Infoletter Oktober 2011

27. Oktober 2011

Arbeitskreis Milchproduktion

www.ak-milch.at

Foto: tiergesundheitundmehr.de

Autor:

Dr. Karl Bauer,
Geschaftsfuhrer des
Steirischen Tierge-
sundheitsdienstes

MIT UNTERSTUTZUNG VON BUND, LANDERN UND EUROPAISCHER UNION
» ‘ ——— K V/
* * I
* * irischatsfonds "
.** . o r dic Entwi dcslﬂnﬂln‘l;'nl I_E 07_ 1 3 . g .

landwirtschaftskammer — Aieisitssmsmmr

Dieser Infoletter ist ein Exklusivservice fir Mitglieder im Arbeitskreis Milchproduktion.
Anregungen sind willkommen und kénnen bei Ihrem/r AK -Leiter/in deponiert werden.




Infoletter Oktober 2011 Rindergrippe

Rindergrippe ist vermeidbar!

Mit Beginn der spatsommerlichen Abkiihlung steigt wiederum das Risiko - vor allem fiir Kalber
und Jungtiere - an Rindergrippe zu erkranken. Die klassischen Stressfaktoren sind eine zu hohe
Belegdichte im Stall nach der herbstlichen Aufstallung, verbunden mit mangeindem Luftwechsel,
Staub, hoher Luftfeuchtigkeit, Luftzug, hohem Keimgehalt in der Luft, Eingliederung von Neuzu-
gangen (z. B. von Markten) ohne vorhergehende Quarantane und eine allgemeine Schwachung des
Immunsystems. Nach Siiden offene, d. h. zur Sonne ausgerichtete Stallungen, sind auch im Winter
immer warm und trocken und weisen eine deutlich geringere Frequenz an Rindergrippefallen auf.
Die getrennte Stallhaltung von Kiihen und Jungtieren tragt weiter zur Risikominimierung bei. Heu-
te wissen wir, dass Rinder tiefe Temperaturen besser vertragen als zu hohe Temperaturen im Stall
oder im Sommer. Kilber, die gleich nach der Geburt in ein Iglu kommen, sollten spater nicht wie-
der in den Stall kommen, um z. B. mit anderen eine Gruppe bilden zu kénnen. Eine gute Stallluft ist
somit ein wichtiges Lebensmittel zur frohwiichsigen Entwicklung von Kalbern und kann durch
Messungen und richtig eingesetzte Liftungstechniken iiber das Jahr optimiert werden.

Rindergrippe - Entstehung und Symptome
Erst im Zusammenspiel von negativen Umwelteinflissen (Temperaturschwankungen, Schadgasen...) mit
verminderter Abwehrkraft kbnnen spe-
EkEn de G Tinea zielle Grippeerreger sich so stark ver-
mehren, dass es zu einem Krankheits-
ausbruch kommt. Die ersten Hinweise
auf diese erste, virale Phase sind man-
gelnde Fresslust, Mattigkeit und Fieber
und treten in der ersten Woche nach
einer Infektion auf. Kranke Tiere son-
Sofortige Behandlung kann eine dauerhafte dern sich ab, liegen vermehrt, husten,
Sehadigung noch vermeiden zeigen Schleimausfluss und machen
einen geschwachten Eindruck. Mit dem
Fortdauern kommt es zu einer sekun-
daren, bakteriellen Besiedelung der
Atmungsorgane mit schwerwiegenden
Bleibende Lungenschaden Folgen, fir die das Rind aufgrund sei-
P ssesineriins el e ner physiologischen Bauweise beson-
i e ders anfallig ist. Nach einer viralen Vor-
schadigung der Schleimhaute reagiert
der Organismus mit Verkrampfung und
Schleimbildung als primare Abwehr-
maflnahmen. Dies fuhrt zu Atemnot
und Husten, da die Rinderlunge im
Vergleich zu anderen Tierarten und dem Mensch verhaltnismaRig klein ist. Bei starkerer Belastung kommt
es dadurch leichter zur Uberdehnungen des Lungengewebes und so zu einem zusétzlichen Verlust von
Atmungsflachen. Geringere Blutgefalidichte, eine hohe Segmentierung bzw. keine zusatzliche Beliftungs-
madglichkeiten férdern diese besondere Empfindlichkeit des Rindes. Ganze Lungenbezirke kénnen so
rasch fur den Luftaustausch verloren gehen, die Folgen sind eine hohe Anfalligkeit fir Komplikationen mit
schweren Entziindungen und haufigen Todesfolgen.

