2003) zeigen, dass der Zug am
Samenstrang und dessen Manipulation als sehr schmerzhafte Ereignisse anzusehen sind.
Demzufolge ist wahrscheinlich auch das Anbringen der Klemme, was eigenen
Beobachtungen zufolge auch eine Steigerung der Abwehrbewegungen zur Folge hat, als hoch
schmerzhaft anzusehen, wodurch eine Steigerung der schmerzbedingten Stressreaktion
erfolgt. Dafiir spricht auch die Tatsache, dass die Cortisolwerte der Tiere der Gruppe
Vereisung+Kastration+LLA(6) zwar hoher sind als die der betdubungslos kastrierten Tiere
(Gruppe 3), aber unter denen liegen, bei welchen zusitzlich eine Klemme eingesetzt wurde
(Gruppe 8). Grund fiir die im Vergleich zu GASTEINER et al. (2008) widerspriichlichen
Ergebnisse kann das eingesetzte Lokalanisthetikum sein. Das von GASTEINER et al. (2008)

verwendete Lidocain mit Sperrkorper hat einen schnelleren Wirkungseintritt als das in diesem
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Versuch verwendete Procain mit Sperrkorper und eine mit bis zu vier Stunden wesentlich
lingere Wirkdauer (LOSCHER, 2006a), wodurch ein analgetischer Effekt schneller eintritt
und ldanger vorhilt. Die im Vergleich zur ,,Gasteiner Methode* andere Applikationsform des
Lokalandsthetikums (Trdufeln vs. Spray) diirfte nach eigenen Einschédtzungen keinen Einfluss
auf die Ergebnisse haben, da auch durch das Tréaufeln ein Benetzen des Samenstranges und
der Wundrinder mit Lokalanésthetikum sichergestellt werden kann. Problematisch bleibt aber
auch nach GASTEINER et al. (2008) die Tatsache zu bewerten, dass der Samenstrang bis
nach Absetzen der Hoden unanisthesiert bleibt. Eine intraoperative Schmerzausschaltung ist

demnach nicht gegeben.

In den eigenen Untersuchungen zeigen Tiere der Gruppe Vereisung+Kastration mit
Klemme +LA(8) auerdem einen Anstieg der Serumcortisolkonzentrationen von einer halben
Stunde nach Kastration bis eine Stunde nach dem Eingriff, wihrenddessen die Werte der
betdubungslos kastrierten Tiere (Gruppe 3) eine Stunde nach Kastration schon signifikant
gesunken sind (p < 0,05). Dies ist analog zum Verlauf der Cortisolwerte der anderen Tiere,
bei denen das Lokalanisthetikum intraoperativ eingetrdaufelt wurde (Gruppe 5+6), und ist
wahrscheinlich eine Folge der nachlassenden Wirkung des Lokalanésthetikums. Interessant
ist, dass sich die Cortisolwerte der Tiere der Gruppe Vereisung+Kastration mit
Klemme+LA(8) im Gegensatz zu den Werten der anderen mit Lokalandsthetikum
behandelten Tiere nach vier Stunden nicht mehr signifikant von den Werten der
betdubungslos kastrierten Tiere (Gruppe 3) unterscheiden. Sie liegen, genau wie die

Cortisolwerte der Tiere der Gruppe Kastration(3), unter basalem Niveau.

5.5 Wundheilungsverlauf

Wunden, die durch die chirurgische Saugferkelkastration entstehen, sind fiir gewohnlich
glatte Schnittwunden. Sind die Wundrinder glatt und ist wenig Gewebe gequetscht, tritt eine
primédre Wundheilung ein und nach fiinf bis zehn Tagen ist die Wunde verheilt (LITZKE et
al., 2004; RYTZ, 2004). Ergebnisse von LACKNER (2003), ZOLS (2006), ZANKL (2007),
LANGHOFF (2008) und RITTERSHAUS (2009) zeigen, dass bei einem Grofiteil der
betdubungslos kastrierten Tiere die Wundheilung zwei Wochen nach der Kastration

abgeschlossen ist.

