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\Vorwort

Mit diesem Heft legt die Sachsische Tierseu-
chenkasse ihren Arbeitsbericht fiir das Jahr
2006 vor. Einer guten Tradition folgend ist es
das achte Berichtsheft seit 1993, welches jetzt
jahrlich herausgegeben wird.

Dargestellt werden sowohl Schwerpunkte
der Arbeit der Tiergesundheitsdienste als
auch der Verwaltungsmitarbeiter im zuriick-
liegenden Jahr.

Das Jahr 2006 war gepragt von den Vorsorge-
und Bekampfungsmafnahmen zur Klassischen
Geflgelpest (,Vogelgrippe”). Aufstallungs-
gebote, Untersuchungen von Hausgefliigel,
Wildvdgeln und die Bekdmpfung von je einem
Fall von Hausgefliigelpest, Wildvogelgefligel-
pest und der Gefligelpest bei einem Zoovogel
stellten héchste Herausforderungen fiir die
Veterindrverwaltungen und die Tierseuchen-
kasse dar.

Doch auch die Bekampfung vieler anderer Tier-
seuchen und Tierkrankheiten war kontinuier-
lich weiterzufiihren und auszubauen. Beispiel-
haft seien die Bovine-Herpes-Virus-Infektion
(BHV1) und die BVD/MD-Infektion der Rinder,
die Koi-Herpes-Virusinfektion der Karpfen,

die Schniiffelkrankheit der Schweine und die
Transmissible Spongioforme Enzephalopathie
(TSE) der Schafe genannt.

Der aufmerksame Leser wird feststellen, dass
die in diesem Heft enthaltenen Beitrage die
gewachsene Fachkompetenz und Leistungsfa-
higkeit der Tiergesundheitsdienste der Tierseu-
chenkasse und ihrer Verwaltung widerspiegeln.

Gewachsen ist auch die Anzahl der Tierge-
sundheitsprogramme einschlieflich der dazu
gewahrten Beihilfeleistungen.

Liebe Tierbesitzer, ich méchte Sie ermuntern,
an diesen Programmen teilzunehmen und die
Leistungen im Interesse des gesundheitlichen
Verbraucherschutzes und der Tiergesundheit
Ihrer Tiere in Anspruch zu nehmen.

Effektive Vorsorge, Uberwachung und
Bekampfung von Tierseuchen und Tier-
krankheiten erfordert ein gemeinsames
zielgerichtetes Handeln von Tierhaltern,
Veterindrverwaltung, Tierseuchenkasse und
Landwirtschaftsbehérden. An Sie alle richtet
sich dieses Heft.

Ich bin Giberzeugt, dass es einen guten An-
klang finden wird.

Den Mitarbeitern und den Mitgliedern des
Verwaltungsrates der Sachsischen Tierseu-
chenkasse danke ich fir die geleistete Arbeit
und hoffe auf eine gute Fortfiihrung zum
Wohl und Nutzen der Tiere, Tierhalter und
Verbraucher.

N

Dr. Gerlinde Schneider
Landestierdrztin

SACHSISCHE TIERSEUCHENKASSE
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1. WISSENSWERTES UBER DIE SACHSISCHE TIERSEUCHENKASSE

1. Wissenswertes Uber die

Sachsische Tierseuchenkasse

1.1 Aufgaben der Sachsischen
Tierseuchenkasse

Die Aufgaben sind in § 6 des Landestierseu-
chengesetzes aufgefiihrt:

1. Die Sachsische Tierseuchenkasse leistet
Entschadigungen fir Tierverluste nach den
Vorschriften des Tierseuchengesetzes.

2. Sie kann Beihilfen gewahren gemaR § 16
des Landestierseuchengesetzes fiir Vorbeu-
ge- und Bekdmpfungsmalinahmen sowie bei
Schaden, die durch Tierseuchen und andere
Tierkrankheiten entstehen.

3. Zur Erfiillung ihrer Aufgaben erhebt die Tier-

seuchenkasse Beitrdge von den Tierhaltern.

4. Die Tierseuchenkasse unterhalt Tiergesund-
heitsdienste.

1.2 Verwaltungsrat der
Séachsischen Tierseuchenkasse

Der Verwaltungsrat ist das gesetzgebende
Organ der Sachsischen Tierseuchenkasse.

Er beschlieRt Inhalt und Anderungen der Sat-
zungen, den Haushaltsplan, die Beitrage der
Tierhalter, die Beihilfeleistungen der Tierseu-
chenkasse und die Richtlinien fiir die Tatigkeit
der Tiergesundheitsdienste.

Der Rat besteht aus sechs beitragspflichti-
gen Tierbesitzern, dem Geschaftsfihrer, zwei
Angehorigen der Veterindrverwaltung, einem
Mitglied der Landestierdrztekammer und
einem Vertreter der Landwirtschaftsverwal-
tung des Freistaates Sachsen.

Jeder Tierbesitzer, der Pferde, Rinder,
Schweine, Schafe, Ziegen, Gefliigel, Siilwas-
serfische oder Bienenvélker halt, ist verpflich-
tet, seine Tiere bei der Sachsischen Tierseu-
chenkasse anzumelden und dafiir Beitrdge zu
entrichten.

Bei Neuanmeldungen ist der Tierbestand
formlos der Sachsischen Tierseuchenkasse
mitzuteilen. In den darauf folgenden Jahren
erhdlt der Tierhalter von der Tierseuchenkas-
se einen Meldebogen, den er gewissenhaft
ausfiillen muss, damit im Tierseuchenfall eine
Entschadigung gezahlt werden kann.

Wichtig: Jede Anderung der Adresse ist der
Tierseuchenkasse mitzuteilen!

Weitere Informationen zur Séchsischen
Tierseuchenkasse kénnen als Sonderdruck
angefordert werden.

Eckard Gelfert*
Tierbesitzer als Vertreter fiir die Tierart
Schwein

Herr Ebermann**
Tierbesitzer als Vertreter fiir die Tierart Pferd

Herr Kleditzsch
Tierbesitzer als Vertreter fiir die Tierart Rind

Herr Wempe
Tierbesitzer als Vertreter fir die Tierart Gefliigel

Herr Strehlitz
Tierbesitzer als Vertreter fir die Tierart Schaf
und Ziege

Herr Dr. Stiehler
Tierbesitzer als Vertreter fiir die Tierart Fisch

Frau Domschke
Vertreter der Landwirtschaftsverwaltung

Frau Dr. Schneider
Vertreter der Veterindrverwaltung

Herr Prof. Dr. Schiefer
Vertreter der Veterindrverwaltung

Herr Dr. Walther
Vertreter der Sachsischen Landestierarzte-
kammer

Frau Dr. Klepsch

Geschaftsfiihrerin der Sachsischen Tierseu-
chenkasse

* Vorsitzender
stellv. Vorsitzender

*%
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2. VERWALTUNG DER SACHSISCHEN TIERSEUCHENKASSE

2. Verwaltung der
Sachsischen Tierseuchenkasse

Dienststelle

Séachsische Tierseuchenkasse
Lowenstralle 7 a

01099 Dresden

Telefon: 0351 80608-0

Fax: 0351 80608-12
E-Mail: info@tsk-sachsen.de
Internet: www.tsk-sachsen.de

Mitarbeiter

Frau Dr. Sylke Klepsch
Geschaftsfiihrerin

Telefon: 0351 80608-10

E-Mail: sekretariat@tsk-sachsen.de

Herr Martin Kunze
EDV/Sekretariat

Telefon: 0351 80608-10
E-Mail: kunze@tsk-sachsen.de

Frau Regina Dartscht
Buchhaltung

Telefon: 0351 80608-17

E-Mail: dartscht@tsk-sachsen.de

Frau Susann Schilling
Buchhaltung

Telefon: 0351 80608-16

E-Mail: schilling@tsk-sachsen.de

Frau llona Stemme
Leistungsabteilung

Telefon: 0351 80608-14

E-Mail: stemme@tsk-sachsen.de

Frau Corinna Schwendler
Leistungsabteilung

Telefon: 0351 80608-34

E-Mail: schwendler@tsk-sachsen.de

Frau Tosca Miiller
Beitragsabteilung

Telefon: 0351 80608-13

E-Mail: mueller@tsk-sachsen.de

Frau Rica Haustein
Beitragsabteilung

Telefon: 0351 80608-33

E-Mail: haustein@tsk-sachsen.de

Frau Hella Stieler
Beitragsabteilung

Telefon: 0351 80608-15

E-Mail: stieler@tsk-sachsen.de

AuBenstelle Penig

Séchsische Tierseuchenkasse
Briickenstralie 2

09322 Penig

Telefon: 037381 6693-0

Fax: 037381 6693-19

E-Mail: sekretariat.penig@tsk-sachsen.de

Mitarbeiter
Frau Gerdi Arnold
Sekretariat

AuBenstelle Kénigswartha
Séchsische Tierseuchenkasse
Gutsstrafie 1

02699 Konigswartha

Telefon: 035931 294-22

Fax: 035931 294-28

Funk: 0173 9466235

E-Mail: boettcher@tsk-sachsen.de

Mitarbeiter
Frau Dr. Kerstin Bottcher
siehe Tiergesundheitsdienste



3. BEITRAGSABTEILUNG

3. Beitragsabteilung

3.1 Unsere Beitragsabteilung
stellt sich vor

Im diesjahrigen Heft mdchten wir Ihnen die
Arbeit in der Beitragsabteilung der Séch-
sischen Tierseuchenkasse vorstellen, in der
drei Sachbearbeiterinnen (Frau Haustein, Frau
Miiller und Frau Stieler) beschéftigt sind.

Jeder Tierbesitzer, der Vieh im Sinne des
Tierseuchengesetzes in der Bekanntmachung
der Neufassung vom 22. Juni 2004 (BGBI. |
S. 1260) bzw. des Sachsischen Ausfiihrungs-
gesetzes zum Tierseuchengesetz — Landes-
tierseuchengesetz — vom 22. Januar 1992
(SachsGVBI. S. 29) in der jeweils geltenden
Fassung halt, ist verpflichtet, seinen Tierbe-
stand bei der Sachsischen Tierseuchenkasse
anzuzeigen und dafiir Beitrdge zu entrichten.

Der Beitritt zur Sachsischen Tierseuchenkasse
ist keine Ermessensfrage, sondern gesetzliche
Pflicht, ganz gleich, ob die Tiere als Nutztiere,
zu Hobbyzwecken oder fiir den eigenen Ge-
brauch gehalten werden.

Beitrage sind fiir Pferde, Rinder, Schweine,
Schafe, Ziegen, Gefliigel, SiiBwasser-
fische und Bienenvolker zu entrichten.

Alle bei der Tierseuchenkasse erfassten
Tierbesitzer erhalten jeweils am Ende eines
Kalenderjahres einen Meldebagen, der inner-
halb von 14 Tagen ausgefillt und unterschrie-
ben zuriickzusenden bzw. zu faxen ist. Die
Tierbestandsmeldung per Internet ist ebenfalls
maglich. Auf der Grundlage dieser Tierbe-
standsmeldung erhalt der Tierbesitzer einen
Beitragsbescheid.

Bei Tierbestandserweiterungen im laufenden
Jahr méchten wir auf die Verpflichtung zur
Nachmeldung gemaR § 1 Absatz 4 der Bei-
tragssatzung der Sdchsischen Tierseuchenkas-
se hinweisen.

Frau Miiller ist Ihre Ansprechpartnerin fiir
Neuanmeldungen, Nachmeldungen, Adress-
anderungen, Tierbestandsmeldungen und bei
Abmeldung von Tierhaltungen. Zu ihrem Aufga-
bengebiet gehdrt ebenfalls die Vergabe von Tier-
seuchenkassen-Nummern bei Neuanmeldungen,

v.l.n.r. Frau Haustein, Frau Stieler, Frau Miiller

die Erstellung und der Versand von Meldebdgen
und Beitragsbescheiden, die Vorbereitung von
Meldebogenmahnldufen sowie die Androhung
und die Festsetzung von Zwangsgeldern bei
nicht erfolgter Meldung des Tierbestandes.