... nach wenigen Stunden

Entzundung des Lungengewebes

Leistungsminderungen die Folge

Abbildung 1: Lungenschaden (Quelle: vetion.de)

Aktuelle Untersuchungen aus Schlachthdfen zeigen im Gegensatz dazu, dass ein hoher Prozentsatz an
Rinderlungen v. a. in Grippezeiten krankhaft verandert ist und in Osterreich das praxisrelevante Keim-
spektrum zwar konstant ist, aber im Detail klinisch nicht erkannt werden kann und Uber die spezifischen
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Subtypen und evtl. Resistenzen noch weiterer Forschungsbedarf besteht. Durch neue Untersuchungs-
techniken ist es auch moglich, den Schweregrad besser einzuschatzen, andere Krankheiten auszuschlie-
Ren und eine Grippe sicherer zu diagnostizieren, besonders wenn kein Fieber auftritt. Primar krankheits-
auslésende Keime sind oft fur schwere Verlaufsformen verantwortlich, wahrend mégliche Grippeerreger
nur sporadisch in Abhangigkeit von den Umwelteinflissen wirken. Allein das Vorkommen dieser Keime
bei gesunden Tieren ist kein Beweis eines bevorstehenden Krankheitsausbruches. Dorfweite Grippeziige
sind heute strukturbedingt seltener geworden und durch die flachendeckenden Bekampfungsmalinahmen
bei IBR und BVD ist es auch gelungen, diese Erreger als grippeauslésende Keime auszuschlielen. Bei
akut verendeten oder getoteten Einzeltieren erweist sich die unmittelbare Sektion und Untersuchung von
Organen in Labors als wichtige diagnostische MalRnahme zur Auffindung der Ursachen der Erkrankung.
Dabei wurde in einer Auswertung festgestellt, dass Uber 80% der Lungen Veranderungen aufwiesen, die
z. B. auch von Lungenwirmern ausgehen kénnen.

Wirtschaftliche Schaden sind groR!
Die wirtschaftlichen Schaden, die durch Rindergrippe in Europa verursacht werden, sind nach wie vor
grof3. Die oftmals bleibenden Spatfolgen
r vermindern die Entwicklung zu einem
geeigneten Zuchttier durch verminderte
Zunahmen und entgangene Leistungen.
Beste Voraussetzungen fir eine gesun-
de Entwicklung der Tiere sind nach wie
vor eine gute Haltung und Umwelt, sowie
ein geringer Keimdruck durch gute Hy-
giene und Krankheitspravention. Durch
#4 die Zunahme der GruppengréRen des
| Transport-, Markt-, Handels- und Perso-
nenverkehrs haben sich andererseits die
Risikofaktoren verlagert und missen aus
heutiger Sicht neu beurteilt werden. Heu-
te erkranken immer noch 25% der Kalber
Abbildung 2: Hochgradige, eitrige Lungenentziindung (Foto: Obritzhauser) im ersten Lebensjahr und verursachen
Schaden von rund 100 Euro. Dazu kom-
men Abmagerung bzw. mangelhafte Entwicklung und evtl. auch bleibende Schaden, die eine Entwicklung
zu einem brauchbaren Zuchtvieh oder einer hochleistenden Milchkuh verhindern kdnnen. Dieser entgan-
gene Nutzen in Verbindung mit einer héheren potentiellen Ansteckungsgefahr erklart die Wichtigkeit der
Vorbeugung. Gerade die Rindergrippe ist im Bestand eine Faktorenkrankheit mit hdchster Erkrankungs-
frequenz und wenn sie einmal auftritt, zu diesen bekannt massiven Schaden flihrt.

Wie kann ich in meiner Kédlberherde Rindergrippe vermeiden?

