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Mastitis: Selektives Trockenstellen nach Plan

Samira Dietze, Melanie Jakob, Dr. Jan Harms

LfL Tierhaltung, Grub (Hinwesis: bereits im Bayerischen Landwirtschaftlichen Wochenblatt 22/2021 erschienen)

Beim Trockenstellen der Kiihe ist es ein Ziel vieler Milchviehhalter, zunehmend auf Antibiotika zu
verzichten. Doch so einfach, wie es klingt, ist der Verzicht auf Antibiotika bekanntlich nicht. Im Rahmen
der LfL-Projekte Rast und Rast-Transfer sammelten Landwirte wertvolle Erfahrungen.

Milchviehhalter kdénnen antibiotische
Trockensteller reduzieren, ohne dabei
die Eutergesundheit zu gefahrden. Ein
mogliches Verfahren zum ,Selektiven
Trockenstellen" wurde seit 2015 in
zwei Projekten (Rast und Rast-Trans-
fer) an der LfL entwickelt und auf
Praxistauglichkeit Uberprift. RAST
steht fir ,Reduktion des Antibiotikaein-
satzes beim Milchvieh durch Selekti-
ves Trockenstellen“. Die Zielsetzung
lautete: Antibiotikareduktion bei Erhalt
der Eutergesundheit und daran
anschliefend die Etablierung eines
praxistauglichen Verfahrens. Im
Rahmen dieser Projekte wurde ein
Entscheidungsbaum entwickelt,
anhand dessen die Trockenstellent-
scheidung erfolgen kann. Das bringt
dem Landwirt eine deutliche Erleichte-
rung, die richtige Wahl, von Fall zu Fall
und von Kuh zu Kuh, zu treffen.

Der Entscheidungsbaum (siehe Grafik)
besteht aus vier Stufen. Zum einen aus
den Herdenvoraussetzungen und zum
anderen aus drei Stufen zur Einzeltier-
betrachtung vor dem Trockenstellen.
Tierindividuell wird entschieden,

welche Kuh ein antibiotisches Praparat
bendtigt und welche ohne Antibiotikum
trockengestellt werden kann. Die
Entscheidung erfolgt auf Kuhebene,
das bedeutet, es werden alle vier
Viertel einer Kuh behandelt.

Hohes individuelles Einsparpotenzial

In den Projekten konnte die Verabrei-
chung von antibiotischen Trockenstel-
lern um durchschnittlich 40 - 48 %
reduziert werden. Die betriebsindividu-
elle Streuung war grof3er und betrug 15
- 71 %. Die grofie Spannweite zeigt,
wie unterschiedlich das Einsparpoten-
zial der Betriebe war. Trotz gleicher
Herdenvoraussetzungen in Stufe 0
haben betriebsindividuelle Haltungs-
und Umwelteinflisse sowie auch die
Entscheidungsbereitschaft des
Betriebsleiters Einfluss auf den Erfolg.
Fur eine erfolgreiche Umstellung ist ein
kontrolliertes und konsequent befolg-
tes Trockenstellmanagement notig.
Dazu gehoren unter anderem die
Dokumentation der Trockenstellvor-
gange und auftretender Mastitiden,

Spezial-Erganzungsfutter in Bolus-Form
fiir Milchkiihe und Rinder

e schiitzt vor oxidativem Stress
¢ unterstiitzt die korpereigenen Abwehrkrafte,
auch bei selektivem Trockenstellen

v

sowie eine Erfolgskontrolle nach dem
Trockenstellen.

Verschlechtern sich die Herdenvoraus-
setzungen, ist es ratsam, sich mit dem
Hoftierarzt abzusprechen und unter
Einhaltung des Entscheidungsbaumes
antibiotisch trockenzustellen bis die
Voraussetzungen auf Herdenebene
wieder erflillt sind. Nur auf diese Weise
kann einer Verschlechterung der
Eutergesundheit vorgebeugt werden.

Hoherer Zeit- und Kostenaufwand
rechnen sich

Die neuen Arbeitsablaufe im Zusam-
menhang mit dem Trockenstellen
fuhren erst einmal zu einem zusatzli-
chen Zeit- und Kostenaufwand. Ein
Zugewinn ist aber, laut Aussagen der
Projekt-Landwirte, eine bessere Kennt-
nis Uber die Eutergesundheit der
Herde und des Einzeltiers. Aulterdem
kann bei auftretenden Mastitiden
schneller und auch gezielter eingegrif-
fen werden.
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Einer der Milchviehhalter, die am
Projekt Rast-Transfer teilnahmen, das
nun nach dreijahriger Laufzeit endet,
ist Johann Halmbacher aus dem Land-
kreis Muahldorf am Inn. Er entschied
sich bewusst flir das selektive Trocken-
stellen, ,da man einer gesunden Kuh
nicht einfach prophylaktisch Antibioti-
kum verabreichen muss", ist Halmba-
cher Uberzeugt. Der junge Landwirt
wollte auch der Forderung der Gesell-
schaft nachkommen, durch einen redu-
zierten  Antibiotikaeinsatz seinen
Beitrag gegen die sich ausbreitenden
Antibiotikaresistenzen zu leisten.

Neben dem Einsparen von Antibiotika
schatzt er es aber vor allem auch, die
Erregersituation auf dem Betrieb Uber
die bakteriologische Untersuchung
stets im Blick zu haben. Dadurch ist
eine gezielte Behandlung mdglich.
Nach dem Ende des Projektes hat der
Betrieb Halmbacher den Entschei-

dungsbaum fir sich angepasst. Die
Zellzahlgrenze fir die Jungkiihe setzt
er auf 100.000 Zellen/ml herunter -
»=ansonsten gilt das Tier fur mich als
potenzielle  Problemkuh fir die
Zukunft", so der Landwirt. Der RAST-
Entscheidungsbaum kann betriebsindi-
viduell angepasst werden. Die Anpas-
sungen sollten jedoch nicht soweit
gehen, dass wichtige Entscheidungs-
grundlagen, wie z.B. die Stufe 2 -
Bakteriologische Untersuchung,
komplett weggelassen werden.

Berufskollegen, die auch auf das selek-
tive Trockenstellen umsteigen mdch-
ten, rat Halmbacher ,bei den Kilhen am
Tag des Trockenstellens konsequent
einen Schalmtest durchzufuhren, denn
hier kann man am besten feststellen,
ob eine erhohte Zellzahl vorliegt.
Aulerdem bietet sich einmal im Jahr
eine Bestandsuntersuchung an, um
den Leitkeim des Betriebes herauszu-
finden", empfiehlt Halmbacher.

Familie Halmbacher empfiehlt nach den Erfahrungen aus dem RAST-Pro-
jekt, am Tag des Trockenstellens einen Schalmtest zu machen, damit die
Entscheidung am Tag des Trockenstellens beim selektiven Trockenstellen
abzusichern. Quelle: Halmbacher

DIE EXPERTEN' - =
SIND SICH EINIG:

SETZEN SIE #
DIE EUTER-
GESUNDHEIT
NICHT AUFS
SPIEL.

M@stitisschutz
komplett machen.

Fiir jede Kuh.

ZITZEN VERSIEGELN
MIT BLAU-EFFEKT

Wahrend der Trockenstehperiode empfehlen
Mastitis-Experten' den Einsatz von Zitzen-
versieglern bei allen Kiihen. Die blaue Farbe
des Zitzenversieglers sorgt dabei fiir eine gute
Erkennbarkeit und damit Sicherheit in der
Anwendung.

Fragen Sie jetzt Ihren Tierarzt!

Quelle:
1. Bradley A. et al. (2018): Consensus Statement Dry Cow Therapy.
Proceedings 57. NMC Annual Meeting
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Die Eutergesundheit liegt jedem Milchviehhalter am Herzen, genauso aber
auch die Reduzierung von Antibiotika, deshalb ist das selektive Trocken-
stellen von groRem Interesse.
Quelle: stux @ pixabay

RegelmaRige Erfolgskontrolle

Zu einem guten Trockenstellmanage-
ment gehort eine regelmaRige Erfolgs-
kontrolle. Dabei wird die Entwicklung
der Eutergesundheit beurteilt, d. h. wie
»gut“ die Kuh durch die Trockenstehpe-
riode, in Bezug auf Neuinfektion und
Heilung  bestehender  Mastitiden,
gekommen ist. Hier bietet es sich an im
LKV Herdenmanager im Bereich
ProGesund Auswertungen zum Infekti-
onsgeschehen in der Trockenstehpha-
se zu betrachten. Zusétzlich sollte der
Landwirt seine Dokumentationen zur
Hand nehmen und sowohl auf Einzel-
tierebene als auch auf Herdenebene
kontrollieren, ob sein Vorgehen beim
Selektiven Trockenstellen erfolgreich
ist.