Die Beurteilung der Wundheilung in der vorliegenden Untersuchung orientiert sich an der

Untersuchungsmethode von ZANKL (2007) und LANGHOFF (2008). Da die Beurteilung des
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Heilungsverlaufes trotz der Verwendung eines Punktesystems eine subjektive
Evaluationsmethode ist, wurde sie in der vorliegenden Untersuchung immer von der gleichen
Person durchgefiihrt. Der von LACKNER (2003) gezeigte Einfluss des Alters auf den
Wundheilungsverlauf spielt in dieser Studie keine Rolle, da alle Tiere einheitlich zwischen
fiinf und sieben Tage alt sind. In der eigenen Untersuchung zeigen die Tiere der Gruppe
Kastration(3) zwei Wochen nach der Kastration analog zu Ergebnissen von LACKNER

(2003) und LANGHOFF (2008) eine gute Heilungstendenz.

Allerdings verlauft die Wundheilung signifikant schlechter, wenn Lokalandsthetikum in den
Wundspalt ein- oder auf den Samenstrang aufgetraufelt wird. Tiere der Gruppe
Vereisung+Kastration+LLA(6) weisen zu allen Untersuchungstagen einen signifikant htheren
Wundscore auf als die betdubungslos kastrierten Tiere der Gruppe 3 (p < 0,05). Bei Tieren der
Gruppe Vereisung+Kastration mit Klemme+LA(8) ist der Unterschied an den Tagen eins,
sieben und 14 signifikant, bei Tieren der Gruppe 5 (Kastration+LA) nur am Tag 14 (p <0,05).
Im Versuch von GASTEINER et al. (2008) wird die Wundheilung zwischen dem fiinften und
siebten Tag post castrationem kontrolliert, und es konnen weder bei den betdubungslos
kastrierten Tieren noch bei den nach der ,Gasteiner Methode” kastrierten Tieren

Wundheilungsstorungen beobachtet werden.

Obwohl in den eigenen Untersuchungen auf strenge Hygiene bei der Kastration geachtet
wurde (regelméBiges Wechseln der Handschuhe, Desinfektion von Klemme und
Knopfkaniilen, neue Skalpellklinge fiir jedes Ferkel) liegt der Verdacht nahe, dass durch die
Knopfkaniile ein vermehrter Eintrag von Keimen erfolgt, was die Wundheilung verzogert.
AuBerdem wird durch den FEinsatz der Klemme ein Gewebstrauma gesetzt, wodurch
Zelldetritus entsteht, der wiederum die Ansiedlung von Keimen begiinstigt (RYTZ, 2004).
Bei RITTERSHAUS (2009) erfolgt bei einer Versuchsgruppe das Aufsprithen von Lidocain
auf den von Hand fixierten Samenstrang und das Absetzen der Hoden mittels Emaskulator,
der nach jedem Ferkel desinfiziert wurde. Bei dieser Vorgehensweise kann kein negativer
Effekt auf die Wundheilung beobachtet werden. Allerdings beschreibt RITTERSHAUS
(2009) bei Tieren, denen Procain intraskrotal und/oder intratestikuldr appliziert wurde,
Wundheilungsstdrungen in Form von Funikulitiden und verzogertem Wundschluss. Auch
ZANKL (2007) kann sieben Tage nach dem FEingriff bei Tieren, denen Procain mit
Sperrkorper intratestikuldr appliziert wurde, eine signifikant schlechtere Wundheilung im
Vergleich zu den unbehandelt kastrierten Tieren feststellen. In den eigenen Untersuchungen

unterscheidet sich der Wundheilungsverlauf der Tiere der Gruppe LA i.t.+Kastration(7)
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jedoch nicht signifikant von dem der Tiere der Gruppe Kastration(3). Auch in der Arbeit von
WALDMANN et al. (1994) und ZOLS (2006) wird durch die intratestikulire Applikation
eines Lokalanésthetikums die Wundheilung der Tiere nicht signifikant im Vergleich zu

betdubungslos kastrierten Tieren verschlechtert (p > 0,05).

