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l. EINLEITUNG

Mit der Richtlinie 2008/120/EG des Rates vom 18. Dezember 2008 uber
Mindestanforderungen fur den Schutz von Schweinen wurde die
betaubungslose Kastration von unter acht Tage alten mannlichen Ferkeln
auf europaischer Ebene neu geregelt (RL 2008/120/EG, 2008).
Internationales Recht wurde durch das Tierschutzgesetz (TierSchG) in
nationales Recht umgesetzt. Durch die Umsetzung der Richtlinie
2008/120/EG ist seit 01.01.2021 die Ausnahme der Betaubungspflicht fur
die Kastration von unter acht Tage alten mannlichen Ferkeln in
Deutschland aufgehoben und somit die Kastration von Ferkeln jeden Alters
ohne vollstandige Schmerzausschaltung verboten (RL 2008/120/EG, 2008;
TierSchG, 2022). Zurzeit stehen sowohl chirurgische wie auch nicht
chirurgische Alternativen zur betaubungslosen Kastration zur Verfugung:
die Allgemeinanasthesie, entweder unter Inhalationsnarkose mit Isofluran
oder unter Injektionsnarkose mit den Wirkstoffen Ketamin und Azaperon,
die Ebermast und die Immunokastration (BMEL, 2021). Uber die
Wirksamkeit der Lokalanasthesie bei der Ferkelkastration wurden bereits
verschiedene Studien durchgefuhrt. Deren Ergebnisse sind jedoch
uneinheitlich und schwierig zu vergleichen. In einigen europaischen
Landern wird die Lokalanasthesie zur Betaubung bei der Ferkelkastration
eingesetzt, wie zum Beispiel in Danemark, Norwegen, Schweden und
Belgien (De Briyne et al., 2016; Skade et al., 2021; Vilt.be, 2023). In
Deutschland ist sie jedoch nicht gesetzeskonform, da sie nach derzeitigem
Erkenntnisstand keine wirksame Schmerzausschaltung bewirkt (BMEL,
2027; TierSchG, 2022).

Diese Studie ist Teil eines Forschungsvorhabens, welches von der Klinik
fur Schweine (KFS) der Ludwig-Maximilians-Universitat (LMU) Munchen
in Kooperation mit dem Lehrstuhl fur Tierschutz, Verhaltenskunde,
Tierhygiene und Tierhaltung (LMU Munchen) sowie dem Zentrum fur
Praklinische Forschung (ZPF) des Klinikums rechts der Isar der
Technischen  Universitat Munchen (TUM) als  Verbundprojekt
durchgefuhrt wurde, mit dem Titel ,Studien zur Wirksamkeit der

Schmerzausschaltung durch Lokalanasthesie bei der Ferkelkastration
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(LokaFer)”. Dieses Forschungsvorhaben wurde vom Bundesministerium
fur Ernahrung und Landwirtschaft (BMEL) ausgeschrieben um als
Entscheidungshilfe zu dienen, ob es sich bei der chirurgischen
Ferkelkastration unter Lokalanasthesie um ein geeignetes, auch uber den
01. Januar 2021 hinaus, in Deutschland rechtskonformes Verfahren fur die
Ferkelkastration handelt. Das Projekt besteht aus einem Labor- und einem

Feldstudienteil.

Ziel des vorliegenden Studienabschnittes war es, die chirurgische
Kastration unter Lokalanasthesie mit dem Wirkstoff Lidocain an wachen
Ferkeln unter Feldbedingungen auf neun konventionellen Betrieben in
Suddeutschland zu untersuchen, mit besonderem Fokus auf Wirksamkeit
und Durchfuhrbarkeit, Nebenwirkungen, Ferkelverlusten und

Wirtschaftlichkeit.
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1. LITERATURUBERSICHT

1. Kastration mannlicher Ferkel

1.1. Rechtlicher Hintergrund

Die Kastration stellt die Amputation eines Korperteils dar, die
routinemaRige Kastration von unter acht Tage alten mannlichen Ferkeln
ist jedoch vom allgemeinen Amputationsverbot in §6 (1) des TierSchG
(2022) ausgenommen. Bis zum 01. Januar 2021 war die Kastration von
normalanatomischen unter acht Tage alten mannlichen Ferkeln in
Deutschland durch das TierSchG (2022) routinemalBig ohne Betaubung
erlaubt. Schon im Jahr 2013 wurde diese Ausnahme durch die Anderung
des TierSchG (2022) gestrichen, jedoch mit einer Ubergangsfrist von sechs
Jahren. Nach einer erneuten Verlangerung dieser Frist bis zum 31.12.2020
unterliegt die routinemaRige Saugferkelkastration nun genauso wie andere
schmerzhafte Verfahren einer Betaubungspflicht (TierSchG, 2022). Die
Betaubung muss grundsatzlich durch Tierarztinnen und Tierarzte erfolgen
(TierSchG, 2022). Durch die Anderung des TierSchG (2022) wird jedoch
den Tierhalterinnen und Tierhaltern ermoglicht die Lokalanasthesie fur die
Kastration von unter acht Tage alten mannlichen Ferkeln selbst
anzuwenden, soweit sie durch ein Tierarzneimittel erfolgt, das nach
arzneimittelrechtlichen Vorschriften fur die Schmerzausschaltung fur
diesen Eingriff zugelassen ist. In Deutschland steht ein solches
Tierarzneimittel jedoch aktuell nicht zur Verfugung, die einzig
rechtskonformen Betaubungsverfahren stellen somit die Injektionsnarkose
mit den Wirkstoffen Ketamin und Azaperon und die Inhalationsnarkose mit
Isofluran dar (BMEL, 20217). Die Injektionsnarkose darf weiterhin nur
durch Tierarztinnen und Tierarzte durchgefuhrt werden. Fur die
Inhalationsanasthesie mit Isofluran wurde gemaR §5 (4) TierSchG im Jahr
2020 die Ferkelbetaubungssachkundeverordnung (FerkBetSachkV)
erlassen, mit der es fur sachkundige Personen maoglich ist nach einer
zwolfstundigen Schulung, einer Praxisphase, einer theoretischen und
einer praktischen Prufung bei der Kastration die Inhalationsanasthesie mit
Isofluran durchzufuhren (FerkBetSachkV, 2020; TierSchG, 2022).
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AuBerdem sind fur die selbststandige Durchfuhrung unter anderem die
Verwendung  spezieller  automatisierter ~ Narkosegerate,  welche
ordnungsgemafd gewartet und in einem einwandfreien hygienischen und
technischen Zustand sind, sowie die Dokumentation von Komplikationen
im Ablauf Voraussetzung (FerkBetSachkV, 2020). Bei uber acht Tage alten
Schweinen darf die Narkose sowie Kastration ausschlieBlich von

Tierarztinnen und Tierarzten durchgefuhrt werden (TierSchG, 2022).

Auf europaischer Ebene ist die Kastration von unter acht Tage alten
Ferkeln weiterhin ohne Betaubung erlaubt. Nach dem siebten Lebenstag
ist auch hier eine Anasthesie mit praemptiver Analgesie sowie die
Durchfuhrung durch Tierarztinnen und Tierarzten vorgeschrieben (RL
2008/120/EG, 2008).

1.2. Grunde fur die Kastration mannlicher Ferkel

Die Kastration mannlicher Saugferkel stellt einen gangigen chirurgischen
Eingriff im Rahmen der Ferkelaufzucht dar, um das Verhalten von Ebern
zu beeinflussen und das Risiko fur die Entstehung von Ebergeruch zu
vermindern (BMEL, 2021). Der Eintritt der Geschlechtsreife kann bei
Ebern unerwunschte aggressive und sexuelle Verhaltensweisen
hervorrufen (Rydhmer et al., 2006). Diese konnen zu Lahmbheiten,
Verletzungen und Penisverletzungen durch Bisse und Aufreiten fuhren
(Reiter et al., 2017; Weiler et al., 2016) Das Management der Mastbetriebe
kann durch die Kastration der mannlichen Tiere erleichtert werden, da
somit Verletzungen vermieden werden und sie zusatzlich bis zur
Schlachtung gemeinsam mit weiblichen Masttieren in Buchten gehalten
werden konnen, ohne dass es zu unerwunschten Trachtigkeiten kommt
(Aluwe et al., 2016). Wahrend der Pubertat entwickelt sich bei
unkastrierten Ebern der Ebergeruch (Bonneau und Weiler, 2019). Dieser
entsteht durch die Anreicherung von Androstenon, Skatol und anderen
Indolen im Fettgewebe intakter Eber und wird durch das Gleichgewicht
zwischen ihrer Synthese und ihrem Abbau reguliert (Squires et al., 2020;
Zamaratskaia und Squires, 2009). Androstenon ist ein Pheromon und
dient, zusammen mit seinen Derivaten, der Kommunikation zwischen den
Individuen und beeinflusst die Fortpflanzungsfunktionen der Sauen (Claus

et al., 1994). Es wird in den Leydigzellen der Hoden gebildet und uber die
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Blutbahnen im Korper verteilt (Bonneau und Weiler, 2019). Nach der
Metabolisierung in der Leber, wird es in die Speicheldrusen aufgenommen
oder es reichert sich im Fettgewebe an (Bonneau, 1982; Bonneau und
Weiler, 2019). Die Wahrnehmung des Geruchs ist individuell verschieden
(Bonneau und Weiler, 2019). In Deutschland wurde festgestellt, dass 70 %
der Manner und 66 % der Frauen den Geruch von Androstenon nicht
wahrnehmen konnen (Weiler et al., 2000). Skatol entsteht durch den
bakteriellen Abbau von Tryptophan im Dickdarm und wird in hohem MafRe
von der Darmmikroflora und der Nahrstoffzusammensetzung der Nahrung
beeinflusst (Squires et al., 2020). Der Metabolismus und die Clearance von
Skatol werden durch die Aktivitat der Phase-1- und Phase-lI-Enzyme in der
Leber reguliert (Squires et al., 2020; Zamaratskaia und Squires, 2009).
Somit kann Skatol von jedem Schwein produziert werden, jedoch scheint
der hepatische Metabolismus und die Ausscheidung von Skatol durch die
Produktion von Androgenen gehemmt zu werden (Squires et al., 2020;
Zamaratskaia und Squires,  2009). Die  Androstenon- und
Skatolkonzentrationen im Fettgewebe werden daher durch das
Gleichgewicht zwischen Synthese und Ausscheidung beeinflusst, die
wiederum von Faktoren wie der Geschlechtsreife, der Futterung, der
Genetik und auch der Haltungsumgebung abhangen (Squires et al., 2020).
Auch Skatol lagert sich aufgrund seiner lipophilen Eigenschaften im
Fettgewebe des heranwachsenden Ebers ab (Claus et al., 1994). Hohe
Androstenon- und Skatolkonzentrationen im Schweinefleisch werden als
unangenehme Geruchsveranderung mit Fakal- und Uringeruch
wahrgenommen (Walstra, 1974). In einer Untersuchung uber die
Vebraucherakzeptanz von Eberfleisch und Eberfleischprodukten wurden
Grenzwerte fur Androstenonkonzentrationen im Schlachtkorperfett
festgelegt (Desmoulin et al., 1982). Dabei wurden
Androstenonkonzentrationen von mehr als einem Mikrogramm (ug) pro
Gramm (g) Fett als genussuntauglich und Androstenonkonzentrationen
von weniger als 0,5 pg/g Fett als fur den Verbraucher unauffallig bewertet
(Desmoulin et al., 1982). Fur die Skatolkonzentrationen werden

Grenzwerte von 0,2 bis 0,25 pg/g Fett angegeben (Walstra et al., 1999).
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Die Kastration hat auBerdem einen Einfluss auf die Zusammensetzung der
Schlachtkorper von Ebern und Kastraten (Bauer und Judas, 2014; Pauly et
al.,, 2012). Der Magerfleischanteil intakter Eber ist aufgrund des
geringeren intramuskularen Fettgehaltes hoher als der kastrierter Eber
(Pauly et al., 2012). Des Weiteren ist der Muskelfleischanteil in den
Schlachtkorpern von Ebern hoher (Bauer und Judas, 2014). Auch die
Zusammensetzung des Schlachtkorperfettes unterscheidet sich (Barton-
Gade, 1987; Pauly et al., 2012). Im Fett von Eberschlachtkorpern ist der
Anteil ungesattigter Fettsauren hoher als bei Kastraten (Barton-Gade,
1987; Pauly et al.,, 2012). Durch die Unterschiede hinsichtlich der
Fettquantitat und -qualitat ist die Herstellung bestimmter Fleisch- und
Wurstwaren aus Schlachtkorpern intakter Eber nur eingeschrankt bzw. nur
mithilfe angepasster Produktionsverfahren maoglich (Corral et al., 2016;
Skrlep et al., 2012).

1.3. Methodik der chirurgischen Kastration unter acht Tage alter
mannlicher Saugferkel
Da es sich bei der Kastration um keinen lebensnotwendigen Eingriff
handelt, sollte diese grundsatzlich nur bei ungestortem Allgemeinbefinden
erfolgen (Plonait, 2004; Schnurrbusch, 2006). Zu kastrierende Ferkel sind
zunachst auf Skrotalhernien oder Kryptorchismus zu uberprufen (Heinritzi,
2006a; Plonait, 2004; Schnurrbusch, 2006). Vor der Kastration wird das
Skrotum mit einer Desinfektionslosung bespruht und mit Zellstoff von
vorhandenem Schmutz befreit (Plonait, 2004; Schnurrbusch, 2006). Bei auf
dem Rucken liegend fixierten Ferkeln werden die Hoden mit einer Hand
nach kaudal gedruckt und mit zwei parallelen Schnitten bis in das
Hodengewebe freigelegt (unbedeckte Kastration) (Heinritzi, 2006a;
Plonait, 2004; Schnurrbusch, 2006). Alternativ konnen die Ferkel auch
zwischen den Knien, an den Hinterbeinen hangend oder in speziellen
Vorrichtungen fixiert werden (Plonait, 2004). Es konnen zwei Schnitte
parallel zur Raphe scroti fur jeden Hoden oder nur ein medianer Schnitt
gesetzt werden, aus dem die Hoden nacheinander entwickelt werden
(Plonait, 2004; Schnurrbusch, 2006). Der Processus vaginalis muss so weit
eroffnet werden, dass die Tunica vaginalis nicht mit dem Hoden zusammen

aus der Hautwunde vorgelagert wird (Plonait, 2004). Nach der
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Vorverlagerung der Hoden und der Durchtrennung des Mesorchiums mit
dem Skalpell werden die Samenstrange mit dem Emaskulator abgesetzt
(Heinritzi, 2006a; Schnurrbusch, 2006). Die Durchtrennung des
Samenstranges kann auch mit dem Skalpell erfolgen (Plonait, 2004). Bei
der Kastration beim Saugferkel bleiben die Hautwunden offen (Heinritzi,
2006a; Plonait, 2004; Schnurrbusch, 2006).

1.4. Anasthesie fiir die chirurgische Kastration

1.4.1. Injektionsanasthesie

Die Injektionsanasthesie ist nach Waldmann et al. (2018) in Deutschland
eine Moglichkeit, die Ferkelkastration unter Betaubung mit geringem
apparativen Aufwand durchzufuhren und unterliegt der Aufgabe der
Tierarztinnen und Tierarzte (TierSchG, 2022). Fur die Tierart Schwein sind
in Deutschland aktuell nur die Wirkstoffe Ketamin und Azaperon fur die
Allgemeinanasthesie per injectionem zugelassen (Vetidata, 2024). In
Kombination wirken sie synergistisch und fuhren zu einer
Neuroleptanalgesie (Erhardt et al., 2012). Die analgetische Wirkung von
Ketamin unterscheidet sich abhangig von den anatomischen Regionen,
zeigt Speziesunterschiede und bietet trotz seiner analgetischen
Komponente keine ausreichend viszerale Schmerzabdeckung (Abdominal-
und Pleurahohle) (Ammer und Potschka, 2016; Erhardt et al., 2012).
Ketamin, ein Phencyclidin, induziert den Zustand der dissoziativen
Anasthesie, die durch eine potente Analgesie vorwiegend somatischer
Schmerzen, einen oberflachlichen Schlaf sowie Katalepsie gekennzeichnet
ist (Ammer und Potschka, 2016; Erhardt et al., 2012). Durch die Katalepsie
kommt es zur Unterdruckung von Abwehrreaktionen, die Reflexaktivitat
wird jedoch nicht unterdruckt (Ammer und Potschka, 2016). Ketamin ist
beim Schwein nur in Kombination mit Sedativa, weiteren Analgetika oder
Inhalations- oder Injektionsnarkotika anzuwenden (Vetidata, 2024).
Azaperon, ein Vertreter der Butyrophenone und Dopamin-Antagonist,
bewirkt eine psychische Dampfung und maRlige Muskelrelaxation (Erhardt
et al., 2012). Die sedative Wirkung tritt nach intramuskularer (i. m.)
Applikation nach circa funf bis zehn Minuten ein und halt bis zu drei

Stunden an (Ammer und Potschka, 2016). Bei hohen Dosierungen sind
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potentielle  Nebenwirkungen wie  Blutdrucksenkung,  Salivation,
Hyperpnoe und Hypothermie beschrieben (Ammer und Potschka, 2016).
Die Kombination aus Ketamin und Azaperon fuhrt jedoch nicht zu einer
ausreichenden Allgemeinanasthesie mit chirurgischer Toleranz (Enz et al.,
2013a; Heinritzi, 2006b; Loscher, 2014b). Nachteil dieser Methode ist die
lange Nachschlafphase, aus der sich kastrationsbedingte Ferkelverluste
durch Erdricken durch die Muttersauen ergeben (Enz et al.,, 2013a;
Lahrmann et al., 2006). Lahrmann et al. (2006) kamen in ihrer Studie mit
120 Saugferkeln zum Schluss, dass eine Kombination von 25 Milligramm
(mg) Ketamin und 2 mg Azaperon pro Kilogramm (kg) KGW bei dieser
Alterskategorie die beste Anasthesie erreichte. Bei dieser Dosierung gab
es die wenigsten und schwachsten Abwehrreaktionen: bei dem Hautschnitt
erreichten 91 % der Ferkel eine chirurgische Toleranz, bei der
Samenstrangdurchtrennung 70 % (Lahrmann et al.,, 2006). Im
Durchschnitt starben 4 % der mit Anasthesie kastrierten Ferkel, wobei es
nur sporadisch zum Tod durch Erdricken kam (Anteil < 0,7 %) (Lahrmann
et al., 2006). Nussbaumer et al. (2011) hingegen beschreiben durch
Erfahrungen aus der Praxis eine unharmonische Einschlafphase,
ungenugende chirurgische Toleranz, psychomotorische Anfalle in der
Aufwachphase sowie vermehrte Todesfalle bei der Verwendung der von
Lahrmann et al. (2006) beschriebenen Kombination. Auch Enz et al.
(2013a) beschreiben starke Abwehrbewegungen bei 34 % der 371
beurteilten Ferkel im Zusammenhang mit der Kastration mit
Injektionsanasthesie und 17 % heftige Exzitationen wahrend der
Aufwachphase. In ihrer Studie dauerte es im Durchschnitt 112 Minuten,
bis die Halfte der Ferkel wieder koordiniert gehen konnte und die
Korpertemperatur sank 60 Minuten nach der Kastration im Durchschnitt
um 3.1°C ab (Enz et al.,, 2013a). Aulerdem beklagten 83 % der
Betriebsleiter kastrationsbedingte Verluste, welche vor allem in der

Anfangsphase der Injektionsanasthesie vorkamen (Enz et al., 2013a).

