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IV _Ergebnisse

1. Darstellung eigener Referenzbereiche (Gruppen A-1und A-2)

Im Folgenden werden die Werte der lungenunauffilligen Referenz-Gruppen (A-1 und A-2,
n=45, s. Abb. II1.2.) im Zustand der Ruhe dargestellt. Die angegebenen Referenzwertbereiche
sind aus entsprechenden Literaturangaben und den hier erhobenen Werten erstellt worden.
Auf die Werte von COHb, MetHb, HCO5", BE wird nicht weiter eingegangen. Sie wiesen
keine gravierenden Verdnderungen vor und nach Belastung auf.

Die arteriellen und jugularvendsen pH-Werte (pHa, pHjv) der lungenunauffilligen Proban-
den in Ruhe zeigten eine Variationsbreite (V) von VpHa = 7,35 - 7,47 (§ £ s = 7,41 £ 0,03)
und VpHjv =7,36 - 7,45 (§ £ s = 7,40 £ 0,02) (s. Abb. IV.1.). Der allgemein anerkannte Refe-

renzbereich von 7,4 £+ 0,4 fiir den pH-Wert im Blut wurde iibernommen.

Abb.IV.1.  Arterielle und jugularvendse pH-Werte der lungenunauffilligen Probanden mit

Angabe des Referenzbereiches
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Die arteriellen und jugularvendsen O,-Partialdriicke (paO,, pjvO,) der lungenunauffilligen
Probanden in Ruhe wiesen eine Variationsbreite von VpaO, = 12,0 - 15,4 kPa (§ £ s=13,7
0,78 kPa) und VpjvO, =4,2 - 6,9 kPa (£ £ s=5,2 + 0,62 kPa) auf (s. Abb. IV.2.).

Aufgrund dieser Daten und in Ubereinstimmung mit Literaturangaben wurde der Ruhe-
Referenzbereich fiir den paO, lungengesunder Pferde auf 12,0 - 15,0 kPa festgelegt. Als Ru-

he-Referenzbereich fiir den pjvO, lungengesunder Pferde sehen wir 4,3 - 6,3 kPa an.
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Abb.IV.2. Werte (kPa) des arteriellen und jugularvendsen pO, der lungenunauffilligen

Probanden mit Angabe des Referenzbereiches
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Die arteriellen und jugularvenosen CO;-Partialdriicke (paCO,, pjvCO,) der lungenunauftil-
ligen Probanden in Ruhe lagen zwischen VpaCO, = 4,9 - 6,9 kPa (§ £ s = 5,9 £ 0,40 kPa) und
VpjvCO, =5,8 - 6,9 kPa (§ £s=6,31 £ 0,29 kPa) (s. Abb. IV.3.). Den Ruhe-Referenzbereich
fir den paCO, lungengesunder Pferde geben wir mit 5,5 - 6,5 kPa an. Als Ruhe-
Referenzbereich fiir den pjvCO, lungengesunder Pferde betrachten wir 5,6 - 7,0 kPa.

Abb.IV.3.  Werte (kPa) des arteriellen und jugularvendsen pCO; der lungenunauffilligen

Probanden mit Angabe des Referenzbereiches
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Die arteriellen und jugularvendsen Werte fiir Gesamt-O; (taO», tjvO,) der lungenunauffalli-
gen Probanden in Ruhe wiesen eine Variationsbreite von VtaO, = 140 - 228 ml/l (§ £s =177
£ 20,0 ml/l) und VtjvO, =91 - 170 ml/1 (§ £ s = 129 + 16,8 ml/l) auf (s. Abb. IV.4). Den Ru-
he-Referenzbereich fiir den taO, lungengesunder Pferde geben wir mit 160 - 200 ml/l, den fiir
tjvO, mit 110 - 160 ml/l an.

Abb.IV4. Werte (ml/l) des arteriellen und jugularvendsen tO, der lungenunauffilligen

Probanden mit Angabe des Referenzbereiches
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Die arteriellen und jugularvendsen Werte des totalen Himoglobin (taHb, tjvHb) der lunge-
nunauffilligen Probanden zeigten in Ruhe eine Variationsbreite von VtaHb = 101 - 169 g/ (&
+ s =130+ 14,9 g/l) und VtjvHb = 98 - 168 g/l (§ £ s =12 £ 14,3 g/l) (s. Abb. IV.5.). Den
Ruhe-Referenzbereich geben wir entsprechend der Literaturangaben und unserer Daten mit
110 - 170 g/l an.
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Abb.IV.5. Werte (g/l) des arteriellen und jugularvendsen tHb von lungenunauffilligen

Probanden mit Angabe des Referenzbereiches
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Die Sauerstoffsittigung des funktionalen Hdmoglobins (fHb = tHb - (MetHb + COHDb)) im
arteriellen (sa0;) und jugularvendsen (sjvO) Blut wird als Relativ- (%) und Absolut-Wert
(g/l) dargestellt (s. Abb. IV.6.). Die Ruhe-Werte der arteriellen und jugularvendsen O,-
Sattigung der lungenunauffilligen Probanden lagen zwischen VsaO, = 100 - 165 g/l (§ £+ s =
128 £ 16,1 g/) und VsjvO, = 67 - 126 g/l (§ £+ s =95 £ 12,3 g/l). Als untere Referenzgrenze

fiir den prozentualen saO, geben wir 97 % an.

Abb. IV.6.  Werte der art. und jugularven. O,-Séttigung lungenunauffilliger Probanden in
Relativ-(%) und Absolutzahlen (g/1) mit Angabe des Referenzbereiches
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Die Werte der arteriellen und jugularvendsen Sittigung des Gesamt-Hédmoglobins (O,aHb,
0O,jvHb) werden ebenfalls in Relativ-(%) und in Absolutzahlen (g/l) angegeben (s. Abb.
IV.7.). Die prozentualen Werte wiesen ein Variationsbreite von VO,aHb =95 - 97 (§ £ s =96
+ 0,4 g/l) und VO,jvHb= 61 - 85 g/l (§ £ s =73 £ 5,1 g/l) auf. Die Absolutzahlen der lunge-
nunauffilligen Probanden in Ruhe lagen zwischen VOaHb = 97 - 163 g/l (§ £ s = 124 +
14,36 g/1) und VO,jvHb= 65 - 125 g/l (§ £ s =93 £ 12,3 g/l).

