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HUFREHEURSACHE
EQUINES METABOLISCHES SYNDROM

Ein groBer Teil der Hufrehefalle wird heute auf das
Equine Metabolische Syndrom (EMS) und Pituitary
Pars Intermedia Dysfunction (PPID, umgangssprach-
lich: Equines Cushing Syndrom = ECS ) zurtickgefihrt.
Als Hauptursache fur Hufrehe gilt dabei eine dauer-
hafte Uberproduktion des Blutzuckerhormons Insulin
(=Hyperinsulinamie). Mit dem Uberangebot an Insu-
lin versucht der Organismus eine Unterfunktion des
Insulins (=Insulinresistenz) auszugleichen. Hyperinsu-
linémie und Insulinresistenz gehen in der Regel mit
Ubergewicht oder zumindest mit begrenzten Fett-
polstern an charakteristischen Kérperstellen einher.

Zur Hufrehevermeidung sind fir betroffene Pferde

folgende MaBnahmen vorrangig:

e Futterbestandteile, die den Blutzucker und da-
durch den Insulinspiegel erhchen (z. B. Getreide
und junges Weidegras) sind zu vermeiden

¢ Bei Ubergewicht ist eine konsequente Begren-
zung der Kalorienzufuhr notwendig

e Futterergdnzung mit gut bioverfligbaren Mineral-
stoffen, Spurenelementen, Vitaminen und Antioxi-
dantien (Schutzstoffen)

e Das Pferd sollte jeden Tag aktiv bewegt werden

All dies trégt zur Normalisierung der Insulinfunktion
bei, um letztlich das Hufreherisiko zu minimieren.
(Ubersichtsartikel: Moll, E. 2007 und 2009)

Abb. 1: Prof. Dr. Krzysztof Marycz, prof. nadz (Universitat Breslau)

Hufreheursache Dysbiose

Der grof3e Blinddarm des Pferdes hat eine Schlisselfunk-
tion fur die bakterienvermittelte Nahrungsverdauung.
Kommt es zu einer Uberséuerung und zu einem ,Um-
kippen” der Bakterienflora des Blinddarms (=Dysbiose),
so kédnnen die dabei freigesetzten Bakteriengifte eben-
falls zu einer Hufrehe fiihren (Meyer und Coenen, 2002
S.186f., Moll 2009). Uberséuerung und Dysbiose im
Blinddarm werden oftmals durch den ,Graszucker” Fruk-
tan oder durch eine Uberfrachtung mit Getreidestarke
verursacht (Meyer und Coenen 2002 S.179f.).

Wenn Insulinresistenz und Dysbiose
auftreten, besteht akute Hufrehegefahr.
Folgende VorsichtsmaBnahmen kénnen gegen Blind-
darmibersduerung und -dysbiose vorbeugen:

e Nur kleine Getreiderationen geben

e Generelle Einschrankung des Weidegangs

gemeinsam

GEWICHTSABNAHME MIT HEU
PLUS MINERALFUTTER?

Die meisten EMS-Pferde missen abnehmen. Dieser
Vorgang erfordert sehr viel Sorgfalt und Konsequenz.
Bei abrupter Rationskiirzung und -umstellung kann die
Darmflora erheblich leiden. Heu als Alleinfutter wird da-
bei gelegentlich zum Problem.

Das in spateren Wachstumsstadien geerntete Heu ent-
halt in der Regel weniger Fruktan, dafir aber mehr
schwerverdauliche Fasern wie Zellulose und Lignozellu-
lose. Ist die Darmflora durch das Uberangebot an sperri-
gen Fasern Uberfordert droht sie instabil zu werden. Eine
stabile Mikroflora ist aber fur die Darmgesundheit von
groBter Bedeutung.

AuBerdem liefert sie neben, vielen Vitaminen auch kurz-
kettige Fettsauren, die rund um die Uhr die notwendige
Basisenergie fur essentielle Lebensfunktionen wie Herz-
schlag, Darm- und Atmungsmotorik usw. liefern. Diese
Energiequelle muss auch bei niederkalorischer Fitter-
ung voll erhalten bleiben.

Auch der Zusatz eines herkdmmlichen Mineralfutters
andert an der geschilderten Problematik nichts.

Davon abgesehen, enthélt es in der Regel nicht die
hochresorbierbaren Spurenelemente, Vitamine, Anti-
oxidantien und Regulationsndhrstoffe, die der prekére
Stoffwechsel von EMS- und PPID-Pferden dringend
bendtigt.



WARUM EIN SPEZIFISCHES
ERGANZUNGSFUTTER?

Leidet die Darmflora durch die einseitige Heufutterung,
drohen Verdauungsstérungen, Substanz- und Vitalitats-
verlust, Immunschwache und zuséatzliche Stoffwech-
selprobleme bis hin zur Hufrehe. Heu enthélt bisweilen
auch zu viel Fruktan oder Starke - fir hufrehegefahrdete
Pferde ein zusatzliches Risiko. Reduziert man dagegen
den Heuanteil zugunsten eines geeigneten Erganzungs-
futters, so kann man damit mehr darmfreundliche Fasern
(wie leichtverdauliches Pektin) und verlassliche Gehalte
an funktionellen Nahrstoffen (Vitalstoffen) in die Ration
einbringen. Diese Kombination bietet im Gegensatz zur
reinen Heu-Mineral-Fltterung gentigend Sicherheit bei
der Durchfiihrung einer Kalorienreduktionsdit.