1.4.2. Inhalationsanasthesie

Isofluran ist ein Inhalationsanasthetikum welches eine gute hypnotische
und muskelrelaxierende Wirkung, jedoch nur eine schwache analgetische
Potenz besitzt (Ammer und Potschka, 2016; Loscar et al., 2019). Aus
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diesem Grund muss es mit einem Analgetikum kombiniert werden (Ammer
und Potschka, 2016; Erhardt et al., 2012; FerkBetSachkV, 2020). Es zahlt
zu den Fluorchlorkohlenwasserstoffen, die zum Treibhauseffekt und der
Zerstorung der Ozonschicht beitragen konnen, da sie grof3tenteils
unmetabolisiert ausgeschieden werden und in die Umwelt gelangen
(Loscar et al.,, 2019). lIsofluran hat jedoch ein niedriges
Ozonabbaupotential (ODP) von 0,03 und ist weder unter dem Montrealer
Protokoll, noch unter der Verordnung (EG) Nr. 1005/2009 uber Stoffe, die
zum Abbau der Ozonschicht fuhren oder der Verordnung (EG) Nr.
517/2014 uUber florierte Treibhausgase geregelt (BMEL, 2021). Die
Zulassung des ersten Isofluranpraparates (Isofluran Baxter vet, 1000 mg,
Baxter Deutschland GmbH, UnterschleiRheim) fur die Tierart Schwein
erfolgte im Jahr 2018 (BVL, 2018). Aktuell gibt es drei fur die Tierart

Schwein zugelassene Praparate (Vetidata, 2024).

Die Inhalationsanasthesie mit Isofluran ist gekennzeichnet durch eine
schnelle, exzitationsarme Einleitungs- sowie Aufwachphase, die es
moglich macht, die Ferkel nur kurzzeitig von der Muttersau zu trennen
(Baldinger et al.,, 2017; Waldmann et al.,, 2018). Im Vergleich zur
Injektionsnarkose werden die Belastung und Gefahrdung der Ferkel
wahrend der Nachschlaf- und Aufwachphase durch Inkoordination,
fehlenden Fluchtreflex und Hypothermie vermieden (Baldinger et al.,
2017; Waldmann et al., 2018).

In Deutschland kastrierten bereits vor 20271 einige Betriebe unter
Inhalationsnarkose mit Isofluran durch Tierarztinnen und Tierarzte. Seit
dem Jahr 2020 erlaubt die FerkBetSachkV (2020) sachkundigen Personen
die Betaubung mittels Isofluran-Inhalationsnarkose ohne Anwesenheit der
Tierarztinnen und Tierarzte durchzufuhren. Fur die selbststandige
Durchfuhrung der Inhalationsnarkose mit Isofluran durch Landwirtinnen
und Landwirte ist die Teilnahme an einer zwolfstundigen Schulung Pflicht,
in welcher theoretische Grundlagen im Hinblick auf die Durchfuhrung der
Kastration mit Isofluran vermittelt werden (FerkBetSachkV, 2020). Nach
erfolgreich abgelegter schriftlicher und mundlicher Prufung folgt eine
Praxisphase unter Aufsicht einer Tierarztin oder eines Tierarztes

(FerkBetSachkV, 2020). Am Ende erfolgt eine praktische Prufung unter
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Aufsicht einer externen Pruferin oder eines externen Prufers
(FerkBetSachkV, 2020). Nach bestandener praktischer Prufung erhalten
die teilnehmenden Personen einen Sachkundenachweis, der innerhalb von
drei Jahren nach erstmaliger Ausstellung und nachfolgend alle funf Jahre
aufzufrischen ist (FerkBetSachkV, 2020). Zusatzlich mussen die
Landwirtinnen und Landwirte ein geeignetes eigenes Narkosegerat
besitzen, um die Kastration unter automatisierter Isoflurannarkose
selbststandig durchfuhren zu konnen (FerkBetSachkV, 2020). Insgesamt
sind in Deutschland Narkosegerate von funf Herstellern von einer DLG-
Expertenkommission Uberpruft und =zertifiziert worden (DLG, 2020).
Winner et al. (2022) zeigten in ihrer Studie, dass unabhangig vom
Narkosegerat bei 80 % aller kastrierten Ferkel eine ausreichende
Narkosetiefe erreicht werden. Die Ergebnisse einer Studie aus der Schweiz
von Enz et al. (2013b) zeigten, dass bei 66 % der unter Isofluran

kastrierten Ferkel keine oder eine kurze Abwehrbewegung auftrat.

1.4.3. Lokalanasthesie

Ziel der Lokalanasthesie ist eine reversible, ortlich begrenzte
Schmerzausschaltung ohne Beeintrachtigung des Bewusstseins durch die
regionale Blockade von Nervenenden oder von afferenten und efferenten
Nervenfasern (Richter, 2016; Tacke et al., 2012). Hauptanwendungsgebiet
der Lokalanasthetika ist die lokale Schmerzausschaltung fur schmerzhafte
Eingriffe, insbesondere kleine Eingriffe, unter Umstanden in Kombination
mit Sedativa, sodass auf eine Narkose verzichtet werden kann (Loscher,
2014a).

In einigen europaischen Landern wird die Saugferkelkastration mit
Lokalanasthesie bereits durchgefuhrt: in Danemark seit 2019 mit dem
Wirkstoff Procain, in Norwegen seit 2002 mit Lidocain und in Schweden
von 2016 bis 20271 mit Lidocain, seit 2022 jedoch wieder mit Procain (De
Briyne et al.,, 2016; Skade et al., 2021). In Danemark und in Schweden
durfen die Landwirtinnen und Landwirte, nach einer erfolgreich
absolvierten Schulung, das Lokalanasthetikum selbst applizieren (De
Briyne et al., 2016; Skade et al., 2021).
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1.5. Alternativen zur chirurgischen Kastration

1.5.1. Ebermast

Bei der Mast intakter Eber wird auf die chirurgische Kastration und somit
auf eine Amputation verzichtet (Baumgartner, 2008). Die pubertare
Entwicklung und das Verhalten unkastrierter Eber unterscheiden sich im
Vergleich zu Fruhkastraten jedoch erheblich durch den Anstieg der
Testosteron- und Ostradiolkonzentrationen (Einarsson et al., 2011; Prunier
et al.,, 2013b). AuBerdem steigen aufgrund von pubertaren
neuroendokrinen Veranderungen auch die Androstenonkonzentrationen
(Prunier et al., 2013b). Sexuell motiviertes, anhaltendendes Aufreiten auf
Buchtengenossen gehort beim Schwein zum normalen
Fortpflanzungsverhalten und tritt verstarkt bei intakten geschlechtsreifen
Ebern auf, was zu Hautlasionen und Penisverletzungen fuhren kann
(Cronin et al., 2003; Gispert et al., 2010; Hintze et al., 2013). In der
Fruhmast kommt es eher zu agonistischem Verhalten, wahrend das sexuell
motivierte Verhalten in der Endmast hinzukommt (Parois et al., 2017). Das
aggressive Verhalten kann durch die gemeinsame Haltung von
Wurfgeschwistern oder durch die Bildung vertrauter Gruppen ab der
zweiten Lebenswoche reduziert werden (Fredriksen et al., 2008). Prunier
et al. (2013a) und Kress et al. (2020) stellten bei intakten Ebern einen
Zusammenhang zwischen der Sexualhormonproduktion und der
jahreszeitabhangigen Tageslichtlange und Haltungssystemen fest auf die
Geschlechtsentwicklung fest, der somit auch das Verhalten der Tiere und
den Ebergeruch beeinflusst. Intakte Eber wachsen schneller, haben eine
bessere Futterverwertung und magerere Schlachtkorper im Vergleich zu
Fruhkastraten (Fredriksen et al., 2009; von Borell et al.,, 2009). Mit
zunehmendem Alter der Tiere kommt es jedoch auch zu erhohtem
Auftreten des Ebergeruchs (Bonneau, 1987). In einer Untersuchung von
Heyrman et al. (2021) mit 16 000 Tieren lag die durchschnittliche
olfaktorische Ebergeruchspravalenz uber alle Betriebe hinweg bei
1,80 £ 0,83 %. Die Spanne zwischen den Schlachtdurchgangen innerhalb
der Betriebe schwankte zwischen 0,31 und 9,10 % (Heyrman et al., 2021).
Eine erfolgreiche Vermarktung von Produkten unkastrierter Eber hangt

von der Akzeptanz der Verbraucher ab (Lin-Schilstra et al., 2022). In der
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Studie von Aluwe et al. (2022) wurden bei der sensorischen Beurteilung
von Schweinefleisch hinsichtlich Geruch, Geschmack, Zartheit und
Saftigkeit und der Bewertung durch Konsumenten verschiedener
Nationalitaten Schweinefleischprodukte von chirurgischen Kastraten und

Immunokastraten den Produkten intakter Eber vorgezogen.

1.5.2. Immunokastration

Seit 2009 ist in der Europaischen Union das Produkt Improvac® (Fa. Zoetis
Deutschland GmbH, Berlin) zur , Induktion von Antikorpern gegen GnRH
zur  Herbeifuhrung einer  vorubergehenden immunologischen
Unterdriickung der Hodenfunktion” fiir Eber ab einem Alter von acht
Wochen zugelassen (Brunius et al., 2011; Vetidata, 2024). Es besteht aus
einem  synthetisch  hergestellten  Gonadotropin-Releasing-Hormon
(GnRH)-Analogon, welches mit einem immunogen wirkenden
Tragerprotein (Diphtherietoxoid) konjugiert ist. Um dessen Wirksamkeit
zu steigern, ist Diethylaminoethyl-Dextran als Adjuvans zugesetzt (EMA,
2022). Die Impfung lost eine humorale Immunantwort gegen
korpereigenes GnRH aus, wodurch die Hypothalamus-Hypophysen-
Gonaden-Achse reversibel blockiert wird (Zamaratskaia et al., 2008a).
Dadurch werden die Leydig-Zellen nicht stimuliert und die Bildung von
Testosteron, Androstenon sowie anderen Hodensteroiden reversibel
gehemmt (Claus et al.,, 2008; Zamaratskaia et al.,, 2008a). Das
Immunisierungsschema von Improvac® umfasst laut Herstellerangaben
zwei Injektionen fruhestens ab der achten Lebenswoche mit einem
Mindestabstand von vier Wochen und einem Abstand von vier bis sechs
Wochen zwischen der zweiten Impfung und der Schlachtung (EMA, 2022).
Infolge der zweiten Impfung kommt es zu einem starken Anstieg der
Antikorper gegen korpereigenes GnRH (EMA, 2022). Eine dritte
Improvac®-Impfung, welche seit 2011 zugelassen ist, ermdglicht eine
langere Mastdauer beispielsweise mit dem Ziel hohere Schlachtgewichte
zu erreichen (EMA, 2022). Aufgrund der verringerten Hodenfunktion
werden die Androstenon- und Skatolkonzentrationen im Nackenspeck im
Vergleich zu ungeimpften Tieren reduziert (Zacharias et al., 2019).
Dadurch kommt es zu einer deutlichen Reduktion des Ebergeruchs im

Schlachtkorper (Zacharias et al., 2019). Ein weiterer positiver Effekt ist ein
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gesenktes Aggressions- und Dominanzverhalten der immunokastrierten
Eber untereinander (Zacharias et al., 2019; Zamaratskaia et al., 2008a;
Zamaratskaia et al., 2008b). Die Akzeptanz dieser Methode ist jedoch von
Seiten der Verbraucher teilweise niedrig, da die Immunisierung gegen
Ebergeruch falschlicherweise mit einer hormonellen Behandlung des
Fleisches assoziiert wird und Ruckstande befurchtet werden (Heid und
Hamm, 2012; Huber-Eicher und Spring, 2008). Die Immunokastration ist
ein Verfahren, das das Wohlbefinden der Tiere verbessert und eine
Fleischqualitat gewahrleistet, welche der chirurgischen Kastration

nahekommt (Bonneau und Weiler, 2019).

2. Schmerz

2.1. Definition von Schmerz und Nozizeption

Der International Association for the Study of Pain (IASP) zufolge, ist
Schmerz eine unangenehme, emotionale und sensorische Empfindung, die
mit einer tatsachlichen oder potenziellen Gewebeschadigung einhergeht
oder mit dieser vergleichbar ist (Raja et al., 2020). Die Nozizeption wird
als ,Aufnahme, Weiterleitung und Verarbeitung schmerzauslosender
Reize im peripheren und zentralen Nervensystem” beschrieben
(Pfannkuche, 2008). Dabei erfolgt die Aufnahme von Reizen an
Endigungen nozizeptiver Nervenzellen (Nozizeptoren) der
Dorsalwurzelganglien (Henke et al., 2012; Pfannkuche, 2008). Die
Nozizeptoren leiten den Reiz als afferente Nervenfasern an die Substantia
gelatinosa des Hinterhorns des Ruckenmarks (RM) weiter (Henke et al.,
2012). Dem nozizeptiven System von Wirbeltieren liegen einheitliche
physiologische Mechanismen zugrunde, die darauf schlieBen lassen, dass
sich  das Schmerzempfindungsvermogen weder innerhalb der
Wirbeltierarten noch zwischen Mensch und Tier unterscheidet (Henke et
al., 2012). Die Messung von Schmerzen bei Tieren ist herausfordernd, da
ein wesentlicher Anteil des Schmerzempfindens nur subjektiv erfassbar ist
(Henke et al.,, 2012; Ison et al.,, 2016; Raja et al.,, 2020). In der
veterinarmedizinischen Praxis spricht man von Schmerz, wenn Verhalten
und Reaktionen der Tiere auf entsprechende noxische Reize Analogien zu

denen bei schmerzhaften Zustanden des Menschen zeigen (Sann, 2022).
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So sind indirekte Schlusse uber einen moglichen Schmerz bei Tieren durch
die Untersuchung der Nozizeption und des Verhaltens moglich (Sann,
2022). Ein Zeichen fur die Aktivierung von Nozizeptoren sind die
sogenannten pseudoaffektiven Reaktionen, die durch Veranderungen von
Blutdruck, Herzschlagfrequenz und Atmung sowie durch motorische
Reflexe, protektive Reaktionen oder Vokalisation charakterisiert sind
(Sann, 2022). Laut Sann (2022) wird Schmerz beim Tier wie folgt definiert:
~Schmerz bei Tieren ist eine aversive sensorische Erfahrung, die durch
aktuelle oder potenzielle Verletzungen verursacht wird, protektive
motorische oder vegetative Reaktionen auslost, zur erlernten Vermeidung

solcher Reize fuhrt und somit das Verhalten modifiziert”.

2.2, Beurteilung von Schmerzen wahrend der chirurgischen
Saugferkelkastration
Da die Selbstauskunft als direkte Methode zur Schmerzevaluierung bei
Tieren nicht moglich ist, muss auf indirekte Methoden zuruckgegriffen
werden (Le Bars et al., 2001). Ison et al. (2016) schlussfolgerten in ihrem
Review, dass die ideale Methode zur Schmerzmessung sowohl die
sensorische als auch die emotionale Reaktion auf den Schmerz bewerten
musste und teilten das Schmerzempfinden von Schweinen in zwei

Kategorien ein: physiologische Parameter und Verhalten (Ison et al., 2016).

2.2.1. Physiologische Parameter

Die Anderung der physiologischen Parameter ist eine indirekte Methode
zur Schmerzevaluierung (Le Bars et al., 2001). Sowohl die Blutparameter
ACTH, Cortisol, Adrenalin und B-Endorphin, als auch der Anstieg von
Herzfrequenz und Blutdruck werden haufig eingesetzt um Schmerzen bei
der Kastration von Saugferkeln indirekt zu messen (Haga und Ranheim,
2005; Hofmann et al., 2019; Marchant-Forde et al., 2009; Prunier et al.,
2005; Rauh et al., 2019; Saller et al., 2020; White et al., 1995; Zols et al.,
2006). Ison et al. (2016) sowie Sheil und Polkinghorne (2020) stellten
jedoch retrospektiv fest, dass die Messung dieser Parameter allein nicht
zur Schmerzbeurteilung ausreichend ist, da diese auch durch Stress

beeinflusst werden.
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2.2.2. Verhalten

Schmerzassoziiertes Verhalten kann laut Prunier et al. (2013a) in 5
Hauptkategorien eingeteilt werden: Vermeidungs- und Abwehrverhalten,
LautauBerungen, auf die schmerzhaften Bereiche gerichtetes Verhalten,
Korperhaltungen und Verhaltensweisen, die darauf abzielen, die
Stimulation des schmerzhaften Bereichs zu verringern und allgemeine
Veranderungen der Aktivitat, Bewegungslosigkeit oder Unruhe, Fressen,

Trinken, Sozialverhalten und Korperpflege.

2.2.2.1. Abwehrbewegungen

Abwehrbewegungen als Reaktion auf Eingriffe wurden bereits in vielen
Studien erhoben, um den Schmerz wahrend der Kastration zu erfassen
(Abendschon et al., 2020; Hansson et al., 2011; Horn et al., 1999; Leidig et
al., 2009; Rauh et al., 2019; Skade et al., 2021). Es gibt verschiedene
Moglichkeiten, um die Abwehrbewegungen wahrend der Kastration zu
bewerten. Leidig et al. (2009) haben in ihrer Studie eine Ordinalskala
verwendet, mit der die Abwehrbewegungen der Ferkel wahrend der
Kastration mit Procain 2 % nach ihrer Intensitat (Skala: 0-4; 0: keine
Bewegungen, 1: eine einzelne Bewegung, 2: wiederholte Bewegungen, 3:
kontinuierliche Bewegungen) und ihrer Dauer (Skala: 0-3; 0: keine
Bewegung; 1: Bewegung einer GliedmaRe, 2: Bewegung von mehr als
einer GliedmaRe, 3: Beteiligung der Wirbelsaule, 4: Beteiligung der
Wirbelsaule mit hoher Intensitat) bewertet wurden. Dieser Score wurde
auch in spateren Studien adaptiert und verwendet (Abendschon et al.,
2020; Rauh et al., 2019). In der Studie von Hansson et al. (2011) wurden
die Abwehrbewegungen anhand einer visuellen Analogskala (VAS)
bewertet, wobei eine Markierung naher am linken Ende der Linie wenig
intensiven Abwehrbewegungen und eine Markierung naher am rechten
Ende sehr intensiven Abwehrbewegungen entspricht. Die Ferkel wurden
dann auf einer Skala von 1 (am meisten Abwehrbewegungen) bis 4 (am
wenigsten Abwehrbewegungen) innerhalb jedes Wurfes nach der
Intensitat und Dauer ihrer Widerstandsbewegungen eingestuft (Hansson
et al.,, 2011). Walker et al. (2004) beurteilten die Abwehrbewegungen von
Ferkeln wahrend der Kastration unter Isoflurannarkose nach einem

Punktesystem fur beide Hautschnitte und beide
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Samenstrangdurchtrennungen einzeln wie folgt: 0 = keine Bewegung,
keine LautauBerung; 1 = eine Bewegung; 2 = LautaulBerung und leichte
Bewegung; 3 = starke Lautaullerung und starke Bewegung. Sheil und
Polkinghorne (2020) und Ison et al. (2016) schlussfolgerten in ihren
Reviews, dass die Beurteilung von Abwehrbewegungen den

Anforderungen einer Schmerzevaluation am ehesten gerecht wird.

