Leitfaden fiir Pferdeziichter
Voraussetzungen fiir eine normale Entwicklung d. Fohlens im Mutterleib
Voraussetzung flr die optimale Entwicklung des Fetus im Mutterleib ist zunachst eine ungestérte Trachtigkeit der Stute!

RegelméaBige Entwurmungen sowie Schutzimpfungen gegen Tetanus, Influenza und Herpes (EHV 1,4) sollten zum Standard eines
Zuchtbetriebes gehdren. Haufige Nachfragen erhalten wir bzgl. der Herpesimpfungen, da man immer wieder von Herpesausbriichen
in Stéallen mit einem hohen Anteil geimpfter Pferde hért. Grundsétzlich darf bei geimpften Pferden nicht von einem 100%-Schutz
ausgegangen werden. Vielmehr ist das Ziel einer den gesamten Bestand umfassenden Herpesimpfung die Senkung des Infektionsdru-
ckes. Da ein Grofteil unserer Pferdepopulation Trager des Herpesvirus ist, kann man lediglich mit einer flachendeckenden Impfung die
Wahrscheinlichkeit eines Ausbruches senken (oder sogar manchmal verhindern). Fir tragende Stuten (auch solche, die bisher noch
nicht geimpft worden sind) gibt es verschiedene zugelassene Herpesimpfstoffe. Bitte sprechen Sie uns darauf an — wir versuchen dann
die im Einzelfall optimale Losung fir unsere Patienten zu finden, um moglichst wirksam einem EHV-bedingten Virusabort (,Verfohlen*
i.d. R. im letzten Drittel der Tréchtigkeit) vorzubeugen.

Tetanusschutzimpfungen sollten bei allen Pferden zum Standardrepertoire an Impfungen gehéren. Auch hier sehen wir leider immer
wieder groRe Liicken in der Impfhistorie. Da Pferde eine wesentlich hdhere Empfindlichkeit bzgl. der Tetanusbakterien aufweisen als
z.B. der Mensch, sind neben der korrekten Grundimmunisierung wesentlich kiirzere Impfintervalle notwenig (i.d.R. alle zwei Jahre).
Eine im letzten Drittel der Trachtigkeit durchgefiihrte Tetanus-Impfung schiitzt zudem das Fohlen optimal bis es selbst in der Lage ist,
Antikérper aufzubauen und somit geimpft zu werden.

Weitere wichtige Punkte fir die normale Entwicklung der Frucht sind eine ausgewogene Fiitterung der Zuchtstute sowie ausreichend
Bewegung.

Hierbei sollte immer das Gewicht der Stute im Auge behalten werden, denn es ist ein Trugschluss, dass jede tragende Stute eigentlich
,soviel fressen darf wie sie kann.... Denn das Fohlen soll ja gut gedeihen®. Bei sehr leichtfuttrigen Stuten ist es daher sinnvoll, ggf.
auch die Ration zu begrenzen, um die ,Zuchtkondition zu erhalten. ,Fette* Stuten neigen zur Ablagerung von Depotfetten im Bereich
des weichen Geburtsweges, was wiederum ein Geburtshindernis von Seiten des Muttertieres darstellen kann.

Grundlage der Fltterung tragender Stuten sollte ein qualitativ einwandfreies Grundfutter (Heu, Silage, Stroh) sein, welches nach
Bedarf durch Kraftfutter erganzt werden kann (abhangig von Typ, Belastung und Gewicht der Stute). Je nach Eiweilgehalt und Eiweil3-
zusammensetzung des Heus kann es besonders am Ende der Trachtigkeit sowie in der friihen und mittleren Laktationsphase (Sauge-
phase) bei reinen Heu-Hafer-Rationen zu einer Unterversorgung mit essentiellen Aminosauren kommen. Hier kann zum Beispiel ein
Defizit durch die Zufitterung von Sojaextraktionsschrot, Bierhefe oder Luzerne ausgeglichen werden. Nicht fehlen darf in der Ration
die regelmaRige (wenn maéglich tagliche) Fltterung eines Mineralfutters, dessen Menge zum Ende der Trachtigkeit hin erhdht werden
sollte, um eine gute Mineralisierung d. Skelettes des Fetus zu gewahrleisten. Dies ist sicher ein Ansatz wo orthopadischen Problemen
(Fehlstellungen, OCD - sog. ,Chips*) z.T. schon hier vorgebeugt werden kann.