Abb. IV.7.  Werte der arteriellen und jugularvendsen O,-Sittigung des Hdmoglobins der
lungenunauftilligen Probanden in Relativ- (%) und Absolutzahlen (g/1)
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Die Ruhe-Werte (g/l) des arteriellen und jugularvendsen reduzierten Hamoglobins (raHb,
rjvHb) (s. Abb.IV.8.) aller lungenunauffilligen Probanden lagen zwischen VraHb = 0,4 - 1,6
g/1(§+s=0,9+0,29 g/l) und VrjvHb = 19,3 - 50,8 g/l (§ + s = 33,8 + 7,88 g/l). Als Refe-
renzbereich fiir den arteriellen rHb-Wert geben wir 0,2 - 1,2 g/l an. Die jugularvendsen rHb-

Werte zeigten eine grofere Streuung als die korrespondierenden arteriellen Ergebnisse.
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Abb.IV.8.  Absolutwerte (g/l) des arteriellen und jugularvendsen rHb der lungenunauftil-

ligen Probanden mit Angabe des Referenzbereiches
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Die arteriellen und jugularvendsen Werte (kPa) des O,-Halbsiittigungsdruckes fiir Hb
(pa50, pjv50) der lungenunauffilligen Probanden in Ruhe wiesen eine Variationsbreite von
Vpa50=3,3 - 4,0 kPa (§ +s=3,5+ 0,19 kPa) und Vpjv50 = 3,0 - 4,0 kPa (¢ =3,4 + 0,25 kPa)
auf (s. Abb. IV.9.). Wir entschlossen uns, den Ruhe-Referenzbereich fiir den pa50 lungenge-
sunder Pferde auf 3,4 - 3,7 kPa festzulegen. Fiir den pjv50 betrachten wir 3,0 - 3,6 kPa als

Ruhe-Referenzbereich.

Abb.IV.9. Werte (kPa) des arteriellen und jugularvendsen p50 der lungenunauftilligen

Probanden mit Angabe des Referenzbereiches
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Die alveolo-arterielle O,-Partialdruck-Differenz (AaDQO;) der lungenunauffilligen Proban-
den in Ruhe lagen zwischen V= - 0,20 bis 0,99 kPa (§ + s = - 0,53 £ 0,64 kPa) (s.
Abb.IV.10.). In der Literatur wird fiir die AaDO, lungengesunder Pferde in Ruhe in der
Mehrzahl ein Wert von < 0,93 kPa als physiologische Grenze angegeben. Die Entstehung der

negativen AaDO,-Werte ist allein durch rechentechnische Zusammenhénge zu erklaren.

Abb. IV.10. Werte (kPa) der alveolo-arteriellen O,-Partialdruck-Differenzen der lungenu-

nauffilligen Probanden mit Angabe des Referenzbereiches
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Die Laktat-Werte (mmol/l) im jugularvendsen Blut der lungengesunden Probanden wiesen
eine Variationsbreite von V= 0,4 - 2,0 mmol/l (§ £ s = 0,9 £ 0,40 mmol/l) auf. Die korrespon-
dierenden Pyruvat-Werte (mmol/l) lagen zwischen V= 0,06 - 0,15 mmol/l (§ £ s = 0,09 £
0,023 mmol/l) (s. Abb. IV.11.).
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Abb. IV.11. Laktat- und Pyruvat-Werte (mmol/l) der lungenunauffilligen Probanden
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Betrachtet man den Laktat/Pyruvat-Quotienten (L/P-Quotient), so ergaben die Werte der

lungenunauffilligen Pferde eine Variationsbreite von V=44 - 14,5 (§ £ s =9,2 £ 2,10) (Abb.

IV.12.). Wir betrachten als Referenzbereich fiir den L/P-Quotineten die Werte von 8 - 12.

Abb. IV.12. Werte des L/P-Quotienten der lungenunauffilligen Probanden mit Angabe des

Referenzbereiches
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2. Werte der Blutgasanalyse und Himoximetrie - vor und

nach motorischer Belastung

21. Arterio-jugularvenoser Vergleich der O>-Partialdriicke (pO2)

Nach motorischer Belastung der lungenunauffilligen Pferde stieg der paO, durchschnittlich
um 0,4 kPa an (s. Abb. IV.13.). Dabei zeigten 7 Pferde einen Anstieg (§ = 0,86 kPa), 2 Tiere
einen geringen Abfall (§ = -0,19 kPa) und ein Pferd einen deutlichen Abfall (§ = -1,45 kPa)
des paO; nach motorischer Belastung. Auffillig war, dass das Pferd mit dem deutlichen paO,-
Abfall, das zum Untersuchungszeitpunkt noch keine Erkrankungszeichen aufwies, ca. 3 Tage
spéter einen Infekt (mit Nasenausfluss) entwickelte.

Die paO,-Werte der respiratorisch erkrankten Probanden (Abb. IV.13.) lagen vor allem
nach der motorischen Belastung signifikant unter den Ergebnissen der lungenunauffilligen
Referenzgruppe. Ebenfalls unterschieden sich nach der motorischen Belastung die respiratori-
schen Erkrankungsstufen signifikant voneinander (s. Abb. IV.13. Signifikanz (paO,)). Einige

ausgewahlte Daten sind in Tabelle IV.1 zusammengefasst.

Tab. IV.1. Ausgewihlte Werte (kPa) des paO; in Ruhe und sofort nach motorischer Bela-
stung der respiratorisch erkrankten Probanden

Gruppe | | pa0, in Ruhe . pa0; s.n.Bel. Abfall Anstieg
min. max. & min. max. 4 s.n.Bel. (n) s.n.Bel. (n)
3 7
A-2 12,5 14,4 13,5 12,2 14,5 13,9
(30 %) (70 %)
9 2
B-1 10,9 14,5 13,6 10,3 14,1 12,6
(82 %) (18 %)
6 2
B-II | 102 143 12,7 | 105 14,1 11,8
(75 %) (25 %)
5 3
B-111 5,9 13,0 10,1 7,6 11,8 10,2
(62,5 %) (37,5 %)

s.n.Bel. = sofort nach Belastung
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Abb. IV.13.