2.2.2.2. Vokalisation

In mehreren Studien wurden Unterschiede in der Vokalisation (Frequenz,
Dauer und Art der Vokalisation) von Ferkeln, die einem schmerzhaften
Eingriff unterzogen wurden, festgestellt und mit dem alleinigen Handling
verglichen. Keita et al. (2010) erhoben die Vokalisation wahrend der
Kastration als ,,Schrei”, ,, Knurren” oder ,,Stille” (keine Vokalisation). In der
Studie von White et al. (1995) wurden die Lautauerungen anhand der
Frequenz mit der hochsten Energie in Dezibel (higher frequency of highest
energy (HEF)) analysiert. In der Studie von Marx et al. (2003) wurden die
Veranderungen in der Vokalisation durch eine multiparametrische
Rufanalyse gemessen. Anhand der Ergebnisse dieser Studie lieBen sich
,Grunzen”, ,Quietschen” und ,Schreien” unterscheiden (Marx et al.,
2003). Auch in den Studien von Weary et al. (1998) sowie Taylor und
Weary (2000) wurden hochfrequente LautauBerungen erhoben. Kluivers-
Poodt et al. (2012) verwendeten in ihren Untersuchungen das Programm
Avisoft Bioacustics zur Analyse der Vokalisation. In der Studie von Leidig
et al. (2009) wurde das Analysesystem STREMODO (STRressschrei-
MOnitor und DOkumentationseinheit) genutzt. Dieses unterscheidet
zwischen hochfrequenten Gerauschen, die mit Stress zusammenhangen
und anderen hochfrequenten Gerauschen (Leidig et al., 2009). Das
Analysesystem STREMODO wurde ebenfalls von Puppe et al. (2005)
verwendet. In der Studie von Hansson et al. (2011) wurde mit einem
Schallpegelmessgerat der Aufschrei mit dem hochsten Intensitatsniveau
wahrend der Kastration aufgezeichnet. Auch in der Studie von Skade et al.
(2021) wurde zur Messung der Vokalisation ein Schallpegelmessgerat
verwendet und es wurden ein durchschnittlicher und ein maximaler
Dezibelpegel gemessen. Abendschon et al. (2020) fertigten

Videoaufnahmen der Injektion verschiedener Lokalanasthetika und der
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anschlieBenden Kastration an, die Vokalisation wurde anhand der
Tonaufnahmen in den Videos bewertet. Die Vokalisation wurde mit "ja"
bewertet, wenn es wahrend der Injektion und/oder der Kastration zu einem
akuten Einsetzen der verstarkten Vokalisation kam, ansonsten mit ,,nein”
(Abendschon et al., 2020). Das akute Auftreten verstarkter Vokalisation ist
vergleichbar mit dem Ruftyp "Schrei" und orientiert sich an der
Klassifikation von Marx et al. (2003).

3. Lokalanasthetika

3.1. Pharmakodynamik

Lokalanasthetika binden an spannungsabhangige Natriumkanale in den
Nervenzellmembranen und blockieren so den Einstrom von Natriumionen
(Richter, 2016). Durch die darauf folgende Hemmung der Depolarisation
an den Nervenmembranen wird die Fortleitung von Aktionspotentialen
unterdruckt (Loscher, 2014a; Richter, 2016). Damit wird die Erregbarkeit
des Nervens verringert oder unterbunden und die Schmerzempfindung
lokal aufgehoben (Loscher, 2014a; Tacke et al., 2012). In sehr hohen
Konzentrationen konnen sie auch andere lonenkanale, wie zum Beispiel
Kaliumkanale, hemmen (Richter, 2016). An dunnen Nervenfasern ist ihre
blockierende Wirkung starker als an dickeren Fasern (Richter, 2016; Tacke
et al., 2012), weshalb zunachst die Weiterleitung von Aktionspotentialen
an den sensiblen, schmerzleitenden C-Fasern (Durchmesser: 0,4-1,2
Mikrometer (um)) und erst danach in hohen Konzentration auch an den
motorischen A-Fasern (Durchmesser: 12-20 pm) (Richter, 2016; Tacke et
al., 2012) gehemmt wird. Die sensiblen Empfindungen aus der peripher
zur Einwirkung des Lokalanasthetikums gelegenen Region verschwinden
in folgender Reihenfolge: Schmerz — Temperatur — Beruhrung — Druck
(Richter, 2016). Empfindlich sind auch postganglionare sympathische
Fasern, deren Blockade eine Verminderung der Vasokonstriktion nach sich
zieht, dadurch lasst sich die unerwunschte gefaBerweiternde Wirkung der

meisten Lokalanasthetika erklaren (Richter, 2016).



32 II. Literaturubersicht

3.2 Pharmakokinetik

Lokalanasthetika bestehen aus einer lipophilen aromatischen Gruppe,
einer Zwischenkette aus Carboxylsauerstoff und (abgesehen von
Benzocain) einer hydrophilen Aminogruppe (ein sekundares oder meist
tertiares Amin) (Loscher, 2014a; Richter, 2016; Tacke et al., 2012). Die
aromatische Gruppe ist mit der Zwischenkette entweder uber eine
Esterbindung (Lokalanasthetika vom Ester-Typ) oder Uuber eine
Saureamidgruppe (Lokalanasthetika vom Amid-Typ) verbunden (Loscher,
20143; Richter, 2016; Tacke et al., 2012). Lokalanasthetika vom Ester-Typ
(zum Beispiel Procain) werden bereits am Applikationsort und nach
Resorption im Blut rasch hydrolytisch gespalten und damit inaktiviert,
weshalb sie in der Regel kurzer wirken (Loscher, 2014a; Richter, 2016).
Verantwortlich hierfur sind Esterasen, die ubiquitar im Plasma und
Gewebe vorkommen (Richter, 2016). Die Metabolisierung der
Lokalanasthetika vom Amid-Typ (zum Beispiel Lidocain) erfolgt dagegen
erst in der Leber (Loscher, 2014a; Richter, 2016). Dort werden sie durch
Monooxygenasen oxidativ dealkyliert und anschlieBend durch die
Carboxylesterase hydrolysiert (Richter, 2016). Die Lipidloslichkeit ist der
wichtigste Faktor fur die anasthetische Potenz, da die Wirkung der
Lokalanasthetika wesentlich mit der Lipidzusammensetzung der
Nervenzellmembranen verknupft ist (Tacke et al., 2012). Ein wichtiger
Parameter fur die Geschwindigkeit des Wirkungseintritts ist die
Dissoziationskonstante (pKs-Wert), die das Verhaltnis von ionisiertem
Lokalanasthetikum und nichtionisierter Base beschreibt (Tacke et al.,
2012). Die Base kann die Zellmembran durchdringen und macht die
eigentliche Wirkung des Lokalanasthetikums aus (Tacke et al., 2012). Die
Wirkdauer ist abhangig von der Proteinbindung: je hoher die
Proteinbindung, desto langer die Wirkdauer (Tacke et al., 2012). Die pKs-
Werte der Lokalanasthetika liegen zwischen 7,6 und 9 (Loscher, 2014a).

Synthetische Lokalanasthetika haben einen gefaBerweiternden Effekt und
erhohen somit die Durchblutung im betreffenden Gebiet, was ihre
Resorption beschleunigt und ihre lokale Wirkung verkurzt (Loscher,
2014a; Richter, 2016). Um den Effekt zu verlangern, werden

Lokalanasthetika daher oft mit vasokonstriktorischen  Stoffen
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(Sperrkorpern) wie Adrenalin und Noradrenalin kombiniert (Loscher,
2014a; Richter, 2016). Sie kontrahieren die Gefale im Injektionsbereich,
bewirken durch die Verminderung der Durchblutung einen verzogerten
Abtransport der Lokalanasthetika und werden den Injektionslosungen in
geringen Konzentrationen zugesetzt (zum Beispiel 0,01 mg Adrenalin plus
20 mg Lidocain pro Milliliter (ml)) (Loscher, 2014a; Richter, 2016). Sie
konnen den Wirkungseintritt um das 2- bis 3-fache beschleunigen und die
Wirkdauer um das 2- bis 3-fache verlangern (Tacke et al., 2012). In der
Regel ist in Tierarzneimitteln Adrenalin (Epinephrin) als Sperrkorper
enthalten (Richter, 2016). Durch den Sperrkorperzusatz reduziert sich
durch den verzogerten Ubergang des Lokalanisthetikums in die Blutbahn
auch das Risiko systemischer Wirkungen auf das Herz und das zentrale
Nervensystem (ZNS) (Richter, 2016). AuBerdem vermindern Sperrkorper
die lokale Blutungsneigung (Loscher, 2014a; Richter, 2016). Durch die
verminderte Durchblutung des Operationsbezirks kann jedoch die
Wundheilung verlangert sein und die Infektionsgefahr erhoht (Loscher,
2014a). Aufgrund von Nekrosegefahr durfen Lokalanasthetika mit
Sperrkorperzusatz nicht in endarterielle Gefallgebiete (Akren) injiziert

werden (Loscher, 2014a).

3.3. Anwendungsformen
Nicht jedes Lokalanasthetikum ist fur alle Anwendungsarten geeignet
(Richter, 2016). Je nach Art der Anwendung werden funf Formen der

Lokalanasthesie unterschieden:

Oberflachenanasthesie: das Lokalanasthetikum wird direkt auf die zu
betaubenden Schleimhaute appliziert (Loscher, 2014a; Richter, 2016). Auf
intakter Haut kann meist keine ausreichende Wirkung erzielt werden
(Loscher, 2014a; Richter, 2016). Zur Oberflachenanasthesie kommen
Lokalanasthetika in Form von Losungen, Sprays, Salben oder Puder zur
Anwendung (Richter, 2016).

Infiltrationsanasthesie: das Lokalanasthetikum wird intra- oder subkutan
in das Operationsgebiet injiziert und diffundiert zu den Nervenfasern und
-endigungen in der Umgebung des Applikationsorts (Loscher, 2014a;
Richter, 2016). Da hierfur relativ groBe Mengen des Lokalanasthetikums
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benotigt werden ist die Gefahr systemischer Wirkungen grofBer und ein

Sperrkorperzusatz sinnvoll (Richter, 2016).

Leitungsanasthesie: das Lokalanasthetikum wird in die unmittelbare
Umgebung eines groBeren Nervs appliziert, der das Operationsgebiet
innerviert (Loscher, 2014a; Richter, 2016). Dafur werden nur im Vergleich
geringe Mengen des Lokalanasthetikums benotigt und das
Operationsgebiet wird nicht direkt durch das Lokalanasthetikum
beeinflusst (Richter, 2016).

Rickenmarksanasthesie: das Lokalanasthetikum wird ruckenmarksnah
injiziert und kann somit grolRe Korpergebiete anasthesieren (Richter,
2016). Dies ist eine Art der Leitungsanasthesie und unterteilt sich in die
Epiduralanasthesie, bei der das Lokalanasthetikum in den Epiduralraum
injiziert wird, und die Spinalanasthesie, bei der die Injektion mit
Durchstechen der Dura mater in den Subarachnoidalraum erfolgt
(Loscher, 2014a; Richter, 2016). Die Epiduralanasthesie wird in der
Tiermedizin bevorzugt, weil die Wirkung besser lokal begrenzt werden
kann und dadurch sicherer ist als die Spinalanasthesie (Loscher, 2014a;
Richter, 2016).

Intravendse Regionalanasthesie: das Lokalanasthetikum wird in eine durch
Anlegen einer Manschette nicht durchblutete Vene gespritzt, verteilt sich
uber das peripher des Staus gelegene Gefallsystem und betaubt die
Nervenendigungen im Gewebe innerhalb von circa zehn Minuten (Richter,
2016). Die Manschette sollte erst fruhestens nach 15 Minuten entfernt
werden, um systemische Wirkungen und Intoxikationen zu vermeiden
(Richter, 2016). Sie wird fur kurzere Eingriffe an den Extremitaten

angewendet (Richter, 2016).

3.4. Nebenwirkungen

Unerwunschte Wirkungen treten bei bestimmungsgemaler Anwendung
selten auf (Richter, 2016). Die haufigste Ursache fur Nebenwirkungen sind
versehentliche intravasale Injektionen, lokale Injektionen zu hoch
konzentrierter Losungen oder abnorme Resorptionsverhdltnisse am
Applikationsort (Loscher, 2014a). Die Blutungsneigung kann aufgrund der

gefalBerweiternden Wirkung durch die meisten Lokalanasthetika am
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Applikationsort erhoht werden (Richter, 2016). Durch zu hohe
Konzentrationen im Blut kann es zu einer Hemmung der Erregungsbildung
und -fortleitung am Herzen kommen, die zu Bradykardie, Abnahme der
Kontraktionskraft und Verlangsamung der Erregungsleitung bis hin zu
gefahrlichen Herzrhythmusstorungen fuhren kann (Loscher, 2014a;
Richter, 2016). Die vasodilatatorische Wirkung kann zu Blutdruckabfall
und Kreislaufversagen fuhren (Loscher, 20714a; Richter, 2016).
Lokalanasthetika konnen auch die Blut-Hirn-Schranke passieren und zur
Hemmung der Neurone des ZNS fuhren, was zu Erregungserscheinungen
bis hin zu generalisierten Krampfen fuhren kann (Loscher, 2014a; Richter,
2016). Auf die zentrale Stimulation folgt bei steigenden Konzentrationen
durch den Ausfall exzitatorischer Neurone eine Depression mit Koma und
zentraler Atemlahmung (Loscher, 2014a). Zur Vermeidung von
Vergiftungen sollten die empfohlene Grenzdosis und Konzentration immer
eingehalten werden und intravasale Applikationen und Fehlinjektionen
durch eine gute Fixierung der Tiere vermieden werden (Loscher, 2014a;
Richter, 2016). Alle Lokalanasthetika, besonders solche vom Estertyp,

konnen auch zu allergischen Reaktionen fuhren (Loscher, 2014a).

3.5. Wichtige  Vertreter der Lokalanasthetika in  der
Veterinarmedizin

Zu den lokalanasthetischen Wirkstoffen, die in der Tiermedizin bei

lebensmittelliefernden Tieren mit Einschrankungen angewendet werden

konnen, gehoren Procain, Lidocain, Mepivacain, Benzocain, Tetracain und

Bupivacain (Vetidata, 2024). Die groBSte Rolle in der Veterinarmedizin

spielen Procain und Lidocain (Richter, 2016).

3.5.1. Lidocain

Lidocain als bekanntester Vertreter der Lokalanasthetika vom Amid-Typ
kann fur alle Formen der Lokalanasthesie eingesetzt werden, da es sich
durch eine geringe systemische Toxizitat, eine gute
Gewebsvertraglichkeit, eine rasch einsetzende Wirkung (etwa nach ein bis
funf Minuten) und eine langere Wirkungsdauer (konzentrationsabhangig
bis zu zwei Stunden, mit Sperrkorpern bis zu vier Stunden) auszeichnet

(Eberspacher-Schweda, 2020a; Loscher, 2014a; Richter, 2016). Es besitzt
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eine analgetische Potenz von zwei (Loscher, 2014a). AuBer der
Anwendung als Lokalanasthetikum wird Lidocain im Notfall auch i. v.
(intravenos) als Antiarrhythmikum und zur Behandlung eines Status
epilepticus angewendet (Loscher, 2014a; Richter, 2016).
Humanmedizinische Praparate sind unter anderem in Form von
Injektionslosungen und zur Oberflachenanasthesie als Spray oder Gel
(Gleitmittel zur Erleichterung der endotrachealen Intubation, zum Beispiel
Xylocain) auf dem Markt (Richter, 2016). Als Tierarzneimittel zur
Anwendung bei Hund, Katze und Pferd ist Lidocain als Injektionslosung
kommerziell erhaltlich (Richter, 2016). Enthalten ist es auBerdem zu 1 %
in Kombinationspraparaten zur Behandlung schmerzhafter Entzindungen
am Auge (Keratitis, Konjunktivitis, Blepharitis) und der Haut bei Hund und
Katze (Richter, 2016). Lidocain ist aktuell fur die Tierart Schwein nur zur
Anwendung auf der Haut und zur epilasionalen Anwendung bei bis zu
sieben Tage alten Ferkeln zugelassen (Vetidata, 2024; VO 37/2010/EU,
2010).

3.5.2. Procain

Procain kommt seit 1905 =zur Anwendung und gehort zu den
Lokalanasthetika vom Ester-Typ (Richter, 2016). Es hat im Vergleich zu
anderen Lokalanasthetika die geringste gewebeschadigende und
systemtoxische Wirkung (Loscher, 2014a; Richter, 2016). Bei Procain und
anderen Lokalanasthetika vom Ester-Typ mit parastandiger Aminogruppe
(Benzocain, Tetracain, Oxybuprocain) treten Allergien haufiger auf als bei
Lokalanasthetika vom Amid-Typ (Richter, 2016). Procain ist in Form von
Injektionslosungen als Tierarzneimittel —auch zur Anwendung bei den zur
Lebensmittelgewinnung dienenden Tieren — auf dem Markt verfugbar (mit
und ohne Sperrkorperzusatz) (Loscher, 2014a; Richter, 2016; Vetidata,
2024). Es wird in Konzentrationen von 0,5 bis 4 % zur Infiltrations- und
Leitungsanasthesie verwendet, hoher konzentrierte Losungen wirken
gewebereizend (Richter, 2016). Die Wirkung tritt nach etwa funf bis zehn
Minuten ein und halt fur ungefahr 30 Minuten an (mit Sperrkorpern ca. 60
Minuten) (Loscher, 2014a; Richter, 2016). Aufgrund seiner raschen
Resorption am Wirkort und der raschen Inaktivierung durch Esterasen ist

es fur Oberflachenanasthesien unbrauchbar (Loscher, 2014a). Fur Procain,
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ein Lokalanasthetikum der ersten Generation, wurde die relative

analgetische Potenz mit eins festgelegt (Tacke et al., 2012).

3.5.3. Mepivacain

Mepivacain gehort zu den Lokalanasthetika vom Amid-Typ (Richter, 2016).
Die pharmakologischen Eigenschaften und analgetische Potenz (2,5)
ahneln denen von Lidocain (Richter, 2016; Tacke et al., 2012). Nach
Applikation wirkt es nach zwei bis funf Minuten fur drei bis sechs Stunden
(Richter, 2016; Tacke et al., 2012). Seine Wirkung setzt langsamer ein als
die von Lidocain, seine Wirkdauer ist zwei- bis dreimal langer als die von
Procain (Loscher, 2014a). Die Toxizitat ist hoher als die von Procain und
Lidocain (Richter, 2016). Derzeit sind nur Praparate zur epiduralen und
intraartikularen Anasthesie bei Pferden zugelassen (Vetidata, 2024; VO
37/2010/EU, 2010).

3.5.4. Bupivacain

Auch Bupivacain ist ein Lokalanasthetikum vom Amid-Typ (Loscher,
2014a; Tacke et al., 2012). Es besitzt eine analgetische Potenz von acht
und eine Wirkdauer von 120 bis 360 Minuten (Loscher, 2014a; Tacke et
al., 2012). Es wird in der Pferdepraxis auch zur postoperativen Analgesie
und zur Behandlung der Laminitis angewendet, jedoch sind in
Deutschland aktuell keine Tierarzneimittel mit Bupivacain im Handel
erhaltlich (Richter, 2016; Vetidata, 2024).






[11. Material und Methoden 39

Il. MATERIAL UND METHODEN

1. Ziel der vorliegenden Studie

Vom Bundesministerium fur Ernahrung und Landwirtschaft wurde im Jahr
2018 ein Forschungsvorhaben zur Bereitstellung einer wissenschaftlichen
Entscheidungshilfe bezuglich der Lokalanasthesie bei der Ferkelkastration
ausgeschrieben. Das Thema des Forschungsvorhabens lautete , Studien
zur Wirksamkeit der Schmerzausschaltung durch Lokalanasthesie bei der
Ferkelkastration”. Auf diese Ausschreibung haben sich die KFS und der
Lehrstuhl fur Tierschutz, Verhaltenskunde, Tierhygiene und Tierhaltung
(LMU Munchen) sowie das ZPF des Klinikums rechts der Isar (TUM) mit
einem Verbundprojekt beworben und den Zuschlag fur die Durchfuhrung
der Studie erhalten (Aktenzeichen ROB-55.2-2532.Vet_02-20-138). Zur
Bearbeitung der Fragestellung wurde das Projekt in zwei aufeinander
aufbauende Abschnitte, einen Laborteil und einen Feldstudienteil,
gegliedert. Die vorliegende Arbeit stellt den letzten Abschnitt dar, mit dem
Ziel, die in den vorangegangenen Abschnitten ausgewahlte effektivste
Lokalanasthesiemethode auf ihre Wirksamkeit und Durchfuhrbarkeit unter
Feldbedingungen an unter acht Tage alten mannlichen Ferkeln zu
uberprufen. Die Bewertung der Wirksamkeit und Praktikabilitat der
Methode basiert auf  dem Abwehrverhalten der Ferkel
(Abwehrbewegungen und LautauBerungen) wahrend der Kastration und
der Injektion, dem Auftreten von Nebenwirkungen, die Verluste innerhalb
der ersten 24 Stunden nach der Kastration und zudem der Arbeitszeit der

Landwirtinnen und Landwirte.