Ein Salzleckstein (NaCl) sollte auch jeder tragenden Stute zur freien Verfligung stehen. Man geht davon aus, dass z.B. ein Natrium-
mangel mitverantwortlich sein kann fiir den verzdgerten Abgang des Darmpeches bei Fohlen.

Im Zweifelsfall — z.B. bei Verwendung vieler Rationskomponenten oder bei auftretenden Problemen raten wir lhnen, sich mit uns in
Verbindung zu setzen. Durch Zusammenarbeit mit der Veterindrmedizinischen Fakultat Leipzig kénnen wir fir Sie eine fundierte Rati-
onsanalyse mit den gewiinschten Futtermitteln (oder auch einfach Rationsvorschlage) durchfiihren lassen.

Anmerkung bzgl. Fiitterung / Gesundheit Zuchtstute: natiirlich sollten auch bei Zuchtstuten regelméaige Zahnkontrollen und ggf.
— Korrekturen durchgefiihrt werden!!!

Wichtig: um den Geburtszeitraum sollte man keine Futterumstellung durchfiihren!

Ebenso wichtig wie eine ausgewogene Erndhrung der Stute ist deren Bewegung. Optimal fiir physische sowie psychische Gesundheit
ist natirlich der Weidegang in einer festen Herde. Da im Winter oft nicht die Mdglichkeit besteht, sollte auf alternative Bewegungs-
moglichkeiten fiir taglich mehrere Stunden ausgewichen werden (befestigte Paddocks, Laufen lassen auf Platz / in Halle). Auch
gegen das moderate Reiten tragender Stuten spricht grundsatzlich nichts — jedoch sollte man gerade zum Ende der Trachtigkeit hin
auf deutliche kérperliche Beanspruchung verzichten.

Stuten deren Bewegungsanspruch man v. a. auch am Ende der Trachtigkeit gerecht wird, werden mit groRerer Wahrscheinlichkeit
einen ungestorten Geburtsablauf zeigen, als solche, die die Wintermonate (iberwiegend in der Box verbracht haben!



Krankheitsvorbeugung / Handeln im Erkrankungsfall:

Natdrlich kdnnen wir nur bedingt durch regelmé&Rige Entwurmungen, Schutzimpfungen, Zahnkontrollen etc. Krankheiten und somit
einer Gefahr flr das werdende Fohlen vorbeugen — auch flihrt nicht unweigerlich jede Erkrankung der Mutterstute zu einer Schadigung
der Frucht. Jedoch sollten Sie Ihre Zuchtstuten genau beobachten und ggf. bei auftretenden Problemen mit uns Riicksprache halten.
Komplikationen, die z.B. in der Tréachtigkeit auftreten kdnnen und mindestens einer sofortigen Ricksprache mit dem Tierarzt bediirfen
(keine Garantie auf Vollstandigkeit):
- Fieber (hohes Fieber kann die Tétigkeit aller Organe beeintréchtigen und zu einer verschlechterten Versorgung d. Frucht flihren)
- Kolik o. kolikahnliche Symptome (diese kénnen alleine durch Lage-/Stellungsanderungen d. Fohlens v.a. kurz vor der Geburt
bedingt werden, oder aber auch gravierende Probleme als Ursache haben, wie z.B. Gebarmutterdrehung, Darmverlagerung etc.)
- Verfriihtes Anbilden eines Euters (,Aufeutern®) — kann ein Hinweis auf eine Plazentitis (Entziindung der Plazenta) sein
- Eitriger Ausfluss (z.B. bei Abort, Plazentitis) — nicht zu verwechseln mit der Auflésung d. Schleimpfropfes des Muttermundes
unmittelbar vor der Geburt: hierbei sieht man z.T. den Abgang von z&hem, klar bis ggr. blutigem Schleim.
- Schnelle abnorme Umfangsvermehrung d. Bauches der tragenden Stute im letzten Drittel der Trachtigkeit den Besitzern fallt oft
auf, dass sich die Stuten gar nicht mehr hinlegen — z.B. bei Hydrops Allantois GibermaRige Produktion von Fruchtwasser z.B. bei
einer angeborenen Nierenerkrankung d. Frucht).