Betriebsindividuell aber konsequent
vorgehen

Ein kontrolliertes Trockenstellmanage-
ment ist folglich umso wichtiger, wenn
es zu betriebsindividuellen Anpassun-

gen des Entscheidungsbaumes
kommt.
Im praxisorientierten Projekt

Rast-Transfer  konnte  festgestellt
werden, dass bei knapp 40 % der
Trockenstellvorgdnge entgegen der
Empfehlung die Stufe 2 weggelassen
wurde. Fir viele Betriebe ist die bakte-
riologische Untersuchung kostentech-
nisch und auch arbeitswirtschaftlich ein
nicht unerheblicher Aufwand.

Dennoch erlangen die Betriebsleiter
durch die Untersuchung wertvolles
Wissen, das bei der Entscheidung, ob
antibiotischer Trockensteller oder nicht,
mehr Sicherheit gibt. Denn Fakt ist:
Durch jede einzelne Stufe des
Entscheidungsbaumes  sinkt  das
Risiko, eine euterkranke Kuh zu Uber-
sehen und das geht bekanntlich erst
recht ins Geld.

Der Rast-Entscheidungsbaum, weiter-
fuhrende Informationen zu den Projek-
ten und dem Selektiven Trockenstellen
sowie Dokumente werden bereitge-
stellt  unter www.lfl.bayern.de/rast

DESICAL

ORIGINAL

Trockenes Desinfektions-
pulver fiir Liegebereiche

noch starker mit
Barrieredippmittel

DESICARE’

FOKUS
0l6) TEs T

09/05  Alkalitat

) KONTINUIERLICH
| GEPRUFT

DLGZertifikat 6755

Stark gegen Keime,
sanft zur Haut!

Dermatologisch
getestet

Die Hautvertiglichkeit wurde durch den
Tiergesundhaitsdienst Bayem e.V. gopran

Info-Telefon: (+49) 06024/6739-0
desical.de

Biozidprodukte vorsichtig verwenden.
Vor Gebrauch stets Etikett und Produktinformationen lesen.
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Grafik: Entscheidungsbaum

Herden- .
voraussetzungen
RegelmaRig Uberprifen

Theoretische Herdensammelmilchzellzahl .
< 200 Tsd. in den letzten 3 MLP

Neuinfektionsrate in der Trockenperiode < 25 %

*

*

Bestandsuntersuchung bzw. regelmaRige Beprobung:

frei von Streptococcus agalactiae
frei von Streptococcus canis
Anteil der Tiere mit Streptococcus uberis < 15%

Anteil der Tiere mit Staphylococcus aureus < 15%

Erfiillt

Nicht erfillt
Ggf. Sanierung

|

Zellzahl /
Mastitishistorie

»Unauffillige Kiihe*
ZZ < 200 Tsd. In den letzten 3 MLP
UND keine klinische Mastitis

»Verdachtige Kiihe“
ZZ > 200 Tsd. in den letzten 3 MLP
ODER Kklinische Mastitis

Mikrobiologische
Untersuchung

Bakteriologische Untersuchung

Bakteriologische Untersuchung

F

14 Tage vor dem Negativ Positiv Positiv
Trockenstellen KNS Weitere

Co. bovis Erreger
Schalmtest Schalmtest Schalmtest
am Tag des
Trockenstellens Unauffallig Auffallig

TS ohne Antibiotikum TS mit Antibiotikum
© = [
e ‘;Z:‘ Interner Zitzenversiegler empfohlen Interner Zitzenversiegler empfohlen

Stand: 07/2020

Statements der Projektlandwirte:

- ,Nicht verzweifeln zu Beginn, auch
wenn die Einsparung erstmal nicht so
hoch ist, wie erwartet. Durch das
Selektive Trockenstellen lernt man
seine Herde auf jeden Fall besser
kennen und das ist die Grundlage fir
zukunftige Entscheidungen."

- ,Es ist hilfreich, vor der Einfiihrung
des Verfahrens die eigenen Arbeitsab-
laufe einmal anzuschauen und wenn
noétig zu verbessern."

- ,Den Entscheidungsbaum muss man
ernst nehmen und sollte nicht blauau-
gig auf Trockensteller verzichten."

- ,Die bakteriologische Untersuchung
ist unerlasslich, ebenso wie eine
tagliche Euterkontrolle, gute Hygiene
und auch ein kontrolliertes Trocken-
stellmanagement.”

- ,Nicht leichtsinnig mit hohen Zellzah-
len umgehen und der Erfolgskontrolle
von Anfang an mehr Bedeutung
geben."
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Zitzenversiegler: Auf Hygiene und korrekte Applikation kommt es an

Nachdem geklart wurde, ob der Bestand und das Einzeltier die Voraussetzungen fiir das Selektive Trockenstellen erfiillen
(z.B. mithilfe des Rast-Entscheidungsbaums), ist beim Einsatz von internen Zitzenversieglern einiges zu beachten:

Die Zitzen missen gereinigt und die Zitzenkuppen desinfiziert werden. Die Reihenfolge ist von entscheidender Bedeu-
tung, um bereits gereinigte und desinfizierte Zitzen nicht wieder mit Keimen und Schmutz zu kontaminieren: von fern zu
nah arbeiten. Das Desinfektionsmittel muss 30 Sekunden einwirken. Dieser Schritt ist besonders wichtig, da keinesfalls
Keime, die au3en an der Zitze haften, mit dem Injektor in die Zitze eingetragen werden diirfen. Neuinfektionen wahrend
der Trockenstehphase waren sonst vorprogrammiert!

Auch beim Einbringen des Versieglers sind einige Dinge zu beachten: Ist der Versiegler bei niedrigen Temperaturen zu
zah, darf er nicht direkt in warmes Wasser gelegt werden. Die Injektoren sollten in einem trockenen Behalter, in ein
warmes Wasserbad gestellt werden. So werden sie geschmeidig und bleiben keimfrei.

In den Injektoren einiger Hersteller befinden sich neben dem Versiegler selbst auch grof3e Luftblasen. Versiegler mit
Luftblasen kleckern und spritzen. Der Versiegler kann viel zu hoch ins Euter ,geschossen” werden, was zu verlangertem
Ausmelken von Versieglerresten fuhrt. Dies kann einfach dadurch vermieden werden, dass die Zitzenbasis beim Einge-
ben des Versieglers abgedriickt wird und Injektoren mit so wenig Lufteinschlissen wie méglich verwendet werden, wie
zum Beispiel der Zitzenversiegler von MSD Tiergesundheit.

Die Kappe darf erst direkt vor dem Eingeben entfernt werden. Niemals die Kappe mit dem Mund abziehen: Keimgefahr!
Es empfiehlt sich, immer die kurze Spitze des Injektors zu verwenden, um den empfindlichen Zitzenkanal zu schonen. Es
wird mit der néchstgelegenen Zitze begonnen und von nah zu fern gearbeitet, um die vorher desinfizierten Zitzen keines-
falls mehr zu beriuhren.

Dricken Sie die Zitzenbasis sanft ab, damit der Versiegler einen Propf im Zitzenkanal bildet. Der Versiegler darf nicht
hochmassiert werden. Er bildet nun eine physische Barriere gegen eindringende Keime und der Wirkstoff Bismutnitrat
wirkt zusatzlich hemmend auf deren Wachstum. Dieser Schutz bleibt Gber die gesamte Trockenstehzeit bestehen.

Beim ersten Melken wird der interne Versiegler dann unter erneutem Abdriicken der Zitzenbasis ausgestrippt.

Quelle: Dr. Melanie Leibold, MSD Tiergesundheit

Jede Kuh
verdient diesen
Zitzenversiegler

Ohne Zusatze - reiner Wirkstoff

Nur minimale Lufteinschlisse - Code scannetiti gl
leichtes und gleichmafiges Ausdriicken Anwendungsvideo

Eigene Produktion in Deutschland ansehen
Inklusive biologisch abbaubarer Desinfektionstiicher

Fragen Sie in lhrer Tierarztpraxis nach dem
Zitzenversiegler von MSD Tiergesundheit.