Fir die Verbuchung und Verwaltung der Bei-
trége in Verbindung mit unserer Buchhaltung,
die Erfassung der erteilten Einzugsermachti-
gungen und die Abbuchung der Beitrage, die
Bearbeitung der Stundungsantrdge sowie den
Versand der ZahImahnungen ist Frau Haustein
verantwortlich. Weiterhin bearbeitet sie die
Meldebdgen und Beitragsbescheide fiir die bei
der Sachsischen Tierseuchenkasse gemel-
deten Imker, Imkervereine und Rassegefligel-
vereine.

Frau Stieler ist neben anderen Aufgaben die
zustandige Mitarbeiterin fiir die Vollstreckung
der ausstehenden Beitrdge. Nach Zustellung
der rechtsgiiltigen Beitragsbescheide wird der
Tierhalter nach Ablauf der Zahlungsfrist unter
Androhung der Vollstreckung gemahnt. Erfolgt
daraufhin keine Zahlung, wird gemaR Verwal-
tungsvollstreckungsgesetz fiir den Freistaat
Sachsen (SachsVwVG) dann die Erfiillung der
Zahlungspflicht zwangsweise durchgesetzt.
Die Vollstreckungen werden je nach Fall unter-
schiedlich durchgefiihrt. Am haufigsten erfolgt
die Vollstreckung durch die Beauftragung des
zustandigen Gerichtsvollziehers oder durch
Kontopfandung. In jedem Fall sind die anfal-
lenden Kosten fiir den Verwaltungsakt durch
den Tierhalter zu tragen.
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Die Sachsische Tierseuchenkasse ist eine Soli-
dargemeinschaft und hat deshalb die Aufgabe,
die Beitragserhebung bei allen Tierhaltern
durchzusetzen. Dass jeder einmal in Zahlungs-
schwierigkeiten geraten kann, steht auler
Frage. Um derartige Liquiditdtsprobleme und
Engpasse zu tiberwinden, kann der Tierhal-

ter Antrag auf Ratenzahlung bzw. Stundung
stellen. Mdglich ist auch die Abtretung von
Fordermitteln. Die Hohe der Ratenzahlungen
ist verhandelbar. Auch kleine und sozial ver-
tragliche Raten sind mdglich.

Wir méchten hiermit nochmals darauf auf-
merksam machen, dass bei VerstRen gegen
die Vorschriften zur Meldepflicht und zur Be-
gleichung der Beitragsschuld, wie z. B. falsche
Angaben zum Tierbestand, Nichtbezahlung
oder verspatete Zahlung der Beitrége, Entscha-
digungsleistungen bzw. Beihilfen nicht gezahlt
oder entsprechend reduziert werden. |hr
Tierbestand wére dann im Falle des Ausbruchs
einer Tierseuche nicht mehr abgesichert.

Fir Auskiinfte und Riickfragen stehen lhnen
auch gern personlich zur Verfligung

Frau Miiller
Telefon 0351 80608-13

Frau Haustein
Telefon 0351 80608-33

Frau Stieler
Telefon 0351 80808-15
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3.2 Me|dung und Beitrags_ Per 31. Dezember 2006 waren insgesamt
zahlung 23.686 Tierbesitzer, 179 Imkervereine und 162

Rassegefliigelziichtervereine bei der Sach-
sischen Tierseuchenkasse registriert.

Von der Tierseuchenkasse erfasste Tierzahlen im Freistaat Sachsen

Tierart

Die Anzahl der bei der Tierseuchenkasse ge-
meldeten Pferde ist im Vergleich zum Vorjahr
weiter angestiegen. Riicklaufig ist erneut die
Anzahl der gemeldeten Rinder. Sie verringerte
sich um 7.329 Stick.

Der tiberwiegende Teil der Tierbesitzer mel-
dete seinen Tierbestand ordnungsgemaR.

In 81 Féllen musste ein Zwangsgeld angedroht
werden, da die Tierbesitzer trotz Mahnung
ihren Tierbestand nicht meldeten. Daraufhin
erfolgte in 63 Fallen die Meldung. In 18 Féllen
musste ein Zwangsgeld festgesetzt werden.

Die Beitrage zur Solidargemeinschaft werden
von den meisten Tierbesitzern piinktlich
bezahlt. Trotzdem mussten 1.603 Mahnungen
(2005 waren es 1.959), 81 Vollstreckungs-

2006
23.005
496.333
646.362
101.801
9.496
32.109
8.207.801
184.849
28.637
8.128 ha

160.755 kg
421.346 St.
1214.310 St.

ersuchen und 108 Pfandungen in Héhe von

insgesamt 57.486,96 € erstellt werden. Bis

31. Dezember 2006 waren von den 81 Vollstre-

ckungsersuchen und 108 Pfandungen

102 erfolgreich mit 402711,89 €
32 erfolglos mit 17.215,07 €

und 55 befinden sich noch in Bearbeitung.

Die Séchsische Tierseuchenkasse hat im Jahr
2006 wieder in 32 Féllen bei den Veteri-
ndramtern um Amtshilfe zur Tierzahlung gebe-
ten, da Tierhalter trotz mehrmaliger Aufforde-
rung ihren Tierbestand nicht meldeten.

Im Jahr 2006 wurde 32 Antrdgen auf Stun-
dung der Beitrage stattgegeben. Im Vergleich
dazu wurden im Vorjahr 27 Antrage auf Stun-
dung bearbeitet.

Differenz zum Vorjahr
+1.955
-7.329

+23.254
-4.179
+1.185
-2.980
+757.737
+11.859
+4.547
-2.833 ha

+4.164 kg
-24.399 St.
-656.950 St.

Fir 2.004 Rinderhalter, deren Rinderbestand
Ende 2005 BHV1-frei war, konnte eine Bei-
tragsgutschrift mit dem Beitrag 2006 verrech-
net werden.

Beitragsgutschrift fiir BHV1-freie Rinder-
besténde 2006

2006 Vorjahr

- 80.006,50 47.400,40



4. LEISTUNGSABTEILUNG

4. Leistungsabteilung

4.1 Entschadigungen und
Hartefallbeihilfen

bearbeitete Antrage: Im Jahr 2006 wurden
insgesamt 173 Antrédge gestellt. Es wurden
154 Antrage auf Entschadigung wegen an-

zeigepflichtiger Tierseuchen und 19 Antrdge
auf Hartefallbeihilfe bearbeitet. Von den 154
Entschadigungsantragen mussten aufgrund
von Verst6Ren gegen die Beitragssatzung der
Séchsischen Tierseuchenkasse 29 Antrage
gemindert und 12 Antrdge abgelehnt werden.
Im Rahmen der Hértefallbeihilfe erkannte der

Verwaltungsrat 15 von 19 Antrégen an und
beschloss Beihilfeleistungen.

ausgezahlte Antrdage: Von den insgesamt
173 gestellten Antrdgen wurden 156 Entscha-
digungen und Hartefallbeihilfen an die Antrag-
steller ausgezahlt (s. nachfolgende Tabelle).

Verwaltung

Zahlung von Entschédigungsleistungen und Hartefallbeihilfen

Tierart | Sachverhalt [ 2005 | 2006 |
_____
» Infektiose Andmie 947,70
» Hartefall
- Botulismus 2.300,81
__‘m
» Leukose
- Neuausbriiche - 2 1.283,68
- Sanierung - - -
» Brucellose 1 1.180,00
- Salmonellose 30 83.388,87 51 194.995,20
- Abklarung TSE 3 3.265,25 2 2.200,00
- Tétung gemaf BSE-Verord. 10 42.115,34 7 97.504,18
» Verendung infolge - - 2 1.788,90
amtlich angewiesener
Blutprobenentnahme
» Hartefall
-BVD 1 868,04
- TSE der Rinder 510, 76
_Elm
» Verendung infolge amtlich 2 266,88 2 140,40

angewiesener Malnahmen
Blutprobenentnahme

» Abklarung Brucelloseverdacht
» TSE
» Tollwut
» Hartefall
- Parapoxinfektion
- Genotypisierung/Ohrmark.

» Abklarung TSE

» Gefligelpest
» Hartefall
- Gefltigelpest (Rein./Des.)

» VHS
» Hartefall
- Koi-Herpesvirus-Infektion

» Bosartige Faulbrut
» Hartefall
- Bosartige Faulbrut (Vélker nicht auf
Anordnung, sondern auf Empfehlung
getotet)

Insgesamt

2 6688 2 140,40

1 120,00
3 171728 3 8.334, 99
- 1 656,00
2 8.070,37
Y 1837,28 _! 17.061,36
127,99
___I 121,99
51 508.698,81
52.731,18
——m 561.429,99
6 25.294,27 847,40
63.540,01 30.036,05
_EI 88.834.28 _'l 3088345
15 7.041,80 18 8.236,00
- 4 2741,23

| 15 Tons | 00 2] 1092

75 227.260,46 156 923.688,93
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4.2. Beihilfeantrdge und Antrége
auf Leistungserstattung

Beihilfeleistungen und Leistungserstattungen

Antrdge auf:
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5. TIERKORPERBESEITIGUNG

5. Tierkdrperbeseitigung

Monatlich werden durch die Tierseuchen-
kasse die in der TKBA entsorgten Kadaver
den Tierbesitzern im Leistungsprogramm der
Tierseuchenkasse zugeordnet.

Tierbesitzer ohne TSK-Nummer werden ge-
sondert erfasst, angeschrieben und dabei zur
Meldung ihres Tierbestandes bei der Tierseu-
chenkasse aufgefordert.

Der Einzugsbereich des Zweckverbandes
fiir Tierkérperbeseitigung Sachsen

0T Lenz

Staudaer Weg 1

01561 Priestewitz

Telefon: 035249/7350

Fax: 035249/73525

umfasst das Gebiet des Freistaates Sachsen.

Die gesetzlichen Grundlagen fiir die Tierkér-
perbeseitigung in Sachsen sind im Sach-
sischen Ausfiihrungsgesetz zum Tierische

Nebenprodukte-Beseitigungsgesetz (SachsAG-

TierNebG) vom 09. Dezember 2004 (S&chs-
GVBI. S. 579) zu finden.

In diesem Gesetz ist festgelegt, dass der Tier-
besitzer nur 25% der Kosten fiir den Transport
und die Beseitigung von Kadavern fiir Tier-
arten zu tragen hat, fiir die Beitrdage bei der
Séachsischen Tierseuchenkasse zu entrichten
sind. Die Erhebung dieser Gebiihren erfolgt
tiber den Zweckverband fiir Tierkdrperbeseiti-
gung Sachsen.

Die restlichen 75% der Kosten werden zu
33,3% vom Freistaat Sachsen, zu 33,3% von
den séchsischen Kommunen und zu 8,4% von
der Séchsischen Tierseuchenkasse getragen.
Im Falle des Auftretens einer anzeigepflich-
tigen Tierseuche wird der Tierbesitzer nicht
mit Gebihren belastet. Die Finanzierung des
Transportes und der Entsorgung erfolgt in
diesem Fall zu gleichen Teilen durch das Land,
die Kommunen und die Sachsische Tierseu-
chenkasse.

Im Jahr 2006 wurden durch den Freistaat
Sachsen und die Sachsische Tierseuchenkasse
1.616.769,62 € an den Zweckverband Lenz
gezahlt.

Die Sachsische Tierseuchenkasse priift die
Abrechnung des ungedeckten Aufwandes der
Tierkdrperbeseitungsanstalt und fungiert als
Abrechnungsstelle fiir den Anteil des Landes
und der Tierseuchenkasse.