Anmerkung: Schmerzen aller Art und unabhéngig ihrer Ursache (innere Organe, Bewegungsapparat) kénnen zu einer deutlichen
Beeintrachtigung des Allgemeinbefindens fiihren und somit eine Gefahr fiir die Tréchtigkeit bedeuten!!!

Vorbereitung auf die Geburt

Abfohlbox

- soll die Stute in einem anderen Stall oder einer anderen Box abfohlen, so sollte man das Umstellen mindestens 3-4 Wochen (eher
l&nger) vor dem errechneten Geburtstermin vornehmen, damit sich die Stute adaptieren kann und der Kdrper sich mit dem veran-
derten Keimmilieu auseinandersetzen kann.

- Besonders im Abfohlbereich und zum Geburtszeitraum hin sollte auf strenge Hygiene geachtet werden. Auf eine ,Matratzenein-
streu” sollte hier verzichtet werden. Da viele Zlichter ihre Zuchtstuten bereits relativ gut kennen, sollte bei den ersten Anzeichen
auf die bevorstehende Geburt nochmals die Box gereinigt werden. Besonders unmittelbar nach der Geburt besteht eine hohe In-
fektionsgefahr flir das Fohlen, welches ohne Antikorper (Abwehrstoffe) geboren wird. Eintrittspforten sind unter anderem der noch
nicht eingetrocknete Nabel ebenso wie Maul und Nustern.

Bereitlegen sollte man
- zeitnah abgekochte Handtlicher ( zur Sauberung von Niistern u. Maul d. Fohlens von Schleim und Blutresten, sofern nétig)
- Geburtsstricke (Geburtshilfe sollte nur bei Indikation und durch erfahrene Personen durchgefiihrt werden)
- Jod-Spray oder -Tinktur (PVP-Jod, z.B. Betaisodona) zur Nabeldesinfektion
- Mullbinde 0.8. (zum Bandagieren d. Schweifes - tragt wesentlich zur Hygiene bei — Achtung jedoch: die Bandage nur locker wickeln
und nach Abgang d. Nachgeburt entfernen, damit es nicht zum Druck/Absterben der Schweifriibe kommt!)
- Klistier (prophylaktische Gabe zur Beschleunigung d. Darmpechabganges)

Die Geburt

Generell kann man davon ausgehen, dass ein Fohlen ab dem 320. Trachtigkeitstag Uberlebensfahig sein kann, d. h. zu diesem Zeit-
punkt ist die Geburt eines reifen Fohlens méglich. Genauso kann ein Fohlen zum errechneten Geburtszeitraum z.B. aufgrund eines
Entwicklungsdefizites unreif geboren werden.

Nach einer mittleren Trachtigkeitsdauer von 330 plus / minus 10 Tagen (es gibt Stuten, die ein Jahr ohne Komplikationen tragen!)
beginnt die Geburt mit dem Vorbereitungsstadium: einige Tage vor der Geburt dndert die Frucht ihre Lage im Mutterleib: sie dreht
sich von der unteren in die sogenannte ,obere Stellung®, d. h. der Riicken d. Fohlens liegt nicht mehr nach unten im Bauch der Stute
sondern parallel zu deren Riicken nach oben.

Fur das Erreichen der oberen Stellung ist wiederum die Bewegung der Stute sehr wichtig!

Manche Stuten zeigen in diesem Zeitraum gelegentliches Unwohlsein (kann ahnlich aussehen wie Koliksymptome).