Urheberrechtlich geschiitzt © 2021 Intervet International B.V., ein Tochterunternehmen der Merck & Co, Inc.,
Kenilworth, NJ, USA. Alle Rechte vorbehalten.

Die Wissenschaft fiir gesiindere Tiere | Intervet Deutschland GmbH - ein Unternehmen der MSD Tiergesundheit
Intervet Deutschland GmbH | Feldstrale 1a | D-85716 Unterschleiheim | www.msd-tiergesundheit.de
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Kurz notiert:

Erfolgreichere Aufzucht mit der ,Kalberschule’

In vielen Arbeitsbereichen der Land-
wirtschaft haben sich standardisierte
Arbeitsanweisungen bereits durchge-
setzt. In der Kalberhaltung allerdings
sind sie noch selten anzutreffen,
obwohl sich Experten einig sind, dass
sie helfen wuirden, Verluste in der
Kalberaufzucht zu reduzieren. Denn
standard operating procedures, kurz
SOPs genannt, sind als Qualitatssiche-
rungsmafinahmen im Alltag ein proba-
tes Hilfsmittel. Sie helfen, Fehler zu
vermeiden und verschaffen mehr
Transparenz. Auflerdem sparen sie
Zeit, weil immer genau bekannt ist,
was zu tun ist. Viele Landwirte und
Tierarzte sehen auch genau diese
Vorteile von SOPs, doch es fehlt ihnen
schlichtweg die Zeit, diese Handlungs-
ablaufe in Ruhe aufzuschreiben. Im
Kalberaufzuchtbereich kann die
,Kalberschule” helfen: Sie stellt kosten-
lose online-Kurse zu  wichtigen
Themen in der Aufzucht von Kalbern
bereit mit daran anschlieRenden
SOP-Listen zum Ausdrucken.

Die ,Kalberschule® wird von der Tierkli-
nik fir Fortpflanzung der Freien
Universitat Berlin angeboten und aus
Mitteln des Zweckvermdgens des
Bundes bei der Landwirtschaftlichen
Rentenbank geférdert. Sie ist Tell
zweier Doktorarbeiten, die sich mit
Kalbergesundheit und  moderner
Weiterbildung beschaftigt.

Die ,Kalberschule® bietet auch Kurse
fir eine gesunde Aufzucht von
Kalbern. Bisher gibt es u.a. folgende
Themen:

* Wie mache ich eine richtige Erstver-
sorgung des Kalbes nach der Geburt?

* Was kann ich zur Notfallversorgung
tun?

* Wie flttere ich Kolostrum mit Flasche
und Sonde?

» Wie pasteurisiere ich Kolostrum?

* Wie bestimme ich die Qualitat des
Kolostrums?

* Wie erkenne ich kranke Kalber?

 Wie flihre ich eine schmerzfreie
Enthornung durch?

* Wie lerne ich Kalber am Automaten
an?

* Wie reinige und desinfiziere ich
richtig?

Jeder Kurs beschreibt 3 Dinge: Was
brauche ich? Wie mache ich es?
Warum ist es wichtig?

Jede Arbeit wird Schritt fir Schritt
anhand von Fotos oder Videos erklart.
Man beginnt mit einem Online-Kurs
und kann dann die Anleitung als PDF
ausdrucken oder jederzeit als Video
wiederholen.

07 20

Nach den Kursen hat man Zugang zu
druckfahigen Arbeitsanleitungen. Hier
kann man sich zu den Kursen anmel-
den: https://www.kaelberschule.de/an-
meldung/

Die Teilnahme ist kostenlos.

Weitere Informationen unter www.kael-
berschule.de

Quelle: Dr. Heike Engels
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Wie werden Rinder in
Deutschland gehalten?

(Anteile in Prozent)

2010

Haltungsform

Anbindehaltung

Laufstall

Andere Haltungsverfahren

Rinder
mit Weidezugang*

* Angaben fiir 2009 bzw. 2019

9

Quelle: Statistisches Bundesamt
© BLE

Bundesinformationszentrum
Landwirtschaft

Erlauterungen zur Infografik ,Weidehaltung von Rindern®:

Rund 83 Prozent der Rinder in
Deutschland werden in Laufstallen
gehalten. Die Laufstallhaltung ist damit
die eindeutig dominierende Haltungs-
form. Die friher verbreitete Anbinde-
haltung ist weiter auf dem Ruckzug.
2020 wurden nur noch knapp zehn
Prozent der Rinder angebunden gehal-
ten — 2010 war ihr Anteil noch mehr als
doppelt so hoch.

Unabhangig vom Haltungsverfahren
hat nahezu ein Drittel der in Deutsch-

land gehaltenen Rinder regelmafigen
Weidezugang. lhr Anteil ist in den
vergangenen Jahren jedoch gesunken;
2020 standen noch 31,4 Prozent der
Rinder auf der Weide. Die durch-
schnittliche Weidedauer belief sich auf
etwa zwolf Stunden am Tag und rund
29 Wochen pro Jahr.

Quelle: BLE
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Achtung Streptokokken: Allzu oft am Krankheitsgeschehen beteiligt!

Dr. Hendrik Nienhoff, Dipl. ECPHM & Fachtierarzt fiir Schweine, Schweinegesundheitsdienst Niedersachsen

Streptokokken-Infektionen stellen in vielen Betrieben ein Problem dar, welches nicht immer als
vordringlich erkannt wird. Trotzdem richten sie Schaden an, weshalb alles gegen Streptokokken im
Stall getan werden sollte. Denn mit Konsequenz und einem durchdachten Vorgehen bekommt man die
Erreger im Praxisalltag ,,in den Griff*.

Streptokokken sind die wohl am
haufigsten vorkommenden Bakterien
innerhalb eines Betriebes. Sie sind
praktisch Uberall: Im Staub, im Kot, auf
Fliegen, Mausen, Ratten, auf der Haut
der Schweine, auf den Mandeln, den
Schleimhauten z.B. der Scheiden-
schleimhaut und auch auf der Haut und
den Mandeln des Menschen.

Zum Glick sind aber nicht alle Strepto-
kokkenstamme auch krankmachend
fur Mensch und Tier. Es gibt jedoch
eine Reihe von Serotypen, die massive
Erkrankungen hervorrufen kdénnen.
Aber auch schleichende Krankheits-
verlaufe kénnen in Betrieben vorkom-
men. Nicht erst seit dem Auftreten von
PRRS, Influenza und dem porzinen
Circovirus Typ Il in der deutschen
Schweinepopulation haben bakterielle
Erreger wie Hdmophilus parasuis und
Streptokokken auch in gut gefihrten
Betrieben zunehmend Bedeutung.
Insbesondere der auf das Schwein
adaptierte  Streptococcus suis mit
mittlerweile mindestens 28 Serotypen,
von denen Typ 2, 7 und 9 am haufig-
sten vorkommen, stellt die Betriebe
immer wieder vor Probleme. Eine
altere Auswertung von 811 Sektionen
bei der LUFA-Nordwest in Hannover
gibt Aufschluld Gber das Auftreten in
den Herden. Wahrscheinlich hat sich
da aktuell nicht viel geadndert.

Gelenkentziindungen sind ein hdufiges Symptom bei der Infektion mit
Streptokokken.
Quelle: Nienhoff

Tab. 1: Auswertung von 811 Sektionen der LUFA-Nordwest (Hannover)

Erkrankung Anzahl % von allen Sektionen
Eitrige Hirnhautentziindung 54 6,6 %
Gelenksentziindung 14 1,7 %
Eitrige Lungenentziindung 81 10 %
Sonst. (Nabel, Herzklappe, ...) 36 4,4 %

Bei 22,8 % aller Sektionen lag eine
Streptokokkenbeteiligung am Krank-
heitsgeschehen vor. Von den dort
isolierten Streptokokken waren 39 %
Streptococcus suis-Stamme.

Wie kommen die Streptokokken in
den Koérper?

Da die Erreger ja schon auf der
Schleimhaut der Scheide sitzen, konnen

sich Ferkel schon bei der Geburt mit
Streptokokken infizieren. Die Maulhoh-
le und die Mandeln der Neugeborenen
werden dann schon am ersten Tag
besiedelt. Die haufigste und wohl auch
bedeutendste Eintrittspforte sind aber
Wunden. Solche Wunden treten beim
Saugferkel beim Kirzen der Schwan-
ze, bei der Kastration, beim Kneifen
der Zahne (nach Tierschutzgesetz
verboten) oder auch durch aufge-
scheuerte Karpalgelenke bei Milch-
mangel der Sau auf. Auch Beifl3ereien
beim Absetzen, Umgruppieren oder
Injektionen (Eisenspritze, Mykoplas-
menimpfung) schaffen Eintrittspforten.
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Von den Eintrittspforten aus besiedeln
die Streptokokken dann die verschie-
densten Organsysteme.