Werte (kPa) des arteriellen und jugularvendsen pO; von lungenunauffilligen

und respiratorisch erkrankten Probanden vor, sofort nach und 15 min nach mo-

torischer Belastung
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Im Gegensatz zu den arteriellen O,-Partialdriicken differierten die pjvO,-Werte aller Gruppen

im Zustand der Ruhe kaum (s. Abb. IV.13.). Nach der motorischen Belastung fielen die

pjvO,-Werte der lungenunauffilligen Probanden geringfiigig ab (¢ = - 0,2 kPa). Dagegen

stiegen die pjvO,-Werte bei allen respiratorisch erkrankten Gruppen im Durchschnitt gering-
fiigig an (B-1 £ = 0,25 kPa, B-II &= 0,62 kPa, B-III &= 0,31 kPa). Einige ausgewihlte Daten

des pjvO; sind in Tabelle IV.2a. zusammengefasst. Es waren sowohl Anstiege als auch Abfal-

le der pjvO,-Werte vertreten, wobei die Anstiege dominierten (18 x angestiegen, 9 x abgefal-

len) (s. Tab. 2b.).
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Tab. IV.2a. Vergleich der Werte (kPa) des pjvO, zu den Zeitpunkten vor, sofort und
15 min nach motorischer Belastung
vor | sofort nach 15 min nach
Gruppe motorischer Belastung
min. max. & min.  max. & min.  max. &

A-2 4,7 6,9 5,7 4,3 6,7 5,5 4,3 7,1 5,6
B-1 4,5 6,8 53 3,8 8,0 5,6 4,5 6,1 5,3
B-11 4,5 5,7 5,0 4,8 7,6 5,7 4,0 5,9 5,2
B-III 4,2 5,8 4,9 4,1 6,7 5,2 4,3 6,6 4,9

Tab. IV.2b. Anstieg und Abfall des pjvO, sofort nach motorischer Belastung der respirato-

risch erkrankten Probanden

Gruppe Abfall Anstieg
s.n.Bel. (n) s.n.Bel. (n)
7 3
A-2
(70 %) (30 %)
5 6
B-1
(45,5 %) (54,5 %)
1 7
B-1I
(12,5 %) (87,5 %)
3 5
B-II1
(37,5 %) (62,5 %)

s.n.Bel. = sofort nach Belastung

2.2. Arterio-jugularvendser Vergleich der CO-Partialdriicke (pCO>)

Nach der motorischen Belastung der lungenunauffilligen Pferde fiel der paCO, durch-
schnittlich um -0,11 kPa ab. Nur bei 2 der lungenunauffilligen Probanden kam es zu einem
Anstieg des paCO,. Die gleichen Pferde wiesen auch einen paO,-Abfall nach der motorischen

Belastung auf.
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Abb. IV.14. Werte (kPa) des arteriellen und jugularvendsen pCO; von lungenunauffilligen
und respiratorisch erkrankten Probanden vor, sofort nach und 15 min nach mo-
torischer Belastung
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Die Werte des paCO; der respiratorisch erkrankten Probanden lagen relativ eng beieinander

(Abb. IV.14.). Einige ausgewdhlte Daten des paCO; sind in Tabelle IV.3 zusammengefasst.

Tab. IV.3. Ausgewihlte Werte (kPa) des paCO, in Ruhe, sofort und 15 min nach motori-
scher Belastung

vor | sofort nach | 15 min nach
Gruppe motorischer Belastung
min. max. & min.  max. & min.  max. €
A-2 4,9 6,4 5,8 5,0 6,2 5,6 5,0 6,2 5,7
B-1 5,0 6,5 5,9 5,2 6,8 5,9 5,2 6,5 5,8
B-11 5,3 6,2 5,7 5,1 6,6 5,7 4,9 6,4 5,8
B-I11 4,5 9,4 6,1 5,2 9.9 6,1 5,0 8,5 6,0

Ahnlich wie bei den arteriellen CO,-Partialdriicken differierten die pjvCO,-Werte aller Grup-
pen im Zustand der Ruhe kaum. Nach der motorischen Belastung fallen durchschnittlich die

pjvCO,-Werte aller Probanden geringfiigig ab (s. Abb. IV.14.).
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2.3. Arterio-jugularvendser Vergleich des Gesamt-O>-Gehaltes (tO>)

Der Gesamt-O,-Gehalt setzt sich aus physikalisch gelostem und chemisch gebundenem Gas
zusammen. Durch die motorische Belastung stiegen bei allen Probanden die taO,- und tjvO;-
Werte an (s. Abb. IV.15.). Zwischen den tO,-Werten des arteriellen (taO,) und jugularvend-
sen (tjvO,) Blutes existiert ein signifikanter Unterschied (s. Abb. IV.4. und Abb. IV.15.).

Abb. IV.15. Werte (ml/l) des arteriellen und jugularvendsen tO, von lungenunauffilligen
und respiratorisch erkrankten Probanden vor, sofort nach und 15 min nach mo-
torischer Belastung
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Die taO,-Werte der respiratorisch erkrankten Probanden zeigten durchschnittlich eine an-
steigende Tendenz je stirker die Erkrankungsintensitit war (s. Abb. IV.15.). Einige ausge-

wihlte Daten des taO; sind in Tabelle IV.4. zusammengefasst.
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Tab. IV.4. Ausgewihlte Werte (ml/l) des taO, in Ruhe, sofort und 15 min nach motorischer

Belastung
vor | sofort nach | 15 min nach
Gruppe motorischer Belastung
min. max. & min. max. & min.  max. &

A-2 138 225 175 147 234 189 146 208 172

B-1 162 212 182 160 220 201 155 204 182

B-11 167 224 186 184 231 202 149 257 188

B-111 158 232 189 181 243 211 169 212 192

Die mittelgradig und stark respiratorisch erkrankten Probanden wiesen nach der motorischen
Belastung einen signifikanten Anstieg des tjvO, auf (s. Abb. IV.15.).

Die durchschnittlichen tjvO,-Werte aller respiratorisch erkrankten Gruppen lagen nach der
motorischen Belastung iiber den Werten der lungenunauftfilligen Probanden. Sofort nach der
motorischen Belastung zeigten sich die tjvO,-Werte der mittelgradig und stark erkrankten
Probanden signifikant hoher als die Werte der lungenunauffilligen Pferde. Einige ausgewéhl-

te Daten des tjvO, sind in Tabelle IV.5. zusammengefasst.

Tab. IV.S Ausgewihlte Werte (ml/l) des tjvO, in Ruhe, sofort und 15 min nach motorischer

Belastung
vor | sofort nach | 15 min nach
Gruppe motorischer Belastung

min. max. & min.  max. & min.  max. £
A-2 91 170 137 92 174 142 94 170 129
B-1 97 172 138 114 205 161 113 180 141
B-11 99 197 137 143 220 175 106 192 144
B-I11 124 155 136 149 181 163 123 151 138
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24. Arterio-jugularvendser Vergleich des totalen Himoglobin (tHb)

Nach motorischer Belastung der lungenunauffilligen Pferde (n=10) stieg der taHb durch-
schnittlich um 10 g/l an (s. Abb.IV.16. und Tab. 1V.6.). Die taHb-Werte der respiratorisch
erkrankten Pferde stiegen durch die motorische Belastung um B-I & = 18 g/l, B-II £ =21 g/l
und B-IIT &€ =21 g/l an.