Verwaltung
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6. TIERGESUNDHEITSDIENSTE

6. Tiergesundheitsdienste

Tierart Leistung

a) fiir Programme
b) auf Veranlassung TierGD

a) Programme
- Stutengesundheitsdienst 1.488,56 0,00
- Abortprogramm 1.283,37 634,94

- EHV- Programm 6.620,00 7.267,00
- Cervixtupferentnahme 0,00 1.241,45
b) auf Veranlassung PferdeGD 1.881,82 2.124,72

Zwischensumme 11.273,75 11.268,11

a) Programme

- Tuberkulinisierung 950,34 700,59
- Leukose 163.917,38 147.908.29
- Brucellose 0,00 0,00
- Salmonellose 20.615,92 20.757,74
- Abortprogramm 15.662,81 17.350,45
- Eutergesundheit 57.602,96 57.168,77
- BHV-1 1.009.385,05 1.102.651,38
- BVD/MD 202.035,51 216.983,71
- Paratuberkuloseprogramm 6.395,40 13.682,86
- Stoffwechselprogramm 830,84 630,38
b) auf Veranlassung RinderGD 12.140,84 12.227,57

Zwischensumme 1.489.537,05 1.590.061,74

a) Programme
- AK- Blutproben 25.707,07 22.649,19
- Abortprogramm 11.399,87 9.083,54
- PRRS- Programm 4.440,35 5.740,16
- Fruchtbarkeitsprogramm 273,30 1.151,33
- Rhinitis- Atrophicans- Programm 4.082,33 36.107,66

b) auf Veranlassung SchweineGD 25.296,52
Zwischensumme 71.199,44

30.954,58
105.686,46

a) Programme
- Brucellose 3.225,87 5.427,15
- Maedi- Visna 1.996,20 1.843,20
- Abortprogramm 733,53 952,83
- Paratuberkuloseprogramm 0,00 408,76

b) auf Veranlassung SchafGD 1.102,07
Zwischensumme 1.057,67
a) Programme

- Brucellose 757,38 121,62
- Abortprogramm 27,36 160,33
- CAE- Untersuchungen 0,00 0,00
- Paratuberkuloseprogramm
b) auf Veranlassung ZiegenGD

Zwischensumme
a) Programme

1.269,01
9.900,95

- Varroatosebekdmpfung 97.931,17 87.662,72
- Weiterbildung BSV 4319,32 0,00
b) entfallt, kein TierGD

Zwischensumme 102.250,49
a) Programme

87.662,72

- Pullorum 2.314,38 2.558,05
- Salmonellose in Aufzuchtbetrieben 15.720,26 26.440,43
- Kontr. ND- Impfung 3.206,55 4.131,30
- Salmonellose- Probeentnahme 543,01 1.893,57

b) auf Veranlassung GefliigelGD 2.157,71 3.526,28
Zwischensumme 23.941,91 38.549,63

a) Programme
- Hautveranderungen 15,33 163,59
- Kiemenvirosen bei Karpfen 4.201,46 0,00
- KHV-Projekt 40.000,00 60.000,00
b) auf Veranlassung FischGD 1.499,46 1.744,05
Zwischensumme 45.716,25 61907,64

Gesamtsumme 1.707.682,88 1853589,89

44.139,98 52.263,83

Freiwillige Leistungen im Rahmen von
Tiergesundheitsprogrammen

Fiir alle Tierarten gibt es Tiergesundheitspro-
gramme, die der Forderung der Tiergesundheit,
der Erh6hung der Leistungen der Tierbestan-
de und nicht zuletzt dem Verbraucherschutz
dienen.

Fir die Programme wurden und werden
erhebliche Mittel als freiwillige Leistungen
des Landes und der SachsTSK zur Verfligung
gestellt. Vorraussetzung fiir den Erhalt dieser
Mittel durch die Tierhalter sind die ordnungs-
geméaRe Entrichtung der Beitrdge und die
Teilnahme an den Tiergesundheitsprogrammen
gemaR der Leitungssatzung. Die Laboruntersu-
chungen werden an der Landesuntersuchungs-
anstalt fiir das Gesundheits- und Veterinarwe-
sen (LUA) Sachsen vorgenommen.

« Fiir Tiergesundheitsprogramme und fiir
Untersuchungen auf Veranlassung der
Tiergesundheitsdienste wurden in den
Jahren 2005 und 2006 folgende finanzielle
Mittel zur Verfiigung gestelit:
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/. Arbeitsbericht des

Pferdegesundheitsdienstes (PGD)

Das Aufgabengebiet des PGD umfasst die
Bearbeitung von aktuellen Problemen der
Pferdegesundheit in Sachsen und Thiiringen
sowie den Hengstgesundheitsdienst (HGD).
Der Schwerpunkt liegt dabei auf dem Erken-
nen von landesweit gehduft auftretenden
Problemen und daraus folgend der Empfehlung
vorbeugender Malnahmen. Insbesondere

bei den 157 Bestandsbesuchen, 23 Vortragen
sowie 6 Verdffentlichungen wurden durch den
PGD solche Themen bearbeitet.

Im Rahmen des HGD wurden 66 Deckhengste
sowie 28 Besamungshengste im Landsgestiit
Moritzburg und 3 Besamungshengste sowie
24 Deckhengste in Privathaltung zuchthygie-
nisch untersucht. Von 3 Deckhengsten wurde
zur Abkldrung von Fruchtbarkeitsstérungen
Sperma gewonnen und untersucht.

Der PGD war auch an der Vorbereitung der
erfolgreichen EU-Zulassung der Besamungs-
station Moritzburg beteiligt und filhrte in
Absprache mit dem Vertragstierarzt die ge-
setzlich vorgeschriebenen Untersuchungen an
den Hengsten durch.

Erstmals seit 1998 wurde im Herbst 2006 bei
einem verendeten Freizeitpferd in Sachsen die
Ansteckende Blutarmut (EIA) festgestellt.
Kurz vorher kam es zu einem Ausbruch der EIA
in Thiringen. Die EIA ist eine anzeigepflichtige
Tierseuche, deren staatliche Bekampfung in
einer Verordnung geregelt ist. Entsprechend
dieser Verordnung mussten in Thiringen

Abb. 2: EIA-Félle in Deutschland

Abb. 1: Dr. Uwe Hdriigel bei der Blutentnahme
in KB-Station

insgesamt 18 Pferde und in Sachsen 2 weitere
Pferde des Ausbruchsbestandes getétet wer-
den. Den Pferdehaltern wurden fir den Verlust
der Tiere von den TSK’n Entschadigungen
ausgezahlt, sofern sie ihrer Melde- und
Beitragspflicht bei der TSK ordnungsgemaf
nachgekommen waren. Die Bekdmpfung der
EIA-Falle ist sowohl in Thiiringen als auch in
Sachsen abgeschlossen. Der PGD wurde vom
Sachsischen Staatsministerium fiir Soziales
mit den Ermittlungen zur Eintragungsquelle
des Erregers sowie dem Verbreitungsweg

in Sachsen beauftragt. Die Infektionsquelle

!l-) #- l'IIFU

konnte nicht ermittelt werden. Wahrschein-
lich ist aber, dass ein Pferd des Ausbruchs-
bestandes {iber mehrere Jahre unbemerkt
infiziert war und maglicherweise ein Zusam-
menhang mit dem letzten Fall der EIA von
1998 (siehe Abb. 2) besteht. Evtl. ist eines

der beiden Pferde oder beide (iber bayerische
Pferdehandler aus Ruméanien nach Sachsen
gekommen. Sowohl in Sachsen als auch in
Thiringen hat sich gezeigt, dass die Ubertra-
gung der EIA vorrangig wahrend des Weidens
auf gemeinsamen bzw. benachbarten Koppeln
bei gleichzeitig erhéhtem Insektenaufkommen
durch Insekten (Bremsen, Stechfliegen) tiber-
tragen wird. Die direkte Ubertragungsgefahr
von Pferd zu Pferd spielt eine untergeordnete
Rolle. Aufgrund der Klimaerwarmung und den
damit einhergehenden Veranderungen der
Insektenpopulationen muss in Zukunft damit
gerechnet werden, dass die Einschleppungs-
und Verbreitungsgefahr fiir die EIA in Deutsch-
land zunimmt. Deshalb empfiehlt der PGD bei
allen Pferdekdufen sowie Pferdezustallungen
in den Bestand, die Tiere serologisch auf EIA
(Coggins-Test) in der LUA Sachsen untersu-
chen zu lassen.
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Titer 1
Titer 2 32
Titer 3
Titer 4

Weitere Infektionskrankheiten, die durch den
PGD in Zusammenarbeit mit den Hoftierarzten
abgeklart werden konnten, waren 2 Herpes-
Virus-Ausbriiche u.a. in einem Pensionsstall

mit 36 Pferden sowie 2 Druse-Bestandserkran-

kungen.

Bei den Herpes-Erkrankungen konnten
durch Serumtiter-Verlaufsuntersuchungen in
der LUA Sachsen Equine Herpes Viren Typ

1 als Ausloser diagnostiziert werden (siehe
Tab. 1). Das Krankheitsbild wurde in einem
Bestand durch Fieber, trockenen Husten
sowie Abgeschlagenheit und in dem anderen
durch Fieber und hochgradige Odeme an den
GliedmaRen bestimmt. Bei 2 Pferden zog sich
die Heilung tiber mehrere Monate hin, so dass
diese abmagerten und in der Zeit nicht zu rei-
ten waren. Ein Pferd musste in einer Tierklinik
behandelt werden.

Die Druse-Ausbriiche wurden mittels
bakteriologischer Untersuchung von Nasen-
tupfern in der LUA Sachsen bestatigt. Die
Druse ist eine hochansteckende, bakterielle
Erkrankung, von der insbesondere Jungtiere

Typ EHV 1

Datum Datum Datum Datum Datum Datum
4/25/2006 | 4/29/2006 | 5/1/2006 | 5/4/2006 | 5/11/2006 | 5/24/2006
128 64 64

128 512 > 4096
256 1024 > 4096
256 512 1024

oder gestresste Pferde betroffen sind. Die
Tiere haben Uber einen langeren Zeitraum
Fieber, eitrigen Nasenausfluss, Husten und
geschwollene Lymphknoten (siehe Abb. 2).

Im ungiinstigsten Fall besiedeln die Bakterien
die inneren Organe. Die Tiere bleiben dann

in ihrer Entwicklung zuriick. Die Infektion der
Bestande erfolgte durch Zukdufe ohne Beach-
tung von QuarantdnemafRnahmen. Nur durch
die konsequente Einhaltung hygienischer
Malnahmen wie Hande- und Stalldesinfektion
sowie gegebenenfalls antibiotische Behand-
lung kann die Erkrankung beherrscht werden.
In sehr hartnackigen Fallen musste auf eine
Impfung mit Bestandsvakzinen oder kommer-
ziellem Impfstoff zurtickgegriffen werden. Der
PGD empfiehlt deshalb, Pferde mdglichst aus
bekannten Stallen einzustallen bzw. Neuzu-
stallungen oder Pferde, die sich in anderen
Stéllen aufgehalten haben, zur Beabachtung
fr mind. 14 Tage zu quarantanisieren. Bei
wiederholt auftretenden Erkrankungen in
einem Bestand sollten die Pferde gegen Druse
geimpft werden.

Tah. 2: Beurteilung des Futterzustandes eines Pferdes
(aus Pferdefiitterung, Helmut Meyer und Manfred Coenen, 4. Auflage, 2002)

Tab. 1: Serumtiter gegeniiber EHV1

Abb. 3: Druse (geschwollene Kehlgangslymph-
knoten)

Beurteilung Beurteilungskriterien am
| Note [verbal __|Hals | Riicken und Brustkorh

1  sehrmager sehrdiinn, gratig

2 | mager dinn

3  schlank schlank

4  normal keine Kammbildung (auRer bei
Hengsten)

5  fett leichter Kamm, breit und fest

6  sehrfett ausgepragter Kamm, breit und fest,

Fettfalten
(nach Carrol u. Huntington 1988)

Dornfortsatze und Rippen deutlich
hervortretend

Dornfortsatze konturiert, Rippen gut
erkennbar

Dornfortsatze verstrichen, Rippen
schwach sichtbar

Rippen leicht tastbar!