Welche Krankheitsbilder
beobachtet?

werden

Die bei
auftretenden
vielfaltig:

Streptokokkeninfektionen
Krankheitsbilder sind

» Erhéhte Neugeborenensterblichkeit

* Nabelentziindungen

* Gelenkentziindungen

* Hirnhautentziindungen

« Eitrige Lungenentziindungen

* Kimmern im Flatdeck

* Plotzliche Todesfalle bei Mastschwei-
nen und Sauen durch Herzklappenent-
zindung

* Beteiligung bei Abortgeschehen

Sind andere so genannte pradisponie-
rende Erkrankungen wie PRRS oder
PMWS im Bestand oder hat der
Betrieb ein chronisches MMA-Pro-
blem, kénnen sich zum Teil dramati-
sche Krankheitsbilder mit hohen
Erkrankungs- und Ausfallraten erge-
ben.

Wie wird der Erreger diagnostiziert?

Treten in einem Bestand vermehrt
Nabel- und Gelenksentziindungen
auf? Hierbei sind der Nabel oder die
Gelenke gerodtet, vermehrt warm und
geschwollen und schmerzempfindlich.
Sind vermehrt Todesfalle zu verzeich-
nen, insbesondere nach Stresssituatio-
nen wie z.B. dem Absetzen, bei denen
die Tiere vorher zentralnervise Stoérun-
gen gezeigt haben, ist es sinnvoll
typisch erkrankte Tiere (keine Kimme-
rer) in einem diagnostischen Labor
sezieren zu lassen. Bei der Sektion
kann von den betroffenen Organen
Probenmaterial gewonnen und weiter
untersucht werden. In der Kultur lassen
sich die Erreger relativ leicht anziich-
ten. Mittlerweile bieten einige Untersu-
chungseinrichtungen auch eine Sero-
typ-Differenzierung an und auch PCRs
aus der Kultur zur Bestimmung der
Virulenzfaktoren ist fur die Routinedia-
gnostik verfiigbar. Wichtig bei der
Einsendung ist der Vorbericht, da nicht
bei jeder Sektion automatisch die
Schadelkalotte eroffnet wird. Auch ist
es wichtig in ein Labor einzusenden,
welches eine Differenzierung auch

Typisch erkrankte Tiere sollten in einem auf Streptokokken spezialisierten
Labor untersucht werden. Quelle: Nienhoff

N Boehringer
|”|I Ingelheim

WORAUF DU
DICH VERLASSEN
KANNST.

MIT FreVAX:
NADELFREI. OLFRELI.
INTRAMUSKULAR.

- Geeignet fur die bewahrten olfreien
Ferkelimpfstoffe von Boehringer
Ingelheim gegen Circo, M. hyo und
PRRS - 3FACHer Ferkelschutz jetzt
auch nadelfrei

- Gewohnte Impfung in den Muskel mit
1 oder 2 ml

- FUr eine reduzierte Erregertbertragung
beim Impfen'

- Durch innovative Technik schonend
zum Tier

Fragen Sie lhren Tierarzt!

FLEX

LUNGE

FREVAX-NADELFREI.DE

1.Bakeretal. 2012: ,,Evaluation of a needle-free injection device
to prevent hematogenous transmission of porcine reproductive
and respiratory syndrome virus* ] Swine Health Prod, 20, 123-8.
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durchfliihren kann. Alternativ zur Sekti-
on kann im Betrieb Uber eine Punktion
des Rickenmarks hinter dem Kopf
oder vor dem Becken Rickenmarks-
flissigkeit, Liquor cerebrospinalis,
gewonnen werden. Diese FlUssigkeit
kann dann einfach verschickt und auf
Streptococcus suis untersucht werden.
Soll ein stallspezifischer Impfstoff
erstellt werden, muss der Auftrag zur
Aufbewahrung der Stamme im Vorbe-
richt vermerkt sein. Alles in allem stellt
aber die Diagnostik kein gréReres
Problem dar.

Leitfaden, um dem Streptokokken-
druck in der Ferkelerzeugung zu
begegnen:

» Abferkelabteile missen konsequent
im Rein-Raus-Verfahren belegt
werden. Hierflir ist es sinnvoll, den
Betrieb in Produktionsrythmen zu
fahren. Ruckstallen bzw. Umstallen
von Ammensauen darf nicht erfolgen.

Unsere Produkte

* In ein sauberes Abferkelabteil gehort
eine saubere Sau. Dementsprechend
sollte bei Neubauten eine Sauendu-
sche eingeplant und in Altgebauden
nach einer Einbaumdglichkeit gesucht
werden. Ist dies nicht mdglich, sollten
die Sauen z.B. in einer Ausweichbucht
gewaschen werden. Hierzu sind
Tierwaschmittel zu verwenden und die
Temperatur des Wassers sollte fiir die
Sauen angenehm sein. Wird flr die
Waschung ein  Hochdruckreiniger
verwendet, ist darauf zu achten, dass
der Wasserstrahl fir die Sauen nicht
schmerzhaft ist, dies kann man am
eigenen Leibe ausprobieren. Allein die
MalRnahme der Sauendusche reicht in
einigen Betrieben aus, das Streptokok-
ken-Problem vollstandig zu I6sen. Die
Sauendusche stellt einen zentralen
Punkt in der Bekampfungsstrategie
dar.

* Einspriihen des Gesauges der Sauen
mit jodhaltigen (zugelassenen) Haut-

gegen ASP!

* ALDEKOL DES® 03
* ALDEKOL DES® FF

* BioVX®

1* OXYKOL®

.

o

desinfektionsmitteln vor der Geburt
und in Intervallen wahrend der Sauge-
periode zur Reduzierung des Erreger-
drucks auf dem Gesauge.

» Eine antibiotische Therapie um den
Aufstallungszeitpunkt  der  Sauen
herum kann in Problembetrieben zu
einer weiteren Verbesserung flhren,
kann aber als alleinige Malnahme das
Problem nicht I6sen. Die antibiotische
Therapie erfolgt meist Gber Wasser
oder Futter mit einem geeigneten
Praparat, in der Regel R-Lactame,
nach Resistenztest.

* Rauhe Bdden in den Abferkelbuchten
mussen saniert werden, um das
Abschirfen der Gelenke zu minimieren.

* Nach der Geburt sollte die Nabel-
schnur eingeklrzt und desinfiziert
werden, z.B. mit Jodpraparaten. In
einigen Betrieben reicht diese Mal-
nahme nicht aus, um Nabelinfektionen

® % “& &
«
&
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und damit spater auch Nabelbriiche
zu verhindern. Hier kann es sinnvoll
sein, eine metaphylaktische Injektion
mit einem geeigneten Antibiotikum
vorzunehmen. Typische Vertreter sind
Penicillin, Amoxicillin oder Ceftiofur.

» Eventuell sollte tber eine nadellose
Impfung nachgedacht werden, da so
eine Eintrittspforte weniger auftrate.

* In Betrieben, bei denen sich die
Ferkel bei Rangkdmpfen am Gesauge
der Sau massiv verletzen, sollten die
Zahne abgeschliffen werden (das
Kneifen ist verboten und der Zahn
splittert). Wichtig ist es hierbei, die
Pulpahéhle des Zahnes nicht zu eroff-
nen, da ansonsten eine neue Eintritts-
pforte geschaffen wird.

* Um solche Rangeleien zu vermeiden,
ist eine gute Milchleistung der Sau
vonnoéten. Milchmangelzustdnde sind
gezielt anzugehen. Die Kolostrum-
aufnahme innerhalb der ersten 24
Stunden ist entscheidend!

» Da die Streptokokken sich auch im
Kot aufhalten, ist eine regelmaflige
Kotentfernung aus der Abferkelbucht
angezeigt.

* Das einmal wdchentliche Ausbrin-
gen einer Zwischendesinfektion mit
puderférmigen Managementprapara-
ten hilft, den Keimdruck in der Bucht
gering zu halten.