2. Genehmigung der vorliegenden Studie

Diese klinische Studie wurde in Ubereinstimmung mit der EU-Richtlinie
2010/63/EU zum Schutz der fur wissenschaftliche Zwecke verwendeten
Tiere und dem deutschen Tierschutzgesetz von November 2021 bis Juni
2022 durchgefuhrt. Das Forschungsprotokoll wurde von der Regierung
von Oberbayern genehmigt (Aktenzeichen ROB-55.2-2532.Vet 02-20-
138).



40 [11. Material und Methoden

2.1. Projektdurchfithrung
Die Untersuchungen wurden auf neun konventionellen
Ferkelerzeugerbetrieben unterschiedlicher GroRe und mit

unterschiedlichen Abferkelrhythmen in Suddeutschland zwischen
November 2021 und Juni 2022 durchgefuhrt. Sie umfassen Daten von
3.966 mannlichen, normal-anatomischen Ferkeln. Die Ferkel waren im
Durchschnitt 5+ 1,2 Tage (Maximum (Max.): sieben Tage; Minimum
(Min.): einen Tag) alt. Die Kastration dieser Ferkel erfolgte wahrend vier
Abferkeldurchgangen pro Betrieb (siehe Tabelle 1). Wahrend Durchgang
T wurde die Kastration auf jedem der neun Betriebe betaubungslos
durchgefuhrt. Die Durchgange 2 bis 4 wurden unter Lokalanasthesie mit
dem  Wirkstoff  Lidocain  durchgefuhrt.  Die Injektion  des
Lokalanasthetikums wurde in Durchgang 2 durch eine erfahrene Tierarztin
der KFS durchgefuhrt, in den Durchgangen 3 und 4 durch geschulte
Landwirtinnen und Landwirte. Fur die praktische Schulung der
Landwirtinnen und Landwirte wurde auf jedem der neun Betriebe wahrend
eines  zusatzlichen  Abferkeldurchgangs die  Kastration unter
Lokalanasthesie ohne Datenerhebung durchgefuhrt. Aus diesem Grund
wird die praktische Schulung nicht als zusatzlicher Durchgang aufgefuhrt.
Die chirurgische Kastration sowie die Vorbereitung und Nachbereitung
dieser wurden in allen Durchgangen von den Landwirtinnen und
Landwirten durchgefuhrt. Zusatzlich wurde auf jedem Betrieb nach
wahrend eines zusatzlichen Abferkeldurchgangs fur die praktische

Schulung der Landwirtinnen und Landwirte kastriert.

Tabelle 1: Ubersicht der Durchginge und ihrer Eigenschaften

Durchgang 1 Durchgang 2 Durchgang 3 & 4
Gruppe Control Vet Farmer
Anasthesie Betdaubungslos Alfacaine Alfacaine
Injizierende s Geschulte Landwirtin
- Tierarztin .
Person oder Landwirt

Abwehrverhalten

Erfasste Daten Nebenwirkungen und Mortalitat

Arbeitslast - Arbeitslast
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2.2, Studienbetriebe

Die an der Studie teilnehmenden Betriebe unterschieden sich in der Gro3e
der Abferkelgruppen und konnten anhand der Anzahl der abferkelnden
Sauen pro Durchgang in drei Gruppen eingeteilt werden: Gruppe 1: <10
Sauen, Gruppe 2: > 10 und < 25 Sauen, Gruppe 3: > 25 Sauen. Abhangig
von der Anzahl der abferkelnden  Sauen  (BetriebsgroRe,
Abferkelrhythmus), variierte auf den Betrieben auch die Anzahl der zu
kastrierenden Ferkel. Bei den Betrieben 1, 2, 7 und 8 wurden
betriebsinterne ManagementmaBnahmen zusammengefasst und diese mit
oder unmittelbar vor der Injektion des Lokalanasthetikums durchgefuhrt
(zum Beispiel Einziehen von Ohrmarken, Eisengabe, Vakzination,
Schwanzkupieren). Details zu den einzelnen Betrieben sind in Tabelle 2

aufgefuhrt.
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Tabelle 2: Ubersicht der Betriebe mit den pro Durchgang kastrierten
Ferkeln sowie der Fixationsmethode wahrend der Kastration

Betrieb Anzahl kastrierter Ferkel (n) Fixierung der Ferkel wihrend
Nr. BetriebsgroBe | Control Vet Farmer | der Kastration
1 120-160, 3 Woc, 46 25 97 Uber Kopf zwischen den Beinen
8, 42, Impfung des Landwirtes klemmend
2 140, 1 Woc, 8, 43, 31 55 87 ZW|schen den Beinen des
Eisen Landwirtes klemmend
3 85, 3 Woc, 7, 38 36 33 81 Qper Kopf hangend, um die Hufte
fixiert
140, 3 Woc, 17, Auf dem Rucken liegend im Arm
4 102 52 120 213 der Frau des Landwirtes
5 100, 51\2’5“' 20, 95 125 306 | Kastrationsbock
Hautschnitt: iber Kopf hangend,
um die Hufte fixiert;
6 160, 5 Woc, 22, 176 174 260 Samenstrangdurchtrennung:
150 : ;
zwischen den Beinen des
Landwirtes klemmend
225, 3 Woc, 25, Zwischen den Beinen des
7 147, Ohrmarken 154 158 302 Landwirtes klemmend
150, 4 Woc, 29, .
170, Eisen, Uber Kopf hangend, in einem
8 Schwanzkupieren, 152 161 363 Kastrationsrahmen fixiert
Ohrmarken
9 160, 5 Woc, 33, 178 119 367 Qper Kopf hangend, um die Hufte
174 fixiert
1-9 920 970 2076

BetriebsgroRe: @ n Sau, Abferkelrhythmus in Wochen, @ n Sau pro Durchgang, @ n Ferkel pro
Durchgang, RoutinemaBnahmen am Kastrationstag; Control: betaubungslose Kastration
(Durchgang 1); Vet: Kastration unter Lokalanasthesie, Injektion durch Tierarztin (Durchgang 2);
Farmer: Kastration unter Lokalanasthesie, Injektion durch geschulte Landwirtinnen oder Landwirte;
Eisen: Eisenapplikation, Ohrmarke: Einziehen Ohrmarke, Woc = Woche/Wochen.

2.3. Versuchstiere, Versuchsgruppen und Studiendesign

Insgesamt wurden 4.158 Saugferkel wahrend vier Durchgangen pro
Betrieb im Beisein der Tierarztinnen der KFS, des ZPF und des Lehrstuhls
fur Tierschutz, Ethologie, Tierhygiene und Tierhaltung der LMU Munchen
kastriert. 192 Ferkel mussten aus verschiedenen Grunden (fehlende oder
unvollstandige Videoaufnahmen; Probleme bei der Fixierung der Ferkel in
dem Kastrationsbock; Ferkel mit anatomischen Anomalien wie Hernia
inguinalis oder scrotalis) nachtraglich aus der Studie ausgeschlossen
werden (valide Daten von 3.966 Ferkeln). Eine Randomisierung der

Versuchstiere fand nicht statt, da alle normalanatomischen mannlichen
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Ferkel jedes Durchgangs kastriert wurden. Die Studie begann auf jedem
Betrieb mit dem betaubungslosen Durchgang 1, der die Kontrollgruppe
darstellt. In diesem Durchgang wurden die Ferkel betaubungslos kastriert,
mit einer praemptiven i. m. Verabreichung von 0,2 bis 0,3 ml Meloxicam
(5 mg/ml). In Durchgang 2 wurden die Ferkel unter lokaler Betaubung
kastriert. Die Injektion des Lokalanasthetikums wurde von einer
erfahrenen Tierarztin der KFS durchgefuhrt (siehe Tabelle 1). Nach
Durchgang 2 wurden die Landwirtinnen und Landwirte theoretisch zu
folgenden Hauptthemen geschult: 1) Tierschutz- und
arzneimittelrechtliche Vorschriften, 2) Grundlagen des Verhaltens von
Schweinen, 3) Schmerz und Narkose, 4) Umgang mit Tierarzneimitteln, 5)
Anatomie, Physiologie, Erkennen und Management von Zwischenfallen, 6)
Vorbereitung und Durchfuhrung der Lokalanasthesie und 7)
Hygienemanagement und Desinfektion. Anschlieend wurden sie anhand
eines Multiple-Choice-Tests bewertet und erhielten eine praktische
Schulung durch die Tierarztinnen der KFS, um die Injektion des
Lokalanasthetikums zu erlernen, die ebenfalls Teil des genehmigten
Tierversuchsvorhaben waren. In den darauffolgenden Durchgangen 3 und
4 injizierten die so geschulten Landwirtinnen und Landwirte das
Lokalanasthetikum eigenstandig unter der Aufsicht der Tierarztinnen. Die
Durchgange 3 und 4 wurden fur die Datenauswertung zusammengefasst,
so dass die vier Durchgange pro Betrieb fur die Auswertung der
Ergebnisse in drei Gruppen unterteilt wurden: Control (Durchgang 1), Vet
(Durchgang 2) und Farmer (Durchgange 3 und 4). Bis auf die Injektion des
Lokalanasthetikums wurden alle weiteren Arbeitsschritte (Vorbereitung,
Einfangen der Ferkel, Injektion der Analgetika, Kastration und
Nachbereitung) in allen Durchgangen von den jeweiligen Landwirten und

Landwirtinnen und ihren Helfern und Helferinnen durchgefuhrt.

24, Vorbereitung der Kastration

Die Datenerhebung wahrend jedes Durchgangs begann mit der
Vorbereitung der notwendigen Utensilien und dem wurfweisen
Herausfangen der Ferkel aus der entsprechenden Abferkelbucht. Alle
mannlichen, normalanatomischen Ferkel erhielten gemalR dem TierSchG

eine praemptive Analgesie mit Meloxicam (5 mg/ml i. m.). Die



44 [11. Material und Methoden

Landwirtinnen und Landwirte verwendeten ihre eigenen Meloxicam-
Praparate, in einer Dosierung zwischen 0,2 und 0,3 ml pro Ferkel.
Wahrend den Durchgangen 2, 3 und 4 erhielt jedes Ferkel zusatzlich
100 mg Metamizol i. m. (Metamizol-Natrium 15-50 mg/kg, METAMIZOL
WDT®, 500 mg/ml, WDT - Wirtschaftsgenossenschaft deutscher Tierarzte
eG, Garbsen). Zu diesem Zeitpunkt wurden auf vier von neun Betrieben
zusatzlich interne RoutinemalBnahmen (zum Beispiel Eisengabe, Einziehen
von Ohrmarken, Schwanzkupieren und Impfung) durchgefuhrt (Tabelle 2).
Unmittelbar danach wurden die Ferkel einzeln in einem Kastrationsbock
(Schippers GmbH, Kerken, Deutschland) fur die Injektion von Lidocain
fixiert. AnschlieBend wurden sie fur mindestens 20 bis 30 Minuten zuruck
in die Abferkelbucht gesetzt. Nach Ablaufen dieses Zeitraumes wurden die
mannlichen Ferkel wieder herausgefangen und kastriert. Wahrend bei der
Lidocain-Injektion die Fixierung der Ferkel in dem Kastrationsbock den
Landwirtinnen und Landwirten vorgeschrieben war, konnten sie bei der
Kastration die Fixierungstechnik wahlen, die wahrend allen vier

Durchgangen gleichbleiben sollte (Tabelle 2).

2.5. Lidocain, Injektion und Kastration unter Lokalanasthesie

Das in dieser Studie verwendete Lidocain-Praparat (Alfacaine 2 % +
Adrenaline Pro Inj. Oplossing voor injectie voor honden en katten,
Lidocainhydrochlorid 12 mg/kg, 20 mg/ml, Adrenalin als Adrenalintartrat
0,011 mg/kg, 10 mcg/ml, Alfasan Nederland BV, Woerden, Niederlande)
hat eine Arzneimittelzulassung fur Hunde und Katzen. Fur Saugferkel
(Alter < 8 Tage; mannlich), die im Rahmen dieser Studie mit diesem
Lidocain-Praparat kastriert wurden, wurde vom Bundesamt fur
Verbraucherschutz und Lebensmittelsicherheit eine Wartezeit fur essbares
Gewebe von 68 Tagen festgelegt. Alfacaine wurde ausgewahlt, weil es auf
dem Markt in 100 ml Flaschen erhaltlich ist, die mit dem Flaschenaufsatz
der in dieser Studie fur die Injektion von Lidocain verwendeten
automatischen 1 ml Spritzen (HSW ECO-MATIC®, Henke-Sass, Wolf
GmbH, Tuttlingen, Deutschland) kompatibel sind und weil es die gleiche
Zusammensetzung wie das in einem fruheren Studienteil verwendete
Lidocain-Praparat aufweist. Die Injektion wurde an wachen Ferkeln

durchgefuhrt, die in dem Kastrationsbock auf dem Rucken fixiert waren.
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Fur die Injektion wurden die Hoden kaudal zwischen Daumen und
Zeigefinger fixiert. Den Ferkeln wurde ein Volumen von 0,6 ml Alfacaine
pro Hoden injiziert, was einem Gesamtvolumen von 1,2 ml pro Ferkel
entspricht. Das Lokalanasthetikum wurde in einer two-step (zweistufigen)
Injektionstechnik mit einer herkommlichen, aber verkurzten 25-G-Kanule
(0,5 x 8 mm) verabreicht: (1) fur die Anasthesie des Samenstrangs wurden
0,4 ml intratestikular verabreicht; (2) fur die Anasthesie der Skrotalhaut
wurden 0,2 ml wahrend des Zuruckziehens der Kanule injiziert. Die Kanule

wurde bei Bedarf, mindestens jedoch nach jedem Wurf, gewechselt.

Die Landwirtinnen und Landwirte fuhrten die Kastration wahrend der vier
Durchgange selbstandig, allerdings mit abhangig vom bisherigen
Vorgehen unterschiedlichen Fixationstechniken durch, da diese vom
Studiendesign nicht vorgegeben waren. Die Kastration musste jedoch
tierschutzkonform sein und der RL 2008/120/EG (2008) und dem TierSchG

(2022) entsprechen. Die Fixationstechniken sind in Tabelle 2 beschrieben.

2.6. Datenerhebung

Auf jedem Betrieb wurden wahrend der vier Durchgange folgende Daten
erhoben: Anzahl der Sauen und der kastrierten Ferkel, Alter der Ferkel,
Abwehrverhalten (Abwehrbewegungen + Vokalisation) wahrend der
Kastration sowie die benotigte Zeit fur Kastration, Vorbereitung und
Nachbereitung. Fur die Durchgange 2 bis 4 wurden zusatzlich der
durchschnittliche Verbrauch des Lokalanasthetikums, das
Abwehrverhalten wahrend der Injektion und die benotigte Zeit fur den
Injektionsvorgang ermittelt. Nebenwirkungen und Ferkelverluste wurden
wahrend allen Abferkeldurchgangen dokumentiert. Zusatzlich wurden
diese auch bei den 1.012 Tieren, die im Rahmen der praktischen
Ausbildung der Landwirtinnen und Landwirte unter Anwendung der
Lokalanasthesie kastriert wurden, erhoben. Die Datenerhebung wurde von
den anwesenden Tierarztinnen durchgefuhrt, mit Ausnahme der Verluste
innerhalb der ersten 24 Stunden nach der Kastration, die von den

Landwirtinnen und Landwirten erhoben wurden.
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2.6.1. Abwehrverhalten (Abwehrbewegungen, Vokalisation)

Zur Bewertung des Abwehrverhaltens wurden die Abwehrbewegungen
und die Vokalisation der Ferkel erhoben. Die Abwehrbewegungen und die
Vokalisation der Ferkel wurden anhand der Videoaufnahmen, die wahrend
der Injektion wahrend den Durchgangen 2 bis 4 sowie wahrend der
Kastration wahrend den Durchgangen 1 bis 4 mit einer Kamera (Victure
AC420 Action-Kamera 14MP WLAN Full HD 1080P, China) aufgezeichnet
wurden, entsprechend einem vorher festgelegten Bewertungssystem
ausgewertet. Alle Videos wurden zwischen Juni und Oktober 2022 von
derselben Tierarztin der Klinik fur Schweine ausgewertet. Eine
Verblindung war aufgrund des Versuchsaufbaus nicht moglich. Das
verwendete Bewertungssystem der Abwehrbewegungen wahrend der
Injektion und der Kastration ist in Tabelle 3 dargestellt. So wurden die
Abwehrbewegungen zu den Zeitpunkten Injektion, Hautschnitt und
Samenstrangdurchtrennung fur den linken und den rechten Hoden
getrennt mittels eines Abwehrscores bewertet und anschlielend fur die
Auswertung  zusammengefasst.  Aufgrund der unterschiedlichen
Fixationstechniken bei der Kastration musste der ursprunglich
ausgewahlte Abwehrscore fur diesen Arbeitsschritt fur die Betriebe 1, 2, 6
und 7 modifiziert werden. So lag in den Betrieben 3, 4, 5, 8 und 9 die
maximal erreichbare Punktzahl pro Arbeitsschritt bei sechs (drei pro
Hoden) hingegen in den Betrieben 1, 2, 6 und 7 bei vier (zwei pro Hoden).
Um eine Gesamtpunktzahl fur die Kastration zu erhalten, wurden die
Punktzahlen fur den Hautschnitt und die Samenstrangdurchtrennung
summiert. Fur die statistische Auswertung wurden die verschiedenen
Punktzahlen der Abwehrbewegungen auf 100 skaliert, um die neun
Betriebe miteinander vergleichbar zu machen. Die Vokalisation wurde zu
den Zeitpunkten Injektion, Hautschnitt und Samenstrangdurchtrennung
fur den linken und rechten Hoden getrennt erhoben. AnschlieBend wurde
jedes Ereignis zusammengefasst. Die Vokalisation wurde mit 1
(Vokalisation) bewertet, wenn das Ferkel mit einem akuten Aufschrei auf
den Eingriff reagierte, oder mit 0 (keine Vokalisation), wenn das Ferkel

nicht auf den Eingriff mit einer Veranderung der Vokalisation reagierte.
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Tabelle 3: Score zur Bewertung der Abwehrbewegungen wahrend
Injektion, Hautschnitt und Samenstrangdurchtrennung

Score*: n/gesamt (%)
Iniektion Hautschnitt und
Abwehrbewegungen J Samenstrangdurchtrennung
Betriebe Betriebe Betriebe
1-9 3,4,5/8,9 1,2,6,7
Keine Beinbewegung 0/3 (0,0 0/3 (0,0) 0/2 (0,0)
Einzelne Beinbewegung 1/3 (33,3) 1/3 (33,3)
1/2 (50,0)
Wiederholte Beinbewegungen 2/3 (66,7) 2/3 (66,7)
Wiederholte Beinbewegungen
und Bewegung des Beckens 3/3 (100,0) 3/3 (100,0) 2/2 (100,0)

*Fur jeden Arbeitsschritt (Injektion, Hautschnitt und Samenstrangdurchtrennung) wurde ein Score
von 0 bis 3 (Betriebe 3, 4, 5, 8 und 9) oder von 0 bis 2 (Betriebe 1, 2, 6 und 7) pro Hoden vergeben;
der entsprechende auf 100 skalierte Score befindet sich in Klammern.

2.6.2. Nebenwirkungen, Mortalitat

Um die Sicherheit der Lokalanasthesie-Methode zu bewerten, wurden
mogliche Nebenwirkungen nach der Lidocain-Injektion dokumentiert.
Traten Nebenwirkungen auf, wurden gegebenenfalls GegenmaBnahmen
ergriffen. Die Mortalitat der Ferkel innerhalb der ersten 24 Stunden nach

der Kastration wurde nach jedem Durchgang erfasst.

