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Einleitung und Zielsetzung

In Osterreich werden mannliche Ferkel zur Verhinderung des Geschlechtsgeruches
(,Ebergeruch“) und zur Sicherstellung der Fleischqualitdt routinemafRig kastriert. Die
gesetzliche Rechtslage (1. THVO 2004) sieht derzeit vor, dass Ferkel bis zum 7. Lebenstag
ohne Betdaubung vom Landwirt kastriert werden dirfen. Auch fur Biobetriebe gilt diese
Regelung, es ist jedoch vor der Kastration ein Arzneimittel zur Reduktion der
kastrationsbedingten Schmerzen zu verabreichen. Diese Arzneimittelgabe wird nicht als
Behandlung im Sinne der EU-Bio-Verordnung angesehen.

Die Diskussion zum Thema Kastration auf europdaischer Ebene lasst mittelfristig eine
Anderung dieser Regelung erwarten. Einige Lander haben bereits neue gesetzliche
Rahmenbedingungen erlassen. Die Alternativen zur betdubungslosen Kastration sind
entweder die Ebermast, oder die Kastration unter Vollnarkose. Als Narkosemittel stehen
entweder Isofluran als Narkosegas oder Ketamin/Azaperon zur intramuskularen oder
intravendsen Verabreichung zur Verfigung. Da die Verabreichung von Isofluran an
lebensmittelliefernde Tiere in Osterreich gesetzlich nicht moglich ist und auch einige Fragen
im Zusammenhang mit der Unbedenklichkeit dieses Arzneimittels fir Mensch und Umwelt
nicht geklart sind beschéftigt sich die vorliegende Arbeit mit der intraventsen Verabreichung
von Ketamin/Azaperon.

Ziel dieser Arbeit war die Feststellung der Eignung der intraventsen Narkose hinsichtlich
ausreichender Schmerzausschaltung, die Erfassung des zeitlichen Aufwandes pro Tier und
die Ermittlung der anfallenden Kosten durch den Einsatz dieser Methode.

Methoden

Fur den Versuch standen insgesamt 353 Ferkel [(Edelschwein x Landrasse) x Pietrain oder
(Edelschwein x Landrasse) x Landrasse] an 21 Kastrationsterminen aus dem Versuchsstall
des LFZ Raumberg-Gumpenstein, Institut flr Biologische Landwirtschaft und Biodiversitat
der Nutztiere in Thalheim/Wels, zur Verfigung. Der Untersuchungszeitraum erstreckte sich
von Juli 2011 bis August 2012. Es wurden jeweils mehrere Wirfe an einem Termin kastriert,
auch wenn der Geburtszeitpunkt unterschiedlich war.

Vor der Kastration erhielten die Ferkel ein fur die Ferkelkastration zugelassenes
Schmerzmittel (Metacam®) zur Reduktion der kastrationsbedingten Wundschmerzen. Die
Ferkel wurden vorab einzeln gewogen und erhielten eine gewichtsabhangige Dosierung der
Wirkstoffe Ketamin und Azaperon, wobei im Laufe der Untersuchung eine geringgradige
Erhdhung der Ausgangsdosierung (= 10 mg/kg Ketamin - in Anlehnung an Plonait und
Bickhardt (1997) und 1,3 mg/kg Azaperon; siehe Tab. 1) erfolgte. Die Wirkstoffe wurden in
die Ohrvene appliziert. Es wurden jeweils 8 bis 10 Ferkel nacheinander betdubt, welche
anschlielend beginnend beim erstbetaubten Ferkel kastriert wurden. Die Skrotalregion
wurde mit alkoholfreien Reinigungs- und Desinfektionstiichern gereinigt. Der Hautschnitt und
das Abtrennen des Samenstranges erfolgten mit Einweg-Skalpell. Die Kastration wurde
immer vom gleichen Tierarzt vorgenommen. Anschlielend wurden die Ferkel zum Schutz
vor Unterkuhlung und/oder Erdriickung zurlck in das abgesperrte Ferkelnest gelegt. Nach
etwa 1 bis 1,5 Stunden wurde das Ferkelnest wieder geoffnet.



Tabelle 1: Gewichtsabhé&ngige Dosierung Ketamin und Azaperon

Ausgangsdosierung (Dosierung 1 erhdhte Dosierung (Dosierung 2

Lebenl((jmasse gang [mg/Tiegr]( 9 [mg/Ti?er(] 92)

[ka] Ketamin Azaperon Ketamin Azaperon
3,01 -4,00 40,0 53 50,0 6,7
4,01 -5,00 50,0 6,7 60,0 8,0
5,01 - 6,00 60,0 8,0 70,0 9,3
6,01 - 7,00 70,0 9,3 80,0 10,7
7,01 -8,00 80,0 10,7 90,0 12,0

Bei der Kastration erfolgten die Beurteilung der LautduR3erungen und der Abwehrreaktionen
sowie eine Gesamtbeurteilung der Kastration des Ferkels anhand von Scores und immer von
den gleichen zwei Personen (siehe Tab. 2).

Tabelle 2: Definition der Scores

LautauRerungen [LA]

0 = keine keine Lautauf3erung; leichtes Grunzen wird als keine Lautduf3erung beurteilt.
1 =gering geringe LautauBerung, einzelne kurze Laute.