Equigard®

Equigard® ist als alleiniges oder Hauptergénzungsfut-
ter zu Heu konzipiert. Als ,Low Carb”-Futter wurde es in
erster Linie fur Pferde mit EMS, PPID, Azidoseneigung
oder Muskelproblemen entwickelt. Starke und Zucker
sind bei Equigard® auf insgesamt maximal 9 % reduzi-
ert und liegen damit deutlich unterhalb der Problem-
schwelle. Der Gehalt an verdaulicher Energie ist mit
8,5 MJ/kg gemaBigt und pradestiniert Equigard® fir
eine niederkalorische Erndhrung. Auch das verdauliche
EiweiB stellt mit einem Anteil von 7,7 % keine Belastung
dar und wird selbst von Pferden mit Leber- oder Nieren-
problemen gut toleriert.

OPTIMIERTES FASERANGEBOT

Equigard® bringt mit spezifisch selektiertem Heuhé&ck-
sel, ausgewahlten Krautern und Zutaten wie Trockenap-
fel, Ribenfasern, Keimlingen, Karotten und Weizenkleie
eine sorgfaltig austarierte Mischung verschiedener
Fasertypen in die Futterration. Uber dieses optimierte
Nahrungssubstrat und eine zugesetzte prebiotisch wirk-
same Bierhefe-Isomaltose-Kombination wird die ver-
dauungsaktive Darmflora bestmdglich geférdert und
stabilisiert. Die optimierte Mikroflora liefert dem Pferde-
organismus mehr kurzkettige Fettsduren und B-Vitamine.
Weitere Fettsduren liefert Equigard® direkt Gber Lein-
und Sonnenblumenkerne, Getreidekeime und native
Pflanzendle.

ST. HIPPOLYT RESEARCH

FUNKTIONELLE NAHRSTOFFE
IN EQUIGARD®

Der gefédhrdete Kohlenhydratstoffwechsel von EMS- und
PPID-Pferden wird Uber Hefeextrakte, gut verfiigbares
Magnesium, organisch gebundene Spurenelemente, Vi-
tamine und Kréuternahrstoffe erndhrungsphysiologisch
unterstitzt. In Komponenten wie Bierhefe, Trauben-
kernextrakt (OPC-haltig), Krdutern und Seealgen sind
weitere natirliche Antioxidantien enthalten, die dem
Schutz der inneren Organe, des Insulinmolekdls und der
Insulinrezeptoren sowie der Huflederhaut dienen (wei-
tere Angaben zu Equigard® unter www.st-hippolyt.de).
Aufgrund der beschriebenen Zusammensetzung eignet
sich Equigard® als Hauptergdnzungsfutter zu Heu be-
sonders gut fir folgende Verwendungen:

e Bei Anfélligkeit fur eine futterungsbedingte Hufrehe
e Nach akuter Hufrehe
e Als Diatfutter bei EMS und PPID
® Bei Muskelproblemen wie Tying up/Rhabdomyolyse
und PSSM
e Begleitung der Gewichtsabnahme bei Fettleibigkeit
® Fur Pferde mit Leber- und Nierenproblemen
(bei erhohtem Energiebedarf ist Meta-Di&t® besser
geeignet)
e Unterstiitzung der physiologischen Darmflora
(auch bei Neigung zu Durchfall und Kolik)
e Nach Kolik und chirurgischen Eingriffen
* Bei Boxenruhe
® Bei Reizbarkeit und Stressanfélligkeit

Eine Fiutterungsstudie an der Universitat Kopenhagen
(Leitung: Christine Braokner) sollte weitere Erkenntnisse
zu Equigard® bringen.
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Studie zu Equigard®

Die Studie zielte unter anderem darauf ab, den Einfluss
verschiedener Rationszusammenstellungen auf die
Funktionsfahigkeit der Darmflora und die Insulindyna-
mik aufzuklaren.

WIE WURDE DIE STUDIE DURCHGEFUHRT?

Vier unterschiedliche Testfutterkombinationen mit ver-
gleichbarem Gesamtenergiegehalt wurden parallel fir
vier Wochen verfuttert (Abb. 2). Die Tagesrationen wur-
den jeweils in drei Einzelmahlzeiten aufgeteilt. Fir jede

VIER TESTFUTTER-KOMBINATIONEN

1. 2.

FUTTER-
KOMBINATION

FUTTER-
KOMBINATION

4,2 kg Equigard®
6,5 kg Wiesenlieschheu

3.

FUTTER-
KOMBINATION

2,6 kg Hafer,
0,9 kg Zuckerriibenschnitzel
6,5 kg Wiesenlieschheu

11,4 kg Wiesenlieschheu

Versuchsration dienten vier gesunde norwegische Kalt-
blut-Traberwallache als Testpferde (weitere Details siehe
Brokner 2011). Alle Pferde wurden taglich bei mittlerer
Intensitét auf dem Laufband trainiert.

Die Futterkombinationen
zwei bis vier wurden
zusatzlich mit einem

herkdmmlichen
Mineralfutter erganzt.

4.

FUTTER-
KOMBINATION

2,0 kg Gerste (unbehandelt),
0,9 kg Zuckerribenschnitzel,
6,5 kg Wiesenlieschheu

Abb. 2: Tagesmengen, aufgeteilt in drei Rationen. Fiitterungsdauer je vier Wochen.