Die taHb-Werte der stark respiratorisch erkrankten Probanden (Abb. 1V.16.) lagen sofort
und 15 min nach der motorischen Belastung signifikant {iber den Ergebnissen der lungenu-

nauffilligen Referenzgruppe (s. Abb. IV.16. Signifikanz (taHb)).

Abb. IV.16. Werte (g/I) des arteriellen und jugularvendsen tHb von lungenunauftilligen
und respiratorisch erkrankten Probanden vor, sofort nach und 15 min nach mo-
torischer Belastung
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s.n.B. = sofort nach Belastung
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Die Ergebnisse der jugularvenésen tHb-Werte (tjvHb) nach Belastung unterscheiden sich nur
wenig von den korrespondierenden arteriellen Parametern. Einige ausgewihlte Daten sind in

Tabelle IV.6. zusammengefasst.

Tab. IV.6. Ausgewihlte Werte (g/1) des tjvHb in Ruhe, sofort nach und 15 min nach motori-
scher Belastung

vor | sofort nach | 15 min nach
Gruppe motorischer Belastung
min. max. € min.  max. & min.  max. &
A-2 98 168 131 91 185 142 100 155 126
B-1 100 150 133 119 163 151 115 153 136
B-II |121 173 137 143 180 158 113 167 141
B-III | 127 167 146 144 184 167 127 163 148

Die stark respiratorisch erkrankten Pferde wiesen im tjvHb sofort und 15 min nach Belastung
signifikant hohere Werte im Vergleich zu den lungenunauffélligen Pferden auf. Sofort nach
der Belastung lagen auch die tjvHb-Werte der Gruppe B-1 signifikant unter denen der Gruppe
B-III (s. Abb. IV.16. (Signifikanz tjvHb)).

2.5. Arterio-jugularvendser Vergleich der O>-Sittigung (sO2)

Die arteriellen und jugularvenésen sO,-Befunde werden in Relativzahlen (%) (Abb. IV.17.)
und Absolutwerten (g/l) (Abb. 1V.18.) vorgestellt. Die prozentuale Darstellung nahe bei ma-
ximal 100% weist bei den arteriellen sO,-Werten im Gegensatz zu den jugularvendsen Ergeb-
nissen eine sehr geringe Streuung auf. Rechnet man die O,-Séttigung in g/l um, so gleicht sich
das Streuungsmal} zwischen arteriellen und jugularvendsen Werten an.

Betrachtet man die Ergebnisse der stark respiratorisch erkrankten Probanden, so liegen sie bei
den prozentualen Angaben signifikant unter den Werten aller anderen Gruppen (s. Abb.

IV.17. Signifikanz (svO, in %)).
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Abb. IV.17. Werte (%) des arteriellen und jugularvendsen sO, von lungenunauffalligen und
respiratorisch erkrankten Probanden
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Im Unterschied dazu waren nach der Umrechnung in g/l die sO,-Werte der stark respirato-

risch erkrankten Pferde nur 15 min nach der motorischen Belastung signifikant erhoht (s.

Abb. IV

18.).

Im Zustand der Ruhe differierten die Absolutwerte des saO, der respiratorisch erkrankten

und der lungengesunden Probanden kaum (Abb. IV.18.). Nach der motorischen Belastung der

lungenunauftilligen Pferde (n=10) stieg der saO,-Wert durchschnittlich um 10,3 g/l an.

Sofort nach der motorischen Belastung lagen jedoch die saO,-Werte der Gruppen B-II und III

signifikant iiber den Werten der lungenunauffilligen Referenzgruppe. Einige ausgewéhlte

Daten des saO; sind in Tabelle I'V.7. zusammengefasst.
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Abb. IV.18. Werte (g/l) der arteriellen und jugularvendsen sO; von lungenunauffalligen und
respiratorisch erkrankten Probanden
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Tab. IV.7. Vergleich der Werte (g/1) des saO, zu den Zeitpunkten vor, sofort und 15 min
nach motorischer Belastung

vor | sofort nach | 15 min nach

Gruppe motorischer Belastung

min. max. & min.  max. & min.  max. &

A-2 100 165 128 108 172 138 107 153 126

B-1 119 156 133 117 162 148 113 150 134

B-11 123 164 137 136 170 149 110 189 138

B-111 117 171 140 134 179 155 124 157 142
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Wendet man sich den vendsen Werten zu, so fillt auf, dass nach der motorischen Belastung
der lungenunauffilligen Pferde der sjvO, durchschnittlich um 4,0 g/l anstieg.

Bei den respiratorisch erkrankten Gruppen konnte ein deutlich hoherer Anstieg der sjvO,
(B-1 £=17 g/, B-IT & =29 g/l und B-III & = 20 g/l) verzeichnet werden (s. Tab. IV.8.). So-
fort nach der motorischen Belastung unterscheiden sich die sjvO,-Werte der Gruppen A-2 zu
B-II und B-III signifikant (s. Abb. IV.18. Signifikanz (sjvO, in g/l)). Einige ausgewihlte Da-

ten des sjvO; sind in Tabelle IV.8. zusammengefasst.

Tab. IV.8. Vergleich der Werte (g/1) des sjvO, zu den Zeitpunkten vor, sofort und
15 min nach motorischer Belastung

vor | sofort nach | 15 min nach
Gruppe motorischer Belastung
min. max. & min.  max. & min.  max. &
A-2 67 126 101 67 129 105 69 126 95
B-1 71 128 102 84 152 119 84 133 104
B-11 73 146 101 106 163 130 78 143 107
B-111 92 115 101 110 134 121 91 112 102
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2.6. Arterio-jugularvenoser Vergleich des reduzierten (deoxygenier-
ten) Himoglobin (rHb)

Die arteriellen rHb-Werte der stark respiratorisch erkrankten Probanden liegen im Zustand
der Ruhe und nach der motorischen Belastung signifikant {iber den Werten der lungengesun-
den, der geringgradig und der mittelgradig erkrankten Pferde (s. Abb. IV.19. (Signifikanz
raHb)).