Das néchste flir uns deutlich sichtbare Geburtsstadium ist das Austreibungsstadium: der Muttermund hat sich geéffnet und durch die
Stellwehen und schlussendlich die Presswehen (aktive Bauchpresse der Stute) tritt die Frucht in den Geburtsweg ein.

Bei einer normal ablaufenden Geburt vergeht vom Beginn dieses Stadiums bis zur Geburt des Fohlens in der Regel keine halbe Stun-
de. Nach Abgang des Fruchtwassers erscheint schnell im Bereich der Scheide eine blauliche Fruchtblase (Amnion) in der bereits die
Vorderbeine und bald darauf auch das daraufliegende Kdpfchen sichtbar sind.



Bei den meisten Pferdegeburten ist das Eingreifen durch uns Menschen nicht notwendig!
Ein Eingreifen wird notwenig:
-wenn die Stute deutliche Wehentatigkeit zeigt, jedoch die blauliche Fruchtblase (Amnion) nicht erscheint
-wenn Kopf und / oder die Vorderbeine in der Eihaut nicht erscheinen (es kann sich um eine Lage-bzw.
Stellungsanomalie handeln)
-wenn die Wehentatigkeit stagniert
-wenn die Frucht sich trotz Wehentatigkeit im Geburtsweg nicht weiterschiebt
- efc.

Achtung: bei offensichtlichen Stellungs- / bzw. Lageanomalien sollte sofort der Tierarzt angerufen werden!!!
-wenn z.B. GliedmaRen sichbar sind, jedoch mit den nachsten Presswehen der Kopf nicht erscheint
- wenn statt der VordergliedmaRen die Hintergliedmalen zuerst erscheinen (die Hufsohlenflache zeigt in diesem Fall nach oben)
-wenn der Kopf erscheint, jedoch nicht die gestreckten Vordergliedmalien
- etc!!!!
Eine eigenmachtiger Versuch der Lage-bzw. Stellungskorrektur kann zu ernsthaften Verletzungen v.a. der Stute fiihren!

Wenn das Fohlen da ist:

Befreien Sie Nlstern und Maulchen des Fohlens von Schleim- und Blutresten sofern die Stute dies nicht unverziglich selbst tut. Ge-
nerell ist eine Versorgung d. Fohlens mit Sauerstoff bei intaktem Nabel auch in der Eihiille gewahrleistet, jedoch kann der Nabelstrang
bereits wahrend der Geburt gequetscht worden sein, so dass die Versorgung beeintrachtigt ist. Der Nabel sollte nicht durchtrennt
werden. Sobald die Stute aufsteht reilt dieser in der Regel an der praformierten Rissstelle ca. 2cm unterhalb der Bauchdecke. Ist dies
erfolgt, sollten Sie unverziiglich den Nabelstumpf mit PVP-Jod-Spray oder —Ldsung desinfizieren (dies sollte alle 12 Stunden bis zum
2. Lebenstag wiederholt werden), um einer eventuellen Keimbesiedelung vorzubeugen.

Sollte die Stute sich nicht sofort um das Fohlen kiimmern, ist es hilfreich, das Fohlen mit den Handtlichern oder mit sauberem Stroh
abzurubbeln. Dies regt Atmung und Kreislauf an.

Wichtig ist nun, dass Stute und Fohlen Ruhe haben. Handelt es sich jedoch um eine Erstgebarende, so sollte man ein besonderes
Augenmerk auf die Stute haben, da es immer wieder Stuten gibt, die das Neugeborene zunachst nicht an das Euter lassen.

Auch sollte der Abgang der Nachgeburt kontrolliert werden. Grundsatzlich sollte die Nachgeburt innerhalb von max. 3-4 Stunden nach
der Geburt abgegangen sein. Ist dies nicht der Fall spricht man von Nachgeburtsverhaltung. In diesem Fall sollten Sie unverziiglich
dem Tierarzt Bescheid geben. Er wird durch eine Infusion und ggf. Spiilung der Gebarmutter und vorsichtiges Abnehmen versuchen,
die Nachgeburt zu entfernen.