Rippen nur unter Druck tastbar, begin-
nende Rinnenbildung auf dem Riicken

Rippen nicht mehr tastbar, breiter Ri-
cken mit tiefer Rinne in der Mittellinie

Beckenknochen stark herausragend,
tiefe Gruben seitlich des Schwanzes

Beckenknochen noch sichtbar, Gewebe
am Schwanzansatz eingefallen

Kruppe abgerundet, geringe Gruben
seitlich des Schwanzansatzes

runde Kruppe, Hifthdcker leicht tastbar

Hiifthdcker nur unter Druck tastbar

Hiifthécker nicht mehr tastbar, tiefe
Spalte in der Kruppe
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Ein weiteres Problem, mit dem der PGD 2006
bei Bestandsuntersuchungen haufig konfron-
tiert wurde, war insbesondere bei extensiv
gehaltenen Ponys und Kleinpferden die
Hufrehe. Das Nahrungsangebot ist wahrend
der Weideperiode teilweise so hoch, dass die
Pferde durch die ganztdgige Weidehaltung in
Verbindung mit geringer Bewegung und evtl.
zusatzlichen Kraftfuttergaben in ihrem Erndh-
rungszustand viel zu mastig werden. Als Fol-
gen solcher z.T. tierschutzrelevanten Uberfiit-
terungen sind immer wieder Sommerekzeme,
Mauken und Hufrehen bei Pferden, die an

dem so genannten ,Metabolischem Syndrom”

leiden, zu beobachten. Das ,Metabolische
Syndrom” dhnelt nach neueren Erkenntnissen
dem Diabetis mellitus bei Mensch und Hund.
So wird erklart, warum nicht alle , dicken”

Pferde an Hufrehe erkranken. Es wird empfoh-

len, die Pferde wahrend der Winterfiitterung
auf Normalgewicht zu bringen (siehe Tab. 2).
In der Saison sollten die Weidezeiten verkiirzt
und die Tiere in der tibrigen Zeit in Paddocks
gehalten und mit Stroh/Heu-Gemischen

gefiittert werden. Kraftfuttergaben sind strikt
zu vermeiden. Wichtig ist die Zufiitterung
eines Mineralstoffgemisches fiir Pferde. Auch
Portionsweiden, das regelmalige Abmahen,
die Wechselbeweidung mit Rindern oder die
Anwendung von Maulkérben als ,Fressbrem-
se” auf der Koppel (siehe Abb. 4) sind zur Be-
herrschung dieses Problems empfehlenswert.

Abb. 4: Maulkorb fiir Pferde

Weitere Tatigkeiten
des PGD 2006

» Umsetzung von Programmen der TSK

» Bestandsberatungen zur Optimierung
der Pferdegesundheit auf Anforderung

» Vorlesungsreihe , Tierhygiene, Tierge-
sundheit” im Rahmen der Ausbildung
der Pferdewirtschaftsmeister ,Zucht
und Haltung” in Zwickau

» Beratender Tierarzt des Pferdezuchtver-
bandes

» Tierarzt der Landeskomission fiir Pfer-
deleistungspriifungen Sachsen

» Mitglied der Qualitdtsmanagementko-
mission flr Pferdeleistungspriifungen

» Kéruntersuchung von Hengsten

» Organisation des 1. bundesweiten Ar-
beitstreffens der PGDs in Moritzburg

» Abstammungskontrolle bei Reitpferde-
fohlen anldsslich der Fohlenschauen

» Vortrdge fiir das Forum Pferdegesund-
heit auf der Messe ,Partner Pferd” in
Leipzig

» Vortrége dber ,EHV- und Influenza-In-

fektionen” zum Séchs. Pferdetag in Gra-
ditz und Thiiringer Ziichtertag in Erfurt,

» Mitorganisation und Vortrag bei
KB-Tierdrztetagung im Landgestiit
Moritzburg

» Fortbildung (Reproduktionsmedizin,
Vortragsprasentation, Excel, Hospitanz
in Pferdeklinik Bargteheide)

» Mitarbeit im Fachbeirat Pferd der Thii-
ringer TSK

» Mitarbeit im Landesarbeitskreis , Futter
und Fitterung”, Sachsen

Pferdegesundheitsdienst

Dr. Uwe Horiigel
Fachtierarzt fiir Pferde

Séchsische Tierseuchenkasse
Lowenstralle 7a

01099 Dresden

Telefon: 0351 80608-21

Fax: 0351 80608-12

Mobil: 0172 9706168

E-Mail:  hoeruegel@tsk-sachsen.de
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7.1 EHV-Programm

Programm des Sachsischen Staatsministeriums fiir Soziales und der Sachsischen Tierseuchenkasse zur Prophylaxe
von Equinen-Herpes-Virus-Erkrankungen bei Pferden vom 09.10.2003 geédndert am 25.10.2005

Das Ziel des Programms ist es:

» das Virus in den Pferdebestanden zu kontrollieren bzw. zuriickzudréngen,
» Pferdehaltern die Entscheidung ftir die Impfung zu erleichtern
» und somit ein entscheidenden Beitrag zur Tierseuchenprophylaxe und -bekampfung bei Pferden zu leisten.

Erkrankungen bedingt durch Equine Herpes-Vi-
ren (EHV) kdnnen bei Pferden mit erheblichen
wirtschaftlichen Verlusten einhergehen. Sie
flihren sowohl zu Totalverlusten durch Aborte
oder so genannte , Schlaganfalle” als auch

zu Nutzungseinschrénkungen bis hin zur
Gebrauchsunfahigkeit durch chronische Atem-
wegsleiden bzw. Bewegungsstérungen.

Im Jahr 2006 wurde in Sachsen kein Virusab-
ort bedingt durch Herpes-Viren diagnostiziert.
In einem Pensionspferdebestand konnte durch
den PGD gemeinsam mit dem Hoftierarzt eine
EHV1-Infektion als Ursache fiir eine akute
Erkrankung der Atemwege mehrerer Pferde
ausgemacht werden. Die Pferde zeigten pl6tz-
lich Fieber, Abgeschlagenheit, Fressunlust,
erhohte Atemfrequenz und nur z.T. trockenen
Husten. Bei einem Wallach zog sich die Er-
krankung tiber mehrere Wochen hin, sodass er
zwischenzeitlich in einer Tierklinik behandelt
werden musste. Die Diagnose wurde anhand
der Antikérperspiegel gegen EHV im Blut der
erkrankten Pferde gestellt (siehe Tab. 1).

Bei einer Stute fiihrte eine EHV1-Infektion zu
Bewegungsstdrungen sowie hochgradigen
und hartnackigen Odemen an den Gliedma-
RBen. Auch bei ihr wurde die Diagnose anhand
einer Serumpaaruntersuchung mit abfallenden
Titern gestellt. Ein deutlich abfallender An-
tikbrperspiegel zeigte an, dass die Infektion
schon lénger zuriick lag.

Neben der Praxis einer stressarmen und
pferdegerechten Haltung stellt die aktive
Immunisierung gegen EHV die derzeit einzig

wirksame Methode dar, Pferde vor EHV-Er-
krankungen zu schiitzen.

Von enormer Wichtigkeit ist insbesondere,
dass tragende Stuten keinen Kontakt zu Jung-
tieren haben. Junge Pferde zwischen %2 und 3
Jahren setzten sich in der Regel intensiv mit
Herpesviren auseinander und stellen neben
Neuzustallungen die bedeutendste Infektions-
quelle fiir tragende Stuten dar.

Die Impfung gegen EHV ist grundsatzlich

nur sinnvoll, wenn alle Pferde eines Be-
standes geimpft werden. Um die Zuchtstuten
sowie die Jungpferde in Zuchtbestanden zu
schiitzen, sollten auch die Pensionspferde
geimpft werden. Durch die Impfung wird

der Infektionsdruck gesenkt. Sie schiitzt bei
hohem Infektionsdruck nicht zwingend vor der
Erkrankung, aber die Symptome werden ab-
geschwacht bzw. die Schaden begrenzt. Einen
Einzeltierschutz gegentiber EHV gibt es nicht.
Fir den Impfschutz ist eine Grundimmunisie-
rung notwendig. Die Immunitat halt nur kurz
an, weshalb Wiederholungsimpfungen nach
jeweils sechs Manaten notwendig sind.

Im Jahr 2005 beteiligten sich ca. 60 Bestéan-
de mit rund 1000 Pferden an dem Programm.
Aufgrund der zunehmenden Bedeutung dieser
Infektionen wurde die Beihilfe der TSK pro
Impfung von 4 € auf 7 € erhéht. Damit soll
die Impfbereitschaft der Pferdehalter geférdert
werden.

Bei ca. 23.000 Pferden in Sachsen bleibt zu
wiinschen, dass sich noch viele Pferdebestan-
de zur Teilnahme entschliefen.

Herpes-Programm

Vorraussetzung

» Voraussetzung ist die ordnungsgemalie
Meldung der Pferde sowie die Bezah-
lung der Beitrage bei der TSK!

Verfahrensweise

» Beihilfe zur Impfung an jeden Tierhalter,
der nachweislich (Tierarztbestatigung)
alle Pferde seines Bestandes gemal
Impfplan nach der Grundimmunisierung
alle 6 Monate gegen EHV impfen l&sst

» Impfplan ist beim PGD abzufordern

» in Pensionspferdehaltungen stellt der
Verantwortliche den Antrag und erhalt
die Beihilfe auf ein von ihm anzuge-
bendes Konto

Welcher Anteil wird von der TSK
iibernommen?
» 2 mal 7 Euro fiir die Grundimmunisie-
rung (2 Impfungen im Abstand
von 6-8 Wochen)
» 7 Euro fir jede weitere Impfung
(im Abstand von 6 Monaten)

Wie kann man sich fiir die Teilnahme

am Programm anmelden?

» Anmeldung erfolgt bei der Séchs.
Tierseuchenkasse (0351/8060810)
oder beim Pferdegesundheitsdienst
(0351/8060821)
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7.2 Programm
Stutengesundheitsdienst

Programm fiir den Stutengesundheitsdienst vom 16. Oktober 1995, in der Neufassung vom 26. Marz 1997

Wer kann welche Beihilfen fiir die Entnahme und Untersuchung von Stutentupferproben beantragen?
» Voraussetzung ist ordnungsgemafe Meldung der Pferde sowie die Bezahlung der Beitrage

» Untersuchung der Tupferproben muss an der Landesuntersuchungsanstalt Sachsen (LUA) erfolgen

» Beihilfe fiir Entnahme der Tupferproben durch den Tierarzt und die Untersuchung an der LUA fiir 2 Tupferproben pro Stute und Jahr in Hohe

von max. 22,50 €

Wie wird die Beihilfe bei der TSK beantragt?
» formlosen Antrag auf Beihilfe mit Angabe der TSK-Nr. und Bankverbindung bis spatestens 30.06. des Folgejahres an die TSK senden

(Adresse siehe unten!) und

» Rechnungskopie der LUA und des Tierarztes mit Zahlungsnachweis (z.B. Kontoausziige) beiftigen

Es besteht die Mdglichkeit, bei Bestandsproblemen den PGD kostenfrei anfordern!

2006 wurden entsprechend den Angaben der
LUA Sachsen 1364 Genitaltupferproben von
Stuten untersucht. Das sind ca. 100 mehr

als 2005 (1268). Bei einer Gesamtpopulation
von rund 3700 Zuchtstuten aller Rassen und
davon ca. 50 % (1850) zuchtaktiven Stuten in
Sachsen entspricht das etwa zwei Dritteln.
Hinzu kommen weitere Tupferproben, welche
in anderen Labors untersucht worden. Es
kommen also immer noch rund 500 Stuten
ohne aktuelle Genitaltupferprobe zur Bede-
ckung bzw. Besamung. Hierbei handelt es sich
vorrangig um Stuten mit Fohlen bei Fulk sowie
Maidenstuten. In neueren Untersuchungen
waurde festgestellt, dass auch ein Groteil der
Maidenstuten (bis 24 %) potentielle Deckin-
fektionserreger in den inneren Geschlechtsor-
ganen aufweisen. Auch bei Stuten mit Fohlen
bei Ful ist nicht gewahrleistet, dass deren
Geschlechtsorgane frei von Deckinfektionser-
regern sind. Deshalb ist dringend anzuraten,
von allen zur Bedeckung vorgesehenen Stuten
eine Tupferprobe zu untersuchen.

Auch Stuten, die zur kiinstlichen Besamung
vorgesehen sind, missen untersucht werden.
Die Genitaltupferprobe sollte mdglichst wah-
rend der Rosse aus dem Endteil des Gebar-
mutterhalses bzw. direkt aus der Gebarmutter
entnommen werden. Zum einen soll dadurch
die Geschlechtsgesundheit tiberpriift und
somit der Fruchtbarkeit der Stute verbessert
werden. Andererseits muss der Deckhengst
vor Infektionen geschiitzt werden. Nach dem
zweiten Umrossen sollten die Stuten erneut
.getupfert” werden.