Abb. IV.19. Werte (g/l) des arteriellen und jugularvendsen rHb von lungenunauffilligen
und respiratorisch erkrankten Probanden vor, sofort nach und 15 min nach mo-

torischer Belastung ( y-Achsen weisen unterschiedliche Skalierungen auf !)
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B_IIVOI' . B'Illvor p = 0,019 B‘IISmln . B'II]Smln p < 0,005
A'2s.n.B., B—I,Hs,n,B_ . B—HIS_H_B_ pP= 0,001 B‘LIIISmin . B—Hll5min p < 0,002
A-2nB. : B-llsans P= 09001

s.n.B. = sofort nach Belastung
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Nach der motorischen Belastung unterscheiden sich auch die Gruppen A-2 zu B-II signifikant
voneinander. Fiinfzehn min nach der motorischen Belastung unterschieden sich sogar die
Werte der geringgradig und mittelgradig erkrankten Probanden signifikant voneinander (s.
Abb. IV.19. Signifikanz (raHb)). Einige ausgewdéhlte Daten des raHb sind in Tabelle IV.9.

zusammengefasst.

Tab.IV.9.  Ausgewihlte Werte (g/l) des raHb in Ruhe, sofort und 15 min nach
motorischer Belastung

vor | sofort nach | 15 min nach
Gruppe motorischer Belastung
min. max. & min.  max. & min.  max. €
A-2 0,6 1,3 0,9 0,7 2,7 1,1 0,5 1,3 1,0
B-1 0,3 2,0 1,0 0,6 4,8 1,9 0,5 2,0 1,2
B-11 0,9 4,8 2,1 1,9 3,2 2,5 1,7 4,1 2,7
B-111 2,3 37,9 8,9 4,3 28,6 83 44 269 84

Die jugularvenésen rHb-Werte (rjvHb) boten im Gegensatz zu den arteriellen Ergebnissen
keine signifikanten Unterschiede. Einige ausgewéhlte Daten des rjvHb sind in Tabelle IV.10.

zusammengefasst.

Tab. IV.10. Ausgewihlte Werte (g/1) des rjvHb in Ruhe, sofort und 15 min nach
motorischer Belastung

vor | sofort nach | 15 min nach

motorischer Belastung

Gruppe

min. max. & min.  max. & min.  max. €

A-2 21,9 45,0 27,2 21,6 69,4 38,1 17,8 51,1 32,4

B-1 19,3 43,1 31,0 10,2 62,5 32,4 21,7 479 33,6

B-11 25,0 43,0 33,5 16,6 39,8 30,4 24,0 51,0 33,9

B-III | 28,1 62,0 45,1 27,5 70,1 45,9 20,1 63,6 46,0
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2.7. Arterio-jugularvendser Vergleich des O:-Halbsittigungsdruckes
fiir das Himoglobin (p50)

Die pa50-Werte der lungenunauffilligen Probanden verdndern sich durch die motorische
Belastung kaum. Im Vergleich lagen die pa50-Werte der respiratorisch erkrankten Proban-
den (Abb. IV.20.) vor und nach der motorischen Belastung signifikant unter den Ergebnissen

der lungenunauffilligen Referenzgruppe. Zum Zeitpunkt 15 min nach der motorischen Belas-
tung lagen sogar die Werte der stark respiratorisch erkrankten Gruppe signifikant unter denen
der geringgradig erkrankten Pferde. Einige ausgewihlte Daten des pa50 sind in Tabelle IV.11.

zusammengefasst.

Abb. IV.20. Werte (kPa) des arteriellen und jugularvendsen p50 von lungenunauffalligen und
respiratorisch erkrankten Probanden vor, sofort nach und 15 min nach motori-

scher Belastung
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Tab. IV.11. Ausgewihlte Werte (kPa) des pa50 in Ruhe, sofort und 15 min nach motori-
scher Belastung
vor sofort nach 15 min nach
Gruppe motorischer Belastung
min. max. & min.  max. & min.  max. £
A-2 3,3 3,9 3,7 3,2 3,8 3,6 3.3 3,9 3,7
B-1 3,2 4,0 34 2,7 3,7 33 3,2 3,8 34
B-I1 2,8 3,6 33 3,2 3.4 3,3 2,8 3,5 3,2
B-III 2,9 3,7 3,2 2,4 3,7 3,1 2,6 3,5 3,0

Parallel dazu liegen die jugularvendsen p50-Werte (pjv50) der lungenunauffélligen Pferde

ebenfalls tiber denen der respiratorisch erkrankten Probanden. Zum Zeitpunkt 15 min nach der

motorischen Belastung lagen die Werte des pjv50 der lungenunauffalligen Gruppe signifikant

liber den Werten aller respiratorisch erkrankten Gruppen (s. Abb. I1V.20. Signifikanz

(pjv50)). Einige ausgewdhlte Daten des pjv50 sind in Tabelle IV.12. zusammengefasst.

Tab.IV.12. Ausgewihlte Werte (kPa) des pjv50 in Ruhe, sofort und 15 min nach motori-
scher Belastung
vor sofort nach 15 min nach
Gruppe motorischer Belastung
min. max. & min.  max. & min.  max. &
A-2 3,1 4,0 3,6 3,0 3,9 3,5 3,0 4,2 3,6
B-1 3,0 3,5 3,2 2,6 3,4 3,0 2,7 3,7 3,2
B-11 2,9 3,4 3,2 2,7 32 3,0 2,8 3,5 3,2
B-111 3,0 3,8 3.4 2,9 3,9 33 2,9 3,7 3.3
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2.8. Werte der alveolo-arteriellen Oz-Partialdruck-Differenz (AaDO>)

In Ruhe unterschieden sich die lungengesunden Pferde in den AaDO,-Werten signifikant von
den Werten der mittelgradig und stark respiratorisch erkrankten Probanden. Ebenso unter-
schieden sich die Gruppen B-I zu B-III und B-II zu B-III im Zustand der Ruhe signifikant
voneinander (s. Abb. IV.21. Signifikanz AaDOs).

Nach der motorischer Belastung erhohten sich die Werte der respiratorisch erkrankten Grup-
pen deutlich im Vergleich zu den eher absinkenden Werten der lungenunauffilligen Pferde.
Es ergaben sich sofort nach Belastung signifikante Unterschiede zwischen der Gruppe der

lungenunauffilligen Pferde und allen respiratorisch erkrankten Gruppen.

