2. Einleitung

Das Fesselringband (Ligamentum annulare palmare/plantare) ist ein unelastisches Band,
das an beiden Gleichbeinen an der abaxialen Flache ansetzt und so das Fesselgelenk von
palmar/plantar umspannt. Durch das Fesselringband werden die Beugesehnen und die Beu-
gesehnenscheide an ihrem Platz gehalten.

Bei einer Fesselringbanderkrankung werden die Beugesehnen und/oder die Fesselbeuge-
sehnenscheide durch das unelastische Fesselringband eingeengt. Dadurch werden die Seh-
nen und die Sehnenscheide in ihrer physiologischen Funktion behindert. Eine bereits beste-
hende Tendinitis/Tendovaginitis kann somit dauerhaft aufrechterhalten werden. Es ist auch
moglich, dass durch die Fesselringbanderkrankung die Tendinitis/Tendovaginitis erst verur-
sacht wird.

ADAMS (1974) beschrieb als erster die Fesselringbanderkrankung als ein eigenstandiges
Krankheitsbild (Constriction of the palmar (volar) or plantar annular ligament of the fetlock of
the horse). ADAMS erkannte, dass die Fesselringbanderkrankung sich von den bis dahin
bekannten Erkrankungen der Beugesehnen unterscheidet, da eine langere Ruhepause des
Pferdes nicht zur Heilung der vermeintlich isolierten Tendinitis/Tendovaginitis flhrt.

Eine Unterteilung des Krankheitsbildes wurde von NORRIE (1977) vorgenommen. Er unter-
schied eine primare und eine sekundare Fesselringbanderkrankung. Bei einer primaren Er-
krankung ist das Fesselringband selbst die Ursache der Lahmheit, bei der sekundaren Form
sind die erkrankten Beugesehnen und/oder die Beugesehnenscheide die Lahmheitsursa-
chen. Besteht eine Erkrankung des Fesselringbandes (Desmitis), kommt es durch die phy-
siologischen Entzindungsvorgange zu einer Verdickung des unelastischen Fesselringban-
des. Dies fuhrt zu einer Einengung der Beugesehnen/Beugesehnenscheide und kann zu
einer Einschrankung in ihrer physiologischen Funktion flihren. Bei einer bereits bestehenden
Tendinitis/Tendovaginitis kann es zu einem Ubergreifen des Entziindungsgeschehens auf
das Fesselringband kommen. Dieses verdickt sich dadurch und fuhrt durch den Druck, den
es auf die Sehnen/Sehnenscheide auslibt zu einer Aufrechterhaltung der Tendini-
tis/Tendovaginitis.

Sowohl die primare als auch die sekundare Form unterscheiden sich nicht in den Sympto-
men. Charakteristisch flir die Fesselringbanderkrankung ist die chronische Lahmheit, die
auch durch eine langerer Ruhepause nicht verschwindet, die haufig vermehrte Flllung der
Fesselbeugesehnenscheide und eine typische Einziehung im Bereich des Fesselringbandes.
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Im Hinblick auf die Erkrankung des Fesselringbandes beim Pferd soll versucht werden, fol-
gende Fragestellungen zu beantworten:

- Gibt es primare Fesselringbanderkrankungen, oder sind diese immer die Folge der
Sehnenerkrankung ?

- Gibt es einen Unterschied in der Haufigkeit TBS- und OBS-Beteiligung ?

- Kann ein Zusammenhang zwischen der Lahmheitsdauer und der Dicke des Fessel-
ringbandes hergestellt werden ?

- Wie hoch ist der Anteil, der flr eine Fesselringbanderkrankung typischen réntgenologi-
schen Veranderungen ?

- Kann man eine haufigere Veranderung der Gleichbeine am Vorder- oder Hinterbein er-
kennen?

- Gibt es einen Unterschied in der Dicke zwischen den Fesselringbandern der Vorder-
und Hinterextremitat bei gesunden Pferde ?

Um Antworten auf diese Fragen zu erhalten, wurden drei verschiedene Pferdegruppen un-
tersucht.

Bei der ersten Gruppe handelt es sich um eine retrospektive Auswertung von 35 Krankenak-
ten. Diese Pferde waren in dem Zeitraum von 1995 bis 2003 in der Klinik flr Pferde, Allge-
meine Chirurgie und Radiologie der FU-Berlin auf Grund einer Fesselringbanderkrankung in
Behandlung.

Im zweiten Teil werden die Ergebnisse eigener Untersuchungen an 20 Pferden vorgestellt,
die im Jahr 2004 in der Klinik fir Pferde, allgemeine Chirurgie und Radiologie der Freien
Universitat Berlin und der Tierarztlichen Klinik fir Pferde in Steinhagen auf Grund einer Fes-
selringbanderkrankung behandelt wurden.

Den dritten und letzten Abschnitt bildet eine Kontrollgruppe aus 14 Pferden, die auf Grund
anderer Erkrankungen in der Klinik fir Pferde der FU-Berlin behandelt wurden. Bei diesen
Pferden wird je ein diagonales Beinpaar auf die Fesselringbanddicke und evtl. vorhandene
rontgenologische Veranderungen an den Gleichbeinen untersucht.