 Bei der Kastration der Ferkel ist auf
aullerste Hygiene zu achten. Bei der
frihen Kastration am 3. Lebensstag
ist die Abheilung der Wunden in der
Regel unproblematischer als bei
spater Kastration. Bei der Kastration
hat sich die 3-Messer-Methode
bewahrt. Es wird mit 3 Skalpellen
gearbeitet, die in einer Desinfektions-
I6sung liegen. Nach jedem Ferkel wird
das Skalpell gewechselt. So verlan-
gert sich die Einwirkzeit des Desinfek-
tionsmittels. Antibiotische Wundpuder
sollten heutzutage nicht mehr verwen-
det werden, da das Puder den
Heilungsprozess verzdgert. Besser ist
es, in Problembestanden mit Wund-
desinfektionsmitteln (z.B. Jod,
Drachenblut) zu arbeiten. In Problem-
betrieben kann es sinnvoll sein, eine
systemische Antibiose mit den vorne
genannten Praparaten durchzufihren.

» Die Schwanze sollten, wenn nétig,
binnen der ersten 24 Stunden einge-
kirzt werden. Das Kupieren erfolgt mit
einem HeilRschneidegerat, um die
Blutgefale zu koagulieren und somit
das Eintreten von Streptokokken zu
reduzieren.

* In Problembetrieben sollten die
Nadeln fur Eiseninjektion und / oder
Impfungen zwischen den Woirfen
gewechselt werden, um auch hier
eine \Verschleppung der Erreger
zwischen den Wirfen zu minimieren.

« Was fur den Abferkelstall gilt, gilt
auch fur das Absetzen. Aufzuchtstalle
sollten abteilweise Rein-Raus gefah-
ren werden. Um ein Ruckstallen zu
vermeiden ist es wichtig, einen
Restestall zu haben, um nicht verkauf-
te Tiere hierhin auslagern zu kénnen.

» Die Stalle mussen entsprechend
vorgeheizt sein, eine gute Luftrate
haben und nicht Uberbelegt werden.
(Faustregel: In Problembetrieben 10 %
weniger Tiere / Gruppe aufstallen,
wenn maglich!).

* Beim Anfluttern der Tiere ist nach
guter fachlicher Praxis vorzugehen,
um weiteren Stress fur die Ferkel zu
vermeiden.

* Da zu diesem Zeitpunkt ein grof3er
Teil der Streptokokken auf der Haut
sitzt, ist es sinnvoll eine Keimreduzie-
rung Uber eine Hautdesinfektion der
Ferkel bei Aufstallung oder am 2.-3.
Tag nach den Aufstallungsbeil3ereien
vorzunehmen. Dieses kann am
einfachsten mit der ,Nackenspritze®
erfolgen, mit der die Gruppe praktisch
eingeduscht wird. Verwendet werden
kénnen hierbei fur die Hautdesinfekti-
on am Tier zugelassene Praparate
oder Tierwaschmittel.

» Eine antibiotische Therapie um den
Aufstallungszeitpunkt herum kann in
Problembetrieben zu einer weiteren
Verbesserung fiihren, kann aber als
alleinige Malnahme das Problem
nicht I6sen. Haufig tritt ohne beglei-
tende MalRnahmen nach Absetzen
der Medikation das klinische Bild
erneut auf. Die antibiotische Therapie
erfolgt meist Uber Wasser oder Futter
mit einem geeigneten Praparat nach
Resistenztest.

 Stallspezifische Impfstoffe: In Pro-
blembetrieben kdnnen stallspezifi-
sche Impfstoffe weitere Entlastung
bringen. Sie werden aus dem Bestand
jeweils neu isolierten Krankheitserre-
gern hergestellt. Sie dirfen nur in
diesem Bestand angewendet werden.
Sie werden nicht industriell auf Vorrat
erstellt, sondern individuell bezogen
auf das aktuelle Krankheitsgesche-
hen im Bestand und dirfen nur vom
Tierarzt angewandt werden.

Fazit

Alleine mit Antibiotika ist in den
Bestanden ein Streptokokken-Prob-
lem nicht zu I6sen. Viel wichtiger ist
das konsequente Reduzieren des

Erregerdrucks Uber die gesamte
Produktion, beginnend im Abferkel-
stall.  Antibiotische MaRnahmen

kénnen diese BemlUhungen maximal
unterstitzen, sollten jedoch nie als
Dauerlésung gesehen werden! In
Problembetrieben kann die Erstellung
eines stallspezifischen Impfstoffes
einen Ldsungsansatz bieten. Doch
auch dies entbindet nicht von der
Umsetzung der oben genannten
Managementmalinahmen.

Streptokokken sind Zoonoseer-
reger!

Vom Schwein auf den Menschen
Ubertragene Streptokokken (insb.
Strep. Suis Typ 2) kdnnen vor allem
bei alten Menschen, kleinen
Kindern und immungeschwachten
Menschen eine Erkrankung auslo-
sen. Die Infektion erfolgt wie beim
Schwein in der Regel Uber kleine
Wunden, Hautkontakt, selten uber
eine Tropfcheninfektion. Es kann zu
Hirnhautentzindungen,  Lungen-
entziindungen, Gelenksentziindun-
gen und Allgemeininfektionen mit
schlecht heilenden Wunden
kommen.

Der Schutz vor diesen Infektionen
ist relativ einfach: In betroffenen
Betrieben sollten beim Umgang mit

den Tieren Handschuhe, z.B.
Einmalhandschuhe, getragen
werden!
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Aktuelles Interview:

Streptokokken-Infektion: Lieber Sauen impfen statt Ferkel behandeln?

Mitte 2019 tritt bei den Aufzuchtferkeln auf dem Betrieb Geiger GbR im oberschwabischen Ostrach eine
Infektion mit Streptococcus suis (Strep. suis) auf. Der Ferkelerzeuger mit 450 danischen Sauen liest
von der Moglichkeit, die Tiere mit bestandsspezifischen Impfstoffen zu schiitzen und handelt. Im Inter-
view berichtet Oliver Geiger zusammen mit Bestandstierarztin Dr. Anika Rahm, Fachtierarztin fur
Schweine in der Tierarztpraxis Scheidegg, vom Erfolg der SanierungsmaBnahme.

Herr Geiger, wann ist die Strepto-
kokken-Infektion erstmals in lhrem
Bestand aufgetreten?

Geiger: Im Sommer 2019 sind die
Ferkelverluste in den ersten vierzehn
Tagen der Aufzucht plétzlich auf teilwei-
se uber 5 % gestiegen. Ich habe in den
ersten zwei Wochen nach dem Abset-
zen plétzlich kranke Ferkel, oft auf der
Seite liegend, vorgefunden. Durch
Separation und rasche Einzeltierbe-
handlung mit Antibiotika konnte ich
ungefahr die Halfte der erkrankten
Tiere retten.

Rahm: Uns Tierarzten war schnell klar,
dass es sich bei den Symptomen mit
rudernden Ferkeln in Seitenlage mit
Hinweisen auf eine Hirnhautentzin-
dung um eine Streptokokken-Infektion
handeln muss. Die Diagnostik hat es
uns auch schnell bestatigt. Familie
Geiger hat bei der Futterung, im
Management und in der Hygiene schon
vorher vorbildliche Arbeit geleistet. Da

Die Ferkel sind durch maternale
Antikorper der geimpften Sau
wirkungsvoll geschiitzt.

Quelle: Ulrike Amler

= e

Stressminimierung fiir die Saugferkel ist neben der Hygiene eine wichtige
Stellschraube zur Vorbeugung von Infektionen.

Quelle: Ulrike Amler

konnte man nichts mehr verbessern.
Trotz sorgfaltigster Antibiotikatherapie
kam es aber eine Woche nach Thera-
pieende meist zu erneuten Ausbriichen
in den betroffenen Gruppen und
manche Aufzuchtgruppen mussten wir
mehrmals, auch zwei- bis dreimal,
behandeln.

Wann wurde das Geschehen so
massiv, dass Sie nach Therapiealter-
nativen zu Antibiotika gesucht
haben?

Geiger: Ich habe mich eng mit Dr.
Rahm und ihrem Team ausgetauscht.
Im Antibiotikamonitoring ist der Betrieb
hochgeschnellt und da war mir klar, wir
mussen eine Alternative finden. Anfang
2020 habe ich in einer Fachzeitschrift
von autogenen Impfstoffen gelesen,
mit denen man die Sauen impfen kann.
Das hielt ich fir eine interessante
Loésung.