Die Tiere der Gruppe Vereisung+Kastration(4) zeigen in dieser Studie im Vergleich zu Tieren
der Gruppe Kastration(3) kein verdndertes Wundheilungsverhalten. Bei
RITTERSHAUS (2009) ist die Wundheilung bei den betdubungslos kastrierten Tieren besser

als bei den Tieren, deren Skrotalregion vorher vereist wurde.
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6. Schlussfolgerungen

In Osterreich wurde mit der ,Gasteiner Methode“ eine neue Alternative zur
Saugferkelkastration ohne Schmerzausschaltung vorgestellt. Kernpunkte dieser Technik sind
die Vereisung der Skrotalhaut mittels Chlorethanspray, das Fixieren des Samenstranges mit
einer Klemme und das Aufspriihen eines Lokalanésthetikums (Lidocain mit Sperrkorper) auf
den fixierten Samenstrangstumpf nach Absetzen der Hoden. Anhand von Verlaufsmessungen
des Serumcortisolspiegels der Ferkel und Verhaltensbeobachtungen wurde gefolgert, dass

durch diese Methode eine Schmerzlinderung erreicht werden kann

(GASTEINER et al., 2008).

Ziel der vorliegenden Studie ist es, den Einfluss von Vereisung, intratestikuldrer und
eingetraufelter Lokalanidsthesie (Procain mit Sperrkorper) sowie Einsatz der Klemme auf
Schmerzen und Stress wihrend der Kastration zu eruieren. Zusidtzlich wurde der
Wundheilungsverlauf beobachtet. Das Ausmall an Stress und Schmerzen wird anhand der
Serumcortisolkonzentrationen bewertet. Die Wundheilung wurde bis drei Wochen nach dem
Eingriff mittels eines Punktesystems evaluiert. Die Feststellung vieler Autoren, dass sich
Serumcortisol gut zur Einschitzung der neuroendokrinen Stressreaktion auf schmerzhafte
Ereignisse eignet, kann in dieser Studie bestitigt werden. Die mittleren
Serumcortisolkonzentrationen aller kastrierten Tiere sind eine halbe und eine Stunde nach
dem Eingriff signifikant hoher als die der unkastrierten Tiere. Da auch die unkastrierten Tiere
MaBnahmen wie Fixation, Desinfektion und Blutentnahmen ausgesetzt waren, sind die

hoheren Cortisolwerte der kastrierten Tiere auf die Kastration zuriickzufiihren.

Bei Vereisung der Skrotalhaut konnte in dieser Studie kein signifikanter Einfluss von Dauer
und Intensitdt der Chlorethanapplikation festgestellt werden. Bei Oberflichentemperaturen
<0 °C (n=18) war die neuroendokrine Stressreaktion nicht grofer als bei Temperaturen
>0°C (n=10). Moglicherweise ist dieses Ergebnis auch durch die relativ hohe
Standardabweichung bedingt. Durch die Kryobehandlung weisen die fixierten, unkastrierten
Tiere eine halbe Stunde nach Kastration signifikant hohere Serumcortisolkonzentrationen auf
als nach alleiniger Fixation. Die Cortisolwerte der fixierten und kryobehandelten Tiere sind
aber deutlich niedriger als die der kastrierten Tiere. Daraus kann geschlossen werden, dass die
Vereisung der Skrotalregion mittels Chlorethanspray auf Temperaturen von bis zu -12 °C bei
Saugferkeln Schmerzen und Stress auslost, diese aber geringer sind als bei einer Kastration.
Da durch die Vereisung der Skrotalregion vor Kastration keine Minderung der

neuroendokrinen Stressreaktion im Vergleich zur Kastration ohne Schmerzausschaltung
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bewirkt werden kann, kann in dieser Studie keine Indikation fiir eine Kryobehandlung der
Skrotalregion mit Chlorethan gesehen werden. Die Wundheilung wurde durch die

Kryobehandlung nicht signifikant beeinflusst.

Als Lokalandsthetikum kommt in der vorliegenden Studie Procain mit Sperrkérper zum
Einsatz. Durch das Eintrdufeln des Lokalanésthetikums in den Wundspalt nach Absetzen der
Hoden fillt die schmerzinduzierte Stressreaktion eine halbe Stunde nach der Kastration
tendenziell geringer aus als bei betdubungslos kastrierten Ferkeln. Eine Stunde nach
Kastration weisen die mit Lokalanédsthetikum behandelten Ferkel aber hohere Cortisolwerte
auf als die betdubungslos kastrierten Tiere. Dies wird auf die nachlassende Wirkung des
Procains zuriickgefiihrt. Demnach kann angenommen werden, dass durch das Eintrdufeln von
Lokalandsthetikum in den Wundspalt kastrationsbedingte Schmerzen zunichst gelindert
werden konnen. Da das Lokalanédsthetikum aber erst nach Absetzen der Hoden appliziert
wird, wird diese Methode der Forderung nach einer intraoperativen Schmerzausschaltung
nicht gerecht. Uberdies konnen Wundheilungsstorungen festgestellt werden, die
wahrscheinlich durch den vermehrten Keimeintrag bei Eintraufeln mittels Knopfkaniile

bedingt sind.