Studienergebnisse
BLINDDARMSAUERUNG

Futterrationen, die den Blinddarminhalt erheblich an-
sduern (=pH-Abfall), kdnnen im Extremfall eine Blind-
darmazidose und -dysbiose verursachen. Es zeigte sich,
dass nach Fitterung mit Equigard®/Heu die pH-Werte
im Blinddarm am wenigsten, bei Rationen aus Getrei-
de/Zuckerribenschnitzel/Heu dagegen am starksten
abfielen. Auch reines Wiesenlieschheu fihrte zu einer
messbaren, vermutlich Fruktanbedingten pH-Ernied-
rigung (Abb. 3 und 4). Die Equigard®/Heu-Futterung
konnte das Darmmilieu im Sinne der Vermeidung einer
Blinddarmazidose am besten stabilisieren. Dieser Trend
wurde auch durch die Verdaulichkeitsanalysen indirekt
bestatigt (Brekner 2011 und 2012).

6,70
6,65 \ - —
6,60 \ \

6,55

6,50

pH-Werte im Blinddarm

6,45

o—Equigard®/Heu

o—Reine Heufutterung —e—Hafer/Zuckerriibenschnitzel/Heu
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Abb. 3: pH-Messung liber einen Zugang zum Inhalt des Blinddarms.

5 7 9

Zeit nach der Morgenfitterung [Std.]

o— Gerste/Zuckerriibenschnitzel/Heu

Abb. 4: pH-Messwerte des Blinddarminhalts im Zeitraum nach der Morgenfiitterung. Nach Equigard®/Heu-Fitterung waren die pH-
Werte am wenigsten abgesenkt. Das Gleichgewicht der Darmflora wurde mit dieser Kombination besonders gut erhalten.
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FASERVERDAULICHKEIT

Unter Equigard®/Heu-Fitterung wurde im Vergleich al-
ler getesteten Futtersets die beste durchschnittliche
Faserverdauung gemessen (Abb. 5 und Tab. 1).

Dies setzt eine besonders aktive stabile Dickdarmflora
voraus. Der glinstige Befund ist nicht zuletzt auf die
gute Abstimmung der Fasertypen in Equigard® zuriick-
zuflhren. Unter reiner Heu/Mineral-Fitterung war die
Faserverdaulichkeit bei weitem am geringsten, obwohl
fur die Studie ein qualitativ hochwertiges Heu gewahlt
wurde. Die grundsétzliche Problematik dieser Fitterung-
sart wurde damit bestatigt.

Abb. 5: Mit diesem Spezialgeschirr wurden die Ausscheidungen
fur Verdaulichkeitsbestimmungen gesammelt.

Tab. 1: Verdaulichkeit von Faserstoffen und Organischer Substanz, jeweils in Prozent der Trockensubstanz. Equigard®/Heu lag dabei im-
mer an der Spitze. Die reine Heuration erreichte insgesamt die schlechteste Verdaulichkeit.

He Hafer/ Gerste/ Equigard®/ .
. Z/Heu Z/Heu Heu
Nichtstarke-Polysaccharide 55 56 56 62 0,1
Losl. N|chtze||u|o.se— 41 85 82 86 > 0,01
Polysaccharide
Zellulose 55 55 55 59 0,3
Gesamtverdaulichkeit 40 65 65 65 0,05

Organ. Substanz

* Heu/Mineral gegen die anderen Futterkombinationen
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FREISETZUNG VON KURZKETTIGEN FETTSAUREN

Futterbestandteile, wie die Pflanzenfasern, die im
Dinndarm nicht verdaut und ins Blut aufgenommen
werden, dienen groBenteils zur Erndhrung der Dick-
darmflora, die dem Organismus des Pferdes ,dafir” B-
Vitamine und kurzkettige Fettsduren (short-chain fatty

acids = SCFA) liefert. Die SCFA sind ein wichtiger direkt
verwertbarer ,Dauertreibstoff’, der als einziger Energie-
lieferant weder die Insulinfunktion, noch die Darmflora
oder die Leber belastet (Abb. 6).

Kurzkettige Fettsauren (SCFA) im Blinddarm

80
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50
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o—Equigard®/Heu

o—Reine Heufltterung —e— Hafer/Zuckerriibenschnitzel/Heu

3 9
Zeit nach der Morgenfutterung [Std.]

o— Gerste/Zuckerribenschnitzel/Heu

Abb. 6: Gesamtgehalt an kurzkettigen Fettsauren (SCFA) im Speisebrei des Blinddarms nach Verfiitterung der vier unterschiedlichen
Testrationen. Equigard®/Heu ergibt jeweils recht konstante mittlere SCFA-Gehalte. Der SCFA-Anstieg nach Fiitterung der gerstehaltigen
Ration ist statistisch signifikant. Fir Heu wurden die geringsten SCFA-Werte gemessen.

WAS FIEL IN DER EQUIGARD®/HEU-GRUPPE AUF?