Auch bei zeitgerechtem Abgang der Nachgeburt sollte diese in einem Eimer aufgehoben und durch den Tierarzt auf Vollstandigkeit
kontrolliert werden.

Zurlickgebliebene Nachgeburtsteile fiihren schnell zu Fieber, eitrigem Ausfluss sowie evt. zur sogenannten ,Nachgeburtsrehe®.

Fahrplan fiir das neugeborene Fohlen
Das normale Fohlen
- befindet sich kurz nach der Geburt in Brust-Bauch-Lage
- zeigt einen Saugreflex nach max. 20 min
- steht i.d. R. innerhalb einer Stunde auf (spatestens nach 2 Std.)
- sollte mit den ersten Stehversuchen bereits beginnen, nach dem Euter zu suchen und sollte optimalerweise innerhalb
der ersten 2 Stunden begonnen haben zu trinken
- innerhalb von 6 — 10 Std. max sollte der erste Harnabsatz erfolgen
- sollte innerhalb der ersten 8 - 12 Stunden das Darmpech abgesetzt haben

Eine ziigige Kolostrumaufnahme (Biestmilchaufnahme) ist Voraussetzung zur Erlangung einer passiven Abwehr (Fohlen werden ohne
Antikorper geboren — ihr Darm kann die Antikorper aus der Biestmilch bis etwa zur 12. Lebensstunde aufnehmen - bis zu diesem Zeit-
punkt sollte das Fohlen mind. einen Liter Biestmilch getrunken haben). Ebenso regt die aufgenommene Biestmilch die Darmtatigkeit an
und ist somit Voraussetzung fir den Abgang des Darmpechs. Der Abgang d. Darmpeches sollte innerhalb der ersten 8 Stunden erfolgt
sein. Bei einem Warmblutfohlen kann das Darmpech eine Lange von 75cm erreichen. Es ist dickbreiig bis sehr fest und im Gegensatz
zum gelben ,Milchkot* dunkelbraun. Der Abgang kann durch die Eingabe eines Klistiers gefordert werden, sollte aber in jedem Fall
durch den Tierarzt kontrolliert werden.

Fohlenimpfung
Innerhalb der ersten 24 Lebensstunden sollte eine tierarztliche Untersuchung des Fohlens erfolgen, um Reifegrad und Gesundheits-
zustand einschatzen zu kénnen. Eine sogenannte ,Fohlenimpfung® ist optional. Das friher verwendete ,Fohlenldhmeserum® ist derzeit



in Deutschland nicht mehr verfligbar. Sofern die Stute nicht im letzten Drittel der Trachtigkeit gegen Tetanus geimpft wurde, flihren wir
in unserer Praxis eine passive Immunisierung des Fohlens mit Tetanusserum durch. Zusatzlich empfehlen wir die Gabe einer vitamin-
sowie mineralreichen Paste (z.B. Ipaligo Foal, Fa. Equistro / Vetoquinol), die speziell auf die Bediirfnisse des neugeborenen Fohlens
abgestimmt ist. So kann z.B. einem friihen Selenmangel (und dessen Folgen) oder ggf. mangelbedingten Infektionen / Fehlistellungen
vorgebeugt werden.

Immunglobulintest

Immunglobuline sind die im Blut des Fohlens messbaren Antikérper (Abwehrstoffe), die es (iber die Biestmilch aufgenommen hat. Da
das Fohlen nicht immunkompetent geboren wird, ist es auf diese Abwehrstoffe angewiesen, um Schutz vor Infektionen zu erhalten.
Verfligbar ist hierzu in unserer Praxis ein Schnelltest. In folgenden Fallen empfehlen wir eine Blutentnahme sowie diesen Test durch-
zufiihren:

- wenn bereits vor der Geburt groRBere Mengen Kolostrum (Biestmilch) aus dem Euter der Stute gelaufen sind

-wenn das Fohlen ,Startschwierigkeiten” hatte, also z.B. erst spat begonnen hat zu trinken (auf jedenfall, falls es in den ersten 10-12
Std. keine Biestmilch aufgenommen hat!)