Insgesamt wurden die Nebenwirkungen und die Mortalitat von 920
betaubungslos kastrierten und 4.058 unter Lokalanasthesie kastrierten
Ferkeln ausgewertet. Zusatzlich zu den 3.046 unter Lokalanasthesie
kastrierten Ferkel aus den Durchgangen 2 bis 4, wurden auch die 1.012
Ferkel aus der praktischen Schulung der Landwirtinnen und Landwirte in

diese Ergebnisse miteinbezogen.

2.6.3. Lidocain Verbrauch, Arbeitszeit und Arbeitslast

Der tatsachliche Lidocain-Verbrauch pro Ferkel wurde berechnet, indem
das Lidocain zu Beginn und am Ende jedes Durchgangs gewogen, daraus
das verbrauchte Volumen berechnet und dieses durch die Anzahl der

jeweils injizierten Ferkel pro Durchgang dividiert wurde.

Die Arbeitszeit pro Ferkel wurde fiir die Arbeitsschritte ,,Injektion” und
.Kastration” in jedem Durchgang berechnet. Dafiir wurden Anfangs- und

Endzeit mit einer Stoppuhr fir die Arbeitsschritte ,Injektion”
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(Verabreichung des Lokalanasthetikums vom ersten bis zum letzten Ferkel
jedes Wurfes) und , Kastration” (vom ersten bis zum letzten Ferkel jedes
Wourfes) notiert. Diese wurde durch die Anzahl der Ferkel im Wurf dvidiert
und daraus ein Mittelwert fur die Dauer pro Ferkel fur jeden Durchgang

berechnet.

Zudem wurde fur den gesamten Arbeitsprozess die Arbeitszeit
(Vorbereitung, Injektion, Kastration und Nachbereitung) pro Ferkel
ermittelt. Dafur wurde die Startzeit der Vorbereitung und die Endzeit der
Nachbereitung dokumentiert und fur jeden Durchgang durch die Anzahl
der kastrierten Ferkel dividiert. Fur die Berechnung der Arbeitslast wurde
in dem jeweiligen Durchgang die Anzahl der beteiligten Personen
berucksichtigt und diese mit der Gesamtarbeitszeit pro Ferkel

multipliziert.

3. Statistische Auswertung

Da es sich um eine Orientierungsstudie handelt, wurde fur die
Tierzahlbestimmung kein statistisches Gutachten erstellt. Die Tierzahlen
ergaben sich aus den vier Durchgangen und der praktischen Schulung auf
jedem der neun Betriebe und wurden im Anschluss nachgemeldet. Die sich

moglicherweise ergebende Tierzahl wurde wie folgt berechnet:

Ferkelzahl: Anzahl mannlicher Ferkel pro Durchgang (ca. 6 pro Sau)

x Anzahl der Durchgange x Anzahl der Betriebe
So ergab sich eine geschatzte Tierzahl von 7.650 Ferkeln.

Die gesammelten Daten wurden in einer Datenbank mit Microsoft Excel®
2021 (Fa. Microsoft, Redmond, USA) zusammengefasst und mit der
Statistiksoftware IBM SPSS® Statistics (Version 29.0.0.0, Fa. IBM Corp.
Armonk, USA) und R (R Version 4.3.1 (2023-06-16), R Foundation for
Statistical Computing, Wien, Osterreich) ausgewertet. Arbeitszeit,
Arbeitslast und Lidocain-Verbrauch wurden deskriptiv ausgewertet und als
Mittelwert + Standardabweichung dargestellt. Fur die binomialen
Parameter  (Vokalisation)  wurde das  binomiale logistische
Regressionsmodell mit Binomialfamilie verwendet, fur die metrischen

Parameter (Abwehrbewegungen) das generalisierte lineare Modell mit
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Quasi-Binomialfamilie. Der Vergleich zwischen den Gruppen wurde mit
"emmeans" berechnet. Statistische Signifikanz wurde bei p<0,05

angenommen
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V. ERGEBNISSE

In die Auswertung flossen gultige Daten von 3.966 Ferkel ein. Dabei
wurden Daten von 920 betaubungslos kastrierten Ferkeln aus neun
Durchgangen (ein Durchgang pro Betrieb) und von 3.046 unter
Lokalanasthesie kastrierter Ferkel aus 27 Durchgangen (drei Durchgange
pro Betrieb) ausgewertet. Bei 970 der unter Lokalanasthesie kastrierten
Ferkel wurde diese von einer Tierarztin appliziert, bei den restlichen 2.076
Ferkeln von den geschulten Landwirtinnen und Landwirten des jeweiligen

Betriebes (Tabelle 1).

1. Nebenwirkungen und Mortalitat

Bei zwei von 4.058 unter Lokalanasthesie kastrierten Ferkeln (0,05 %)
traten in der Zeit zwischen der Lidocain-Injektion und der Kastration
unterschiedliche Nebenwirkungen auf. Ein Ferkel wies kein Stehvermogen
in den HintergliedmalRen auf, das Bewusstsein war wahrend der Dauer des
Auftretens der Nebenwirkungen ungestort. Das Tier wurde wahrend der
gesamten Zeit in der Bucht belassen und uberwacht. Die Symptome
verschwanden nach Aussage der Landwirtinnen und Landwirte innerhalb
von zwei Stunden vollstandig. Das zweite Ferkel mit unerwunschten
Nebenwirkungen befand sich kurz nach der Injektion plotzlich in
Seitenlage, zeigte rudernde Bewegungen der GliedmaBen und Dyspnoe
mit Maulatmung. Es wurde sofort mit kaltem Wasser abgeduscht und 1 mg
Dexamethason (Dexa-Ject 2 mg/ml ad us. vet., Losung zur Injektion) i. m.
injiziert. Zudem wurde es vom Wurf vorubergehend getrennt. Innerhalb
von zwei Stunden verschwanden die Symptome. Das Tier wies wieder ein
ungestortes Geh- und Stehvermogen auf und konnte zuruck zu seinen
Wurfgeschwistern gesetzt werden. Die Mortalitat innerhalb der ersten 24
Stunden nach der Kastration unterschied sich zwischen betaubungslos
kastrierten (vier von 920) und unter Lokalanasthesie kastrierten (17 von
4.058) Ferkeln nicht und lag bei jeweils 0,4 %.
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2. Abwehrbewegungen

Tabelle 4: Estimated means (EM, %) * Standardfehler (SE) des
Abwehrscores fiir jeden Betrieb, jeden Arbeitsschritt und jede Gruppe

Arbeits- Gruppe Betrieb
schritt 1 2 3 4 5 6 7 8 9 1-9
Control - - - - - - - - - _
c 21,4 |1 42,8 | 42,9 | 40,8 | 33,6 | 73,1 | 64,0 | 51,5 | 37,4 | 50,8
2 Vet * + * + + + + + + +
< 532 | 4,3 | 56 | 2,92 | 2,8 | 22| 25| 26%]| 2% |11
=
335|582 34,7 | 551|404 | 373|432 60,0 | 60,3 | 49,3
Farmer + + + + + + + + + +
3,12 | 3,5 | 3,52 | 2,2° | 1,8 | 2,0° | 1,9 | 1,7 | 1,7° | 0,72
12,5 (12,1 | 28,7 | 32,0 | 26,6 | 57,6 | 25,7 | 42,3 | 33,7 | 35,5
Control + + + + + + + + + +
3,12 1 3,72 | 4,8 | 412 | 2,92 | 2,42 | 2,22 | 2,52 | 2,22 | 1,12
6,0 | 41 1,0 [ 13,3205 |44,9 | 6,0 | 25,7 | 16,7 | 20,0
‘£ Vet + + + + + + + + + +
3,00 | 1,72 | 1,10 | 2,0° | 2,32 | 2,4> | 1,2° | 2,2° | 2,2° | 0,8°
10,0 81 (10,9 | 21,1 | 91 | 351 7,9 | 22,7 | 151 | 16,9
Farmer + + + + + + + + + +
1,92 1,8 | 2,2°| 1,8 | 1,06 | 1,9¢ | 1,0> | 1,4> | 1,2 | 0,5¢
65,8 |1 87,9 | 61,2 | 98,1 | 96,6 | 91,3 | 73,2 | 66,3 | 85,1 | 81,3
Control + + + + + + + + + +
4,68 | 39% | 542 | 1,32 | 1,22 | 1,4* | 2,42 | 2,5 | 1,8 | 0,9
c
2 a 80 | 318 | 81 |27,8 304|457 | 222|241 181 | 27,7
£ n Vet + + + + + + + * + *
a @ 3,6° | 425 | 3,16 | 2,7° | 2,7 | 2,5 | 2,2 | 2,2° | 2,3 | 1,0°
N4
18,6 | 35,1 | 22,6 | 31,8 | 18,7 | 36,5 | 13,7 | 17,1 | 17,1 | 21,8
Farmer + + + + + + + + + +
2,6° | 3,4 | 3,1¢ | 2,1° | 1,5¢ | 2,0¢ | 1,3¢ | 1,3¢ | 1,3> | 0,6¢
39,11 50,0 | 449 | 65,1 | 61,7 | 76,9 | 49,5 | 54,3 | 59,4 | 58,9
~ Control + + + + + + + + + +
8 3,32 | 422 | 3,8 | 3,12 |23 |15 ] 19 |19 | 17%] 0,8
7]
J; 6,9 | 180 | 3,3 | 20,6 | 25,7 | 45,4 | 141 | 24,9 | 17,4 | 23.8
z Vet + + + + + + + + + +
£ 2,4 | 2,4° | 1,4° | 1,70 | 1,8° | 1,7 | 1,3° | 1,6 | 1,6 | 0,6°
(3]
§ 143 1215|148 | 26,4 | 13,9 | 36,0108 | 19,9 | 16,2 | 19,3
Farmer + + + + + + + + + +
1,6° | 2,00 | 1,8 | 1,4> | 0,9°¢ | 1,4 | 0,8 | 1,0 | 0,9° | 0,4¢

Verschiedene hochgestellte Buchstaben innerhalb einer Spalte kennzeichnen signifikante
Unterschiede (p < 0,05) zwischen den Gruppen fiur jeden Betrieb und fur jeden Arbeitsschritt; HS:
Hautschnitt; SSD: Samenstrangdurchtrennung; Control: betaubungslose Kastration (Durchgang 1);
Vet: Kastration unter Lokalanasthesie, Injektion durch Tierarztin (Durchgang 2); Farmer: Kastration
unter Lokalanasthesie, Injektion durch geschulte Landwirte oder Landwirtinnen.
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Tabelle 5: Anteil (%) der Ferkel mit Abwehrbewegungen
(Abwehrscore > 0) fir jeden Betrieb, jeden Arbeitsschritt und jede
Gruppe
Arbeits- Gruppe Betrieb
schritt PP
1 2 3 4 5 6 7 8 9 | 19
c Control - - - - - - - - - -
S
h* Vet 48,0 | 70,9 | 727 | 725 | 66,7 | 93,1 | 89,0 | 83,6 | 71,2 | 79,1
S
- Farmer 65,3 87,2 71,6 88,2 75,7 60,6 71,8 90,9 88,0 79,2
Control 39,1 38,7 80,6 65,4 67,4 77,8 53,9 94,7 68,0 69,8
‘£ Vet 16,0 12,7 3,0 30,0 48,8 61,5 171 73,9 45,4 42,9
c
2 Farmer | 27,8 | 20,7 | 28,4 | 39,0 | 229 | 558 | 225 | 61,4 | 351 | 37,9
]
-
@ Control | 93,5 | 100 | 88,9 | 100 | 100 | 96,6 | 955 | 993 | 99,4 | 97,6
Y
[a)
? Vet 20,0 | 60,0 | 12,1 | 542 | 68,0 | 71,8 | 41,8 | 60,9 | 40,3 | 54,5
Farmer | 381 | 67,8 | 27,2 | 582 | 38,9 | 59,2 | 27,5 | 50,1 | 37,9 | 44,3

HS: Hautschnitt; SSD: Samenstrangdurchtrennung; Control: betaubungslose Kastration (Durchgang
1); Vet: Kastration unter Lokalanasthesie, Injektion durch Tierarztin (Durchgang 2); Farmer:

Kastration unter Lokalanasthesie, Injektion durch geschulte Landwirte oder Landwirtinnen.
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2.1. Injektion

Betriebsubergreifend zeigten 79,1 % der Ferkel in der Gruppe Vet und
79,2 % in der Gruppe Farmer Abwehrbewegungen wahrend der Injektion
(siehe Tabelle 5). Betriebsubergreifend lagen die Estimated means (EM)
des Abwehrscores wahrend der Injektion bei 50,8 + 1,1 % fur die Gruppe
Vet und bei 49,3+0,7 % fur die Gruppe Farmer (siehe Tabelle 4
Abbildung 1). Diese variierten auf den einzelnen Betrieben in der Gruppe
Vet zwischen 21,4 +5,3 % und 73,1 +£2,2 % und in der Gruppe Farmer
zwischen 34,7 = 3,5 % und 60,3 £ 1,7 %.

80%

by
= U
e ST I

20% A

Betrieb

Abbildung 1: EM des Abwehrscores wahrend der Injektion der
Lokalanasthesie
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2.2, Kastration

Uber alle Betriebe hinweg betrugen die EM des Abwehrscores wihrend
der Kastration 58,9 + 0,8 % fur die Gruppe Control, 23,8 = 0,6 % fur die
Gruppe Vetund 19,3 + 0,4 % fur die Gruppe Farmer (siehe Tabelle 5 und
Abbildung 2). Die EM des Abwehrscores wahrend der Kastration
(Hautschnitt + Samenstrangdurchtrennung) verringerten sich signifikant
(p <0,0001) durch die Verabreichung von Lidocain in den Gruppen Vet
und Farmer im Vergleich zur Gruppe Control. Diese variierten
betriebsabhangig in der Gruppe Control zwischen 39,1+ 3,3 % und
76,9 +1,5 %, in der Gruppe Vet zwischen 3,3 +1,4 % und 45,4+ 1,7 %
und in der Gruppe Farmer zwischen 10,8 = 0,8 % und 26,4 + 1,4 %.

80% 1

60% + + +

Gruppe S + +
-@ Control g +
@ 40% -
-9 Vet = +
[0}
-@- Farmer E
<

¢ ¢ 6
20/.,-+#++ o 4 b

0% 4

1 2 3 4 5 6 7 8 9
Betrieb

Abbildung 2: EM des Abwehrscores wahrend der Kastration
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2.3. Hautschnitt

Uber alle Betriebe hinweg zeigten 69,8 % der Ferkel in der Gruppe
Control, 42,9 % in der Gruppe Vet und 37,9 % in der Gruppe Farmer
Abwehrbewegungen (Abwehrscore > 0) wahrend des Hautschnittes (siehe
Tabelle 5). Betriebsubergreifend lagen die EM der Abwehrscores bei
35,5+ 1,1 in der Gruppe Control, bei 20,0 + 0,8 % in der Gruppe Vet und
bei 16,9 + 0,5 % in der Gruppe Farmer (siehe Tabelle 4 und Abbildung 3).
Die EM der Abwehrscores variierten auf den neun Betrieben in der Gruppe
Control zwischen 12,1 +3,7 % und 57,6 +2,4 %, in der Gruppe Vet
zwischen 1,0+1,1 % und 44,9+2,4 % und in der Gruppe Farmer
zwischen 7,9 £ 1,0 % und 35,1+ 1,9 %.

60% +

ES
—_——
——

Gruppe g 40

-~ Control Tq_; +

-9 Vet g

-@- Farmer f;, + ﬁ
K 20% +

0% A

4 5 8
Betrieb

Abbildung 3: EM des Abwehrscores wahrend des Hautschnitts
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24. Samenstrangdurchtrennung

Betriebsubergreifend zeigten 97,6 % der Ferkel wahrend der
Samenstrangdurchtrennung Abwehrbewegungen (Abwehrscore > 0) bei
der Gruppe Control, 54,5 % bei der Gruppe Vet und 44,3 % bei der
Gruppe Farmer (Tabelle 5). Betriebsubergreifend lagen die EM des
Abwehrscores bei 81,3 + 0,9 % fur die Gruppe Control, bei 27,7 +1,0 %
fur die Gruppe Vetund bei 21,8 £ 0,6 % fur die Gruppe Farmer (Tabelle 4
und Abbildung 4). Die EM des Abwehrscores wahrend der Durchtrennung
der Samenstrange waren durch die Verabreichung von Lidocain in allen
neun Betrieben im Vergleich zur Gruppe Control signifikant vermindert.
Diese variierten auf den neun Betrieben in der Gruppe Control zwischen
61,2 +5,4 % und 98,1+ 1,3 %, in der Gruppe Vet zwischen 8,0 + 3,6 %
und 45,7 = 2,5 % und in der Gruppe Farmer zwischen 13,7 +1,3 % und
36,5+2,0 %.
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-@- Control >
-@- Vet é 50% 1 +

4
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S # +
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< 25% - +

¢

0% -

Betrieb

Abbildung 4: EM des Abwehrscores wahrend der
Samenstrangdurchtrennung
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3. Vokalisation

3.1. Injektion

Betriebsubergreifend zeigten 73,3 % der Ferkel in der Gruppe Vet und
72,1 % in der Gruppe Farmer LautauBerungen (siehe Tabelle 6). In den
Betrieben 4, 8 und 9 war die Anzahl der Ferkel mit LautaulRerungen
wahrend der Lidocain-Injektion in der Gruppe Vet signifikant niedriger als
in der Gruppe Farmer, wahrend sie in den Betrieben 6 und 7 signifikant
hoher war.

Tabelle 6: Prozentualer Anteil der Ferkel mit LautauBerungen fur jeden
Betrieb, jede Gruppe und jeden Arbeitsschritt

Arbeits- SR

schritt

Gruppe
1 2 3 4 5 6 7 8 9 1-9

Control - - - - - - - - - -

Vet 24,02 | 74,52 | 66,77 | 51,72 | 61,02 | 93,12 | 84,52 | 79,2 | 67,8% | 73,3?

Injektion

Farmer | 43,22 | 81,4% | 63,0° | 77,8 | 65,92 | 59,8> | 62,5 | 88,1 | 82,0° | 72,1°

Control | 95,72 | 67,72 | 94,42 | 69,2 | 68,4 | 82,4% | 98,12 | 90,82 | 70,8 | 82,6°

Vet 48,0° | 50,92 | 12,1b | 32,5 | 44,0° | 59,8° | 48,7° | 63,4P | 47,9 | 49,35

HS

Farmer | 44,3 | 44,83 | 27,2° | 43,7° | 20,6¢ | 51,9 | 48,0° | 57,0° | 39,0 | 42,9¢

Control | 98,22 | 99,22 | 90,62 | 99,22 | 97,22 | 97,5 | 97,9 | 97,5° | 99,1° | 97,82

Kastration

Vet 42,2° | 54,7° [ 12,15 | 55,9 | 52,6° | 59,0° | 36,7° | 45,3 | 36,3 | 46,8°

SSD

Farmer | 48,7° | 70,1® | 29,3 | 57,3 | 35,0¢ | 55,7° | 31,5° | 41,6" | 41,8" | 43,6°

Verschiedene hochgestellte Buchstaben innerhalb einer Spalte kennzeichnen signifikante
Unterschiede (p < 0,05) zwischen den Gruppen fir jeden Betrieb und fir jeden Arbeitsschritt; HS:
Hautschnitt; SSD: Samenstrangdurchtrennung; Control: betaubungslose Kastration (Durchgang 1);
Vet: Kastration unter Lokalanasthesie, Injektion durch Tierarztin (Durchgang 2); Farmer: Kastration
unter Lokalanasthesie, Injektion durch geschulte Landwirtinnen oder Landwirte.