Rahm: Bei der Therapiewahl spielt ja
auch das Tierwohl insgesamt eine
Rolle. Wir haben den Gruppen einfach
angesehen, dass die Tiere nicht fit
waren. Sie sind nicht so gewachsen,
wie wir das von vorher kannten. Das
Ziel ist ja immer ein gesundes und

stabiles Tier zu haben, das spater auch
vermarktungsfahig ist.

Wie haben Sie die Identitat des Erre-
gers aufgedeckt, also die Staimme
identifiziert?

Rahm: Wir haben akut erkrankte Tiere,
die das klassische Krankheitsbild
zeigten und nicht vorbehandelt waren,
euthanasiert. Die Tiere wurden zur
Sektion an das Staatliche Untersu-
chungsamt Aulendorf (STUA)
gebracht. Die entnommenen Proben
wurden nach der Erregeridentifizierung
zur Virulenzbestimmung an Prof. Chris-
toph G. Baums ins Institut fir Bakterio-
logie und Mykologie an der Veterinar-
medizinischen Fakultat der Universitat
Leipzig geschickt. Dort wurde die
gleiche Art von Streptokokken, die
Stdmme 1 oder 14 gefunden. Deren
Virulenzfaktoren haben, das st
bekannt, dazu gefuhrt, dass vor allem
das zentrale Nervensystem betroffen
war.

Wurden nach der ersten Impfung
nochmal die Impfstoffe angepasst?

Geiger: Wir mussten den Impfstoff
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bislang nicht anpassen. Es gibt noch
einzelne  Streptokokken-Infektionen,
aber nur noch einige wenige Falle im
Vergleich zum Zustand vor der
Impfung. Wenn ich diese Tiere
morgens behandle, laufen sie abends
wieder fit mit. Sie haben dann zwar
einen leichten Einbruch bei den Zunah-
men aber es werden immer Qualitats-
ferkel draus.

Rahm: Die Entwicklung behalten wir
auf alle Falle im Blick und steuern bei
Bedarf mit einer Anpassung des Impf-
stoffes nach.

Wie hat sich die Aufzuchtleistung
seit der Impfung entwickelt?

Geiger: Im Saugebereich hatten wir ja
nie Ausfalle durch Strep. suis. Die
grolten Verluste gab es in der Ferkel-
aufzucht. Hier sind wir wieder bei 2 %
angelangt. Ich nehme allerdings alle
Ferkel in die Aufzucht und damit in die
Aufzuchtstatistik, auch solche, die
anderswo nicht als aufzuchttauglich
gelten und aus der Statistik verschwin-
den. Die Verluste kommen dann vor
allem bei den separierten Leichtge-
wichten vor, die bei uns noch langer
hochwertiges Aufzuchtfutter erhalten.
Die schénen Ferkel machen mir keine
Probleme.

Uberlegen Sie auch, die Ferkel zu
impfen?

Geiger: Wir sind der Meinung, die Sau
ist der Trager des Erregers und wenn
wir sie nicht impfen, bekommen wir die

Ferkel auch nicht gesund groR. Arbeits-
wirtschaftlich sind wir mit 3,5 Arbeits-
kraften gut ausgelastet und wollen
nicht alle drei Wochen nochmal weitere
900 Ferkel impfen. Es ist auch eine
Herausforderung, eine weitere Impfung
ins Impfschema der Ferkel zu integrie-
ren.

Rahm: Die Infektion tritt auf dem
Betrieb Geiger GbR ja sehr frih in der
Aufzucht auf. In der Saugezeit kdnnten
wir die Impfung hier gar nicht richtig
unterbringen. Der Impfstoff ist bei der
Sauenimpfung mit dem Versprechen
verbunden, dass er sehr weit in die
Aufzucht hineinreicht. Wir sehen, dass
das funktioniert. Vor der Impfung sind

Dr. Annika Rahm ist Fachtierarztin
fir Schweine und betreut fiir die
Tierarztpraxis Scheidegg Betriebe in
Siuddeutschland.

Quelle: Ulrike Amler

uns auch gelegentlich noch gegen
Ende der Aufzucht 25 kg Ferkel umge-
fallen. Das passiert jetzt nicht mehr.

Wie konnte die Streptokokken-Infek-
tion in lhren Betrieb gelangt sein?

Geiger: Einerseits kdnnte es von zuge-
kauften Jungsauen kommen. Ich
schlie®e aber auch nicht aus, dass die
hohe Aufzuchtleistung der Sauen mit
38,3 geborenen und 34,5 abgesetzten
Ferkeln pro Sau und Jahr eine Rolle
spielt. Da kommt es friih zu Streitereien
am Gesauge mit Verletzungen. Es
konnte durchaus sein, dass Ferkel, die
schnell an den Milchtrog gehen, einen
schlechteren Schutz durch maternale
Antikorper haben.

Rahm: Auf einem so hohen Niveau ist
das System einfach sensibel und
Stress oder kleine Mangel im Manage-
ment rachen sich sofort.

Wiirden Sie wieder die Entschei-
dung zur Impfung treffen?

Geiger: Die 60 bis 70 Muttersauen
einer Gruppe habe ich in einer knappen
Stunde geimpft. Wenn ich schaue,
welche Arbeiten anstehen, ist das ein
deutlich geringerer Aufwand als kranke
Ferkel zu behandeln und zu pappeln.
Das gilt auch fur die Kosten.

Das Gespréch fiihrte Ulrike Amler.

Oliver Geiger bewirtschaftet in einer
Vater-Sohn GbR im oberschwabi-
schen Ostrach rund 100 ha. Zu 450
Zuchtsauen kommen 2 700 Ferke-
laufzuchtplatze.

Quelle: Ulrike Amler
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Kurz notiert:

PRRS: Blutprobe weiterhin Goldstandard in der Fruhdiagnostik

Das Porzine Reproduktive und Respi-
ratorische Syndrom, kurz PRRS, ist
trotz aller Bemuhungen in der Vorbeu-
gung noch immer eine sehr haufige
Erkrankung in Schweinebestanden
weltweit. Anzustreben ist fir den
Bestand der Status ,PRRS-unverdach-
tig“, was mit umfangreichen Monito-
ringprogrammen regelmaflig nachzu-
weisen ist. Die dazu notwendigen
Untersuchungen stellen immer einen
Kompromiss zwischen einer statistisch
anzustrebenden StichprobengrélRe
und einem realisier- und finanzierba-
rem Aufwand fur die Diagnostik dar.

In Zuchtbetrieben mit hohem Gesund-
heitsstatus werden Schweine haufig
mit einer Blutprobenentnahme
beprobt, um eine Infektion mit PRRS
nachzuweisen. Diese Probennahme ist
aufwandig und hat eine Relevanz flr
den Tierschutz, da die Schweine fir die
Beprobung fixiert werden mdussen.
GroRere Schweine (etwa ab 25 kg
Gewicht) werden mit der Oberkiefer-
schlinge fixiert und dabei Kopf und
Hals nach oben gestreckt. So kann
Uber die Vene am Hals das Blut abge-
nommen werden. Um diese Prozedur
nicht mehr so haufig durchfiihren zu
mussen, sind weniger invasive Metho-
den erforderlich. Allerdings missen
diese Alternativen in Bezug auf die

Sensitivitat der Serumprobe ebenblr-
tig sein, weil der frilhe PRRS-Nach-
weis fur die Verhinderung einer weite-
ren Virusausbreitung extrem wichtig
ist.

Dr. Philipp Kénighoff und Kollegen von
der Aulenstelle fur Epidemiologie der
Tierarztlichen Hochschule Hannover in
Bakum nahmen sich daher in einer
Studie* dieser Thematik an. Die
Wissenschaftler untersuchten Blut-
und Speicheltupfer sowie Kaustrick-
und Serumproben von 19 Jungsauen
zu unterschiedlichen Zeitpunkten nach
intramuskularer bzw. intranasaler
Impfung mit PRRSV-1 oder -2 mittels
PCR. Impfung deshalb, weil die Impfvi-
ren der Lebendvakzine eine Feldinfek-
tion simulieren, da sie weiterhin die
Fahigkeit zur Vermehrung besitzen.
Die Tupfer wurden mit Speichel von
der Maulschleimhaut bzw. nach einem
oberflachlichen Nadelstich mit Ohrve-
nenblut benetzt. Zur Serumgewinnung
erfolgte eine Punktion der Vena jugula-
ris externa. Die Kaustricke wurden auf
Kopfhoéhe der Jungsauen fir 30 Minu-
ten in die Bucht gehangt.