Bei Tieren, denen das Lokalanésthetikum vor der Kastration intratestikulir appliziert wurde,
konnten keine Wundheilungsstorungen beobachtet werden. Es konnte aber auch keine
signifikante Minderung der schmerzbedingten Stressreaktion im Vergleich zu betdubungslos

kastrierten Tieren erreicht werden.

Durch den kombinierten Einsatz von Vereisung, Fixation des Samenstranges mittels einer
Klemme und Auftraufeln von Procain mit Sperrkorper auf den Samenstrangstumpf sind die
Serumcortisolkonzentrationen der Ferkel eine Stunde nach Kastration signifikant hoher als die
der betdubungslos kastrierten Tiere. Durch diese Methode scheint den Tieren zusitzliche
Schmerzen und Stress zugefiigt zu werden. Als Alternative zur betdubungslosen

Ferkelkastration @ kommt sie deshalb in dieser Form nicht in  Betracht.
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7. Zusammenfassung
Untersuchungen iiber den Einsatz topischer Kryobehandlung und Lokalanisthesie bei

der Kastration miannlicher Saugferkel

In vielen europdischen Lidndern wird weiterhin nach einer geeigneten Alternative zur

betdubungslosen Saugferkelkastration gesucht.

Ziel der vorliegenden Studie war es, die Auswirkungen von Vereisung, Lokalanidsthetikum
(LA) und intraoperativer Fixation des Samenstranges auf den Kastrationsstress von Ferkeln
zu eruieren. Basierend auf Messungen der Serumcortisolkonzentration wurde der Einfluss
verschiedener Kastrationstechniken auf Schmerz und Stress untersucht. Zusitzlich wurde der

Wundheilungsverlauf kontrolliert.

In die Studie wurden 221 minnliche, drei bis fiinf Tage alte Saugferkel aufgenommen. Sie
wiesen ein ungestortes Allgemeinbefinden und ein Geburtsgewicht von iiber 1000 g auf. Die

Tiere wurden randomisiert einer der acht Versuchsgruppen zugeteilt.

Gruppe | Tierzahl Eingriff

1 29 Handling (Fixation, keine Kastration)

2 29 Vereisung (Fixation, Vereisung, keine Kastration)

3 28 Kastration (Fixation, Kastration)

4 28 Vereisung+Kastration (Vereisung+Kastration)

5 28 Kastration+LLA (Kastration, Eintrdufeln von LA in die Wunde)

6 29 Vereisung+Kastration+LA (Vereisung, Kastration, Eintrdufeln von LA in die Wunde)

7 29 LA i.t.+Kastration (intratestikulére Applikation des LA, Kastration)

3 21 Vereisung+Kastration mit Klemme+LA (Vereisung, Kastration, Fixation des
Samenstranges mit einer Klemme, Auftriufeln des LA auf den fixierten Samenstrang)

Die Kryobehandlung des Skrotums wurde mit einem Kiltespray (Chlorethan) aus 10 cm
Entfernung durchgefiihrt, bis eine Hauttemperatur bis -12 °C erreicht war. Die Temperatur der
Skrotalhaut wurde mit einem  Oberflichentemperaturmessgerdt bestimmt. Das
Lokalanésthetikum (40 mg Procainhydrochlorid mit 0,05 mg Epinephrin) wurde bei Tieren
der Gruppe 5 und 6 in die Wundhohle eingetrdufelt, bei Tieren der Gruppe 7 wurde es 10
Minuten vor der Kastration intratestikuldr injiziert und bei Tieren der Gruppe 8 wurde es nach

Absetzen der Hoden auf den mit einer Klemme fixierten Samenstrangstumpf aufgetriaufelt.