3.2 Hautschnitt

Betriebsubergreifend zeigten 82,6 % der Ferkel in der Gruppe Control,
49,3 % in der Gruppe Vet und 42,9 % in der Gruppe Farmer
LautauBerungen (siehe Tabelle 6). Auf allen Betrieben, mit Ausnahme von
Betrieb 2, nahm die Anzahl der Ferkel, die wahrend des Hautschnittes
LautauBerungen zeigten, in beiden Gruppen (Vet und Farmer) im
Vergleich zur Gruppe Control deutlich ab. Nur in Betrieb 5 war der
Prozentsatz der Ferkel mit LautaulBerungen in der Gruppe Vetim Vergleich

zur Gruppe Farmer signifikant erhoht.
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3.3. Samenstrangdurchtrennung

Betriebsubergreifend zeigten 97,8 % der Ferkel in der Gruppe Control,
46,8 % in der Gruppe Vet und 43,6 % in der Gruppe Farmer
LautaulBerungen (siehe Tabelle 6). Durch die Anwendung von Lidocain
(Gruppen Vetund Farmer) war die Anzahl der Ferkel mit LautaulBerungen
wahrend der Durchtrennung der Samenstrange im Vergleich zur Gruppe
Control in allen 9 Betrieben signifikant verringert. In Betrieb 5 war der
Prozentsatz der Ferkel mit Vokalisation in der Gruppe Vetim Vergleich zur

Gruppe Farmer signifikant erhoht.

4, Lidocain Verbrauch

Jedes Ferkel erhielt im Durchschnitt 1,13 + 0,14 ml Lidocain in der Gruppe
Vet. Die Werte variierten zwischen 0,93 ml und 1,29 ml. In der Gruppe
Farmer erhielt jedes Ferkel im Durchschnitt 1,24 + 0,15 ml Lidocain. Hier
variierten die durchschnittlichen Werte zwischen 1,0 ml und 1,56 ml pro
Ferkel.

5. Arbeitszeit und Arbeitslast

Die durchschnittliche Zeit pro Wurf zwischen dem Ende der Injektion des
Lokalanasthetikums und dem Beginn der Kastration betrug 25,1 £5,42
Minuten. Der betriebsubergreifende Zeitaufwand pro Ferkel fur die
Kastration lag in der Gruppe Control bei 0,4 + 0,12 Minuten, in der Gruppe
Farmer bei 0,5+ 0,17 Minuten. In Tabelle 7 und Tabelle 8 sind die pro
Durchgang benotigten Zeit fur die Injektion, die Kastration, den gesamten
Prozess und den Arbeitsaufwand (benotigte Zeit fur den gesamten Prozess
hochgerechnet auf die Anzahl der beteiligten Personen) fur jeden Betrieb
und jede Gruppe dargestellt. Der gesamte Kastrationsprozess,
einschlielich der Vorbereitung, der Injektion des Analgetikums, der
Kastration und der Nachbearbeitung, dauerte in der Gruppe Control
durchschnittlich 1,2 + 0,43 Minuten. In den Lokalanasthesie-Gruppen
erhohte sich der Zeitbedarf uber alle Betriebe hinweg durch die Injektion
des zweiten Analgetikums und des Lokalanasthetikums sowie durch die
erforderliche Wartezeit von mindestens 20 Minuten zwischen Injektion

und Kastration. Fur die Gruppe Farmer betrug der Zeitaufwand pro Ferkel
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somit 2,1 + 0,84 Minuten. Fur den gesamten Kastrationsprozess und die
Berechnung der Arbeitslast wurden die Werte der entsprechenden
Durchgange angegeben (Control: Durchgang 1; Farmer: Durchgang 3 &
Durchgang 4). Um die durchschnittlich benotigte Zeit fur ein einzelnes
Ferkel wahrend des gesamten Kastrationsprozesses zu ermitteln, wurde
seine pro Durchgang berechnete Dauer durch die Anzahl der Ferkel
geteilt.

Tabelle 7: Bendtigte Zeit (in Minuten) pro Ferkel fiir jeden Betrieb, jede
Gruppe und jeden Arbeitsschritt pro Durchgang

Benotigte Zeit pro Ferkel in Minuten
Betrieb Gruppe

Injektion Kastration
Control - 0,4+0,13

1
Farmer 0,6 0,2 0,4+0,08
Control - 0,3+0,06

2
Farmer 0,6 0,16 0,4+0,08
Control - 0,6 +0,07

3
Farmer 0,8+0,14 0,7+0,10
Control 0,4+0,12

4
Farmer 0,5+0,11 0,4+0,08
Control 0,6 £0,10

5
Farmer 0.4 +0.11 0,6 £0,12
Control 0,5+0,13

6
Farmer 0,6 £0,11 0,6 £0,10
Control 0,3+0,15

7
Farmer 0,5+0,10 0,3+0,07
Control 0,4+0,10

8
Farmer 0,4+0,12 0,3+0,09
Control 0,6 +£0,13

9
Farmer 0,4+0,09 0,7+0,13
Control 0,4+0,12

1-9

Farmer 0,5+0,12 0,5+0,17

Fir die Arbeitsschritte Injektion und Kastration werden die Mittelwerte =+ die
Standardabweichungen angegeben; Control: betaubungslose Kastration (Durchgang 1); Farmer:
Kastration unter Lokalanasthesie, Injektion durch geschulte Landwirtinnen oder Landwirte.
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Tabelle 8: Bendotigte Zeit (in Minuten) pro Ferkel fir den gesamten
Kastrationsprozess und Arbeitslast fur jeden Betrieb wahrend der

Durchgange 1,3 &4

Durchschnittlich benoétigte Zeit pro
Anzahl Anzahl Ferkel in Minuten
Betrieb | Gruppe | DG Sauen Ferkel T
pro DG pro DG Kastrations ey Arbeitslast
Personen
prozess
Control 1 8 46 1,2 2 2,5
1 3 8 34 2,6 2 5,1
Farmer
4 10 63 1,8 2 3,6
Control 1 7 31 1,9 1 1,9
2 3 8 39 4,0 1 4,0
Farmer
4 9 48 3,3 1 3,3
Control 1 7 36 1,8 1 1,8
3 3 6 37 3,2 2 6,5
Farmer
4 10 44 3,4 2 6,8
Control 1 10 52 0,9 2 1,7
4 3 18 107 1,5 2 3,1
Farmer
4 16 106 1,6 2 3,3
Control 1 16 95 1,3 1 1,8
5 3 24 171 2,0 1 2,0
Farmer
4 22 135 2,1 1 2,1
Control 1 26 176 0,6 4 2,3
6 3 22 137 1,5 3 4,6
Farmer
4 19 123 1,3 3 3,9
Control 1 27 154 0,9 2 1,8
7 3 27 186 1,2 3 3,5
Farmer
4 26 116 1,7 3 5,0
Control 1 27 152 1,3 2 2,6
8 3 32 195 1,6 3 4,7
Farmer
4 30 168 1,4 3 4,3
Control 1 31 178 1.0 2 2,0
9 3 35 166 1,8 2 3,6
Farmer
4 35 201 1,3 2 2,6
Control 1 1,2+0,43 2,0+0,34
1-9
Farmer | 364 2,1+0,84 4,0+1,27

Arbeitslast: Zeitaufwand fur den Kastrationsprozess hochgerechnet auf die Anzahl der beteiligten
Personen; DG: Durchgang; fiir den gesamten Kastrationsprozess und die Arbeitslast werden die

Werte der entsprechenden

Durchgange

angegeben;

Control:

betaubungslose Kastration

(Durchgang 1); Farmer: Kastration unter Lokalanasthesie, Injektion durch geschulte Landwirte oder

Landwirtinnen.
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V. DISKUSSION

Seit dem 01.01.2021 verbietet das deutsche TierSchG mit der Aufhebung
von 85 Abs. 3 Nr. 1a die Kastration unter acht Tage alter mannlicher
Schweine ohne vollstandige Schmerzausschaltung (TierSchG, 2022).
Schon vor dem Eintreten des Verbotes der betaubungslosen
Saugferkelkastration, wurde in Deutschland uber mogliche Alternativen
diskutiert, auch uber die chirurgische Kastration unter Lokalanasthesie.
Diese wurde mehrere Vorteile bieten, wie zum Beispiel den Wegfall der
mit einer Allgemeinanasthesie verbundenen Risiken und einen geringeren
apparativen Aufwand, weshalb bereits verschiedene Untersuchungen zu
dieser Methode durchgefuhrt wurden mit schwer vergleichbaren
beziehungsweise divergierenden Ergebnissen (Coutant et al.,, 2022a, b;
Haga und Ranheim, 2005; Hansson et al., 2011; Hofmann et al., 2019; Horn
et al., 1999; Kluivers-Poodt et al., 2012; Leidig et al., 2009; Marx et al.,
2003; Pérez-Pedraza et al., 2018; Ranheim et al., 2005; Rauh et al., 2019;
Skade et al., 2021; Sobbeler et al., 2022; Waldmann et al., 2018; White et
al., 1995; Zankl et al., 2007).

Die vorliegende Studie stellt den letzten Teil eines grof3 angelegten
Projekts zum Einsatz von Lokalanasthesie zur Schmerzausschaltung bei
der Ferkelkastration in der ersten Lebenswoche dar (LokaFer). Ziel dieser
Studie war es, die Durchfuhrung der chirurgischen Kastration unter
Lokalanasthesie mit Lidocain an wachen Ferkeln unter Feldbedingungen
in konventionellen Betrieben in Suddeutschland zu untersuchen. Dafur
wurden Daten von 3.966 unter acht Tage alten Ferkeln aus neun Betrieben
und 27 Abferkeldurchgangen ausgewertet und hinsichtlich der
Wirksamkeit und der Praktikabilitat der Lokalanasthesie ausgewertet. Das
Augenmerk lag auf Wirksamkeit und Sicherheit der Lokalanasthesie
(Abwehrbewegungen, Nebenwirkungen und Ferkelverluste) sowie der

benotigten Arbeitszeit und des Lidocainverbrauchs.
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1. Lokalanasthesie-Methode

Das Lokalanasthetikum Lidocain, die Dosierung von 0,6 ml pro Hoden und
die verwendete two-step Injektionstechnik mit gekurzter Kanule wurden
aufgrund der Ergebnisse der vorherigen Studienabschnitte ausgewahlt
(Abendschon et al., 2020; Saller et al., 2020; Werner et al., 2022). So
konnten in der Studie von Abendschon et al. (2020) die Lokalanasthetika
Procain und Bupivacain die Schmerzen bei der Durchtrennung der
Samenstrange deutlich lindern, nicht aber wahrend des Hautschnitts.
Daher wurden in der Studie von Werner et al. (2022) ausschlieBlich die
Auswirkungen von zwei verschiedenen Injektionstechniken (one-step F
und two-step) in Kombination mit Lidocain und Mepivacain untersucht. Da
die mit Lidocain injizierten Ferkel bei der two-step Methode den
geringsten Anteil an Abwehrbewegungen zeigten, wurden Lidocain und
die two-step Methode als Methode der Wahl fur diese Feldstudie
ausgewahlt (Werner et al., 2022).

In der vorliegenden Studie wurde eine Mindestwartezeit von 20 Minuten
zwischen Injektion und Kastration eingehalten, um die Vergleichbarkeit
der einzelnen Studien des GroBprojektes ,LokaFer” untereinander
beizubehalten (Abendschon et al., 2020; Saller et al., 2020; Werner et al.,
2022). Aus Managementgrunden war es in der vorliegenden Studie jedoch
nicht immer moglich, die 20 Minuten fur alle Ferkel in allen Betrieben
einzuhalten. Die tatsachlich vergangene Zeit zwischen Ende der Injektion
des Lokalanasthetikums und Beginn der Kastration lag bei 25,13 + 5,42
Minuten. Die Literatur berichtet, dass sich der Wirkstoff Lidocain durch
eine rasch einsetzende Wirkung (etwa nach ein bis funf Minuten) und eine
langere Wirkungsdauer (konzentrationsabhangig bis zu zwei Stunden, mit
Sperrkorpern bis zu vier Stunden) auszeichnet (Eberspacher-Schweda,
2020a; Loscher, 2014a; Richter, 2016). Auch in anderen Studien wurden
fur Lidocain kurzere Zeiten bis zum Wirkungseintritt berichtet (Haga und
Ranheim, 2005; Sobbeler et al., 2022; Taylor und McLeod, 2020; Werner
et al., 2022). Werner et al. (2022) konnten die gleichmaRBige Verteilung
einer 1:10 in Lidocainhydrochlorid 2 % verdunnten
Kontrastmittelmischung in Skrotalhaut, Hoden, Hodenhullen und

Samenstrang direkt nach der Verabreichung nachweisen. Eine fruhere
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Studie von Ranheim et al. (2005) zeigte eine proximale Verteilung des
Medikaments (radioaktiv markiertes Lidocain, 0,4 ml/kg pro Hoden, zwei
Drittel intratestikular injiziert, ein Drittel subkutan in das Skrotum) in den
Samenstrang nach 10 Minuten und eine nur noch geringe Konzentration
im M. cremaster nach 40 Minuten. Diese Ergebnisse wurden kurzlich auch
von Sobbeler et al. (2022) bestatigt. Die aufgefuhrten Ergebnisse deuten
darauf hin, dass in der vorliegenden Studie auch ein kurzeres Intervall
zwischen der Injektion und der Kastration fur die Wirksamkeit des
Anasthetikums ausreichend gewesen ware (Ranheim et al., 2005; Sobbeler
et al., 2022; Werner et al., 2022). Alle in der vorliegenden Studie
kastrierten Ferkel lagen jedoch im Rahmen der in der Literatur
angegebenen Wirkungsdauer (konzentrationsabhangig bis zu zwei
Stunden, mit Sperrkorpern bis zu vier Stunden) (Eberspacher-Schweda,
2020a; Loscher, 2014a; Richter, 2016).

Um nach dem Wirkungsende von Lidocain eine postoperative Analgesie zu
gewahrleisten, wurden allen Ferkeln unmittelbar vor der Injektion der
Lokalanasthesie die Analgetika Meloxicam und Metamizol injiziert.
Meloxicam ist ein nicht-steroidales Antiphlogistikum (NSAID) der Oxicam-
Gruppe, das die Prostaglandinsynthese hemmt und dadurch
antiphlogistisch, anti-exsudativ, analgetisch und antipyretisch wirkt
(Eberspacher-Schweda, 2020b; Richter und Ungemach, 2014). Es ist bei
Schweinen zur Linderung post-operativer Schmerzen bei kleineren
Weichteiloperationen wie Kastrationen zugelassen (Vetidata, 2024). Es
verringert die Cortisolwerte und das schmerzassoziierte Verhalten der
Ferkel nach der Kastration (Keita et al., 2010; Tenbergen et al., 2014).
Metamizol gehort zur Gruppe der Pyrazolon-Derivate und wird als
Analgetikum, Antiphlogistikum, Antipyretikum und Spasmolytikum
eingesetzt (Eberspacher-Schweda, 2020b; Richter und Ungemach, 2014;
Tacke et al., 2008). Es hat bei Schweinen eine Zulassung fur
Krankheitszustande, bei denen eine positive Beeinflussung durch die
analgetische, antipyretische, antiphlogistische und/oder spasmolytische
Wirkung von Metamizol zu erwarten ist (Vetidata, 2024). Die Literatur zur
Verwendung von Metamizol bei der Tierarzt Schwein ist begrenzt (Schoos

et al., 2019). Bei Kalbern wurde jedoch nachgewiesen, dass es sich positiv
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auf die intra- und postoperative Nozizeption auswirkt (Metzner et al.,
2020).

2. Nebenwirkungen und Mortalitat

Die Ferkelverluste innerhalb der ersten 24 Stunden nach der Kastration
erhohten sich in der vorliegenden Studie in den Durchgangen, in denen
unter Lokalanasthesie kastriert wurde, nicht im Vergleich zu den
betaubungslos kastrierten Durchgangen und lagen jeweils bei 0,4%. In
den betaubungslosen Durchgangen verstarben vier der 920 kastrierten
Tiere in den ersten 24 Stunden nach der Kastration. Bei diesen wurde von
den Landwirtinnen und Landwirten plotzliches Verenden dokumentiert,
die Ursachen konnten nicht verifiziert werden. Wahrend den
Lokalanasthesie-Durchgangen war die Ursache hierfur bei funf dieser
Ferkel eine unerkannt gebliebene Hernia scrotalis, weshalb sie
falschlicherweise wie die normalanatomischen Ferkel kastriert wurden.
Zusatzlich wurde ein Ferkel von der Muttersau erdruckt. Bei elf weiteren
Ferkeln konnte die Todesursache von den Landwirtinnen und Landwirten
nicht festgestellt werden, wobei funf dieser Ferkel am Tag der Kastration
unter geringgradigem Durchfall litten. Die geringen Verluste decken sich
mit den Ergebnissen von vorherigen Studien und zeigen, dass die
Lokalanasthesie keinen Einfluss auf die Mortalitat hat. In einem der
vorherigen Studienabschnitten dieses Projektes verendete eines von zwolf
unter Lidocain kastrierten Ferkeln (Abendschon et al.,, 2020). Die
pathologisch-histologische Untersuchung dieses Ferkels zeigte, dass es zu
einer starken Blutung in den Bauchraum kam, die moglicherweise durch
eine erhohte Blutungsneigung oder durch die chirurgische Kastration
selbst bedingt wurde (Abendschon et al., 2020). Zusatzlich litt das Ferkel
an einer hamorrhagisch-nekrotisierenden Pneumonie (Abendschon et al.,
2020). Am wahrscheinlichsten erlag es jedoch an den Folgen einer
Koagulopathie, da ein weiteres Ferkel des gleichen Wurfes nach einer
Injektion mit Natriumchlorid (NaCl) verstarb (Abendschon et al., 2020). Die
Ergebnisse der vorliegenden Studie sind vergleichbar mit denen anderer
Studien, in denen es ebenfalls zu keiner erhohten Mortalitat durch die
Verabreichung von Lidocain kam (Bonastre et al.,, 2016; Hansson et al.,
2011; Hofmann et al., 2019; Kluivers-Poodt et al., 2012).
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Nebenwirkungen traten bei zwei von 4.058 (0,05 %) Ferkeln dieser Studie
im Zeitraum zwischen Injektion des Lokalanasthetikums und Kastration
auf, die bei beiden Tieren reversibel waren. Die Gesamttierzahl 4.058
ergibt sich aus der Summe der 3.046 Ferkeln aus den Durchgangen 2 bis
4 und den 1.012 Ferkeln aus der praktischen Schulung der Landwirtinnen
und Landwirte, die nachtraglich in die Auswertung der Nebenwirkungen
und der Mortalitat eingeschlossen wurden. Das erste Ferkel war nicht in
der Lage, die Hinterbeine zu belasten. Nach erneuter Kontrolle wenige
Stunden spater war das Tier wieder unauffillig. Ahnliche
Bewegungsbeeintrachtigungen wurden von Abendschon et al. (2020)
beschrieben. In ihrer Studie wurden die Ferkel nach der Kastration in
einem Hindernislauf beobachtet, wahrend bei einem der mit Lidocain
kastrierten Ferkel Laufauffalligkeiten auffielen (Abendschon et al., 2020).
Nachdem jedoch auch bei einem mit NaCl injizierten Ferkel
Laufauffalligkeiten  auftraten,  schlussfolgerten  sie, dass die
Beeintrachtigung der Bewegungsablaufe durch den Schmerz verursacht
wurde, der durch die Injektion und/oder die Kastration ausgelost wurde
(Abendschon et al., 2020). Auch in der Studie von Rauh et al. (2019) kam
es im Hindernislauf bei zwei von 24 Tieren zu Laufauffalligkeiten nach der

inguinalen und subskrotalen Injektion von Lidocain (5 %).