Abb. IV.21. Werte (kPa) der alveolo-arteriellen O,-Partialdruck-Differenz von lungenunauf-
falligen und respiratorisch erkrankten Probanden vor, sofort nach und 15 min
nach motorischer Belastung
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A'2s.n.B. N B-I,H,IHS.H.B‘ pP= 0,001 B-I,H]5min H B-HI]5min pP= 0,001

B'I s.n.B. : B'III s.n.B. p - 0,001

s.n.B. = sofort nach Belastung
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Betrachtet man den Zeitpunkt 15 min nach der motorischen Belastung, so unterscheiden sich

sogar alle Gruppen signifikant voneinander (s. Abb. IV.21. Signifikanz AaDQ,). Einige aus-

gewihlte Daten der AaDO; sind in Tabelle IV.13. zusammengefasst.

Tab. IV.13. Ausgewihlte Werte (kPa) der AaDO, in Ruhe, sofort und 15 min nach motori-
scher Belastung
vor sofort nach 15 min nach
Gruppe motorischer Belastung
min. max. & min.  max. & min.  max. &
A-2 -1,3 0,4 -0,6 -1,4 -0,1 -0,9 -2,9 0,1 -1,1
B-1 -2,0 1,6 -0,3 -0,8 2,4 0,8 -1,2 2,2 0,3
B-11 -0,9 3,6 0,9 0,4 3,5 1,9 0,6 3,3 1,8
B-111 1,9 4,0 2,9 1,7 4,3 2,8 3,3 4,0 3,6
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3. Ausgewihlte klinische Parameter und Laborbefunde

3.1. Atemfrequenz

Die Atemfrequenzen der lungengesunden Pferde lag zwischen V = 12 - 24 Atemziigen/min
(§ £s =17 £ 3 mmol/l). Im Zustand der Ruhe wiesen die Gruppen je nach Stéirke der Erkran-
kung hohere Atemfrequenzen auf (A-2 £ =17 Atemziige/min, B-I £ =21 Atemziige/min, B-II &
=25 Atemziige/min, B-III § =26 Atemziige/min).

Nach der motorischen Belastung stieg bei allen Probanden die Atemfrequenz an, bei den re-
spiratorisch erkrankten Pferden jedoch deutlich hoher als bei der lungenunauftilligen Refe-
renzgruppe (s. Abb. IV.22. Signifikanz).

Auffillig ist, dass nach der motorischen Belastung die Gruppe der stark respiratorisch er-
krankten Pferde jedoch nicht die hochsten Werte der Atemfrequenzen ausmachte. Fiinfzehn
Minuten nach der Belastung lagen die Werte aller respiratorisch erkrankten Gruppen signifi-

kant iiber denen der lungenunauffilligen Referenzgruppe (s. Abb. IV.22. Signifikanz).

Abb. IV.22. Atemfrequenz (Ziige/min) der lungenunauffilligen und respiratorisch erkrank-
ten Probanden in Ruhe, sofort nach und 15 min nach motorischer Belastung
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3.2. Jugularvendse Blutwerte fiir Laktat (L), Pyruvat (P) und den
L/P-Quotienten

Die zeitgleich entnommenen Laktat- und Pyruvat-Werte werden auf der Abb. IV.23. darge-
stellt. Ohne dass signifikante Unterschiede vorliegen, wiesen die Laktat-Werte der stark respi-
ratorisch erkrankten Probanden besonders nach der motorischen Belastung tendenziell hohere

Ergebnisse auf.

Abb. IV.23. Laktat- und Pyruvat-Werte (mmol/l) der lungenunauftilligen und respiratorisch
erkrankten Probanden in Ruhe, sofort nach und 15 min nach motorischer Be-

lastung (unterschiedliche Skalierung der y-Achse !)
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Einige ausgewdhlte Parameter der Laktat- und Pyruvat-Werte sind in den Tabellen IV.14. und

IV.15 zusammengefasst.
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Tab. IV.14. Ausgewihlte Laktat-Werte (ts, mmol/l) der lungenunauffilligen und respira-
torisch erkrankten Probanden in Ruhe und sofort nach motorischer Belastung

A-2 B-1 B-11 B-111
in Ruhe 1,04 £ 0,53 0,75 + 0,15 0,86 + 0,18 1,16 + 0,38
s.n.Bel. 0,96 + 0,75 0,84 + 0,37 1,09 + 0,33 2,13 £ 1,87

s.n.B. = sofort nach Belastung

Tab. IV.15. Ausgewihlte Pyruvat-Werte (§£s, mmol/l) der lungenunauffalligen und respi-
ratorisch erkrankten Probanden in Ruhe und sofort nach motorischer Belastung

A2 B-1 B-11 B-111
mRube 010 £ 0030 | 0,07%0019 | 0060004 | 0,10+ 0028
s.n.Bel. 0,08 + 0,022 0,05 + 0,011 0,07 + 0,003 0,12 + 0,083

s.n.B. = sofort nach Belastung

Bildet man den Laktat/Pyruvat-Quotienten, so féllt auf, dass er nach der motorischer Belas-
tung bei allen respiratorischen Patienten (eine Ausnahme) ansteigt. Es liegt eine breite Streu-

ung der Befunde vor (s. Tab. IV.16.).

Tab. IV.16. Ausgewihlte Werte (E+s) des Laktat/Pyruvat-Quotienten der respiratorisch
erkrankten Probanden in Ruhe und sofort nach motorischer Belastung

A2 B-I B-II B-III
in Ruhe 9,9 + 2,69 9.8 + 2,94 11,9 + 1,61 11,9 + 2,56
s.n.Bel. 11,0 + 5,70 12,7 + 3,76 12,8 + 3,99 178 + 5,51

s.n.B. = sofort nach Belastung
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3.3. Jugularvenose Befunde fiir Erythrozyten und Hamatokrit

Die Referenzbereiche fiir Erythrozytenzahl und Hématokrit sollten beim Pferd in Rasseab-

hiangigkeit betrachtet werden (s. Tab. IV.17., Literaturangaben).

Tab. IV.17. Rassespezifische Referenzbereiche von Erythrozytenzahl und Hamatokrit

Rasse Erythrozytenzahl [10"11 E=T/] Hamatokrit (1/1)
Vollblut 8,0-12,0 0,35-0,50
Warmblut 6,5-9,0 0,33 - 0,45
Kaltblut 6,0- 9,0 0,32-0,44
Pony 5,5-85 0,32-0,44

Die stark respiratorisch erkrankten Probanden wiesen bei den Erythrozytenzahlen und dem
Héamatokrit die hochsten Werte auf. Ausgewdéhlte Befunde der Erythrozytenzahlen und des
Héamatokrit von lungenunauffilligen und respiratorisch erkrankten Probanden sind in Tabelle

IV.18. zusammengefasst.