Von jedem Ferkel wurde 30 Minuten vor sowie 30 Minuten, eine Stunde, vier Stunden und 24

Stunden nach der Kastration/der Fixation Blut gewonnen. Die Serumcortisolkonzentrationen
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wurden bestimmt. Einen Tag und vier, sieben, 14 und 21 Tage nach der Kastration wurde die

Wundheilung kontrolliert.

Ergebnisse der Cortisolwertbestimmungen zufolge hatten Fixation und Blutentnahme einen
geringeren Effekt auf die neuroendokrine Stressreaktion der Ferkel als die Kastration. Durch
keine der angewandten Kastrationsmethoden (Gruppen 4-8) war die neuroendokrine
Stressreaktion nach Kastration signifikant niedriger als bei konventioneller Kastration

(Gruppe 3).

Fixation und Vereisung fiihrten eine halbe Stunde nach dem Eingriff zu signifikant hoheren
mittleren Cortisolwerten als Fixation allein (Gruppe 1 vs. Gruppe 2, p < 0,05). Durch die
Vereisung der Skrotalhaut vor der Kastration war keine Minderung des Kastrationsstresses

ersichtlich (Gruppe 3 vs. Gruppe 4, p > 0,05).

Wurde das Lokalanésthetikum in die Wunde eingetrdufelt (Gruppe 5), waren die mittleren
Cortisolkonzentrationen der Ferkel eine halbe Stunde nach Kastration tendenziell niedriger als
bei betdubungsloser Kastration (p < 0,1). Vier Stunden nach der Kastration waren die
Cortisolwerte der Tiere der Gruppen 5 und 6 signifikant hoher als die der Tiere der Gruppe 3
(p <0,05).

Bei préoperativer, intratestikuldrer Applikation des Lokalandsthetikums (Gruppe 7)
unterschieden sich die mittleren Cortisolwerte eine halbe und eine Stunde nach der Kastration
nicht signifikant von denen der betdubungslos kastrierten Ferkel (Gruppe 3) (p > 0,05). Vier
Stunden nach der Kastration war der Serumcortisolspiegel der Tiere der Gruppe 7 signifikant

hoher als der der Tiere der Gruppe 3 (p < 0,05).

Die Vereisung der Skrotalhaut kombiniert mit der Verwendung einer Klemme zur Fixation
des Samenstranges (Gruppe 8) fiihrte nach einer Stunde zu signifikant hoheren mittleren
Cortisolwerten im Vergleich zu denen der betidubungslos kastrierten Tiere (Gruppe 3)

(p <0,05).

Die Wundheilung wurde durch die alleinige Kryobehandlung oder die intratestikulére
Applikation des Lokalanisthetikums nicht beeinflusst (Gruppen 4 und 7). Bei Eintraufeln des
Lokalandsthetikums in den Wundspalt (Gruppen 5 und 6) oder Fixation des Samenstranges
mit einer Klemme (Gruppe 8), wurde die Wundheilung im Vergleich zu Tieren, die

betdubungslos kastriert wurden, gestort (p < 0,05).
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Die Ergebnisse lassen den Schluss zu, dass Kryobehandlung und Lokalanésthetikum in dieser
Form keine ausreichende Analgesie bei der Saugferkelkastration bewirken. Da das Ein- oder
Auftriaufeln des Lokalanésthetikums erst am Ende der Kastration erfolgt, ist mit dem Eintritt
einer analgetischen Wirkung erst nach dem Eingriff zu rechnen. Wird die Skrotalhaut vereist
und der Samenstrang fixiert, um das Lokalandsthetikum aufzutriufeln, ist die
schmerzinduzierte neuroendokrine Stressreaktion sogar grofer als bei konventionell
kastrierten Ferkeln. Als Alternativen zur betdubungslosen Saugferkelkastration kommen diese

Methoden in dieser Form deshalb nicht in Betracht.
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8. Summary

Investigations about the use of topical vapocoolant spray and local anesthetics for the

castration of male suckling piglets

In many European countries, the search for a reasonable alternative to piglet castration

without anesthesia is ongoing.

The intention of the present study was to evaluate the use of topical vapocoolant, local
anesthetics (LA) and fixation of the spermatic cord with a clamp during piglet castration.
Based on serum cortisol measurements, the impact of various castration-methods on pain and

stress was examined. Additionally, the wound healing process was assessed.

A total of 221 male suckling piglets, three to five days old, with a good general condition and

a birth weight over 1000 g were randomly assigned to eight different treatments and groups.