Ca. 10 - 20 %! der Tupferproben zeigen be-
handlungswiirdige Infektionen der Genital-
organe. Mit Hilfe eines Resistogramms wird
bei positiven Befunden festgestellt, welche
Medikamente (Antibiotika) am besten gegen
die gefundenen Erreger wirksam sind. Die
Art der Behandlung legt der untersuchende
Tierarzt anhand aller Befunde fest. Frithestens
10 Tage nach Abschluss der Behandlung muf3
der Erfolg durch eine erneute Tupferprobe
kontrolliert werden.

Haufigkeit der Erreger in Genitaltupferproben von Stuten 2006

Anzahl gesamt: 1364
178 x Streptococcus equi ssp. zooepidemicus

54 x Escherichia coli

42 x Staphylococcus ssp.

26 x Streptococcus dysgalactiae ssp. equisimilis
9 x Streptococcus ssp.
4 x Staphylococcus aureus
3 Klebsiella pneumoniae ssp. pneumoniae

2 X Streptococcus equi Ssp. equi

Dem Deckstellenleiter bzw. dem privaten
Hengsthalter sind die Ergebnisse der Untersu-
chung und die Freigabe der Stute fir die Bede-
ckung durch den Tierarzt schriftlich vorzulegen.
Hierzu sollte der Stutenpass im hinteren Teil
des Pferdepasses ausgefiillt werden.

Bei Problemféllen kann auf Anforderung der
PGD kostenfrei hinzugezogen werden. Im Jahr
2006 wurden durch den PGD 35 Stuten unter-
sucht. Gleichzeitig wurden die Pferdehalter
zur Verbesserung der Fruchtbarkeit durch die
Haltung und Fitterung beraten. Auffallig war
in diesem Zusammenhang, dass viele Stuten
zu mastig gefittert werden. Zum Zeitpunkt der
Bedeckung sollen sich die Stuten in normalem
Ernahrungszustand befinden (siehe Tab.2).
Durch die Entnahme von Gebarmutterschleim-
hautproben (Biopsien) durch den PGD konnten
chronisch genitalkranke Stuten erkannt und
gegebenenfalls von der Zucht ausgesondert
werden.
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7.3 Abortprogramm

Programm zur Abklarung von Aborten bei Pferden, Rindern, Schweinen, Schafen und Ziegen vom 18. Oktober 2004

Warum soll untersucht werden?

» damit der PGD ein Uberblick tiber das Abortgeschehen in Sachsen erhalt
» um bei Virusabort rechtzeitig notwendige Schutzmalinahmen fiir andere tragende Stuten treffen zu kdnnen
» um bei bakteriell bedingtem Abort die betroffene Stute anschlieRend gezielt behandeln zu kénnen

Was wird untersucht und wer bezahlt das?
TSK iibernimmt vollstindig die Kosten fiir:

» pathologisch-anatomische und mikrobiologische Untersuchungen von Abortsubstraten einschlieRlich Anziichtung von Chlamydien,
EHV 1/4 und EVA sowie PCR auf EHV 1/4 und EVA in LUA,

» Tupferproben aus der Gebarmutter zur bakteriologischen und virologischen Untersuchung

» sowie die Untersuchung eines Serumpaares im Abstand von 3 Wochen nach dem Verfohlen auf EHV1/4-,

EVA- und Leptospiren-Antikdrper in der LUA

» der Tierbesitzer erhalt dafir keine Rechnung; die Kosten der Untersuchung und der Blutprobenentnahmen werden direkt zwischen Tierarzt

bzw. der LUA und der TSK verrechnet

Wie gelangen die Proben in das Labor?

» Abortmaterial (Fetus, Eihdute, Fruchtwasser) werden in dichte Plastesécke verpackt und vom Tierhalter entweder direkt in LUA transportiert

oder

» kostenlose LUA-Kurierdienste von den Veterindramtern aus nutzen!
» Fahrzeiten der Kuriere erfragen unter: LUA-Dresden (0351/81440), LUA-Leipzig (0341/97880), LUA-Chemnitz (0371/60090)

In der Abfohlsaison 2006 wurden nur 14
Aborte in der LUA Sachsen abgeklart. In der
Saison 2005 waren es 19 Aborte. Diese gerin-
gere Anzahl ist sicherlich auch eine Folge der
insgesamt verminderten Bedeckungszahlen
und Abfohlungen in den Pferdezuchtbestanden
Sachsens. Laut Berechungen des PGD miisste
es pro Saison ca. 70 Verfohlungen in Sachsen
geben. Davon gelangt also nur ein 1/4 bis 1/5
zur Untersuchung in die LUA.

Um einen Uberblick iiber die Abortursa-
chen in der Landespferdezucht zu erhal-
ten, muss dringend die Zahl der Abortab-
klarungen erhéht werden!

Abortursachen Abfohlsaison
2006

An der LUA untersuchte Verfoh-
lungen gesamt: 14

9x  keine Ursache ermittelbar

4 x  bakterielle Aborterreger

1x  Zwillinge

Abb. 5: Abort in LUA Dresden

Dies beziiglich sollten Pferdehalter und
Tierdrzte gemeinsame Anstrengungen unter-
nehmen.

In diesem Zusammenhang hat die TSK
gemeinsam mit der LUA das Untersuchungs-
spektrum ab 2007 erweitert. So ist es auch
mdglich, Tupferproben aus der Gebarmutter
der abortierenden Stute zu entnehmen und mit
modernen Verfahren auf Viren und Bakterien
zu untersuchen.

Die Diagnostik ist aber nur aussagekraftig,
wenn das Abortmaterial frisch ist und ent-
nommene Tupferproben schnell an das Labor
weitergeleitet werden. Auch in der Abfohlsai-

son 2006 kamen wieder mehrere Aborte mit
2.T. zersetztem Material zur Untersuchung.
Aus solchen Einsendungen ist keine Diagnose-
stellung maglich.

Fir virologisch bedingte Aborte z.B. in Folge
einer Herpes-Virus-Infektion ist zusétzlich

die indirekte Diagnostik tber Serumpaare
aussagekraftig. Dafir miissen 2 Blutproben
im Abstand von 2-3 Wochen untersucht
werden. Ist ein deutlicher Antikdrperanstieg in
diesem Zeitraum messbar, kann man rickwir-
kend auf die Abortursache schliefen.

Eine Einzelprobe ist nicht aussagekréftig!




8. ARBEITSBERICHT DES RINDERGESUNDHEITSDIENSTES

8. Arbeitsbericht des

Rindergesundheitsdienstes

Im Jahr 2006 wurden von den Mitarbeitern
des Rindergesundheitsdienstes (RGD) insge-
samt 340 Beratungen zu rinderspezifischen
Problemen durchgefiihrt, die Anforderungen
dazu kamen aus 266 Landwirtschaftsbe-
trieben. Die Aktivitat durch Vortrage und
Informationsveranstaltungen lag ebenfalls in
vergleichbarem Rahmen zum Vorjahr (Tab. 1)
und nahm einen nicht unerheblichen Anteil der
Arbeitszeit ein.

Tab. 1: Tatigkeitsnachweis des Rindergesund-
heitsdienstes (ohne Bullengesundheitsdienst)
im Jahr 2006

Betriebsheratungen insgesamt 340

beratene Betriebe 266
gehaltene Vortrige/ 32
Lehrveranstaltungen

Teilnahme an Fortbildungen 18
Beratungen mit Veterinar- und 49

Landwirtschaftshehorden,
Institutionen usw.

Zur Jahresmitte ergab sich eine personelle Ver-
anderung im RGD. Herr Dr. Donat wechselte zur
Thiiringer Tierseuchenkasse und Frau Tierdrztin
Mandy Schmidt ibernahm zum gleichen
Zeitpunkt das ,Dresdner Gebiet”. Somit sind
nunmehr 3 Tierdrztinnen mit den Problemen
der Rinderbestande beschaftigt, zusatzlich
untersucht eine Tierdrztin die Deckbullen in den
Betrieben und in der Eigenleistungspriifstation
des Sachsischen Rinderzuchtverbandes. Das
Aufgabengebiet insgesamt hat sich nicht ver-
andert, nach wie vor stehen die aktuellen Tier-
gesundheitsprogramme der Tierseuchenkasse
sowie weitere, die Tiergesundheit beeinflus-
sende Faktoren im Vordergrund der Tatigkeit.

Die Milchleistung der Kiihe konnte in Sachsen
auf einen Spitzenwert von (iber 8600 kg Milch
gesteigert werden. Leider ist es auch 2006
nicht gelungen, weitere ,Leistungen” der Kiihe
positiv zu beeinflussen. So lag das Durch-
schnittsalter der lebenden Kiihe immer noch
bei niedrigen 4,3 Jahren, die durchschnittliche
Zellzahl aus den Proben der Einzeltiere aus der
Milchleistungspriifung ist auf 283 000 Z/ml an-

gestiegen, die Reproduktionsrate hat sich auf
42 % erhoht (Quelle: Jahresbericht 2006 des
Séchsischen Landeskontrollverbandes e.V.). Die
kurze Nutzungsdauer der Kiihe, die unbefriedi-
genden Fruchtbarkeitsergebnisse und die nach
wie vor sehr hohen Zwangsabgéange belasten
die Wirtschaftlichkeit vieler Unternehmen.

Die Themenschwerpunkte der Arbeit des RGD
sind in der Abbildung 2 dargestellt. Die Be-
kdmpfung von BHV1 und BVD/MD nimmt nach
wie vor den groften Anteil ein, das Verhaltnis
hat sich jedoch zur BVD verschoben, da die
Sanierung der BHV1 in einigen Kreisen fast
abgeschlossen ist. Auffallend ist der Riickgang
der Beratungstéatigkeit zur Eutergesundheit
und Rohmilchqualitét, obwohl der Anstieg der
Zellzahlen eine deutliche Verschlechterung
der Eutergesundheit signalisiert. Da im RGD in
fast allen Fallen mehrere, die Tiergesundheit
tibergreifend beeinflussende Faktoren in der
Beratung eine Rolle spielen, sind die Ubergan-
ge zwischen den einzelnen Beratungsthemen
eher flieRend.

Im Bullengesundheitsdienst wurden durch
Frau Dr. Mayer im Jahr 2006 insgesamt 254
Bullen zuchthygienisch untersucht, das ent-
spricht anndhernd dem Untersuchungsaufkom-
men des Jahres 2005.

Die aktuellen Programme der Séchsischen
Tierseuchenkasse fiir die Rinderhalter und
deren Ergebnisse sind in den néchsten Ab-

BVD/MD
BHV1
Eutergesundheit
[ 11%
Salmonell ] 8%

Paratuberkulose

andere Erkrankungen 4%
Stoffwechsel 2%

Abortabkldrung 1%

Abb. 1: Frau TA Schmidt

schnitten dieses Berichts dargestellt.