Alle Tiere waren zum Zeitpunkt der
Impfung  (Beprobungszeitpunkt =)
PRRS-negativ. Die ersten Virusnach-
weise gelangen 12 Stunden nach der

PRRTS Blutprobenentnahme

Quelle: Karolina Grabowska von Pexels

Impfung im Serum. Ab Tag 4 nach der
Impfung waren alle Tiere virdmisch,
zeigten also Viren im Blut. Die ersten
Nachweise im GenoTube®-Bluttupfer
gelangen 36 Stunden nach der Impfung.
Die Untersuchung der eSwabs®-
Bluttupfer ergab im gesamten Zeitraum
nur einen einzigen Virusnachweis. Im
Speichel konnte an Tag 5 nach der
Impfung Virus-RNA nachgewiesen
werden.

Die Studie zeigt, dass Serumproben
aus der Vena jugularis weiterhin der
Goldstandard sind. Die Nachweisraten
liegen hoher als in den alternativen
Probenmedien. Da Entnahme und
Verarbeitung der alternativen Proben-
materialien allerdings deutliche Vortei-
le bieten, sollte versucht werden, diese
Verfahren weiter zu verbessern. Mit
Kaustricken gewonnene Speichel-
poolproben sind durch ihre einfache
und tierfreundliche Handhabung eine
sinnvolle Ergdnzung des PRRSV-Mo-
nitorings, schlussfolgern die Forscher.
Fir die Fruhdetektion seien sie
allerdings nicht geeignet. Die verwen-
dete Methode mit eSwab®-Bluttupfern
war entgegen der Ergebnisse anderer
Studien nicht erfolgreich und sollte
deshalb insgesamt nochmals unter-
sucht werden.

*Studie: Kbnighoff, Philipp et al.: Vergleich
von Probenmaterialien zur Friiherkennung
einer Infektion mit dem Virus des Porzinen
Reproduktiven  und  Respiratorischen
Syndroms. Tierérztliche Praxis Grof3tiere
Nutztiere 2021; 49: 112-119

Quelle: Dr. Heike Engels
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Aktueller Buchtipp:

Milchziegenhaltung: Produktionsverfahren planen und kalkulieren

Ziegenmilcherzeugung kalkulieren und
Produktionsverfahren planen: Fur den
Betriebszweig Milchziegenhaltung
bietet die 2. Auflage der Datensamm-
lung umfassendes Wissen und Infor-
mationen. Mit ihr kann der Einstieg in
diesen ausgefallenen Betriebszweig
geplant und kalkuliert werden - oder
dieser bestehende Betriebszweig
durchgerechnet und  6konomisch
bewertet werden. Die Autorinnen und
Autoren haben von der Aufzucht der
Kitze Uber die Milchverarbeitung bis
zur Vermarktung der Produkte - belast-
bare Daten zusammengestellt.
Planungsbeispiele zeigen, wie sich

konventionell und 6kologisch gehalte-
ne Milchziegen rechnen. Neben den
dargestellten Verfahrensablaufen
werden Kennzahlen der Arbeitserledi-
gung, 6konomische Erfolgsgrofien und
Stlickkosten ausgewiesen. Ob Maschi-
nenkosten, Investitionsbedarf  fur
Gebdude oder Arbeitszeitwerte - die
neu konzipierte Datensammlung hilft
Uberall dort, wo keine eigenen Erfah-
rungswerte vorhanden sind oder abge-

sicherte  Vergleichswerte  bendtigt
werden. Dank der beschriebenen
methodischen Grundlagen kdnnen

Betriebszweige systematisch bewertet
und Verfahren einfach verglichen

werden. Die kostenlose Web-Anwen-
dung "Wirtschaftlichkeitsrechner Tier"
erganzt die gedruckte Datensamm-
lung. Hier kénnen weitere Planungs-
beispiele abgerufen und mit eigenen
Daten gerechnet werden.

Erscheinungsjahr 2021, 140 Seiten,
Bestell-Nummer: 19527, ISBN
978-3-945088-80-7

Erhaltlich zum Preis von 24.00 € als
gedruckte Version unter
https://www.ktbl.de/shop/produktkata-
log/19527

I TBIL

KTBL-Datensammlung




Tiergesundheitsmagazin fur Nutztierhalter

‘HOETIERARZT

17| 20

Infektiose Bronchitis: Coronavirus schadigt Legeapparat

Dr. Ferdinand Schmitt, Fachtierarzt fir Geflligel, Tiergesundheitsdienst Bayern e.V.

Ein Einbruch in der Legeleistung, helle und diinnschalige Eier und Falten auf der Eischale sollten den
Legehennenhalter hellhérig werden lassen: Das sind Anzeichen einer Infektion mit dem Erreger der
Infektiosen Bronchitis. Die Infektiose Bronchitis, kurz IB, stellt fiir die Legehennenhaltung die bedeu-
tendste Erkrankung dar. Das Virus ist ubiquitar vorhanden und nicht auszurotten. Wie konnen Lege-

hennen geschiitzt werden?

Die Infektiose Bronchitis wird durch ein
Coronavirus  verursacht, welches
allerdings mit dem aktuell bei uns Men-
schen zirkulierendem Virus nur sehr
wenige Gemeinsamkeiten hat. Corona-
viren sind sehr infektids, kdbnnen aber
gut durch Desinfektionsmittel bekampft
werden. Auch schaden ihnen hdhere
Temperaturen und UV-Licht.

Durch die Bindung an Staub oder orga-
nischem Material ist eine Verbreitung
Uber weite Strecken moglich. Die Luft

schlussendlich Uber das Blut in den
Legedarm und den Eierstock, das Tier
erkrankt.

IB schadigt Legeapparat

Das IB-Virus befallt den Eierstock, den
Legedarm und z.T. auch die Niere und
verursacht in diesen Organen Entzln-
dungen. Durch die Schadigung des
Eierstocks werden weniger sprungreife
Eizellen produziert und vorhandene

(aerogene  Ubertragung) ist der
Hauptibertragungsweg. Im Stall wird
das Virus vom Tier eingeatmet und
gelangt Uber die Lunge und

zuruckgebildet. Die Entzindung im
Legedarm sorgt fir eine unzureichen-
de Kalkproduktion, so dass nur diinne
Eischalen entstehen. AuRerdem werden

Durch IB kénnen die Eischalen
diinn werden, die Schalenfestigkeit
leidet. Quelle: Schmitt
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auch die Muskeln des Legedarms
geschéadigt, so dass die Eidrehung im
Legeapparat unregelmafig ist.
Dadurch entstehen Falten auf der
Schale. Weiterhin werden die Eiklar-
drisen geschadigt, so dass die
EiweilRqualitat in Mitleidenschaft gezo-
gen wird. Typisch sind Legeleistungs-
abfalle von wenigen bis zu 70 Prozent,
bei Braunlegern das Auftreten von
hellen und bruchigen Schalen, sowie
eine Verflissigung des gelartigen
Anteils des Eiweil. Den Hihnern
selber ist die IB meist nicht anzumer-
ken, die Tiergesundheit ist nicht
gestort.

Stallluft verbessern

Da IB-Viren uberall in der Gefligelhal-
tung und bei Wildhihnern vorkommen
und noch dazu ihr Erscheinungsbild
andern und damit unterschiedliche
Stamme zirkulieren, ist es nicht mog-
lich, dieses Virus auszurotten. Der
Impfung und dem Management kommt
deswegen eine entscheidende Bedeu-
tung zu. Nur kurz soll hier auf das
Management eingegangen werden.
Da, wie oben erwahnt, sich das IB-Vi-
rus an Staub bindet und sich auf diese
Weise uUber weite Strecken vor
UV-Strahlung geschitzt verbreiten
kann, ist die Staubreduktion im Stall
mit gleichzeitig guter Liftung ein Weg,

um die Viruslast in der Stallluft zu
senken. Da Staub eingeatmet wird und
die Atemwege reizt, kann das Virus in
die geschadigte Atemwegsschleim-
haut eindringen und die erste Entzln-
dung setzen. Ammoniak in der Stallluft
fuhrt zu einer verminderten Reini-
gungsfunktion der Atemwege, so dass
sich die IB-Viren dort sammeln und in
die Zellen eindringen koénnen. Der
Luftung und Stallluft kommt also nicht
nur bei der IB-Infektion eine grol3e
Bedeutung zu, sondern auch bei ande-
ren Keimen wie E. coli, Avidrer Rhinot-
racheitis, Mycoplasma synoviae, etc.