Die besonders empfindlichen Kalber sind nach der Geburt auf eine rasche Versorgung mit Biestmilch an-
gewiesen, um gegen Krankheiten aller Art geschitzt zu werden. Neben den Nabel- und Durchfallerregern
spielen die Grippeerreger eine wesentliche Rolle zum Erhalt der Gesundheit. Nicht nur bei der Iglu-
Haltungsform ist auf einen trockenen, warmen Boden und auf geringen Luftzug zu achten. Die regelmafi-
gen Temperaturmessungen in den ersten Lebenswochen sollten nicht nur bei der Kuh, sondern auch
beim Kalb durchgefiihrt werden, um eine aufkommende Grippe (ab 39,5°) friihzeitig zu erkennen und so-
fortige Mallnahmen einzuleiten. Als neue und wirksame Mdglichkeit bietet sich nun auch gegen Grippe
die Muttertierimpfung an, wie sie schon gegen Durchfallerreger bekannt ist. Damit wird eine deutliche Er-
héhung des Antikérper-Spiegels gegen Grippeerreger in der Biestmilch erreicht und das Kalb von Anfang
an besser geschitzt. Dartber hinaus besteht die Moglichkeit, vorbeugend Biestmilch von bereits Ianger
im Bestand stehenden Kiihen einzufrieren, um bei Bedarf welche vorratig zu haben.
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In der spateren Gruppenhaltung ist es wichtig, bei Erken-
nen eines kranken Tieres, dieses in einem Krankenstall
abzusondern, zu behandeln und evtl. die anderen Grup-
penmitglieder vorbeugend nach den Vorgaben im TGD
zu behandeln. Vorbeugend kdénnen die Tiere auch ge-
impft werden und sind damit gegen die allgemein bedeu-
tendsten Keime geschultzt. Eventuell noch vorhandene
matterliche Antikdrper bei Kalbern stéren die Wirksamkeit
der Impfung nicht. Falls ein geimpftes Tier dennoch er-
kranken sollte, ist der Krankheitsverlauf milder.

Die direkten therapeutischen Mdglichkeiten vom Tierarzt
sind aufgrund des akuten Verlaufes nur dann zielfihrend, _ _ — . _
T . . Abbildung 3: Hochgradige, fleischige Lungenentziindung mit
wenn er so rasch als mOQI|Ch gerUfen wird. Die Absonde- fibrindsen Belagen an der Oberflache! (Foto: Obritzhauser)
rung des erkrankten Tieres mit bester Umweltgestaltung
in trockener, ruhiger Umgebung mit guter Luftqualitat in Bezug auf Feuchtigkeit, Keimgehalt und Luftzug
sind Voraussetzungen fir den Heilungserfolg. Neue Untersuchungsmethoden (z. B. mit Ultraschall) er-
moglichen die Feststellung des Schweregrades und von evtl. bereits auftretenden Verwachsungen. Die
klassische, medikamentelle Behandlung muss intensiv gestaltet werden und gleichzeitig fiebersenkend,
schleimlésend und antibakteriell erfolgen. Spezifisch auf die Lunge wirkende Antibiotika missen schnell
und lange gegen die dort vorkommenden Keime wirken, einfach verabreicht werden kénnen und durfen
das Tier nicht zusatzlich beeintrachtigen. Die gute Nachricht ist, dass die Arzneimittelfirmen immer wieder
neue, gut wirksame Medikamente auf den Markt bringen, die in der Anwendung und Wirksamkeit gegen
die Keime geprift sind. Langwirksame Medikamente haben den Nachteil einer langen Wartezeit. Die
Nachbehandlungen kénnen im Rahmen des TGDs und nach Erflllung der Grund- und Weiterbildungsver-
pflichtungen auch durch den Tierhalter (d. h. Arzneimittelanwender) durchgefiihrt werden. Eine Aushei-
lung kann aber nur dann erreicht werden, wenn die vom Tierarzt vorgegebene Behandlungsdauer und
Dosierung eingehalten wird.

Zusammenfassung

Aus heutiger Sicht ist aufgrund der zu erwartenden, schweren Verluste durch Ausbruch einer
Rindergrippe der Gesunderhaltung durch Hygieneoptimierung bzw. Bestandsbetreuung der Vor-
zug zu geben. Auch in gesunden Bestanden — bedingt durch die gréRer werdenden Strukturen
und hdheren Leistungen — steigt das Interesse an der praventiven, systematischen tierarztlichen
Betreuung bei Rinderbetrieben laufend an. Die hier anfallenden Gesundheitskosten sind fiir den
Landwirt niedriger, fir das Tier schonender und stehen in guter Relation zu den Behandlungs-
kosten im Krankheitsfalle. Gesunderhaltung von Tierbestédnden (= Pravention) im Sinne einer
hohen Lebensmittelqualitat und -sicherheit ist durch Zusammenarbeit von Landwirt und Tierarzt
moglich und sinnvoll. Sie ist eine Investition in die Zukunft und eine Alternative zum Antibioti-
kaeinsatz mit seinen Gefahren der Rickstands- und Resistenzbildung. Vorzeitiges Handeln statt
spateres Behandeln ist deshalb angesagt, um die Gesundheit zu erhalten und den wirtschaftli-
chen Nutzen zu verbessern!
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