Das zweite Ferkel dieser Studie, das Nebenwirkungen zeigte, befand sich
in Seitenlage mit rudernden Bewegungen der GliedmalBen und
Maulatmung. Keine der bisherigen Studien beschreibt eine ahnliche
Symptomatik nach intratestikularer und subskrotaler Injektion von
Lidocain (2 %) bei Saugferkeln. Ursachlich fur das Auftreten der
beschriebenen Nebenwirkungen und fur die Verluste nach der Injektion
von Lidocain kann eine zu hohe Blutkonzentration von Lidocain aufgrund
einer Fehlinjektion sein. Dadurch kann es zu einer Hemmung der
Erregungsbildung und -fortleitung am Herzen kommen, was wiederum
Bradykardie, Abnahme der Kontraktionskraft und Verlangsamung der
Erregungsleitung bis hin zu gefahrlichen Herzrhythmusstorungen
verursachen kann (Richter, 2016). Aufgrund der vasodilatatorischen
Wirkung konnen Blutdruckabfall und Kreislaufversagen auftreten (Richter,

2016). Erregungserscheinungen bis hin zu generalisierten Krampfen
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konnen infolge der Passage der Blut-Hirn-Schranke auftreten (Richter,
2016). Auch eine Uberdosierung des Lokalandsthetikums kdénnte zu den
beschriebenen Nebenwirkungen gefuhrt haben. In dieser Studie wurde
das Lidocainpraparat nach Volumen appliziert, ohne das Gewicht der
Ferkel zu beriicksichtigen. So konnte eine Uberdosierung besonders bei
leichteren Ferkeln dazu gefuhrt haben, dass zusatzlich zu den
schmerzleitenden Fasern auch die motorischen Fasern gehemmt wurden.
Zur Vermeidung von Vergiftungen sollte daher die empfohlene Grenzdosis
immer eingehalten und intravasale Applikationen und Fehlinjektionen
vermieden werden (Richter, 2016). Da eine gute Fixierung der Tiere fur
die korrekte Injektion des Lokalanasthetikums unabdingbar ist, wurden die

Ferkel wahrend der Injektion in einem Kastrationsbock fixiert.

Trotz der geringen Anzahl an Nebenwirkungen und Verlusten, die darauf
hindeutet, dass die ausgewahlte Lokalanasthesiemethode sicher fur die
Ferkel ist, wird anhand der Ergebnisse dieser Studie den Landwirtinnen
und Landwirten empfohlen werden, die Tiere nach der Injektion und bis
zu 24 Stunden nach der Kastration engmaschig zu kontrollieren, um bei

Bedarf fruhzeitig GegenmalBnahmen ergreifen zu konnen.

3. Abwehrverhalten

Fur die Beurteilung des Schmerzempfindens wahrend Injektion und
Kastration wurden fur diese Feldstudie die Parameter Abwehrbewegungen
und Vokalisation ausgewahlt. Der verwendete Abwehrscore orientiert sich
an der von Leidig et al. (2009) verwendeten Ordinalskala. Diese bewertet
die Abwehrbewegungen nach ihrer Intensitat (Skala: 0-4; 0: keine
Bewegungen, 1: eine einzelne Bewegung, 2: wiederholte Bewegungen, 3:
kontinuierliche Bewegungen) und ihrer Dauer (Skala: 0-3; 0: keine
Bewegung; 1: Bewegung einer Gliedmalle, 2: Bewegung von mehr als
einer GliedmalRe, 3: Beteiligung der Wirbelsaule, 4: Beteiligung der
Wirbelsaule mit hoher Intensitat) (Leidig et al., 2009). Auch in vorherigen
Studien wurde dieser Score adaptiert und verwendet (Abendschon et al.,
2020; Rauh et al., 2019). Die Auswertung der Abwehrbewegungen erfolgte
in der vorliegenden Studie anhand von Videoaufnahmen, unverblindet, von

der gleichen Person. Aufgrund der unterschiedlichen Fixationstechniken
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auf den Betrieben konnte der ursprunglich angepasste Score nach Leidig
et al. (2009) jedoch nicht fur alle Betriebe verwendet werden. Fur die
Betriebe 1, 2, 6 und 7 musste er modifiziert werden, was die
Vergleichbarkeit zwischen den verschiedenen Betrieben beeinflusst haben
konnte. Auch die Vokalisation (Frequenz, Dauer und Art der Vokalisation)
wurde in verschiedenen Studien als Parameter verwendet, um die
kastrationsbedingten Schmerzen bei Ferkeln zu beurteilen. Die
Vokalisation wurde in der vorliegenden Studie anhand der Tonaufnahmen
in den Videoaufnahmen immer von derselben Person unverblindet mit "ja"
bewertet, wenn es wahrend der Injektion und/oder der Kastration zu einem
akuten Einsetzen verstarkter Vokalisation kam, ansonsten mit ,nein”
(Abendschon et al., 2020). Das akute Auftreten von verstarkter Vokalisation
ist vergleichbar mit dem Ruftyp "Schrei" und orientiert sich an der
Klassifikation von Marx et al. (2003), in der Veranderungen in der
Vokalisation in ,Grunzen”, ,Quietschen” und ,Schreien” eingeteilt
wurden. Auf ahnliche Art bewerteten Keita et al. (2010) die Vokalisation
wahrend der Kastration als ,Schrei”, ,Knurren” oder ,Stille” (keine
Vokalisation). Puppe et al. (2005) und Leidig et al. (2009) verwendeten das
Analysesystem STREMODO (STRressschrei-MOnitor und
DOkumentationseinheit). White et al. (1995), Weary et al. (1998) sowie
Taylor und Weary (2000) bewerteten die LautauBerungen anhand der
Frequenz mit der hochsten Energie in Dezibel (higher frequency of highest
energy (HEF)). Kluivers-Poodt et al. (2012) haben in ihren Untersuchungen
das Programm Avisoft Bioacustics zur Analyse der Vokalisation verwendet.
Hansson et al. (2011) und Skade et al. (2021) verwendeten zur Messung
der Vokalisation Schallpegelmessgerate. Diese Art der Erhebung der
Vokalisation wurde in der vorliegenden Untersuchung im Vergleich zu
anderen Studien vereinfacht, um die Anwendung unter den vorliegenden

Feldbedingungen zu ermoglichen.

3.1. Injektion

Fruhere Studien zeigten, dass Ferkel auf die Injektion in den Hoden mit
starkerem Abwehrverhalten reagieren als auf reines Handling
(Abendschon etal., 2020; Hofmann et al., 2019; Kluivers-Poodt et al., 2012;
Leidig et al., 2009; Rauh et al., 2019; Skade et al., 2021; Waldmann et al.,
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1994; Zankl et al., 2007). In dieser Studie wurde auf eine Handlingsgruppe
verzichtet, da dies bereits in vorherigen Projektabschnitten untersucht
wurde (Abendschon et al., 2020; Saller et al., 2020; Werner et al., 2022).
Das Injektionsvolumen wurde in der vorliegenden Studie, wie auch in der
Studie von Werner et al. (2022), im Vergleich zu Abendschon et al. (2020)
auf 0,6 ml pro Hoden reduziert, um den durch die Injektion verursachten
Schmerz zu minimieren. Um alle Hautschichten und den Samenstrang mit
dem Lokalanasthetikum zu erreichen, wurde das Lokalanasthetikum mit
einer two-step Injektionstechnik mit einer herkommlichen, aber gekurzten
25-G-Kanule (0,5 x 8 mm) und einer automatischen 1 ml Spritze (HSW
ECO-MATIC®, Henke-Sass, Wolf GmbH, Tuttlingen, Deutschland)
verabreicht. Werner et al. (2022) untersuchten zusatzlich eine one-step
Injektionsmethode bei welcher eine Kanule mit seitlichen Fenestrierungen
zum Einsatz kam, um in einem Schritt das Lokalanasthetikum in den Hoden
sowie subkutan zu applizieren. Sie kamen jedoch zu dem Schluss, dass
diese einen zu hohen Injektionsdruck erzeugt (Werner et al., 2022). Auch
Skade et al. (2021) verglichen zwei Injektionsmethoden und sprachen sich
fur eine schnellere und weniger komplizierte Methode fur die praktische
Anwendung aus. Abendschon et al. (2020) verwendeten 1 ml
Lokalanasthetikum pro Hoden und kamen anhand ihrer Ergebnisse zu dem
Schluss, in Ubereinstimmung mit anderen Autoren, dass vor allem das
Injektionsvolumen und das Einstechen der Kanule zu vermehrten
Abwehrbewegungen fuhren, da die Nozizeption nicht sofort blockiert wird
(Haga und Ranheim, 2005; Leidig et al., 2009). Andere Autoren vermuteten
eher, dass vermehrte Abwehrbewegungen wahrend der Injektion auf den
pH-Wert der injizierten Praparate zuruckzufuhren sind (Horn et al., 1999;
Rauh et al., 2019; Waldmann et al., 1994). In der Studie von Haga und
Ranheim (2005) waren die EEG- und kardiovaskularen Reaktionen auf die
Lidocain Injektion geringer als die Reaktion auf die Kastration ohne
Lokalanasthesie, was darauf hindeutet, dass die Ferkelkastration ohne
Lokalanasthesie schmerzhafter ist als die Injektion von Lidocain in den
Hoden oder den Samenstrang. In der vorliegenden Studie war der
Abwehrscore wahrend der Lidocain-Injektion auf allen Betrieben geringer
als der wahrend der betaubungslosen Samenstrangdurchtrennung, aber

hoher als die Reaktion auf den betaubungslosen Hautschnitt. Dieses
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Ergebnis konnte man dadurch erklaren, dass die
Samenstrangdurchtrennung der schmerzhaftere Teil der Kastration ist
verglichen mit dem Hautschnitt (Taylor und Weary, 2000). Es muss jedoch
berucksichtigt werden, dass fur die Injektion nicht der gleiche
Abwehrscore verwendet wurde, wie fur den Hautschnitt und die
Samenstrangdurchtrennung, weshalb die Ergebnisse der Injektion schwer

mit denen der Kastration vergleichbar sind.

Bei  betriebsubergreifender  Betrachtung der  Ergebnisse  der
Abwehrbewegungen wahrend der Injektion des Lokalanasthetikums zeigt
sich, dass die Injektion fur die Ferkel, im Vergleich zu einer erfahrenen
Tierarztin, nicht schmerzhafter war, wenn sie von geschulten
Landwirtinnen und Landwirten durchgefuhrt wurde. Allerdings zeigte sich
auf Betriebsebene ein uneinheitliches Bild. So war auf den Betrieben 2, 4,
5 und 8 der Abwehrscore signifikant hoher bei der Injektion durch die
Landwirtinnen und Landwirte, wahrend er auf Betrieb 7 signifikant
niedriger war im Vergleich zur Tierarztin. So deuten die Ergebnisse darauf
hin, dass die Landwirtinnen und Landwirte nach der theoretischen und
praktischen Schulung in der Lage waren, die Lokalanasthesie vergleichbar
mit erfahrenen Tierarztinnen anzuwenden. Es ist zu berucksichtigen, dass
wahrend der Durchgange 3 und 4, in denen die Landwirtinnen und
Landwirte die Injektion selbststandig durchfuhrten, konstant eine der
erfahrenen Tierarztinnen vor Ort war. Auch die Studie von Hansson et al.
(2011) kam zu dem Ergebnis, dass die Injektion von Lidocain durch
geschulte Landwirtinnen und Landwirte zu einer vergleichbaren
Anasthesie wahrend der Kastration fuhrt. Die Injektion durch
Landwirtinnen und Landwirte wurde hier jedoch nicht mit der Injektion
durch erfahrene Tierarztinnen oder Tierarzte verglichen (Hansson et al.,
2011).

Bezuglich der Vokalisation zeigten sich betriebsubergreifend keine
signifikanten Unterschiede zwischen der Injektion durch die Tierarztin und
der durch die Landwirtinnen und Landwirte. Jedoch war auf Betriebsebene
der Anteil der Ferkel mit Vokalisation wahrend der Injektion durch die
Landwirtinnen und Landwirte auf drei Betrieben signifikant erhoht, auf

zwei Betrieben hingegen signifikant reduziert (Tabelle 6). Aufgrund der
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Vereinfachung der Beurteilung mussen die Ergebnisse der Vokalisation

jedoch vorsichtig interpretiert werden.

3.2 Kastration

Die Ergebnisse des Abwehrverhaltens bestatigen auch in dieser Studie,
dass die betaubungslose Kastration schmerzhaft ist (Kluivers-Poodt et al.,
2007; Kluivers-Poodt et al.,, 2012; Taylor und Weary, 2000).
Betriebsubergreifend konnten die EM der Abwehrscores durch die
Verwendung von Lidocain im Vergleich zur betaubungslosen
Kontrollgruppe signifikant verringert werden, was sich mit den
Ergebnissen vorheriger Studien deckt (Hansson et al., 2011; Horn et al.,
1999; Kluivers-Poodt et al., 2012; Marx et al., 2003; Rauh et al., 2019;
Skade et al., 2021; White et al., 1995). Die EM des Abwehrscores der
Gruppe Farmer wurden betriebsubergreifend signifikant verringert im
Vergleich zur Gruppe Vet. Diese Tatsache deutet darauf hin, dass die durch
die geschulten Landwirtinnen und Landwirte injizierten Ferkel besser
betaubt waren als die durch die Tierarztinnen injizierten Ferkel. Ein
moglicher Grund hierfir konnte der routinierte Umgang der

Landwirtinnen und Landwirte mit den Ferkeln sein.

3.3. Hautschnitt und Samenstrangdurchtrennung

Betriebsubergreifend lagen die EM des Abwehrscores wahrend des
Hautschnitts bei 35,5 % wahrend des betaubungslosen Durchgangs. Die
Kastration  unter  Anwendung von  Lidocain  konnte  diese
betriebsubergreifend signifikant reduzieren (Vet: 20,0 %; Farmer:
16,9 %), jedoch war die Reduktion geringer als wahrend der
Samenstrangdurchtrennung. Wahrend der Samenstrangdurchtrennung
lagen die betriebsubergreifenden EM des Abwehrscores bei 81,3 %
wahrend des betaubungslosen Durchgangs und konnte auch hier durch
die Anwendung von Lidocain signifikant reduziert werden (Vet: 27,7 %;
Farmer: 21,8 %). Die Ergebnisse bestatigen, dass die
Samenstrangdurchtrennung der schmerzhaftere Teil der Kastration ist
(Haga und Ranheim, 2005; Rauh et al., 2019; Reiser et al., 2022; Taylor
und Weary, 2000; White et al., 1995). Der Grund dafur ist, dass der kutane

Schmerz, wie der mit dem Hautschnitt verbundene, anders ist als der
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viszerale Schmerz, der mit der Hodenextraktion und der Durchtrennung
der Samenstrange einhergeht (Kitchell, 1987). Der kutane Schmerz ist
typischerweise scharf, stechend und stark lokalisiert, wahrend der
viszerale Schmerz dumpf, diffus und schlecht lokalisiert ist (Schmidt,
1986). Auf Betriebsebene wurde auf drei von neun Betrieben (zwei kleine
Betriebe: 1 und 2; ein mittelgroBer Betrieb: 5) zwar eine Reduktion der
Abwehrbewegungen wahrend des Hautschnitts durch die Anwendung von
Lidocain erreicht, jedoch war diese nicht statistisch signifikant. Zudem
muss berucksichtigt werden, dass betriebsubergreifend auch wahrend des
betaubungslosen  Durchgangs weniger  Ferkel uberhaupt mit
Abwehrbewegungen auf den Hautschnitt reagierten (69,8 %). Diese
Ergebnisse suggerieren, dass der Hautschnitt zwar allgemein weniger
schmerzhaft ist als die Samenstrangdurchtrennung, er jedoch mit der hier
angewandten Methode nur unzureichend betaubt wurde. Die Ergebnisse
dieser Studie decken sich mit denen von Horn et al. (1999) und Werner et
al. (2022). Schon die Ergebnisse der Studie von Horn et al. (1999) zeigten,
dass die Haut im Perianalbereich eine geringe Empfindlichkeit ausweist.
Eine zusatzliche subkutane Injektion konnte in ihrer Studie die eh schon
geringen Abwehrreaktionen in Zusammenhang mit dem Hautschnitt zwar
weiter reduzieren, sie erhohte jedoch insgesamt die Dauer der
Abwehrbewegungen wahrend des gesamten Eingriffes (Horn et al., 1999).
Skade et al. (2021) konnten hingegen die Anzahl der Ferkel mit
Abwehrverhalten auch wahrend des Hautschnittes im Vergleich zur
Kontrollgruppe durch die intratestikulare und subskrotale Anwendung von
0,3 ml Lidocain 2 % signifikant reduzieren. Ein moglicher Grund fur die
bessere Hautanasthesie konnte die kurzere Zeit zwischen Injektion und
Kastration (drei Minuten) sein. Auch die Anzahl der Tiere mit Vokalisation
konnte in der vorliegenden Studie wahrend des Hautschnitts durch die
Lokalanasthesie betriebsubergreifend im Vergleich zur Kontrollgruppe
signifikant reduziert werden. Ubereinstimmend zeigten sich auf
Betriebsebene, mit Ausnahme von Betrieb 2, vergleichbare Ergebnisse.
Auch die Ergebnisse der Vokalisation decken sich somit weitgehend mit

denen der Abwehrbewegungen.
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Wahrend der betaubungslosen Samenstrangdurchtrennung zeigten
betriebstbergreifend ein GrofRteil der Ferkel (97,6 %)
Abwehrbewegungen  (Abwehrscore >0). Auch diese Ergebnisse
bestatigen, dass die Samenstrangdurchtrennung extrem schmerzhaft ist
(Taylor und  Weary, 2000). Betriebsubergreifend und auf
Einzelbetriebsebene konnten die EM des Abwehrscores durch die
Anwendung von Lidocain in allen Gruppen signifikant reduziert werden.
Dies spricht fur eine gute Wirksamkeit der ausgewahlten Lokalanasthesie-
Methode bei der Betaubung der Samenstrange. Hinsichtlich der
Vokalisation konnte die Applikation von Lidocain auch auf allen neun
Betrieben wahrend der Samenstrangdurchtrennung den Prozentsatz der

Ferkel mit Vokalisation signifikant reduzieren.

Durch die Anwendung von Lidocain als Lokalanasthetikum fur die
Betaubung bei der Saugferkelkastration konnte das Abwehrverhalten
reduziert werden. Es war jedoch nicht moglich, eine vollstandige
Schmerzausschaltung, die in dieser Studie als Abwesenheit von
Abwehrverhalten interpretiert wurde, bei allen Ferkeln zu erreichen. Es
muss berucksichtigt werden, dass die Studie an wachen Ferkeln
durchgefuhrt wurde, die mit Abwehrverhalten nicht nur auf Schmerz,
sondern auch auf angstassoziiertes Verhalten und Stress durch Handling
oder Fixierung reagieren konnen (Abendschon et al., 2020; Kluivers-Poodt
et al., 2007; Kluivers-Poodt et al., 2012; Leidig et al., 2009; Marx et al.,
2003; Rauh et al.,, 2019; White et al.,, 1995). Um diese Faktoren
auszuschlieBen, ware eine Handling-Gruppe als Kontrolle erforderlich
gewesen, die es ermoglicht hatte, den Prozentsatz der Ferkel mit
Abwehrverhalten nur aufgrund von Handling und Fixierung zu bestimmen,
was eine Limitation dieser Studie darstellt. Abendschon et al. (2020)
zeigten in einem vorherigen Projektabschnitt, dass unter standardisierten
Bedingungen nur 36,4 % der Ferkel in der Handling-Gruppe kein
Abwehrverhalten zeigten. In der Studie von Rauh et al. (2019) zeigte sich
ebenfalls, dass auch bei den Handling-Tieren Abwehrbewegungen
vorhanden waren, wenn auch in deutlich geringerer Intensitat als in den
Lokalanasthesie-Gruppen (Procain und Lidocain). Verschiedene Studien

zeigen, dass gehandelte Ferkel die gleichen Vokalisationswerte erreichten
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wie Ferkel, die unter Lokalanasthesie kastriert wurden (Kluivers-Poodt et
al., 2007; Kluivers-Poodt et al., 2012; Leidig et al., 2009; Marx et al., 2003;
White et al.,, 1995). All diese Ergebnisse deuten darauf hin, dass das
Herausnehmen der Tiere aus der Bucht und das Fixieren der Tiere zu
einem enormen angstassoziierten Verhalten fuhrt und dass das
Abwehrverhalten daher nicht nur auf Schmerzen zuruckzufuhren ist.
AuRere Einfliisse, wie das Handling und die Fixierung der Ferkel, werden
daher als wahrscheinlichster Grund dafur angenommen, dass viele Ferkel
trotz lokaler Betaubung auf den Hautschnitt und die Durchtrennung des

Samenstrangs reagierten.