Die SCFA-Werte in der Equigard®/Heu-Gruppe lagen
vor und nach der Morgenfiitterung auf einem guten
mittleren Niveau (Abb. 6). Die getreidehaltigen Ra-
tionen fuhrten dagegen zu stdrkeren Schwankungen
der SCFA-Spiegel, wdhrend sie unter Heufltterung

gleichbleibend auf einem relativ niedrigen Niveau ver-
blieben. Die konstante Basisenergieversorgung des
Pferdes Uber SCFA wird demnach am besten mit der
Kombination aus Equigard® und Heu gewahrleistet.
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BLUTZUCKER UND HARNSTOFF

Neun Stunden nach der Morgenration waren die Blut-
zuckerspiegel gegenlber dem Ausgangswert nur bei
Getreidezufitterung erhoht (Abb. 7). Dies ist vermut-
lich eine Folge der verstarkten Propionsaurebildung
im Blinddarm. Propionsdure kann in der Leber zu Glu-
cose umgewandelt werden - ein Vorgang, der als ver-
zdgerter Blutzuckeranstieg zu Buche schlagt. Bei Pfer-
den mit Insulinresistenz kann dies den Insulinspiegel
noch mehr in die Hohe treiben - ein unerwiinschter
Effekt, der mit Equigard®/Heu-Fitterung vermieden
wird.

120 %

Auch die Harnstoffwerte im Blut lagen nach Equigard®/
Heu-Fitterung am niedrigsten. Dies bedeutet eine Ent-
lastung fur Leber und Nieren. Bei reiner Heu-Fitterung
wurden dagegen die hdchsten Harnstoffspiegel in allen
Rationen erreicht.

100 %

80 %

+14

0 9h 0 9h
Heu Hafer/
Z/Heu

0 9h 0 9h
Gerste/ Equigard®/
Z/Heu Heu

Abb. 7: Veranderung der Blutzuckergehalte vor (0) und neun Stunden (9 h) nach der Morgenfitterung. Nur bei den beiden Rationen mit
Getreide/Zuckerrlbenschnitzel (Z)/Heu steigt die Blutglucose an (statistisch signifikant).
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WASSERRESORPTION UND -AUSSCHEIDUNG

In der Gruppe mit Equigard®/Heu-Fitterung wurde

im Vergleich zu den anderen drei Fitterungsarten der

hochste Wassertransfer aus dem Darm ins Blut ermit-
telt. Dies wird von den Untersuchern auf die besondere
Wasserbindungs- und -abgabecharakteristik der Faser-

mischung in Equigard® zurlckgefihrt. Dementsprech-
end wurde in dieser Gruppe auch am meisten Wasser
getrunken und mit dem Urin wieder ausgeschieden
(Brokner 2012).

IST EQUIGARD® ZUR HUFREHEVORBEUGUNG GEEIGNET?

Mit Equigard® ist aufgrund der niedrigen Stérke- und
Zuckergehalte ein durchgehend moderates Blutzucker-
und Insulinniveau zu erwarten (Studienauswertung
noch im Gang). Deshalb eignet sich Equigard® zur Ein-
schréankung des Hufreherisikos bei EMS und PPID. Die
Studienergebnisse zeigen dariiber hinaus, dass mit ein-
er Kombination aus Equigard® und Heu auch das Saure-
Basen-Gleichgewicht des Blinddarms und die Funktion
der Darmflora bestmdoglich stabilisiert werden. Somit

Das verbesserte Wasseraufnahmeverhalten nach
Equigard®-Fitterung kann in Problemsituationen
(starkes Schwitzen, Durchfall, Kolik) wichtig sein, um
bedrohliche Wasserverluste (Dehydratation, Schock)
abzumildern.

GLUCOGARD®

Die freie Natur bietet eine erstaunliche Fille an Futter-
krautern und Vitalstoffen, die sich stabilisierend auf die
Wechselwirkung von Blutzucker und Insulin auswirken.
Man muss davon ausgehen, dass sich Pferde im Bedarfs-
fall instinktiv aus diesem natirlichen Angebot bedienen,
soweit sie Zugang dazu haben. Angesichts der Arten-
verarmung auf heutigen Wiesen und Weiden sind sol-
che Néhrstoffquellen rar geworden. Zum Ausgleich fir

Inwieweit kann Glucogard® dazu beitragen, die Risiko-
faktoren fir eine Hufrehe, inbesondere die Insulinre-
sistenz und die Hyperinsulindmie zu verringern?

verringert sich durch Zufitterung von Equigard® die
Gefahr einer hufrehetréachtigen Dickdarm-Dysbiose.

e Equigard® kann damit als sicheres Ergénzungsfutter
fur alle hufrehegefédhrdeten Pferde eingestuft werden

e Dariber hinaus bringt es im Vergleich zur reinen
Heu-Mineral-Fltterung mehr Sicherheit bei der
Durchfiihrung einer Kalorienreduktionsdi&t

Ansonsten wird der verbesserte Wasserdurchsatz als
Durchspulungseffekt wirksam, der zur Stabilisierung
der Nierenfunktion und zur Reinigung des Blutes von
Gift- und Abfallstoffen beitragt. Eine gute Entgiftungs-
kapazitdt gehort ebenfalls zu den Schutzmechanismen
gegen die Hufrehe.

diese Defizite wurde das Erganzungsfutter Glucogard®
entwickelt. Glucogard® enthélt spezifische Funktions-
nahrstoffe, um die Wiederherstellung der gesunden In-
sulindynamik zu unterstitzen. Glucogard® wird vor allem
bei erhéhtem Hufreherisiko, vorzugsweise zu Equigard®
und Heu gefittert (Details zu Glucogard® siehe www.st-

hippolyt.de).

Dies war die Fragestellung fir eine Futterungsstudie
an der staatlichen Life Science Universitat in Breslau
(Leitung: Diplombiologe Dr. Krzysztof Marycz).
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Studie zu Glucogard®

WELCHE VERSUCHSBEDINGUNGEN WURDEN GEWAHLT?