Group Nun.lber Treatment
of animals
1 29 Handling (fixation, no castration)
2 29 Cryogen spray (fixation, cryogen spray, no castration)
3 28 Castration (fixation, castration)
4 28 Cryogen spray+Castration (cryogen spray, castration)
5 28 Castration+L A (castration, LA dropped into the wound)
6 29 Cryogen spray+Castration+LA (cryogen spray, castration, LA dropped into the wound)
7 29 LA i.t.+Castration (LA intratesticular (i.t.), castration)
8 1 Cryogen spray-+castration with clamp+LA (cryogen spray, castration, fixation of the
spermatic cord with a clamp, LA dropped on the fixed cord)

The cryogen spray (ethyl chloride) was applied from a distance of 10 cm to the scrotum until
a skin temperature up to -12 °C was achieved. Temperature of the scrotal skin was measured
by a pyrometer. The local anesthetic (40 mg procainehydrochloride with 0.05 mg
epinephrine) was either dropped into the wound after removal of the testes (Group 5 and 6),
injected into the testes 10 minutes prior to castration (Group 7) or dropped on the spermatic

cord after removal of the testes (Group 8).

Blood samples taken from the cranial vena cava were collected from each piglet 30 minutes
before and 30 minutes, one hour, four hours and one day after castration/fixation. The
concentration of cortisol in the serum was measured. Wound healing was evaluated one day,

four days, seven days, 14 days and 21 days after castration.

The results of the cortisol measurements indicated that handling has minor impact on the

neuroendocrine stress response compared to castration (Group 1 vs. Group 3, p < 0.05). None
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of the examined castration methods (Groups 4-8) induced a significant minor stress reaction

than the conventional method of castration (Group 3).

Fixation and application of cryogen spray caused half an hour after treatment significantly
higher average cortisol concentrations than fixation alone. (Group 1 vs. Group 2, p <0.05). A
minimizing effect on castration induced stress using a cryogen spray prior to castration was

not evident (Group 3 vs. Group 4, p > 0.05).

After dropping a local anesthetic into the wound (Group 5), the average cortisol levels were
by trend lower than those of Group 3 half an hour after castration (p < 0.1). Four hours after
castration, the average cortisol concentration of Group 5 and 6 were significantly higher than
that of Group 3 (p <0.05). The preoperative, intratesticular application of the local anesthetic
(Group 7) had no significant effect on pain induced stress half an hour and one hour after
castration compared to the average cortisol concentration of Group 3 (p > 0.05). Four hours
after castration, the cortisol levels of Group 7 were significantly higher than that of Group 3

(p < 0.05).

The application of cryogen spray combined with the use of a clamp to fix the spermatic cord
(Group 8) lead to a significant increase in serum cortisol concentration one hour after

castration compared with serum cortisol concentration of Group 3 (p < 0.05).

The wound healing was not affected by using the cryogen spray or intratesticular application
of the local anesthetic. By dropping local anesthetic into the wound and fixing the spermatic

cord with a clamp, the wound healing was significantly impaired (p < 0,05).

Results indicate that neither cryogen spray nor local anesthetics as applied in this study cause
an appropriate analgesia for piglet castration. Since the local anesthetic is dropped into the
wound at the end of castration, a potentially analgesic effect occurs after castration. By using
the cryogen spray and fixing the spermatic cord with a clamp to drop the local anesthetic on
it, the pain induced stress reaction is even higher than in conventionally castrated piglets.

Therefore, those techniques are not feasible as alternatives to conventional piglet castration.
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Anhang

Tabelle 13: Signifikanzen der An- und Abstiege der mittleren Cortisolkonzentration
zwischen den Blutentnahmen innerhalb der einzelnen Gruppen

p-Werte
Gruppe
Basalzu1/2h | 1/2hzulh | 1Thzudh | 4hzu24h
Handling(1) 0,795 0,109
Vereisung(2) < 0,001 0,426
Kastration(3) 0,038 0,624
Vereisung+Kastration(4) < 0,001 0,331
< 0,001 <0,05
Kastration+LA (5) 0,232 0,058
Vereisung+Kastration+LA (6) 0,303 0,048
LA i.t.+Kastration(7) 0,617 0,037
Vereisung+Kastration mit Klemme+LA(8) 0,601 0,477