Die teilweise erheblich unterschiedlichen Ergebnisse auf Betriebsebene
konnten durch die unterschiedlichen Fixierungstechniken der Ferkel
wahrend der Kastration erklaren. Wahrend die Fixierung der Ferkel
wahrend der Injektion im Kastrationsbock vom Studiendesign
vorgeschrieben war, musste die Fixierung wahrend der Kastration auf
jedem Betrieb auf die gleiche Weise durchgefuhrt werden wie vor dem
Verbot der betaubungslosen Kastration, da die Landwirtinnen und
Landwirte dies so gewohnt waren. Die unterschiedlichen
Fixationstechniken, die wahrend der Kastration angewandt wurden,
fuhrten dazu, dass der ursprungliche Score fur die Bewertung der
Abwehrbewegungen in den Betrieben 1, 2, 6 und 7 geandert werden
musste, da er nicht fur alle Arten der Fixierung anwendbar war. Bezuglich
der Kastrationstechnik konnten die Landwirtinnen und Landwirte frei
entscheiden, ob sie die Kastration nur mit einem Skalpell oder mit einem
Skalpell (fur den Hautschnitt) und einem Emaskulator (fur die
Samenstrangdurchtrennung) durchfuhren wollten. In der Studie wurde
auBerdem nicht vorgegeben, wie oft die Skalpellklingen gewechselt
werden mussten. Weary et al. (1998) fanden heraus, dass die
Fixationsmethode keinen Einfluss auf die kastrationsbedingten Schmerzen
hat, wobei sie die Haufigkeit der hochfrequenten Rufe als Mal3 fur
Schmerzen verwendeten. Daruber hinaus wurden in der vorliegenden
Studie auf einigen Betrieben neben der Kastration weitere routinemaRige
Managementverfahren durchgefuhrt, meist unmittelbar nach oder

zusammen mit der Injektion des Analgetikums und der Lokalanasthesie.
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Es ist davon auszugehen, dass diese mit zusatzlichem Stress fur die Ferkel
verbunden waren und die Ergebnisse ebenfalls beeinflusst haben konnten.
Auch das teilweise sehr unterschiedliche Handling der Ferkel durch die
Landwirtinnen und Landwirte hatte vermutlich einen nicht zu
vernachlassigenden Einfluss auf Verhalten und Abwehrverhalten. Das
Phanomen des Schmerzes muss immer in direktem Zusammenhang mit
den Empfindungen von Angst und Stress gesehen werden (Henke et al.,
2012). Ein Tier, das unter Angst oder Stress ein schmerzhaftes Ereignis
erlebt, wird mehr Schmerzen empfinden als ein Tier, das keine Angst

empfindet (Henke et al., 2012).

Eine weitere Limitation der Studie stellt die Tatsache dar, dass die
Auswertung des Abwehrverhaltens anhand der Videos nicht verblindet
erfolgte. Dies war aufgrund der hohen Tierzahl und des Studiendesigns

nicht moglich.

4, Lidocain Verbrauch

Die automatischen 1 ml Spritzen waren fur die intratestikulare Lidocain-
Applikation auf 0,4 ml voreingestellt. Beim Zuruckziehen der Kanule sollte
nochmal die Halfte (0,2 ml) subskrotal injiziert werden. Da die subskrotal
injizierte Menge des Lokalanasthetikums wahrend der Applikation nur
geschatzt werden konnte, ist diese Methode fehleranfallig. Dieses Problem
wurde bereits von Werner et al. (2022) beschrieben. Aus diesem Grund
wurde auf jedem Betrieb wahrend der Durchgange 3 und 4 der gesamte
Lidocain-Verbrauch erhoben und anschlieBend der durchschnittliche
Verbrauch pro Ferkel berechnet. Im Durchschnitt erhielt in der
vorliegenden Studie jedes Ferkel 1,24 ml Lidocain durch die
Landwirtinnen und Landwirte. Abweichende Lidocain-Mengen bei

einzelnen Ferkeln konnten die Ergebnisse beeinflusst haben.

5. Arbeitszeit und Arbeitslast

In der vorliegenden Studie wurden die Daten zur Arbeitszeit und -last
vergleichbar mit der Feldstudie von Winner et al. (2022) zur
Ferkelkastration unter automatisierter Isofluranasthesie erfasst. Ziel war

es, den zeitlichen Aufwand fur die einzelne Arbeitsschritte zu erheben und
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genauer zu bewerten. Fur die Arbeitsschritte Injektion und Kastration
wurden Startzeitpunkt und Endzeitpunkt der Kastration jedes Wurfes
durch die anwesenden Tierarztinnen erhoben und durch die Anzahl der
Ferkel in dem jeweiligen Wurf geteilt, um die durchschnittlich benotigte
Zeit pro Ferkel zu berechnen. Fur den gesamten Kastrationsprozess
(Vorbereitung, Injektion der Schmerzmittel und des Lokalanasthetikums,
Kastration und Nachbereitung) wurden der Startzeitpunkt der
Vorbereitung und der Endzeitpunkt der Nachbereitung notiert und durch
die Anzahl kastrierter Ferkel geteilt. Die Injektion dauerte
betriebsubergreifend vergleichbar lange wie die Kastration in der Gruppe
Farmer (Kastration: 0,5+ 0,17 Minuten pro Ferkel; Injektion: 0,5+ 0,12
Minuten pro Ferkel). Die betaubungslose Kastration nahm bei einigen
Betrieben verglichen mit der Kastration lokalanasthesierter Ferkel weniger
Zeit in Anspruch (ca. 0,1 Minuten). Durch die Lokalanasthesie verlangerte
sich der gesamte Kastrationsprozess pro Ferkel um annahernd eine Minute
auf 2,1+ 0,84 Minuten. Die Dauer fur die Arbeitsschritte Injektion und
Kastration divergierte nur geringfugig zwischen den Betrieben, hingegen
wurde die Dauer fur den gesamten Kastrationsprozess erheblich vom
Betrieb und der Anzahl zu kastrierender Ferkel beeinflusst.
Ubereinstimmend bendtigte Scollo et al. (2021) eine dhnliche Zeit pro
Ferkel bei der Kastration unter Procain-Lokalanasthesie (2,17 Minuten pro
Ferkel) im Vergleich zur Kontrollgruppe ohne Schmerzlinderung. De Roest
et al. (2009) berechneten hingegen einen zusatzlichen Zeitaufwand von
0,43 bzw. 0,58 Minuten pro Ferkel bei der Kastration unter lokaler
Betaubung mit Lidocain. Bei zusatzlicher Applikation einer praemptiven
Analgesie nach der Kastration kamen sie auf einen Mehraufwand von 0,58
Minuten pro Ferkel im Vergleich zur betaubungslosen Kastration (De
Roest et al., 2009). Skade et al. (2021) kamen zu dem Ergebnis, dass die
Injektion eines Lokalanasthetikums unabhangig vom Wirkstoff und der
Injektionsmethode durchschnittlich 5,6 Sekunden dauerte und dass die
Verabreichung von Lidocain 0,6 Sekunden schneller war als die Injektion
von Procain, unabhangig von der Injektionsmethode oder dem
Injektionsvolumen war. Eine mogliche Erklarung fur dieses Ergebnis
konnte sein, dass die Injektion mit Lidocain weniger Schmerzen verursacht

als die Injektion mit Procain (Hofmann etal., 2019; Rauh et al., 2019; Skade



78 V. Diskussion

et al.,, 20217). In ihrer Untersuchung dauerte die Kastration unter
Lokalanasthesie durchschnittlich 14 Sekunden pro Ferkel und war eine
Sekunde schneller als die Kastration der Kontrollgruppe (Skade et al.,
2021). Ein moglicher Grund fur die geringfugig kurzere Dauer der
Kastration lokalanasthesierter  Ferkel konnten die geringeren
Abwehrbewegungen durch die Schmerzreduktion darstellen (Skade et al.,
2021). Jedoch konnte dies nicht durch die vorliegende Studie bestatigt
werden. Ein moglicher Grund fur die abweichenden Ergebnisse konnte in
der unterschiedlichen Erhebung der Daten liegen. So wurden bei Skade et
al. (2021) die Zeiten pro Ferkel gemessen, in der vorliegenden Studie
hingegen die Zeiten pro Wurf. Aufgrund der hoheren Tierzahl ware diese
Erhebung der Zeiten in der vorliegenden Studie nicht praktikabel gewesen.
Insgesamt wird der Grund fur den groBeren Zeitaufwand von
durchschnittlich circa einer Minute pro Ferkel in der vorliegenden Studie
in der Injektion des zusatzlichen Schmerzmittels, in dem zusatzlichen
Arbeitsschritt Injektion, der Wartezeit zwischen diesem und der
Kastration, aber auch in der, unabhangig von der Ferkelzahl, verlangerten
Vor- und Nachbereitungszeit fir die Lokalanasthesie gesehen.
Interessanterweise war die Dauer fur die Kastration unter automatisierter
Isoflurannarkose fur den gesamten Kastrationsprozess mit 2,2 +0,8
Minuten pro Ferkel in Untersuchungen von Winner et al. (2022)

vergleichbar.

Wurde zudem die in den Arbeitsablauf involvierte Personenzahl
berucksichtigt und daraus die Arbeitslast berechnet, betrug diese
betriebsubergreifend fur den gesamten Kastrationsprozess mit
Lokalanasthesie 4,0 + 1,27 Minuten, im Gegensatz zu 2,0 + 0,34 Minuten
pro Ferkel bei der betaubungslosen Kastration. Entsprechend zeigte sich,
dass sich die Arbeitslast pro Person im Mittel annahernd verdoppelte,
jedoch zwischen den Betrieben auch erheblich variierte. Winner et al.
(2022) erhoben vergleichbare Ergebnisse pro Ferkel bei der Kastration

unter Isoflurannarkose (3,0 + 1,6 versus 4,5 + 1,7 Minuten).
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VI. ZUSAMMENFASSUNG

Ziel dieser Arbeit war die Evaluation und Implementierung der
chirurgischen Kastration mannlicher Saugferkel unter Lokalanasthesie mit
Lidocain unter Feldbedingungen. Untersucht wurden die Wirksamkeit, die
Durchfuhrbarkeit der Lokalanasthesie durch die Landwirte, die
Nebenwirkungen, die Ferkelverluste bis 24 Stunden nach der Kastration

und der Arbeitsaufwand.

Die Datenerhebung fand auf neun konventionellen ferkelerzeugenden
Betrieben in Suddeutschland statt und erfolgte wahrend einem
betaubungslosen  (Durchgang 1) und drei  Lokalanasthesie-
Abferkeldurchgangen (Durchgange 2-4) pro Betrieb. Die Injektion des
Lokalanasthetikums wurde wahrend eines Durchgangs (Durchgang 2,
Gruppe Vet) von einer erfahrenen Tierarztin, in den weiteren zwei
Durchgangen (Durchgange 3 und 4, Group Farmer) von den vorher in
Theorie und Praxis geschulten Landwirtinnen und Landwirten
durchgefuhrt. Insgesamt gingen Daten von 3.966 mannlichen, normal-
anatomischen Ferkeln mit einem durchschnittlichen Alter von 5+ 1,2
Tagen in die Auswertung ein, davon 920 aus neun betaubungslosen
Durchgangen und 3.046 aus 27 Lokalanasthesie-Durchgangen. In die
Auswertung der Nebenwirkungen und der Mortalitat wurden auch die
Daten aus der praktischen Schulung der Landwirtinnen und Landwirte
eingeschlossen (1.012 Ferkel). Alle unter Lokalanasthesie kastrierten
Ferkel erhielten mindestens 20 Minuten vor der Kastration eine Injektion
von 0,6 ml Lidocain in beide Hoden, jeweils 0,4 ml davon intratestikular
und 0,2 ml subskrotal. Zusatzlich erhielten sie Meloxicam und Metamizol

als praemptive Analgesie.

Die Mortalitat innerhalb der ersten 24 Stunden nach der Kastration
unterschied sich zwischen betaubungslos kastrierten (4/920) und unter
Lokalanasthesie kastrierten (17/4.058) Ferkeln nicht und lag bei jeweils
0,4 %. Bei zwei von 4.058 unter Lokalanasthesie kastrierten Ferkeln
(0,05 %) traten in der Zeit zwischen der Lidocain-Injektion und der

Kastration reversible Nebenwirkungen auf. Die Wirksamkeit der
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Lokalanasthesie wurde anhand der Abwehrbewegungen und der
Vokalisation wahrend der Injektion und der Kastration bewertet. Wahrend
der Injektion unterschied sich das Abwehrverhalten in den Gruppen Vet
und Farmer nicht signifikant. Wahrend der Samenstrangdurchtrennung
konnte das Abwehrverhalten auf allen neun Betrieben durch die
Lokalanasthesie im Vergleich zur betaubungslosen Kontrollgruppe
signifikant reduziert werden. Wahrend des Hautschnitts konnte eine
signifikante Reduktion jedoch nicht auf allen Betrieben erreicht werden.
Betriebsubergreifend war die Reduktion des Abwehrverhaltens signifikant
geringer in der Gruppe Vet als in der Gruppe Farmer. Diese Tatsache
spricht dafur, dass die Injektion fur die Landwirtinnen und Landwirte gut
erlernbar war. Durch die Lokalanasthesie verlangerte sich der gesamte
Kastrationsprozess pro Ferkel um annahernd eine Minute auf 2,1 + 0,84
Minuten. Unter Berucksichtigung der in den Arbeitsablauf involvierten
Personenzahl, verdoppelte sich die Arbeitslast pro Person im Mittel auf

annahernd 4,0 £ 1,27 Minuten.

Die Kastration unter Lokalanasthesie, wie sie in dieser Studie durchgefuhrt
wurde, kann aufgrund der geringen Nebenwirkungen und Tierverluste als
sichere Methode angesehen werden. Die Injektion war fur die geschulten
Landwirtinnen und Landwirte einfach durchzufihren, auch wenn sie
zeitaufwandiger war. Sie fuhrte jedoch zu erhohtem Abwehrverhalten. Im
Gegensatz zur Samenstrangdurchtrennung konnte das Abwehrverhalten
wahrend des Hautschnittes durch die Lokalanasthesie nicht auf allen

Betrieben signifikant reduziert werden.
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VIil. SUMMARY

The aim of this study was the evaluation and implementation of surgical
castration of male suckling piglets under local anesthesia with lidocaine
under field conditions. The study investigated the effectiveness of the
method, the feasibility of local anesthesia by farmers, side effects, piglet

losses up to 24 hours after castration and workload.

Data collection took place on nine conventional piglet farms in southern
Germany, during one farrowing batch without anesthesia (batch 1) and
three farrowing batches with local anesthesia (batches 2-4) per farm. Local
anesthesia was injected by an experienced veterinarian during one batch
(batch 2, group Vet) and by the farmers, who had received theoretical and
practical training, during the other two batches (batch 3 and 4, group
Farmer). In total, data from 3966 anatomically normal male piglets,
averaging 5 + 1.2 days old, were included in the evaluation, of which 920
came from nine batches without anesthesia and 3046 from 27 batches with
local anesthesia. The evaluation of adverse effects and mortality also
included data from the practical training of the farmers (1012 piglets). All
piglets castrated under local anesthesia received an injection of 0.6 ml
lidocaine into both testes at least 20 minutes before castration, 0.4 ml
intratesticularly and 0.2 ml subscrotally. In addition, they received

meloxicam and metamizole as preemptive analgesia.

Mortality in the first 24 hours after castration did not differ between piglets
castrated without anesthesia (4/920) and those castrated under local
anesthesia (17/4058). It was 0.4 % in each case. Two of the 4058 piglets
castrated under local anesthesia (0.05 %), showed reversible side effects
between injection of lidocaine and castration. The effectiveness of local
anesthesia was assessed based on defensive movements and vocalizations
during injection and castration. During injection, there was no significant
difference in defensive behavior between the groups Vet and Farmer.
During the spermatic cord transection, defensive behavior in all nine farms
was significantly reduced by local anesthesia compared to the control

group without anesthesia. During skin incision, however, a significant



82 VIl. Summary

reduction could not be achieved in all farms. On all farms, the reduction of
defensive behavior was significantly lower in the group Vet than in the
group Farmer. This fact indicates that the injection was easy to learn and
perform for the farmers. Local anesthesia prolonged the castration process
per piglet by almost a minute to 2.1 +£0.84 minutes. Considering the
number of people involved in the procedure, the workload per person

doubled on average to almost 4.0 = 1.27 minutes.

Castration under local anesthesia, as performed in this study, can be
considered a safe method due to the low number of side effects and piglet
losses. Injection is easy to perform for trained farmers, even if it does take
longer. However, it has also led to an increase in defensive behavior. In
contrast to spermatic cord transection, defensive behavior during skin

incision was not significantly reduced by local anesthesia on all farms.
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XIl. ANHANG

Anhang 1: Formular zur Datenerhebung

Betrieb: Durchgang:

Datum: Beginn: Ende:

Anzahl Personen:

Name und Aufgaben Person 1

Name und Aufgaben Person 2

Name und Aufgaben Person 3

Checkliste vor Beginn:

O Kamera aufgebaut und eingeschaltet (siehe separate Anleitung).
O Injektor Gberprift.

O Ausreichend Lokalanasthetikum und Analgesie vorhanden.

O Ferkelkisten vorbereitet.

O Abferkelbuchten nummeriert.

Allgemeine Daten:

Anzahl abgeferkelter Sauen

Tagle) der Abferkelung

Gesamtzahl Ferkel (@7 und §)

Anzahl mannlicher Ferkel

Durchfihrung Kastration: Skalpell O Zange O Emaskulator O

Fixierungshilfe:

Arbeitsablauf - Kombi mit Kastration: Meloxicam Dosis:
Eisen u}
Antibiose u}

Behandlung Kokzidien o

Impfung u]
Schwanzkupieren u]
Ohrmarken u]
sonstiges u}
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Betrieb:

Durchgang:

Zeitaufwand:

Tatigkeit Beginn

Vorbereitung Material
Injektion
Kastration
Rausfangen pro Wurf
Reinigung/Desinfektion Materialien

Zusatzliche Verzigerungen

Ende

Seite 2
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Betrieb: Durchgang:

Ferkelverluste: (sofern méglich, Grinde/Zeitpunkt/Wurf/Geschlecht vermerken)

Bis 24h nach Kastration

Verbrauchsmaterialien am Kastrationstag:

Skalpellklingen
Neuanschaffungen
(gaf. auch erst am
Ende erheben)
Handschuhe
Kaniilen | Analgesie: Lokalandsthesie:
Lokalandsthetikum | Flasche [g] oder Fiillmenge [ml] Flasche [g] oder Fiillmenge [ml]
(wiegen) | vorher: nachher:
Metacam | Flasche [g] oder Fiillmenge [ml] Flasche [g] oder Flllmange [mi]
(wiegen) | vorher: nachher:
Metamizol | Flasche [g] oder Fiillmenge [ml] Flasche [g] oder Fiillmenge [ml]
(wiegen) | vorher: nachher:
Sonstiges:

Nachster Termin:

Materialbedarf nichster Besuch:
O
O
O
O

Checkliste Ende:

O Aufzeichnung Kamera gestoppt.

O Alle Daten auf Erhebungsbogen notiert.

O Score Sheets ausgefillt.

O Abgabebeleg geschrieben.

O Film auf Computer speichern und hochladen.

Seite 9
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Betrieb:

Durchgang:

Ferkelverluste bis Tag 1 nach Kastration

Datum

Mummer Sau

Geschlecht

Gewicht

Ursache?

Seite 10
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