13 Ubergewichtige Freizeitpferde (Body Mass Index = 7
nach Henneke 1981) mit EMS und Uberstandener Hufrehe
wurden in die Studie eingeschlossen. Aufgrund statistisch-
er Vorgaben wurden acht Pferde der Glucogard®-Gruppe
und funf vergleichbare Pferde der Kontrollgruppe zugeteilt.
Alle Pferde erhielten nach einer vierwdchigen Futterum-
stellungsphase Uber drei Monate folgende gemeinsame
Tagesration: 300 g Hafer und 1,5 kg Heu, jeweils pro 100 kg
Korpergewicht.

Dies entsprach dem Durchschnitt der gewohnten Fitterung
fir diese Pferde. Sie wurden vom Weidegang ausge-
schlossen, hatten aber tagstiber freien Zugang zu einem
unbewachsenen Auslauf.

Der Hafer fur alle 13 Pferde wurde in der Mihle Ebert
Dielheim pelletiert. In die Pellets waren entweder 13 %

Studienergebnisse

INSULINRESISTENZ

Um die Entwicklung der Insulinresistenz wahrend der
dreimonatigen Testperiode zu verfolgen, wurde zu ver-
schiedenen Zeitpunkten ein kombinierter Glucose-Insu-
lintest (CGIT) durchgefihrt.

Der CGIT gilt als besonders genauer Test fur die Insulin-
sensitivitat (Frank 2007). Dabei werden dem Pferd direkt
nacheinander Lésungen mit Glucose und Insulin infundiert,
unter fortlaufender Kontrolle der Blutglucosekonzentration.
Nach der Infusion steigt die Blutglucose zunachst stark an,

Glucogard® (aktives Versuchsfutter) oder 13 % Heuhacksel
(Kontrollfutter) eingearbeitet. Die beiden Testfutterarten
waren duferlich nicht unterscheidbar.

Die acht Glucogard®-Pferde erhielten damit die Ubliche
Akutdosierung von taglich 40 g Glucogard® pro 100 kg
Korpergewicht. Die Pferdehalter wussten nicht, welche
der beiden Futterarten sie ihren Pferden gaben. Die Blut-
proben fir die Versuchsauswertung wurden jeweils vor
der Morgenfitterung entnommen. Die Studie wurde we-
gen ihrer Bedeutung fir die Pferdefitterung mit einem
Forschungsstipendium der Republik Polen unterstutzt.

Die Studiendurchfihrung wurde in diesem Zusammen-
hang von einem regierungsamtlichen Kontrollgremium
Uberprift.

um unter dem Einfluss des zugefihrten Insulins allmahlich
wieder abzusinken (Abb. 8). Wenn der Blutzucker 45 Mi-
nuten nach der Infusion wieder unter den Ausgangswert
gefallen ist, gilt die Insulinwirksamkeit als normal.

Liegt der 45-Minutenwert noch oberhalb der Referenzlin-
ie, so war der Insulineffekt nicht ausreichend. Das Pferd
gilt dann als ,insulinresistent” (Frank 2007). Zu Beginn der
Studie waren alle 13 Pferde erwartungsgemal insulinre-
sistent (Abb. 8).



Kombinierter Glucose-Insulintest (=CGIT) zu Studienbeginn
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Abb. 8: Durchschnittliche Blutzuckerwerte nach Durchfiilhrung des CGIT in der Glucogard®Gruppe und der Kontrollgruppe zu Stu-
dienbeginn. 45 Minuten nach der Glucose-Insulin-Infusion (Pfeil) lagen die Blutzuckerwerte aller Pferde oberhalb der Ausgangswerte
(gestrichelte Linie). Alle 13 Studienpferde waren demnach insulinresistent.
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ERGEBNIS DER GLUCOSE-INSULINTESTS

Nach drei Monaten Glucogard®-Zufitterung lag der 45-Mi-
nutenwert der Blutglucosekonzentration bei sieben von acht
Pferden unterhalb des Ausgangswertes. Die Insulinfunktion

hatte sich unter Glucogard®-Zufiitterung bei sieben von
acht Pferden normalisiert. Dagegen blieben die Pferde der
Kontrollgruppe unverandert insulinresistent (Abb. 9).

Kombinierter Glucose-Insulintest (=CGIT) zum Ende der Studie

450

400

350

>
300 \
[
250 \
[
200 \I l \/
[ ]
| J. \o
150 1 I l ~ I
4
_ I 3 I T ® {
5 l | \ ]'
o 100 ¢ l ° Qo = — — — -
S (] b . T 5 H ¢
£ o i i
? | |
3
o 50
=
o o— Glucogard®-Gruppe
=}
oM 0 —e— Kontrollgruppe
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100 110 120
Zeit [Min.]

Abb. 9: Durchschnittliche Blutzuckerwerte nach CGIT in der Glucogard®-Gruppe und der Kontrollgruppe zum Ende der Studie. 45 Minuten
nach der Glucose-Insulin-Infusion (Pfeil) liegen nur die Blutzuckerwerte der Glucogard®-Pferde unterhalb der Ausgangswerte (gestrichelte Linie).
Nach drei Monaten Glucogard®-Zufiitterung wurde wieder eine normale Insulinwirkung erreicht. Die Kontrollpferde bleiben dagegen insulin-

resistent.