-wenn es sich um eine Schwergeburt handelt

-wenn das Fohlen ,unreif* oder ,lebensschwach* erscheint

-wenn bei der Stute bekannt ist, dass sie nur eine unzureichende Immunglobulinkonzentration in der Milch erreicht

-wenn die Stute am Ende der Trachtigkeit erkrankt war

-wenn die Stute eine deutlich mangelhafte Milchleistung zeigt

Natirlich kdnnen wir auf Wunsch auch bei jedem anderen Fohlen den Test durchfiihren!
Sollte bei einem Fohlen ein Antikérpermangel / Immunglobulinmangel festgestellt werden, besteht die Mdglichkeit, die Transfusion von
antikérperreichem Blutplasma durchzuflihren, um das Fohlen so zu schitzen.

Die ersten Stunden und Tage des Fohlens

Damit die Stute zu dem Fohlen eine gute ,Stute-Fohlen-Bindung* aufbauen kann, ist es wichtig, besonders in den ersten Stunde die
Situation zwar zu beobachten, jedoch so wenig wie mdglich einzugreifen. Es sollten sich wenn mdglich nur der Stute bekannte Perso-
nen in der N&he befinden und nur so viele Personen wie nétig (dies gilt natlirlich v.a. auch flr die Zeit der Geburt).

Fur die Entwicklung des Bewegungsapparates des Fohlens sowie flr die Entfaltung der Tatigkeit von Lunge und Herz ist auch die Be-
wegung bereits in den ersten Lebenstagen essentiell. Das Sehvermdgen neugeborener Fohlen ist zwar eingeschrankt, jedoch folgen
sie in der Regel problemlos den Mutterstuten, sodass auch Koppelgang bei entsprechend eingezdunten Koppeln maglich ist. Ausgie-
bige, regelméRige Bewegung beugt nicht nur Fehlstellungen vor bzw. hilft bei der Korrektur solcher sondern ist auch Voraussetzung
flr einen belastbaren Bewegungsapparat des spateren ,Sportpferdes®.

Auch fir die Stute ist Bewegung post partum wichtig. Jeder Ziichter hat natlrlich das angestrebte Ziel, ein gesundes Fohlen méglichst
pro Jahr aus einer Stute zu ziehen. Eine problemlose Wiederbedeckung setzt allerdings eine gute Riickbildung der Gebarmutter vor-
aus — dies wiederum wird durch viel Bewegung geférdert.

Abschliefend noch einige Anmerkungen zu Erkrankungen bei Fohlen - bitte kontaktieren Sie Ihren Tierarzt, wenn Sie auffallige
Symptome bei Ihrem Fohlen entdecken!

- Nabelentziindung (Omphalitis / Omphalophlebitis): der Nabel sollte nach wenigen Tagen abgetrocknet sein, nicht verdickt und zu
keinem Zeitpunkt schmerzhaft (Achtung: ein nicht eingetrockneter Nabel ist eine potentielle Eintrittsquelle fiir Bakterien!)

- Mekoniumobstipation: Pressen auf Kot- besonders in den ersten 24 Stunden sollte bei nicht erfolgreichem Pressen auf Kot der
Abgang des Darmpeches erneut kontrolliert werden. In Einzelfallen setzen Fohlen bereits Milchkot ab, obwohl das Mekonium noch
nicht vollstandig abgegangen ist.

- Blasenruptur: immer wieder kommt es durch die extremen Druckverhaltnisse im Korper des Fohlen bei der Geburt zu einem Riss
der Harnblase. Betroffene Fohlen stellen sich zum Urinabsetzen hin, zeigen Pressen jedoch ohne Ergebnis. Das Allgemeinbe-
finden verschlechtert sich meist schnell; i.d. R. stellen sich kolikahnliche Symptome ein. Eine Diagnose kann meist rel. gut per
Ultraschall u. ggf. Gber eine Blutprobe gestellt werden. Schnelles Handeln ist fir eine gute Prognose erforderlich.