GroRe Sorgen bereiten Landwirten und
Tierérzten die anhaltend hohen Tierverluste.
Uber Jahre hinweg ist von einer Verlustrate
bei den Kélbern von ca. 20 % auszugehen,
darin verbergen sich auch die Totgeburten, die
fiir Sachsen mit einer Héhe von durchschnitt-
lich 10,4% (Farsen 17,1 % und Kiihe 7,2 %)
angegeben werden (Jahresbericht 2006 des
LKV). Schlechtere Fruchtbarkeit der Milchvieh-
herden und zusétzlich hohe Verlustraten bei
der Nachzucht stellen eine denkbar ungiin-
stige Situation fur die stabile Eigenreprodukti-
on der Bestande dar. Besonders problematisch
ist weiterhin die Tatsache, dass die Bereit-
schaft, Tierverluste diagnostisch abzuklaren,
nach wie vor dulerst gering ist.

r 42%
2%

— 1 12%

Abb. 2: Beratungstétigkeit des Rindergesundheitsdienstes nach Tiergesundheitsprogrammen
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Auch im Jahr 2006 sind an der Landesun-
tersuchungsanstalt Sachsen lediglich 198
Rinder insgesamt zur Diagnostik einge-
schickt worden. Demgegeniiber stehen die
unverdndert hohen Zahlen der Rinder, die im
Laufe des Jahres an die TBA Lenz abgeliefert
wurden: 57 830 Rinder insgesamt, darunter
tiber 39 000 Kalber. Die , Sektionsrate” liegt
somit bei unter einem Prozent der an die TBA
gelieferten Tierkdrper und ist unverantwort-
lich gering. Auf die besondere Verantwortung
im Hinblick auf die Tierseuchendiagnostik ist
mehrfach hingewiesen worden. Aber auch fiir
den Fall des plétzlichen Todes eines Rindes
ohne vorherige Erkrankungsanzeichen ist es
wertvoll, die Todesursache zu ermitteln, auch
wenn es sich manchmal dann um den ,be-
sonderen Einzelfall” handelt, wie am Beispiel
der Abb. 3 zu sehen ist (pl6tzliches Verenden
einer hachtragenden Mutterkuh infolge einer
hochgradigen Eihautwassersucht mit einer
Gesamtlange des Uterus von ca. 3 m).

Die SachsTSK dbernahm auch 2006 alle
Kosten zur Abklarung von Aborten im Rahmen
des Abortprogramms.

Tab. 2: Einsendungen von Blutproben und von
Abortmaterial an die LUA Sachsen im Rahmen
des Abortprogramms und Ergebnisse der
bakteriologischen Untersuchungen von Feten in
den Jahren 2005 und 2006

Es sind die in Tab. 2 aufgeftihrten Blutproben
und Feten/Eihdute an der LUA zur diagnos-
tischen Abklarung untersucht worden.

Es kann festgestellt werden, dass sich die
Zahl der einsendenden Betriebe sowohl bei
Blutproben als auch bei der Untersuchung
von Eihautteilen bzw. Feten in den 3 Jahren
unverandert zeigt, obwohl die Untersuchungen
fiir den Einsender kostenlos und Aborte im
letzten Trachtigkeitsdrittel gemal der 2005
geanderten Brucelloseverordnung abzukldren
sind. Die Anzahl der untersuchten Feten ist
sogar riicklaufig.

Aus den Kreisen Vogtland, Chemnitzer Land,
Aue-Schwarzenberg, Stollberg, Sachsische
Schweiz, Delitzsch und Leipziger Land hat
jeweils nur 1 Betrieb Abortmaterial einge-
schickt. Selbst die Untersuchung von Blutpro-
ben zur Abortabklarung wurde in Aue-Schwar-
zenberg und Stollberg nur von jeweils einem
einzigen Betrieb wahrgenommen.

Die Blutproben werden auf Brucellose, Lepto-
spirose, BHV1 und Neospora caninum unter-
sucht. Brucellose wurde in keinem einzigen
Fall festgestellt.

einsendende
Betriebe

untersuchte

Abb. 3: Eihautwassersucht
(Foto: Dr. Hardt, LUA Leipzig)

Von den 2.948 auf Leptospirose untersuchten
Proben wurden 16 Proben serologisch po-
sitiv beurteilt (= 0,5 %). Obwohl der Anteil
insgesamt erfreulich niedrig ist, kénnen fiir
betroffene Besténde Probleme - insbesondere
mit gehduften Aborten - entstehen, auRerdem
gehdrt die Leptospirose zu den bedeutsamen
Zoonosen. Die Serovare Leptospira pomona,
grippotyphosa und hardjo sind in betroffenen
Rinderbestanden vorrangig zu finden. Als
Erreger-Reservoir werden vorwiegend Nage-
tiere, Ratten und Mause, aber auch Hunde
angegeben.

Wahrend im Jahr 2005 in 9,5 % der Bestdnde
mit Abortabkldrung tiber Blutproben Antikér-
per gegen Leptospirose gefunden wurden, lag
der Anteil 2006 bei 5,7 % der untersuchten
Besténde.

Neben der Leptospirose ist seit einigen Jahren
der Erreger Neospora caninum als Ursache fiir
Aborte beim Rind in den Mittelpunkt des In-
teresses gelangt. Die Zahl der Proben, die auf
Antikorper gegen Neospora caninum an der
LUA Sachsen untersucht wurde, liegt bei 994
flir das Jahr 2006, davon reagierten 7,5 %

einsendende untersuchte

Betriebe
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positiv. Die AK-Nachweise verteilen sich
gleichmaRig tiber ganz Sachsen. Der direkte
Nachweis des Erregers ist kompliziert und
gelingt nur selten. Bei der Einschleppung der
Infektion in den Rinderbestand und der Patho-
genese gibt es fachlich noch einige Unklar-
heiten, der Hund — insbesondere der Hofhund
der Tierbesitzer, der nicht selten Kontakt zu
den Nachgeburten der Rinder hat — nimmt
zurzeit fiir die Infektion mit Neospora caninum
eine zentrale Stellung in der horizontalen
Ubertragung dieses Parasiten ein; die Hunde
von Spaziergéngern dirfen hingegen in ihrer
Ansteckungsgefahr nicht iberbewertet wer-
den. Infizierte Rinder selbst tragen eigenstan-
dig zur Aufrechterhaltung und Weiterverbrei-
tung der Infektion im Bestand bei.

Erstmalig im Jahr 2006 ist die Blauzungen-

krankheit (Blue tongue) in Deutschland nach-

gewiesen worden. Bis Jahresende mussten
885 amtlich bestatigte Ausbriiche registriert
werden, und grolRe Teile des gesamten
Bundesgebietes gehoren zu Schutz- und
Restriktionszonen. Bis zum gegenwartigen
Zeitpunkt ist Sachsen noch nicht betrof-

fen. Das Auftauchen dieser bisher aus dem
Mittelmeerraum bekannten virusbedingten
Infektionskrankheit in Deutschland, aber
besonders die klinischen Symptome bei
Rindern sorgten fiir Uberraschung bei den
Fachleuten. Das Zusammenspiel von Erre-
gern und Vektoren, empfanglichen Tieren
und begiinstigenden Klima- oder anderen
Faktoren wird hier eindrucksvoll sichtbar.
Ob und wie sich diese Infektionskrankheit
weiter ausbreitet, kann zum heutigen Tage
noch nicht eingeschatzt werden. Es sollte
jedoch ein Hinweis sein, dass die Tierseu-
chenbekampfung nicht bei den klassischen
und altbekannten Infektionskrankheiten
endet, sondern zukiinftig auch mit dem Auf-
tauchen bisher vdllig unbekannter Probleme
zu rechnen ist.

Wichtiger Hinweis:

» Abortmaterial (Feten und Eihautteile) verstarkt untersuchen

(Untersuchungspflicht im letzten Trachtigkeitsdrittel gemaR Brucellose-Verordnung)

» Blutproben als Serumpaare einsenden (Abstand ca. 4 Wochen)

Die Mitarbeiter der Rindergesundheitsdienste konnen Sie folgendermaBen erreichen:

Sachsische Tierseuchenkasse, Briickenstrale 2, 09322 Penig

Fax: 037381 66 93 19

Frau Dr. Karin Eulenberger

(RGD fiir RP Leipzig und die Kreise MW und RG)

Telefon: 037381 6693-11
Funk: 01714820825
E-Mail: eulenberger@tsk-sachsen.de

Frau Dr. Petra Kampfer

(RGD fir RP Chemnitz auler Kreis MW)
Telefon: 037381 6693-12

Funk: 0172 9706166

E-Mail:  kaempfer@tsk-sachsen.de

Sachsische Tierseuchenkasse, LowenstralRe 7a, 01099 Dresden

Fax: 0351 8060 812

Frau TA Mandy Schmidt

(RGD ftir RP Dresden aufer Kreis RG)
Telefon: 0351 80608-19

Funk: 0170 2836753

E-Mail:  schmidt@tsk-sachsen.de

Frau Dr. Katrin Mayer
(Bullengesundheitsdienst ftir Sachsen)
Telefon: 0351 80608-22

Funk: 0173 9456755

E-Mail: mayer@tsk-sachsen.de

Rind
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8.1 BHV1 Programm

Landesprogramm des Sachsischen Staatsministeriums fiir Soziales, Gesundheit, Jugend und Familie und der Sachsischen
Tierseuchenkasse zum Schutz der Rinder vor Infektionen mit dem Bovinen Herpesvirus Typ 1 und zur Bekdmpfung in BHV1-infi-
zierten Rinderbestanden (Neufassung vom 25. Oktober 2005)

Zielstellung:
» Ergénzung zur BHV1-Verordnung

» Unterstiitzung der Sanierung durch Impfungen

» Erstellung betrieblicher Programme in Sanierungsbestanden oder zum Schutz anerkannt freier Bestande
» Beihilfeleistungen bei Einhaltung der Betriebsprogramme

Im Berichtszeitraum 2006 hat sich fiir die
Bekdmpfung der BHV1 keine wesentliche
Anderung ergeben. In Deutschland konnten
sowohl Bayern als auch Sachsen-Anhalt einen
Sanierungsstand erreichen, der in naher Zu-
kunft die Anerkennung als BHV1-freie Region
nach EU-Rechtsgrundlagen zur Folge haben
diirfte. Sachsen befindet sich im vorderen
Feld beziiglich der Sanierungsergebnisse.
Dennach treten in unseren Rinderbestanden
Situationen auf, die sowohl Landwirten als
auch Tierdrzten gewisse ,Kopfschmerzen”
verursachen. Einerseits gibt es in einigen Sa-
nierungsbestanden noch erhebliche Probleme
mit Neuzutretern und mangelndem Sanie-
rungsfortschritt, andererseits treten in bereits
anerkannt BHV1-freien Bestdnden positive
und fragliche BHV1-Befunde auf, die mit allen
Konsequenzen abzukldren sind. Werden diese
Abklarungsrunden” iiber mehrere Jahre ,,ge-
dreht”, Iasst das Vertrauen in die Sanierung
verstandlicherweise nach. Es sei jedoch noch-
mals an die Biologie des Herpesvirus erinnert,
insbesondere die Viruslatenz ist im Gegensatz
zu anderen Infektionskrankheiten immer wie-
der zu berlicksichtigen.

Bei allen Problemen kann fiir 2006 dennach ein
deutlicher Sanierungsfortschritt festgestellt
werden. Die vergleichsweise Darstellung der
Kategorien der Besténde der Milchvieh- und
Mutterkuhhaltung fiir 2005 und 2006 zeigt einen
Anstieg der anerkannt BHV1-freien Besténde
von 82 % auf 86 % (Abb. 4 und 5). Der Anteil
der Sanierungsbesténde mit Impfung ist von

10 % auf 7 % zurlickgegangen. Auch bei den
Rindern in den einzelnen Bestandskategorien ist
ein deutlicher Sprung im Vergleich zu den Vor-
jahren erkennbar (Abb. 6 und 7): Standen 2005
erst 47 % der sachsischen Rinder in anerkannt
BHV1-freien Bestanden, konnte dieser Anteil
nunmehr auf 60 % erhéht werden. Der relativ

groRRe Sprung ist dadurch zu erkléren, dass es
2006 mehreren groRen Rinderbestanden gelun-
gen ist, die BHV1-Freiheit zu erreichen.

Aufgrund einer Anderung der statistischen
Erfassung der BHV1-Bekampfung im Jahr 2006
sind einige kleine Abweichungen zu beachten.