BASISINSULINSPIEGEL

Zu Beginn der Studie hatten alle Pferde eine Hyper-
insulindmie. Das heiBt, ihr Basisinsulinspiegel im Blut,
der vor der Morgenfitterung bestimmt wurde, lag tGber
dem Ublichen Normalbereich. Eine spannende Frage
war nun, ob sich unter Glucogard®-Zufitterung die Insu-
linspiegel aufgrund der zuriickgewonnenen Insulinwirk-
samkeit wieder normalisierten. Tatsdchlich hatten sich
bei sechs von acht Pferden in der Glucogard®-Gruppe
die Uberhdhten Blutinsulinspiegel um durchschnittlich
20 % gesenkt (durchschnittliche Absenkung bei allen
acht Pferden: 13 %). In der Kontrollgruppe dagegen er-
héhte sich im gleichen Zeitraum der Basisinsulinspiegel

bei vier von finf Pferden (Durchschnittliche Erhéhung
bei allen funf Pferden + 19 %). Zum Studienende lag der
Basisinsulinspiegel in der Glucogard®-Gruppe deutlich
niedriger als in der Kontrollgruppe. Der Unterschied
betrug bei Berlcksichtigung aller Pferde 32 % und war
statistisch signifikant (Abb. 10). Die Erhéhung der Basis-
insulinwerte bei den Kontrollpferden ist als natirlicher
Jahreszeiteffekt zu erklaren: Zum Winterbeginn be-
glnstigt der Insulinanstieg den Aufbau von Fettspeich-
ern fur die kalte Jahreszeit (Versuchsfutterungsperiode:
von Anfang Oktober bis Ende Dezember 2010). Auch die
Haferstérke dirfte den Insulinanstieg unterstitzt haben.



Nach Zufitterung von Glucogard® hatten sich die bei-
den zentralen Hufrehe-Risikofaktoren, Hyperinsulindmie
und Insulinresistenz, gegen den jahreszeitlichen Trend
und gegen den Hafereffekt signifikant verbessert.

ABBAU DES FETTGEWEBES

Aus der Mitte des Mahnenkamms wurden Proben des
Fettgewebes flr mikroskopische GréBenbestimmungen
entnommen. Der Durchmesser der Fettzellen nahm bei
den Pferden der Glucogard®-Gruppe im Studienverlauf
statistisch signifikant um durchschnittlich 17 % ab (Abb.
11 und 12). In der Kontrollgruppe blieb der Durchmesser
der Fettzellen dagegen unveréndert. Fettdepots dieser
Art kdnnen sogenannte ,Adipokine” (vor allem Entziin-
dungsfaktoren und Cortisol) abgeben und damit nach
Auffassung von Experten die Auslésung der Hufrehe be-
glinstigen (Johnson 2004). Die Verkleinerung der Fett-
zellen im Mahnenkamm geht mit einer Gréf3enabnahme
des betreffenden Fettgewebes einher, wie sie schon
in einer Pilotstudie zur Glucogard®-Fitterung gezeigt
wurde (Marycz 2009). Glucogard® tragt damit vermutlich
auch zum Abbau der Adipokine bei.
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Abb. 10: Entwicklung der durchschnittlichen Insulinspiegel aller
Pferde vor der Morgenfiitterung (=Basisinsulinspiegel). Nach drei
Monaten Glucogard®-Zufiitterung sanken die Basisinsulinspiegel
bei sechs von acht Pferden. In der Kontrollgruppe stiegen sie dage-
gen an. Saisonbereinigt wurde in der Glucogard®-Gruppe eine In-
sulinsenkung um 32 % erreicht (Interpretation vgl. Haupttext).
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Abb. 11: Lichtmikroskopische Aufnahmen von typischen Schnitten durch das Fettgewebe aus dem M&hnenkamm. Messwerte der maxi-
malen Durchmesser einzelner Fettzellen. Sie geben ein MaB fiir die Veranderung der Fettdepots im Studienzeitraum. Nur die Zell-
durchmesser in der Glucogard®-Gruppe verkleinerten sich statistisch signifikant (vgl. Abb. 12).
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GEWICHTSABBAU GroBenentwicklung der Fettzellen

Ubergewicht ist ein weiterer Risikofaktor fiir die
Hufrehe. Im Versuchszeitraum nahmen alle fiinf Kon-
trollpferde nochmals um durchschnittlich 5,2 % an
Gewicht zu (Abb. 13). Auch hierflr konnte der her-
annahende Winter eine Rolle gespielt haben. In der
Glucogard®-Gruppe konnten nur sieben Pferde
gewogen werden, von denen finf den Trend zur
Gewichtszunahme durchbrachen und sogar durch-
schnittlich 6,8 % Gewicht abbauten (Abb. 14).
Die beschriebene Reduktion von Fettdepots unter 7
Glucogard®-Zufltterung trug sicherlich wesentlich zu

dieser Gewichtsabnahme bei.
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® nach drei Mon. *p <0,05

Abb. 12: Verkleinerung der Durchmesser von Fettzellen nach drei
Monaten Glucogard®-Zufiitterung (vgl. Abb. 11). Durchschnittswerte
aller Pferde in der Kontrollgruppe (Saulenpaar rechts) und in der
Glucogard®-Gruppe (Saulenpaar links). Nur in der Glucogard®-Gruppe
kam es zu einer statistisch signifikanten Zellverkleinerung. Dies spricht
fiir eine Absenkung des Risikofaktors ,Fettdepots”.