Tab. IV.18. Ausgewihlte Werte (§+s) der Erythrozytenzahlen (T/1) und des Hamatokrit (1/1)
der lungenunauffilligen und respiratorisch erkrankten Probanden in Ruhe und
15 min nach motorischer Belastung

Erythrozyten-
zahl (T/1) A-2 B-1 B-11 B-I11
in Ruhe 8,2 £ 1,52 8,2 + 0,66 84 + 0,94 8,6 £ 0,72
15 min n.B. 8,1 £ 1,43 8,2 + 0,49 8,4 £ 0,72 9,0 £ 0,87
Héamatokrit
an
in Ruhe 0,36 + 0,04 0,38 £ 0,03 0,39 + 0,04 0,42 + 0,03
15 min n.B. 0,36 + 0,04 0,38 £ 0,03 0,40 £ 0,03 0,44 + 0,05

n. B. = nach Belastung



IV _Ergebnisse Seite 89

3.4. Erythropoetin

Die Werte des Erythropoetin (mU/ml) von lungengesunden Pferden (n=8) wiesen eine Varia-
tionsbreite von V= 1,2 - 9.4 mU/ml (§ = s = 3,7 £ 2,61 mU/ml) auf. Die Verteilung der EPO-
Werte der lungengesunden und respiratorisch erkrankten Probanden ist in Abb. 1V.24. darge-

stellt. Tendenzielle Verdnderungen sind bei den bisher erhobenen Werten nicht zu erkennen.

Abb. IV.24. Erythopoetingehalt (mU/ml) der lungenunauffilligen und respiratorisch er-
krankten Probanden im Ruhezustand

Epo
15 R
10 . i
. 3 . * * EPO-Werte
S s : $ §
s ¢ .
0 T T T T
8 10 6 7
gesund  ggr. mgr. stark
respiratorisch erkrankt

ggr.= geringgradig

mgr.= mittelgradig
Die Ergebnisse der circadianen (n=2) und circaseptanen (n=5) Rhythmen der EPO-Werte
(mU/ml) sind in Abb. IV.25. und Abb. I1V.26. dargestellt. Betrachtet man die Ergebnisse des
circadianen Rhythmus, so fillt auf, dass die Werte von 4 Pferden nahe um 3 mU/ml schwan-

ken. Bei einem Pferd jedoch verteilen sich die Befunde um 5 mU/ml (s. Abb. IV.25.).
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Abb. IV.25. Circaseptaner Rhythmus des Erythopoetingehaltes (mU/ml) bei 5 lungenunauf-
falligen Pferden (Haflinger)

circaseptaner Rhythmus

—e—E-1
—m—E-2
—A—E-3

E-4
—%—E-5

Abb. IV.26. Circadianer Rhythmus des Erythopoetingehaltes (mU/ml) bei 2 lungenunauf-
falligen Pferden (Haflinger)
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4, Ausgewihlte Parameter vor und nach Hochgeschwin-

digkeits-Intervallbelastung

Im Folgenden werden ausgewéhlte Parameter (pO,, pCO,, tO,, tHb, sO,, O,Hb, AaDO, und
der pH-Wert) von 3 klinisch lungenunauffilligen Pferde, die auf einem Hochgeschwindig-

keitslautband mit einem Intervall-Training belastet wurden, dargestellt.

Arterio-jugularvendser Vergleich des pH-Wertes vor und nach Hoch-

geschwindigkeits-Intervallbelastung

Die arteriellen und jugularvenésen pH-Werte der 3 Pferde im Zustand der Ruhe differierten
kaum. Nach der motorischen Hochgeschwindigkeits-Intervallbelastung sank nur der pH-Wert
des untrainierten Weidepferdes (P-1) sowohl im arteriellen als auch im jugularvendsen Blut

deutlich ab (s. Abb. IV.27.).

Abb. IV.27. Arterielle und jugularvendse pH-Werte von lungengesunden Probanden vor,
sofort nach und 15 min nach Hochgeschwindigkeits-Intervallbelastung

jugularvenos arteriell

—=— P-1, untrainiert

—e— P-2, antrainiert

--«- P-3, gut trainiert

7,00 w T ‘
vor s.n. 15'n. vor Ss.n. 15'n.

motorischer Belastung

s.n. = sofort nach
15" n. = 15 min nach
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Arterio-jugularvendser Vergleich der O-Partialdriicke (pOz) vor und

nach Hochgeschwindigkeits-Intervallbelastung

Die Werte der arteriellen O,-Partialdriicke der 3 Probanden wiesen im Zustand der Ruhe
Normoxie auf. Es féllt auf, dass sowohl die arteriellen als auch die juguarvendsen pO,-Werte
des gut trainierten Pferdes (P-3) am niedrigsten lagen, wihrend das nicht trainierte ,,Weide-
pferd* (P-1) die hochsten arteriellen und jugularvendsen pO,-Werte aufwies.

Nach der motorischen Hochgeschwindigkeits-Intervallbelastung stieg sowohl der arterielle,
als auch der jugularvendse pO, aller Probanden deutlich an (s. Abb. IV.28). Fiinfzehn Minu-
ten nach der motorischen Belastung stiegen nur die arteriellen pO,-Werte des gut trainierten
Pferdes weiter an, wihrend alle anderen arteriellen und jugularvendsen Werte wieder abfielen

(s. Abb. IV.28.).

Abb. IV.28. Werte (kPa) des arteriellen und jugularvendsen pO; von lungengesunden Pro-
banden vor, sofort nach und 15 min nach Hochgeschwindigkeits-
Intervallbelastung
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Arterio-jugularvendser Vergleich der CO»-Partialdriicke (pCO2) vor
und nach Hochgeschwindigkeits-Intervallbelastung

Die arteriellen und jugularvendsen pCO,-Werte aller Probanden der Hochgeschwindigkeits-

Intervallbelastungs-Gruppe fallen nach der motorischen Belastung ab (s. Abb. IV.29.).

Abb. 1V.29. Werte (kPa) des arteriellen und jugularvendsen pCO, von lungengesunden
Probanden vor, sofort nach und 15 min nach Hochgeschwindigkeits-
Intervallbelastung

jugularvends arteriell

—&— P-1, untrainiert

kPa
N
7

—e— P-2, antrainiert

--«- P-3, gut trainiert

vor s.n. 157 n. vor s.n. 157 n.

motorischer Belastung

s.n. = sofort nach
15" n. = 15 min nach

Arterio-jugularvendser Vergleich der Gesamt-O:-Gehalte (tO2) vor und
nach Hochgeschwindigkeits-Intervallbelastung

Der Gesamt-O,-Gehalt stieg im arteriellen und im jugularvendsen Blut nach der Hoch-
geschwindigkeits-Intervallbelastung an und fiel anschlieBend wieder ab (s. Abb. V.30.).
Auffallend sind die deutlich hoheren tO,-Wert des gut trainierten Pferdes (P-3).