Tabelle 14: Signifikanzen der Vergleiche der mittleren Cortisolkonzentrationen
zwischen bestimmten Gruppen zu den fiinf Blutentnahmezeitpunkten

. X p-Werte
Vergleich der Cortisolwerte der Gruppen
Basal 1/2h 1h 4h 24 h
1 und 2 0,035 0,734 0,921
1und 3 < 0,001 < 0,001 0,916
4 und 6 0,421 0,005 0,272
> 0,05 > 0,05
5 und 6 0,079 0,322 0,558
Sund 7 0,467 0,670 0,719
6 und 8 0,161 0,346 0,045

Tabelle 15: Signifikanzen der Abweichungen der mittleren Cortisolkonzentration vom

Basalwert innerhalb der Gruppen

p-Werte
Gruppe
Basalzu'2h | Basalzulh | Basalzu4 h | Basal zu 24 h
Handling(1) 0,026 0,207
Vereisung(2) 0,148 0,079
Kastration(3) 0,323
Vereisung+Kastration(4) 0,917
- < 0,001 > 0,05
Kastration+LA(5) 0,038
< 0,001
Vereisung+Kastration+LA (6) 0,163
LA i.t.+Kastration(7) 0,075
Vereisung+Kastration mit Klemme+LA(8) 0,342
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Tabelle 16: Perzentile Q. 25, Q. 50 und Q. 75, Mittelwerte und Standardabweichungen
des Wundscore der kastrierten Tiere der Gruppe 3-8

Tag | Gruppe Median | Q.25 Q.75 | Mittelwert SD
Kastration(3) 9,5 8,5 9,5 9,2 1,2
Vereisung+Kastration(4) 9,0 8,0 9,9 9,0 1,0

a1 Kastration+LA(5) 9,5 9,0 10,5 9,7 1,0
Vereisung+Kastration+LA(6) 10,0 9,5 10,9 10,0 1,4
LA i.t.+Kastration(7) 9,0 8,5 9,5 9,2 0,8
Vereisung+Kastration mit Klemme+LA(8) 10,0 9,0 10,5 9,9 1,1
Kastration(3) 8,0 8,0 9,0 8,5 1,3
Vereisung+Kastration(4) 8,0 7,5 8,9 8,2 1,0
Kastration+LA(5) 8,5 8,0 9,5 8,8 1,1

d4 Vereisung+Kastration+LA(6) 9,0 8,5 9,9 9,1 0,9
LA i.t.+Kastration(7) 8,0 7,5 9,5 8,4 1,1
Vereisung+Kastration mit Klemme+LA(8) 8,5 8,0 9,3 8.8 1,3
Kastration(3) 7,3 6,5 8.4 7.4 1,2
Vereisung+Kastration(4) 7,3 6,3 8,0 7.3 1,2

a7 Kastration+LA(5) 7,8 7,0 8,5 7,9 1,3
Vereisung+Kastration+LA(6) 8,5 7,5 9.4 8,6 1,6
LA i.t.+Kastration(7) 7,5 6,5 9,0 7,8 1,5
Vereisung+Kastration mit Klemme+LA(8) 8,5 7,3 9,8 8.3 1,6
Kastration(3) 5,8 5,0 7,0 6,0 1,1
Vereisung+Kastration(4) 6,0 5,0 6,5 6,1 1,1

414 Kastration+LA(5) 6,5 5,6 8,0 6,8 1,3
Vereisung+Kastration+LA(6) 7,0 6,0 8.4 7,1 1,3
LA i.t.+Kastration(7) 6,5 6,0 7,0 6,5 1,1
Vereisung+Kastration mit Klemme+LA(8) 7,0 5,8 7,5 6,8 1,3
Kastration(3) 5,0 5,0 6,0 5,6 0,9
Vereisung+Kastration(4) 5,0 5,0 5,5 5,3 0,6
Kastration+LA(5) 5,5 5,0 6,5 5,8 1,1

d21 Vereisung+Kastration+LA(6) 6,0 5,0 7.4 6,3 1,2
LA i.t.+Kastration(7) 5,0 5,0 6,0 55 0,9
Vereisung+Kastration mit Klemme+LA(8) 6,0 5,0 6,9 6,2 1,4