Fiitterungszustand Kontrollgruppe

vorher nachher

Abb. 13: Charakteristische Ansicht zweier Pferde aus der Kontrollgruppe. Die Aufnahmen auf der linken Seite zeigen jeweils den Zustand
zu Studienbeginn. Rechts die Entwicklung nach drei Monaten Kontrollfiitterung (ohne Glucogard®). Es kam bei allen Kontrollpferden zu
einer weiteren Gewichtszunahme (Naheres sieche Haupttext).

14



ST. HIPPOLYT RESEARCH

Fiitterungszustand Glucogard®-Gruppe

———
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Abb. 14: Die Aufnahme auf der linken Seite zeigt den Zustand zu Studienbeginn. Rechts die Entwicklung nach drei Monaten Glucogard®-
Zufutterung. Funf von sieben gewogenen Pferden nahmen ab und durchbrachen damit den allgemeinen Trend zur Gewichtszunahme
(vgl. Kontollpferde Abb. 13 und Haupttext). Das achte Testpferd konnte nicht gewogen werden, weil sein Gewicht den Messbereich der

Pferdewaage Ubertraf.

ENTWICKLUNG
DER BLUTFETTWERTE

Bei Fettleibigkeit werden vermehrt
Triglyzeride als Transportform der
Fettsduren ins Blut abgegeben. Er-
hohte  Triglyzeridspiegel  kdnnen
die Insulinresistenz verstarken und
die Leber belasten. Im Verlauf der
Studie sanken die Blutspiegel der
Triglyzeride in der Glucogard®-
Gruppe durchschnittlich um 67,2 %
ab. In der Kontrollgruppe stiegen sie
dagegen um 27,9 % an (Abb. 15).
Die Nahrstoffe von Glucogard® kon-
nen demnach den Fettstoffwechsel
glinstig beeinflussen und dadurch
sowohl zur Verbesserung der Insulin-
funktion als auch zur Entlastung der
Leber beitragen.

Abb.

140 %

120%

100 %

80 %

60 %

40 %

20%

0%

15:

Serumtriglyzeride (TG)
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Glucogard® Kontrolle
*p <0,05

Entwicklung der Blutfettwerte (Triglyzeride). Nach Glucogard®-Zufiitterung iiber
drei Monate kam es bei sieben von acht Pferden zu einer Absenkung der Triglyz-
eridwerte: Die durchschnittlichen Serumtriglyzeride (TG) aller acht Pferde sanken
auf 32,8 % der Ausgangswerte ab (statistisch signifikant). In der Kontrollgruppe
stiegen dagegen die Werte im Durchschnitt auf 128 % an.
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AUSSCHEIDUNG VON SCHWERMETALLEN

Die Analyse der hautsténdigen Haarabschnitte gibt Aus-
kunft Gber aktuelle Stoffablagerungen. Mithilfe einer elek-
tronenoptisch gestiitzten Rontgenanalyse (Rontec) wur-
den die giftigen Schwermetalle Blei und Quecksilber im
Mahnenhaar der Studienpferde nachgewiesen. Blei und
Quecksilber lagern sich erfahrungsgeman auch in Leber
und Nieren ab und gefdhrden deren Entgiftungsfunktion.
Zum Studienende wurden aus den nachgewachsenen

Haarabschnitten in der Glucogard®-Gruppe deutlich
geringere Schwermetallgehalte bestimmt, wahrend sie
in der Kontrollgruppe unveréndert oder erhéht waren
(Abb. 16). Dies weist auf eine Verbesserung der Schwer-
metallausscheidung nach Glucogard®-Zufitterung hin.
Der Entgiftungsstoffwechsel, der auch zur Hufrehever-
hinderung beitréagt, kann demnach von der Glucogard®-
Zufltterung profitieren.

ABBAU VON SCHWERMETALLEN IM HAAR
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Abb. 16: Schwermetallablagerungen im Mahnenhaar. Die Gehalte von Blei (Pb) und Quecksilber (Hg) nahmen nur in der Glucogard®-
Gruppe drastisch und statistisch signifikant ab. Dies spricht fiir eine Aktivierung der Entgiftungsfunktion (Schwermetallausscheidung) unter

Glucogard®-Zufiitterung.

Dies spricht daflr, dass es in der Glucogard®-Gruppe tatsachlich zu der erwarteten Entlastung der Leber kam.
Eine verbesserte Leberfunktion trégt dazu bei, Giftstoffe die eine Hufrehe auslésen kdnnen wirksam zu neutralisieren.



LEBERENZYME

Erhohte Leberenzymgehalte im Blut gelten als Indika-
toren fur eine Schadigung der Leber. Die durchwegs er-
hohten Blutspiegel des Leberenzyms GOT zu Versuchs-
beginn sprechen deshalb fir eine Leberbelastung bei
den Testpferden. Nach der Testfutterungsperiode waren

LEBERENZYME IM BLUTSERUM

ST. HIPPOLYT RESEARCH

die GOT-Spiegel in der Glucogard®-Gruppe bei sie-
ben von acht Pferden insgesamt signifikant abgesenkt,
wahrend sie in der Kontrollgruppe bei vier von funf Pfer-
den tendenziell erhdht waren (Abb. 17). Beim Leberen-
zym GPT zeigten sich dhnliche Verdnderungen.
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(Glutamat-Oxalacetat-Transaminase)
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Abb. 17: Die Glutamat-Oxalacetat-Transaminase (GOT) ist ein Leberenzym, das bei erh6htem Vorkommen im Blut (z. B. > 110 U/I) eine
akute Leberbelastung und -schidigung anzeigen kann. Die Leberwerte in der Glucogard®-Gruppe verringerten sich bei sieben von acht
Pferden insgesamt statistisch signifikant. In der Kontrollgruppe erh&hten sie sich tendenziell bei vier von fiinf Pferden. Auch die Serum-