- Fieber: Sollte das Fohlen auffallig schlapp/apathisch sein, deutl. mehr Schlafphasen aufweisen als Sie es von ihm kennen, kon-
trollieren Sie die Temperatur! (Normaltemperatur: 37,2 — 38,9°C in den ersten 4 Lebenstagen — danach i.d.R. 37,2° - 38,5°C). Bei
einer Temperaturerhéhung in den febrilen Bereich sollten Fohlen antibiotisch abgedeckt werden, um z.B. einer Verbreitung der evt.
Pathogenen Bakterien z.B. in die Gelenke vorzubeugen. Fieber tritt z.B. auf bei Lungenentziindungen, Erkrankungen des Fohlen-
lahmekomplexes, bei best. Durchfallerregern etc.

- Vermehrte Gelenkfiillung: Sollte das Fohlen eine aufféllige Gelenkfillung (besonders haufig und gut sichtbar sind die Sprung-



gelenke betroffen) aufweisen, kann dies auf eine Absiedelung von Bakterien hindeuten. Es besteht dringend Handlungsbedarf um
spateren Knorpelschaden vorzubeugen — auch wenn das Fohlen ein ungestortes Allgemeinbefinden und normale Kérpertempera-
tur aufweist!

- Durchfall: Durchfall bei Fohlen muss nicht bedrohlich sein, sollte jedoch immer im Zusammenhang mit Allgemeinbefinden, Kor-
pertemperatur und Dauer des Durchfalles beurteilt werden.Viele Fohlen bekommen etwa um den Zeitpunkt der Fohlenrosse der
Stute Durchfall. Vorsicht ist geboten, wenn der Durchfall anhalt, die Fohlen schlapper werden. Sie konnen nur begrenzt den Flis-
sigkeitsverlust kompensieren.

- Fehlstellungen: Viele Fehlstellungen beheben sich mit ausreichend Bewegung und optimaler Vitamin- sowie Mineralversorgung
in den ersten Wochen bis Monaten von selbst; jedoch kénnen sich auch erst nach einiger Zeit Fehlstellungen entwickeln, die der
konservativen/chirurgischen Korrektur bediirfen und sich schnell verschlechtern, z.B. Sehnenstelzful® d. Fohlens

Entwurmung / Impfung von Fohlen

Ist die Stute in den letzten 2 - 3 Wochen vor der Geburt z.B. mit Moxidectin entwurmt worden, so ist eine Entwurmung am Geburtstag
nicht erforderlich.

Wurde Moxidectin nicht verabreicht, so empfehlen wir, die Stute am Tag der Geburt mit einem Ivermectin-Praparat zu behandeln.

In einem gut gefihrten Stall (Qutes Koppelmanagement, keine parasitéren Probleme bekannt, sauberer Stall) reicht es aus, das Fohlen
das erste Mal mit ca. 2 Wochen zu entwurmen — bis zu einem Alter von 8 Wochen empfehlen wir alle 14 Tage die Wurmkur zu wieder-
holen — danach in 8 -Wochen-Abstanden bis zu einem halben Jahr — danach im Rhythmus mit dem Bestand.

Impfungen sollten friihestens im Alter von 6 Monaten (bei Fohlen von ungeimpften Stuten frihestens mit 5 Monaten) erfolgen.

Um das Immunsystem nicht zu tberfordern, sollten die ersten Impfungen etwas zeitversetzt kurz vor bzw. nach dem Absetzen erfolgen
und nicht zu viele Komponenten umfassen. Wir empfehlen mit der Tetanus-Impfung (ggf. kombiniert mit Tollwut) zu beginnen, damit im
das Fohlen im Aufzuchtbetrieb méglichst schnell geschiitzt ist.

$2Z

Text: TA Michaela Sarcinelli, Tierarztliche Praxis Dr. Christian Seidensticker, 2011