2005

Abb. 4: Besténde 2005

2006
6%

Abb. 5: Bestéinde 2006

So werden jetzt in der Kategorie ,Bestand
BHV1-frei mit Impfung” nur noch diejenigen
Bestande erfasst, die im Berichtszeitraum
aktiv geimpft worden sind. Wurde die Impfung
in dem Jahr bereits eingestellt, wechselt

der Bestand zur Kategorie ,,BHV1-frei ohne
Impfung”. Aus der Sicht des RGD ist diese

= BHV1-frei (ohne Impfung)
o0 BHV1-frei (mit Impfung)
m Sanierungshestande mit Impfung

® Sanierungshbestande mit
Reagentenselektion (ohne Impfung)

msonstige nicht BHV1-freie Bestande

® BHV1-frei (ohne Impfung)
O BHV1-frei (mit Impfung)
B Sanierungsbestande mit Impfung

B Sanierungsbestinde
mit Reagentenselektion (ohne Impfung)

B sonstige nicht BHV1-freie Bestande
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Gruppierung ungliicklich gewahlt, aber von der
EU so vorgegeben. In der praktischen Arbeit
muss jedoch beachtet werden, dass Bestén-
de mit ehemals markiert geimpften Tieren
solange dber die Blutprobenuntersuchung
iberwacht werden miissen, bis das letzte ehe-
mals geimpfte Tier den Bestand verlassen hat.
AuRerdem ist eine korrekte Angabe zu einer
friiheren Impfung besonders wichtig, wenn
Tiere gehandelt werden.

Aus den Auswertungen der Untersuchungs-
ergebnisse der LUA Sachsen lassen sich
folgende Informationen ableiten:

In der Tab. 3 werden die Besténde entspre-
chend der Untersuchungsmethode erfasst.
Rickwirkend lasst sich die Kategorie des Be-
standes ableiten. Vergleichend wird der Anteil
der Bestdnde ausgewiesen, in dem positive
und/oder fragliche BHV1-Befunde auftraten.
Im Idealfall sollten alle Besténde in ihrer
Untersuchungsmethode komplett negative Er-
gebnisse zeigen — das wiirde fiir eine perfekte
Sanierung und eine exzellente Dokumentation
sprechen. Die Praxis zeigt jedoch hier die reale
Situation:

Im gE-Test werden i.d.R. die Sanierungsbe-
stande tiberwacht, hier sind in 20 % dieser
Bestande positive/fragliche Befunde festge-
stellt worden. Der Anteil ist zwar riickldufig

zu den Vorjahren, aber immer noch sehr hach.
Bei den im VolI-ELISA im Blut untersuchten
Bestanden liegt der entsprechende Anteil bei
10 %, bei den tiber Milchproben im Voll-ELISA
kontrollierten Bestanden sogar wieder bei

18 %.

Da positive und fragliche Befunde in jedem
Falle einer Bewertung durch das zusténdige
LOVA unterliegen, ist hier ein hoher Aufwand
an ,Detailarbeit” erforderlich.

Grundsatzlich kommen folgende Ursachen in

Frage:

» echte Neuzutreter an infizierten Tieren im
Sanierungsbestand

2005

51%

Abb. 6: Rinder 2005

2006

38 %

9%
Abb. 7: Rinder 2006

» Neuausbruch der Infektion im BHV1-freien
Bestand

» Wiederholte Untersuchung bekannter posi-
tiver und fraglicher Tiere

» Zukauf von ehemals markiert geimpften
BHV1-freien Tieren in BHV1-freie Bestande

» Fehler in der Dokumentation

(Befundzuordnung zu Stall-Nummern anstel-

le der vollstandigen Ohrnummer)

» Beantragung eines nicht zum Bestand pas-
senden Untersuchungstestes
(wichtig: Angabe von vorangegangenen
Impfungen)

Tab. 3: Anzahl der untersuchten Rinderbesténde getrennt nach Untersuchungsmethoden und Anteil
der Bestédnde mit positiven und/oder fraglichen Befunden

n Bestdnde | davon n Bestdnde mit positiven | Anteil in %
und/oder fraglichen Befunden
42 20

Blut, gE-ELISA 1209
Blut, Voll-AK-ELISA 4682
Milch, Voll-AK-ELISA 497

2
467 10
90 18

ERd in BHV1-freien Bestdnden
(ohne Impfung)

ORd in BHV1-freien Bestinden (mit
Impfung)

B Rd in Sanierungsbestéanden mit
Impfung

B Rd in Sanierungsbestéanden mit
Reagentenselektion

HRd in sonstigen nicht BHV1-freien
Besténden

= Rd in BHV1-freien Bestanden
(ohne Impfung)

ORd in BHV1-freien Bestanden (mit
Impfung)

HRd in Sanierungshestéanden mit

51 % Impfung

B Rd in Sanierungsbestéanden mit
Reagentenselektion

HRd in sonstigen nicht BHV1-freien
Bestianden

Anforderungen an die End-
phase der BHV1-Sanierung:

» exakte betriebliche Dokumentation zur
Registrierung von BHV1-Reagenten

» konsequente Merzung aller bekannten
BHV1-positiven und BHV1-fraglichen
Rinder vor der ersten Untersuchung zur
Anerkennung der BHV1-Freiheit

» abgestimmte Vorgehensweise der
LOVA bei Feststellung von BHV1-posi-
tiven oder BHV1-fraglichen Befunden
wahrend der Untersuchungen zur An-
erkennung oder nach Anerkennung der
BHV1-Freiheit

» abgestimmte Vorgehensweise der
LOVA in Bezug auf die Aussetzung des
Bestandsstatus bei nicht negativen
Untersuchungsbefunden

» verstarkte Kontrolle der BHV1-Attestie-

rung im Tierhandel

Rind
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8.2 BVD/MD-Programm

Programm der Sachsischen Tierseuchenkasse zum Schutz von Rinderbestianden vor einer Infektion mit dem Virus der Bovinen Virus-
diarrhoe/Mucosal Disease (BVD/MD) und zur Bekéampfung in infizierten Bestanden vom 17. April 1998, zuletzt geandert am 27.09.2001

Im Rahmen dieses Programms werden freiwillige Malknahmen der Tierhalter zur Diagnostik und Bekampfung der BVD/MD-Infektion mit einer
Beihilfe unterstitzt. Grundlage dafir ist ein betriebliches Bekdmpfungsprogramm, welches auf den aktuellen fachlichen Grundsétzen und der
Bundesleitlinie fiir den Schutz von Rinderbestanden vor dem Virus der BVD/MD von 1998 beruht. Das Ziel ist die Tilgung der Infektion im Be-

stand und der Schutz vor Wiedereinschleppung des Virus. Mit diesen Manahmen wird das BVD-Virus systematisch aus der Rinderpopulation
zuriickgedrangt und somit die Infektionsgefahr fir Rinderherden verringert.

Im Jahr 2006 ist es gelungen, die Bekdampfung
der BVD/MD auf freiwilliger Basis fortzufiih-
ren und auf eine breitere Grundlage zu stellen.
Die groRe Hoffnung aller Beteiligten, dass die
bundesweite BVD/MD-Verordnung nun endlich
erlassen wird, ist leider wieder enttduscht wor-

den. Dieser unbefriedigende Schwebezustand —

einerseits Anzeigepflicht der BVD/MD seit 2004,

andererseits kein einheitliches Bekdampfungsin-
strumentarium — hemmt das bundeseinheitliche
Vorgehen, welches jedoch eine unabdingbare

Voraussetzung einer erfolgreichen Tierseuchen-
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Abb. 8: Anzahl der Untersuchungen auf BVD-Antigen, Anzahl positiver Proben und

Prévalenz der Pl-Tiere
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Abb. 9: Ergebnisse serologischer Untersuchungen auf BVD-Antikérper und AK-Prévalenz

bekampfung ist. Der RGD hat sich daher bemiiht,
die Betriebe weiter an der BVD-Bekampfung zu
interessieren und den erreichten Fortschritt nicht
wieder preiszugeben.

Insgesamt nahmen his Ende 2006 in Sachsen
473 Betriebe mit einem betrieblichen Pro-
gramm an der BVD/MD-Bekampfung teil. Ende
2005 lag diese Anzahl noch bei 305 Betrie-
ben. Ganz besonders bedeutsam ist jedoch
die Tatsache, dass sich in den am Programm
teilnehmenden Betrieben aktuell nunmehr
fast 300 000 Rinder befinden, das entspricht
ca. 61 % des sdchsischen Rinderbestandes.
Sicherlich wurde diese Entwicklung durch die
angekiindigte BVD-Verordnung beeinflusst,
sie zeigt aber auch die Notwendigkeit dieses
Programms auf. Die Mdglichkeit der gleich-
zeitigen Nutzung von amtlich angewiesenen
Blutprobenentnahmen (z.B. BHV1) férdert die
Akzeptanz der BVD-Diagnostik. Aber auch fiir
amtlich anerkannt BHV1-freie Bestande, die
tiber Milchproben tiberwacht werden, ist in
Absprache mit den zustdndigen Amtstierdrzten
eine Mdglichkeit gefunden worden, die BVD-
Diagnostik zu beginnen. Das seitens der LUA
Sachsen etablierte Verfahren der BVD-AG-
Untersuchung tber Poolproben (maximal 50
Blutproben pro Pool) hat sich bestens bewahrt
und ist eine wesentliche Voraussetzung einer
erfolgreichen Bekampfung.

Die Grundsatze und Details der Bekdmpfungs-
strategie wurden in den zuriickliegenden Jah-
resberichten ausgiebig erldutert. Es sollen hier
insbesondere die Ergebnisse des Jahres 2006
dargestellt und Schwerpunkte zum Schutz des
bereits erreichten Standes benannt werden.
Die Anzahl der Untersuchungen auf das BVD-
Virus (Virus = BVD-Antigen) und vergleichswei-
se dazu die Anzahl der positiven Proben sind
der Abb. 8 zu entnehmen. Daraus ist auch die
Prévalenz der PI-Tiere zu erkennen, d.h., das

ist der Anteil derjenigen Tiere, die sich als per-
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Beihilfeleistungen 1996 - 2006

Euro
250.000

(Summe: 1,7 Mio Euro)
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Abb. 10: Beihilfeleistungen fiir BVD/MD von 1996 bis 2006

sistent infizierte Rinder herausgestellt haben,
welche zeitlebens das BVD-Virus in gro3en
Mengen ausscheiden und damit malgeblich
zur Weiterverbreitung der Infektion beitragen.
Von den insgesamt ca. 140 000 Blutproben mit
Untersuchung auf das BVD-AG (groRtenteils in
den sog. Poolproben) kannten — nach entspre-
chender Bestétigungsuntersuchung — ca. 150
Pl-Tiere identifiziert werden, die Pravalenz liegt
somit bei ca. 0,1 % und ist erfreulicherweise im
Vergleich zu den Vorjahren weiter riickldufig.
Wenn es gelungen ist, die Virustrdger und
-ausscheider immer besser in den Herden zu
erkennen und danach konsequent zu elimi-
nieren, lasst der ,Virusdruck” in der Rinder-
population standig nach. Demzufolge sollten
die Untersuchungen auf Antikorper gegen die
BVD/MD diese Tendenz ebenfalls bestétigen.
Die Ergebnisse dieser Untersuchungen sind
der Abb. 9 zu entnehmen.

Die Prévalenz, d.h. die Nachweishaufigkeit von
Antikorpern in den sog. Jungtierfenstern ist
von 2002 mit ca. 45 % iber 2004 mit ca. 26 %
bis 2006 auf nunmehr ca. 16 % abgesunken.
Der nachlassende Virusdruck I&sst sich an
diesen Ergebnissen gut erkennen. Ideal wére
es natiirlich, wenn alle ,, Jungtierfenster” voll-
standig ohne Antikorper blieben.

Die Sachsische Tierseuchenkasse hat seit
Auflage des BVD-Programms eine erhebliche
Gesamtsumme an Beihilfeleistungen an die
Tierbesitzer ausgezahlt (Abb. 10).

Wahrend in den ersten Jahren der Schwer-
punkt auf der Impfung lag, konnte unter
Berticksichtigung der fachlichen Weiterent-

wicklung der Konzepte der Schwerpunkt zu-
nehmend hin zur Diagnostik verlagert werden.
Folgerichtig kénnen Beihilfen auch nur unter
der Bedingung ausgereicht werden, wenn auf
der Basis einer fachlich begriindeten Diagnos-
tik die BVD-Bekampfung Erfolg versprechend
und liickenlos im Betrieb umgesetzt wird.

Es ist daher von besonderer Bedeutung, die
Bekémpfung konsequent fortzufiihren, den
erreichten Stand zu sichern und das Verfahren
insgesamt in die , Amtliche Tierseuchenbe-
kdmpfung” zu tiberfiihren. Da ein verldsslicher
Termin fiir den Erlass der geplanten Verord-
nung nicht genannt ist, missen alle Beteili-
gten engagiert ,bei der Stange bleiben”.