Kontrolle (funf Pferde)

spiegel des Leberenzyms GPT verénderten sich in den Versuchsgruppen entsprechend (hier nicht gezeigt). Insgesamt ergibt sich das Bild
einer gewissen Verbesserung der Leberfunktion in der Glucogard®-Gruppe.
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Zusammenfassung zu Glucogard®

GLUCOGARD®- EINE ERNAHRUNGSMABNAHME
ZUR RISIKOSENKUNG BEl HUFREHEGEFAHR

Die Studie hat gezeigt, dass Glucogard® fir die unter-
suchten EMS-Pferde zur Abschwéchung wesentlicher
Risikofaktoren fur eine Hufrehe beitragen konnte (zur
Bedeutung der Risikofaktoren siehe auch Carter 2009).
Im Einzelnen wurden die Insulinresistenz, die Hyper-
insulindgmie, das Ubergewicht und die GréBe von Fet-
tablagerungen bei den meisten Risikopferden deutlich
verringert. Darliber hinaus ergaben sich Hinweise fur

EQUIGARD® UND GLUCOGARD®
IM RAHMEN DER
HUFREHEVORBEUGUNG

e Zur Hufrehevermeidung gilt es, den Weidegang dras-
tisch einzuschréanken und bewegungsfahige Pferde
taglich zu trainieren

e Auf dieser Basis kdnnen hufrehegefdhrdete Pferde
generell eine Kombination von Equigard® und Quali-
tatsheu erhalten. Heu vom ersten Schnitt, das Mitte
bis Ende der Blite geerntet wurde, ist vorzuziehen,
sofern es nicht zu viel Fruktan enthalt.

Die Gesamtfuttermenge richtet sich nach der indivi-
duellen Futterverwertung, ggf. der Arbeitsintensitat
und dem Fiitterungszustand. Mindestmenge Heu

pro Tag: 1 % des Kérpergewichts. Bei Untergewicht
(manche PPID-Pferde) kann zuséatzlich noch Struktur-E
Getreidefrei, Lebendhefekultur und/oder Pflanzenal
zugeflttert werden

Tagesmenge an Glucogard® im Akutfall:
Mittel- und langerfristig:

eine Entlastung der Leber und eine Stérkung des Entgif-
tungstoffwechsels. Fir die Verlasslichkeit der Befunde
spricht, dass sie durchwegs statistisch gesichert sind.
Zudem bestatigen die beschriebenen Studienergeb-
nisse auch die Befunde einer unabhangigen Voruntersu-
chung: Bereits im Vorjahr erbrachte eine Pilotstudie zur
Glucogard®-Fiitterung vergleichbare Resultate bei 12
anderen EMS-Pferden (Marycz 2009).

WANN EMPFEHLEN WIR
DIE ZUSATZLICHE GABE
VON GLUCOGARD®?

® Bei EMS oder PPID, wenn erhdhte Hufrehegefahr
besteht: z. B. nach akuter Hufrehe

e Wenn Versuche zur Gewichtsreduktion erfolglos
blieben

ca. 50 g je 100 kg Kérpergewicht
ca. 18- 20 g je 100 kg Kdrpergewicht

Dr. Eberhard Moll, Christine Brekner, Dr. Krzysztof Marycz
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GLUCOGARD®

ERFOLGREICH BEl HUFREHEGEFAHR -
GEWINNER DES EUROCHEVAL
INNOVATIONSPREISES 2012

Beim hufrehetréchtigen Metabolischen Syndrom muss
mit einer getreidearmen Diat die Ansprechbarkeit der
Gewebe fiir Insulin verbessert werden. Damit kann das
Hufreherisiko wirksam verringert werden.
Wissenschaftliche Studien zeigen, dass Glucogard®
hierbei wirksame Hilfe leistet.

Weitere ausfihrliche Informationen zu Equigard®
und Glucogard® online unter www.st-hippolyt.de

Klimaneutral

Druckprodukt
ClimatePartner.com/12518-1907-1001

G

St. Hippolyt Miihle Ebert GmbH
TalstraBe 27 | D-69234 Dielheim
Telefon +49 (0) 6222 990 100
www.st-hippolyt.de
info@st-hippolyt.de

Zur digitalen
Studle

* Zur Nahrstoffergénzung bei
und Stoffwechselentgleisus
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Mineralstoffkomplex zur Unterstiitzung
des Koblenhydratstoffwechsels

EQUIGARD®

DAS FASERMUSLI OHNE GETREIDE

Equigard® ist ein getreidefreies Fasermisli fir die ener-
gieangepasste Erndhrung von Pferden, die eine be-
sonders starke- und zuckerarme Erndhrung bendtigen.
Dazu zdhlen Pferde mit dem Equinen Metabolischen
Syndrom, PPID, Hufrehe, Muskelerkrankungen wie Tying
up, PSSM und Rhabdomyolyse und Magengeschwiren.

e Arm an Starke und Zucker

e Spezielle Mineralisierung zur Unterstitzung
des Kohlenhydrat- und Fettstoffwechsels

® Hohes Volumen bei geringer Energiedichte

Strukturmusli

zucker- und stirkereduziert
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