2 =hoch lautes Schreien; durchgehende Lautauf3erung wéhrend des Eingriffs.
Abwehrbewegungen [AB]

0 = keine Ferkel bewegt sich nicht, keine Kérperspannung vorhanden.

1 = gering maRige Abwehrbewegungen, welche das Halten des Ferkels nicht

beeintréchtigt.

2 =hoch starke Abwehrbewegungen, die das Halten des Ferkels erschweren.
Gesamtbeurteilung
e LAund AB =0;

0 = sehr gut e LA oder AB = 1 — wobei von den Beurteilern kein Einfluss auf die
Durchfiihrung der Ma3nahme festgestellt wurde.

e LAundAB =1,

1 = befriedigend | o LA oder AB = 1 — wobei von den Beurteilern ein Einfluss auf die
Durchfiihrung der MaBnahme festgestellt wurde.

e LAund AB =2;

e LA=2und AB=1oder LA=1und AB =2;

2 = ungeniigend

Die Erfassung der Zeit fur das Wiegen, die Applikation des Narkosemittels sowie fiir die
Kastration erfolgte jeweils fir 8 bis 10 Ferkel zusammen. Die Auswertung der Daten erfolgte
mittels deskriptiver Statistik mit dem Programm Excel und mittels analytischer Statistik mit
dem Programm SAS Enterprise Guide 4.3 (Wilcoxon-Rangsummen-Test, Signifikanzniveau
p < 0,05).

Ergebnisse und Diskussion

In Summe wurden 353 mannliche Saugferkel mit einem durchschnittlichen Alter von 24 (x 7)
Tagen und einem durchschnittlichen Gewicht von 6,70 (x+ 2,23) kg kastriert. Die Zeitdauer fir
Wiegen der Ferkel, Verabreichung der Narkosemittel und Durchfihrung der Kastration belief
sich auf durchschnittlich 75 (z10) Sekunden pro Ferkel.

Unabhéngig von der H6he der Dosierung, wurden 97 % aller kastrierten Tiere hinsichtlich der
Narkosewirkung und der Gesamtbeurteilung mit sehr gut oder befriedigend beurteilt.

Tabelle 3: Relative Verteilung der Scores zur Gesamtbeurteilung (%)

Score Dosierung 1 (n = 153) Dosierung 2 (n = 200)
0 74,3 83,5
1 23,0 13,5
2 2,6 3,0

Bei 31 der gesamt 353 kastrierten Ferkel wurden die Arzneimittel entweder zur Ganze
intramuskular (i.m.) oder nur teilweise intravends (i.v.) verabreicht, da entweder die Ohrvene
zu klein war oder aufgrund starker Abwehr keine i.v. Injektion mdglich war. Die Dosierung



wurde bei solchen Tieren im Vergleich zur i.v. Injektion nicht verandert. Diese Gruppe zeigte
schlechtere Beurteilungsergebnisse als die i.v. Injektionsgruppe. Das liegt daran, dass bei
intramuskularer Injektion der Wirkungseintritt der Narkose verlangert ist und auch eine
genaue Daosierung schwieriger als bei der intravendsen Verabreichung ist.

Die Beurteilung der Narkose war von den Merkmalen Lebenstag und Lebendmasse
unbeeinflusst. Bei der in Tab. 1 angegebenen Dosierung 2 der Narkosemittel konnten bei
unterschiedlichem Alter der Saugferkel (z.B. 3. oder 5. Lebenswoche) die gleichen
Ergebnisse erzielt werden.

Die Kosten fur den Medikamenteneinsatz (Metacam®, Ketamin, Azaperon) betragen je nach
Gewichtsklasse zwischen 15 und 20 Cent/kg Lebendmasse. (Stand August 2012,
Apothekenverkaufspreis netto). Die Applikation von Ketamin/Azaperon durch den Tierarzt
erhoht die Kosten um ca. € 2 netto/Ferkel, da die Abgabe von Ketamin an den Landwirt
derzeit nicht mdglich ist. Eine kostengiinstigere Anwendung in der Praxis ware nur moglich,
wenn die Tierhalter die Andsthesie selber durchflihren durften, dafiir ausgebildet wiirden und
die Narkosemittel erhielten.

Im  durchgefihrten Versuch traten keine Erdrickungsverluste oder sonstige
kastrationsbedingte Probleme auf. Einzelne Kastraten verendeten zu einem spéateren
Zeitpunkt, wobei die Ursache nicht auf die Kastration zurlickzufiihren war.

Betriebsindividuelle Unterschiede beim Ablauf der Kastration oder der Gesundheitszustand
zum Zeitpunkt des Eingriffes konnten unter Praxisbedingungen zu geringfiigig abweichenden
Ergebnissen fuhren.

Schlussfolgerungen

Die Ketamin/Azaperon-Allgemeinanasthesie ermoglicht eine analgetisch effiziente und
einfach zu handhabende Alternative zur betdubungslosen Kastration. Der geringe
Apparateaufwand und die kalkulierbaren Kosten ermdglichen einen Einsatz dieser Methode
bei kleinen und mittleren Betrieben. Aufgrund der Erfahrung aus weiterfihrenden
Untersuchungen auf Praxisbetrieben konnen pro Kastrationstermin 40 bis 60 Ferkel
anasthesiert werden. Die intraventse Injektionsandsthesie stellt eine geeignete
Narkosemadglichkeit bei der Kastration méannlicher Ferkel dar.
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