Impfung als beste Vorbeugung

Die entscheidende Prophylaxe ist und
bleibt jedoch die Impfung. Dabei sind
unterschiedliche Impfstoffe und -stra-
tegien verbreitet. Der Grundstein wird
bereits beim Kiken und der Junghen-
ne gelegt. Diese werden bis zu viermal
gegen Infektidse Bronchitis geimpft.
Dabei verwenden die Junghennenauf-
zichter verschiedene Lebendimpfstof-
fe, so dass eine moglichst grofle Abde-
ckung gegen die zirkulierenden IB-Vi-
ren erreicht werden kann.

Die Lebendimpfung hat zur Folge,
dass lebende, aber abgeschwachte
IB-Viren in den Koérper gelangen und
somit das gesamte Immunsystem des
jungen Huhns aktiviert wird.

IB-Viren verursachen eine Entziindung im Legeapparat, so dass keine
normalen Eier mehr heranreifen kénnen.
Quelle: Schmitt

™~ Boehringer
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Verfliissigtes, gelartiges Eiweil
kann ein Hinweis auf IB sein.
Quelle: Schmitt

Durch die wiederholte Gabe von
Lebendimpfstoffen wird eine stabile
Immunitat erzeugt. Da wir wissen, dass
diese Coronaviren vom Atemtrakt Uber
das Blut in den Legeapparat kommen,

sollte am Ende der Junghennenauf-
zucht zusatzlich eine sogenannte
Nadelimpfung durchgefiihrt werden.

Diese Nadelimpfung ist ein Totvakzin,
was bedeutet, dass das Virus abgeto-
tet wurde. Diesen ,toten“ Viren wird ein
Hilfsstoff (Adjuvans) zugefiigt, um die
Antikérperproduktion zu férdern. Diese
gesteigerte Produktion der Antikérper
ist eine ,Spezialitat® der Totimpfung.
Durch die hohe Anzahl der im Blut
zirkulierenden Antikérper werden etwa-
ige IB-Viren auf dem Weg zum Lege-
apparat ,abgefangen” und zerstort.

Booster-Impfungen nétig

Eine derart geimpfte Junghenne kann
theoretisch ohne weitere Impfungen
bis zu 12 Legemonate auskommen. In
der Praxis hat sich jedoch gezeigt,
dass vor allem in Legehennenhaltun-
gen mit mehreren Altersgruppen und in
Regionen mit hoher Gefligeldichte
auch dieses Impfprogramm nicht
ausreicht.

Empfohlen werden deswegen je nach
Situation Auffrischungsimpfungen in
einem Abstand von drei Monaten mit
einem klassischen Stamm (Typ
Massachusetts). Sollte es trotzdem zu
weiteren Problemen mit der Eiqualitat
oder der Legeleistung kommen, kann
der Abstand zwischen den Impfungen
auf sechs Wochen verkiirzt und/oder
abwechselnd verschiedene Stamme
verimpft werden.

Sollten trotz der oben genannten Impf-
schemata weiterhin Probleme existie-
ren, sind Begleitinfektionen wie Myco-
plasma synoviae, Aviare Rhinotrachei-
tis, Egg-Drop-Syndrom, niedrigpatho-
gene Aviare Influenza, etc. abzuklaren.

Fazit

Die Infektidse Bronchitis stellt fur die
Legehennenhaltung die bedeutendste
Erkrankung dar. Sie kann mit einem
Abfall der Legeleistung und/oder
Veranderungen an der Schale sowie
dem Eiweil} einhergehen. Charakteris-
tisch sind Legeleistungsabféalle von
wenigen Prozent bis zu 70 %, bei
Braunlegern das Auftreten von hellen
und briichigen Schalen, sowie eine
Verflissigung des gelartigen Anteils
des Eiweill. Die Tiergesundheit ist
dabei meist nicht gestort. Aber der
Landwirt hat durch den vermehrten
Anfall von Sekundaeiern (Knickeier,
Brucheier, Schmutzeier, Eischalende-
formation, blutige Eier) und der verrin-
gerten Eizahl erhebliche finanzielle
Verluste zu tragen.

Der betreuende Tierarzt oder der
Geflluigelgesundheitsdienst kénnen
Betriebe beziglich der Vermeidung
einer Infektidsen Bronchitis beraten.
Auch die Erstellung eines Impfplans
kann angefordert werden.

System)

Standardimpfprogramm Junghenne:
1. Lebendimpfungen mit diversen IB-Stammen
2. Boosterung der Antikorperproduktion mit einem Totimpfstoff

Standardimpfprogramm Legehenne:
1. Alle 3 Monate Auffrischung mit einem Massachusetts-Stamm
2. Bei Bedarf alle 6 Wochen abwechselnd Massachusetts-Stamm und den Variantenstamm 4-91 (sog. Protectotype-

- geringe Staubproduktion
- artgemale Luftfeuchte (ca. 40 %)

- alle gangigen Desinfektionsmittel
- Temperaturen tber 56°C
- UV-Licht

ManagementmaBnahmen zur Eindammung der IB-Ausbreitung:
- auf ausreichende Luftung achten (v.a. Junghenne)

- Ammoniakgehalt in der Stallluft unter 5 ppm
- hohe Biosicherheitsstandards (Schuhe, Kleidung, Maschinen und Materialien fremder Betriebe)

Was schadigt Infektiose-Bronchitis-Viren?:
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Imkertipp

Spatsommer heil3t Varroakontrolle und -behandlung

Der Sommer nahert sich dem Ende,
und das bedeutet fur alle Imker und
Imkerinnen, die nicht mit ihren Volkern
eine Spattracht wie z.B. die Heideblite
anwandern, die Auffutterung fur den
Winter sowie die Varroakontrolle und
-bekampfung. Die meisten Imker
behandeln ihre Voélker um diese
Jahreszeit mit Ameisensaure. Doch
aufgrund der unbestandigen Witterung
ist es in diesem Jahr schwierig, daftr
den geeigneten Zeitpunkt zu finden.
Fur die optimale Wirkung der Ameisen-
saure braucht es die richtige Lufttem-
peratur und Luftfeuchtigkeit. Ist es zu
kalt, wirkt die Ameisensaure nicht. Ist
es zu warm, kann sie auch Brut und
Bienen schaden. Fir die Verdunstung
von Ameisensaure sollte die Tempera-
tur zwischen 10°C und 30°C liegen.
Da die Ameisensaure Wasser zieht, ist
es schlecht, wenn die Luftfeuchtigkeit
zu hoch ist. Dann ist die Konzentration
der Ameisensaure in der Stockluft nicht
hoch genug. Eine Behandlung bei
Regenwetter ist deshalb nicht effektiv.
Daher ist es in diesem Jahr wichtiger
denn je, das Wetter bei der Varroabe-
handlung im Auge zu behalten. NUtz-
lich ist hierbei die Internetseite:

https://www.dlIr.rlp.de/Internet/globalli-
netcntr.nsf/dir_web_-
full.xsp?src=X59QY4860Q&p1=05Y42
10002&p3=D2KEU5C709&p4=XJPZB
V4849

Hier gibt es taglich und regional das
,varroawetter®, also Hinweise darauf,
wann eine Behandlung gunstig ist oder
eben auch nicht. Etwa drei Wochen
nach der Behandlung stellt sich der
nattrliche Milbenfall wieder ein. Dann
sollte man ihn sténdig im Blick haben,
denn durch R&uberei kann immer
wieder eine Reinvasion der Voélker mit
Milben bis in den Herbst hinein passie-
ren. Eventuell sind dann erneute
Behandlungen nétig. Das Bieneninsti-
tut Celle empfiehlt im Ubrigen nicht
mehr, die Ameisensaure mittels
Schwammtuch zu verdunsten. Es gibt
inzwischen verlasslichere und viel
besser wirksame Verdunster-Systeme.
Diese schonen auch eher die schlupf-
bereiten Jungbienen und wirken nicht
als ,Schockbehandlung®.

Die zugelassenen Verfahren uber die
Verdunster sind bei richtiger Handha-
bung auch fir den Anwender eher
ungefahrlicher.

Bienen werden durch die Varroamil-
be auf Dauer so geschwicht, dass
ganze Volker eingehen kénnen.
Quelle: Karsten Paulick - Pixabay

Quelle: Dr. Heike Engels, mit Informati-
onen vom Niederséchsischen Landes-
amt fliir Verbraucherschutz und
Lebensmittelsicherheit, Institut  fiir
Bienenkunde Celle
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