Der Anstieg der tO,-Werte ist im jugularvendsen steiler als im arteriellen Blut, so dass die
Werte der arterio-jugularvendsen tO,-Differenz sofort nach der motorischen Belastung absin-

ken (s. Abb. IV.31.).
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Abb. IV.30. Werte (ml/l) des arteriellen und jugularvendsen tO; von lungengesunden Pro-
banden vor, sofort nach und 15 min nach Hochgeschwindigkeits-
Intervallbelastung

jugularvenos arteriell
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- A
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s.n. = sofort nach
15" n. = 15 min nach

Abb. 1V.31.

Werte (ml/l) der arterio-jugularvendsen tQO,-Differenz von lungengesunden
Probanden vor, sofort nach und 15 min nach Hochgeschwindigkeits-

Intervallbelastung

arterio-venose Differenz

- 60 - o
—E' \\\\ ///
* .\\Ed
20
0

vor S. n. 15" n.

motorischer Belastung

—&— P-1, untrainiert
—e— P-2, antrainiert

-~ P-3, gut trainiert

s.n. = sofort nach
15" n. = 15 min nach
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Arterio-jugularvendser Vergleich des totalen Himoglobin (tHb) vor
und nach Hochgeschwindigkeits-Intervallbelastung

Die tHb-Werte der 3 Probanden differieren im Zustand der Ruhe. Es fillt auf, dass sowohl die
arteriellen als auch die jugularvendsen tHb-Werte des gut trainierten Pferdes (P-3) deutlich
iiber den tHb-Werten der anderen 2 Pferde lagen (s. Abb. IV.32.).

Nach der motorischen Hochgeschwindigkeits-Intervallbelastung stieg sowohl der arterielle,
als auch der jugularvendse tO, aller Probanden signifikant an (s. Abb.IV.32.). Fiinfzehn Mi-
nuten nach der motorischen Belastung fielen die arteriellen und jugularvendsen tHb-Werte

wieder ab (s. Abb. IV.32)).

Abb. IV.32. Werte (g/l) des arteriellen und jugularvendsen tHb von lungengesunden Pro-
banden vor, sofort nach und 15 min nach Hochgeschwindigkeits-

Intervallbelastung
jugularvenos arteriell
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160 1= SOANC X A A —#— P-1, untrainiert
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s.n. = sofort nach
15" n. = 15 min nach

Arterio-jugularvendser Vergleich der Werte fiir die O.-Sattigung (sO>)
vor und nach Hochgeschwindigkeits-Intervallbelastung

Die arteriellen und jugularvendsen sO,-Befunde werden in Absolutwerten (g/l) (Abb.
IV.33.) vorgestellt. Die sO,-Werte der arteriellen und jugularvendsen Proben stiegen nach der

motorischen Hochgeschwindigkeits-Intervallbelastung an und fielen 15 min nach Belastung

wieder ab (Abb. IV.33.).
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Abb. IV.33. Werte (g/l) der arteriellen und jugularvendsen sQ; von lungengesunden Pro-
banden vor, sofort nach und 15 min nach Hochgeschwindigkeits-

Intervallbelastung
jugularvenos arteriell
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w /// \\\
150 s > :
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motorischer Belastung
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15" n. = 15 min nach

Arterio-jugularvendser Vergleich der Hydogencarbonat-Werte (HCO3')

vor und nach Hochgeschwindigkeits-Intervallbelastung

Riickblickend hatte sich bei den lungengesunden und respiratorisch erkrankten Probanden

durch die maBige motorische Belastung der Bicarbonat-Wert nur geringfiigig veréndert.

Nach der motorischen Hochgeschwindigkeits-Intervallbelastung sank der Bicarbonat-Wert

jedoch deutlich ab. Besonders bei dem untrainierten Weidepferd (P-1) kam es zu einem star-

ken Abfall der HCO3™ -Werte (s. Abb. IV.34.).



IV _Ergebnisse Seite 97

Abb. IV.34. Werte (mmol/l) des arteriellen und jugularvenésen HCOj3™ von lungengesunden
Probanden vor, sofort nach und 15 min nach Hochgeschwindigkeits-

Intervallbelastung
jugularvenos arteriell
= 30
S
g 75 ;\x L _ »
\ s Nar<-4 —#— P-1, untrainiert
20 —— P-2, antrainiert
/I /l —4-P3 ..
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15 — Y g
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vor s.n. 15 'n. vor s.n. 15'n.

motorischer Belastung

s.n. = sofort nach
15" n. = 15 min nach

Jugularvenose Blutwerte fiir Laktat (L), Pyruvat (P) und den L/P-
Quotienten vor und nach Hochgeschwindigkeits-Intervallbelastung

Die Laktat- und Pyruvat-Werte der 3 Probanden steigen nach der motorischen Hoch-
geschwindigkeits-Intervallbelastung unterschiedlich hoch an. Es fillt auf, dass die Laktat- und
Pyruvat-Werte des untrainierten Weidepferdes (P-1) deutlich iiber den Werten des antrainier-
ten Pferdes (P-2) liegen (s. Abb. IV.35.). Das gut trainierte Pferd (P-3) zeigt die niedrigsten
Laktat- und Pyruvat-Werte sowie den geringsten Anstieg dieses Parameters nach der motori-
schen Belastung (s. Abb. IV.35.). Fiinfzehn Minuten nach der Belastung sanken die Laktat-
und Pyruvat-Werte aller Probanden wieder ab, wobei die jeweiligen Ausgangswerte nur von
dem gut trainierten Pferd (P-3) erreicht wurden (s. Abb. IV.35.).

Der oben beschriebene Verlauf spiegelt sich auch bei den Werten des Laktat/Pyruvat-
Quotienten wieder (s. Abb. IV.36.).
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Abb. IV.35. Laktat- und Pyruvat-Werte (mmol/l) lungengesunder Probanden vor, sofort
nach und 15 min nach Hochgeschwindigkeits-Intervallbelastung
(unterschiedliche Skalierung der y-Achse !)
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Abb. IV.36. Laktat/ Pyruvat-Quotient lungengesunder Probanden vor, sofort nach und 15
min nach Hochgeschwindigkeits-Intervallbelastung
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