Fur die Ubergangsphase bis zur Verordnung
sollten einheitliche Kriterien fir eine , sach-
seninterne” Attestierung des Bestandsstatus

Aktuelle Empfehlungen zur
BVD/MD-Bekdmpfung

» Gesamtbestandsuntersuchung auf BVD-
AG und nachfolgende konsequente
Nachtreteruntersuchungen

» exakte Dokumentation der AG-Ergeb-
nisse und Vollstandigkeitspriifung der
Untersuchungen

» Aufnahme der ,Jungtierfenster” zur
indirekten Bestdtigung der Virusfreiheit

» Priifung des Einsatzes von Impfungen

» deutliche Verbesserung des Schutzes
vor Viruseinschleppung!!!

» AG-Kontrolle der Zukéufe

» Verhinderung des Kontaktes zu nicht
auf BVD-AG untersuchten Rindern

erarbeitet werden, dazu kénnen die vorlie-
genden Erfahrungen einiger Amter hilfreich
sein.

Eine Zwischenbilanz der BVD-Bekémpfung
ergibt folgende Situation:

Von den 473 Betrieben im Bekampfungs-
programm konnten 208 Betriebe (44 %) den
Status BVDV-unverddchtig gemaR der zukiinf-
tigen BVD-Verordnung erhalten. In 2 Kreisen
waurde von dieser Mdglichkeit der Attestierung
bereits Gebrauch gemacht. In 47 Betrieben
(10 %) wurden bis Ende 2006 noch PI-Tiere
gefunden. In 142 Betrieben (30 %) sind jedoch
in der konsequenten Umsetzung der erforder-
lichen diagnostischen Malnahmen Liicken
aufgetreten, die eine zuverlassige Einstufung
des Bestandsstatus derzeit nicht zulassen
wiirden.

Fir diejenigen Bestande, die erst 2006 in das
Verfahren eingestiegen sind, kann eine Beur-
teilung des Status erst friihestens 12 Monate
nach dem Start erfolgen.

Erfreulicherweise ist es auch in sehr groflen
Bestdnden mit Kombination von Milchvieh-
haltung, Mutterkuhherde und Rindermast
gelungen, die BVD bis zum heutigen Tage
erfolgreich zu beherrschen. Andererseits

gibt es auch Bestande mit Uiberraschend
vielen PI-Tieren, die innerhalb eines kurzen
Zeitraums geboren werden. Die Ursache fiir
diese Haufung von infizierten Tieren ist in fast
allen Féllen eine Einschleppung von BVD-Virus
durch Zukauf von PI-Tieren oder Kontakt mit
infizierten Tieren (z.B. auf der Weide).

Rind

Aus gegebenem Anlass soll nochmals
ausdrticklich auf folgende Zusammenhange
hingewiesen werden:

Je geringer die Prasenz des Virus in der
Population ist, desto weniger Rinder besitzen
Antikérper gegen das BVD-Virus. Wird in die-
ser Situation Virus in die Herde eingetragen,
trifft es auf viele empfangliche Tiere, von de-
nen sich ein gewisser Anteil in der kritischen
Trachtigkeitsphase befindet, in der intrauterin
neue Pl-Tiere entstehen kdnnen. Diese Situati-
on hatte fatale Folgen fiir den Bestand.

Ein betriebsindividuelles Konzept mit Be-
riicksichtigung der konkreten Bestandssitu-
ation wird in einer Beratung zwischen dem
Betrieb, dem betreuenden Tierarzt und dem
Rindergesundheitsdienst erstellt bzw. laufend
aktualisiert.
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8.3 Paratuberkulose-Programm

Programm des Sachsischen Staatsministeriums fiir Soziales und der Sachsischen Tierseuchenkasse zur Kontrolle
der Paratuberkulose in Sachsen vom 25. Oktober 2005

Das Ziel des Programms ist es, in den Rinderbesténden Sachsens die Verbreitung der Paratuberkulose zu erfassen sowie in den betroffenen Be-
standen eine Bekampfung der Krankheit im Rahmen eines betrieblichen Kontrollprogramms zu unterstiitzen, sofern der Landwirt an einer syste-
matischen Bekampfung der Paratuberkulose interessiert ist und die betrieblichen Voraussetzungen daftir gegeben sind. Neben serologischen
Herdenuntersuchungen sollen verstérkt auch klinische Verdachtsfélle serologisch, bakteriologisch bzw. pathologisch untersucht werden.

Die Paratuberkulose (Erreger: Mycobacterium
avium subsp. paratuberculosis) zeichnet sich
durch lange Inkubationszeit und chronischen
Verlauf aus und geht mit wirtschaftlichen
Verlusten durch Leistungsabfall sowie di-
rekten Verlusten und SchlachteinbulRen durch
Abmagerung und unstillbaren, therapiere-
sistenten Durchfall einher. Eine Heilung der
erkrankten Tiere ist bisher nicht mdglich. Seit
Beginn 2005 existieren Bundesleitlinien mit
Empfehlungen zur Einddmmung der Krankheit
in den Bestanden. Die Paratuberkulose ist
deutschlandweit verbreitet und gehért zu den
meldepflichtigen Krankheiten.

Auch in Sachsen ist die Paratuberkulose
verbreitet, was Untersuchungen der letzten
Jahre beweisen. In einigen Bestanden traten
klinische Falle verbunden mit erheblichen
wirtschaftlichen Verlusten auf. Deshalb wurde
im Jahr 2005 ein Programm erarbeitet, das
sich auf die Empfehlungen der Bundesleit-

linien stiitzt. Tierhaltern wird mit Hilfe des Pro-

gramms die Mdglichkeit gegeben, die Herde
kostenginstig auf Paratuberkulose-Antikorper

untersuchen zu lassen, um den Infektionsgrad
zu bestimmen und gegebenenfalls mittels Hy-
gienemalinahmen die Weiterverbreitung der
Krankheit im Bestand einzuddmmen.

Wurden zu Beginn ab 2002 die Blutproben der
Stoffwechseluntersuchungen, Abortblutproben
und die durch den Bullengesundheitsdienst
entnommenen Blutproben zur Kontrolle der
Verbreitung der Paratuberkulose genutzt,
haben seit Auflage des Programms im Jahre
2005 viele Bestande die Mdglichkeit der
Statuserhebung (Untersuchung aller Tiere, die
alter als 24 Monate sind, im Zusammenhang
mit der Untersuchung auf BHV1) genutzt.

Im Anschluss an die Statuserhebung und in
Abhéangigkeit der dabei erhobenen Befunde
besteht die Mdglichkeit, ein entsprechendes
betriebliches Kontrollprogramm gemeinsam
mit dem Rindergesundheitsdienst zu erarbei-
ten. Der Rinderhalter verpflichtet sich darin
zur Einhaltung von hygienischen Mindeststan-
dards, die die Grundlage der Verhinderung
der Weiterverbreitung der Paratuberkulose
darstellen.

Hygienemaldnahmen zur Eindédmmung der Paratuberkulose im

Bestand entsprechend Programm:

» Vermeidung des Kontaktes der Kalber mit dem erregerhaltigen Kot &lterer Tiere durch
Abkalbehygiene (Trennung von Muttertier und Kalb direkt nach der Geburt, getrennte Ab-
kalbung von positiven und negativen Kiihen) und Trennung der Kalber und Jungrinder vom

Alttierbestand, allgemeine Hygiene

» Aufzucht der Kalber mit unbedenklicher Milch: Kolostrum von AK-positiven Tieren verwer-
fen, Kolostrumbanken von mehrfach negativ getesteten Kiihen anlegen

» Serologische Kontrolluntersuchung in regelmdRigen Abstanden, Verdachtsabkldrungen

» Merzung klinisch kranker Tiere, die in Verdacht stehen, Erreger auszuscheiden und ent-
sprechende Beobachtung der Nachkommen dieser Tiere

» Eigenremontierung oder Zukdufe nur aus Bestdnden mit bekanntem Paratuberkulosestatus

» Weidehygiene: Weiden nicht gemeinsam mit Schafen und Ziegen nutzen, keine Ausbrin-
gung von erregerhaltigem Dung auf Weideflachen

Leistungen der Séachsischen
Tierseuchenkasse

(It. aktueller Leistungs-
satzung ab 2007):

1. Beihilfe zu den Kosten der serolo-
gische Herdenuntersuchung aller
tiber 24 Monate alten Zuchtrinder
zur Erfassung der Bestandssituation
beziiglich Paratuberkulose (Statuser-
hebung)

Hohe: 1,00 € pro gemeldetes Rind
des Bestandes iiber 2 Jahre

N

. Beihilfe zu den Kosten der jahrlichen
Wiederholungen dieser Herdenunter-
suchungen zur Kontrolle der Seropra-
valenz im Anschluss an die Statuser-
hebung in Abstimmung mit dem
Rindergesundheitsdienst
Hahe: 1,00 € pro gemeldetes Rind
des Bestandes iiber 2 Jahre

@2

Beihilfe zu den Kosten der serolo-
gischen Untersuchungen der Giber

24 Monate alten Zuchtrinder in den
Bestanden mit einem betrieblichen
Kontrollprogramm (Einhaltung dieses
Programms ist Voraussetzung!)
Hohe: 1,50 € pro gemeldetes Rind
des Bestandes iiber 2 Jahre

4. Obernahme der Untersuchungsge-
bihren an der LUA Sachsen im Falle
eines klinischen Verdachts nach
Absprache mit dem RGD und fiir die
Untersuchung von Blutproben im
Zusammenhang mit Stoffwechsel-
untersuchungen, Abortabkldrungen
und solche des Bullengesundheits-
dienstes.
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Aufgrund der langen Inkubationszeit und des
schleichenden Verlaufs der Erkrankung sollte
die Verbreitung der Paratuberkulose tber |&n-
gere Zeitrdume beobachtet werden. Deshalb
wurde ab 2007 die Mdglichkeit geschaffen,
auch bei Nichtabschluss eines betrieblichen
Kontrollprogramms die Seropravalenz in der
Herde durch jahrliche Untersuchungen im
Anschluss an die Statuserhebung zu iberwa-
chen und entsprechend mit einer Beihilfe zu
unterstitzen.

Serologische Untersuchungen auf Paratuberkulose
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20000 |

Dresden Chemnitz Leipzig "Sachsen gésamt

| =negativ ofraglich mpositiv |

Abb. 12: Ergebnisse serologischer Untersu-
chungen in Sachsen

Die Zahl der serologischen Untersuchungen ist
gegeniiber den Vorjahren stark angestiegen.
Lag die Probenzahl der serologisch unter-
suchten Tiere 2005 noch bei 34.270, so wur-
den 2006 bereits 68.880 Proben untersucht.

Im Jahr 2006 wurden 259.521 Rinder {iber 2
Jahre bei der Séchsischen Tierseuchenkasse
gemeldet. Von diesen wurden 26,5 % serolo-
gisch auf Paratuberkulose untersucht. Durch
die flachendeckende Untersuchung kann die
Seroprévalenz der séchsischen Herden gut
abgeschatzt werden.

BGD (Vorkorung)

47745 Bestandsuntersuchungen

Abb. 11: Untersuchungen auf Paratuberkulose nach Untersuchungsgrund

Insgesamt wurden etwa 35 % der unter-
suchten Proben als negativ, 3 % als positiv
und 2% als fraglich bewertet. Die nicht ne-
gativ bewerteten Proben von insgesamt etwa
5 % stellen eine scheinbare Verringerung
gegentiber den Vorjahreswerten (9,4 %) dar,
werden jedoch vom Rindergesundheitsdienst
als unverdndert bewertet, da ein neueres
ELISA -Testsystem von der LUA eingesetzt
wurde, das sich durch eine hohere Spezifitat

bei etwas geringerer Sensitivitat auszeichnet.

Diese Ergebnisse beziehen sich jedoch nur
auf die untersuchten Proben. Betrachtet man
die untersuchten Bestédnde, so traten in 337
Bestanden (von 498 untersuchten Bestanden)
ausschlielich negative Ergebnisse auf. Das
heillt, in 32 % der Betriebe stehen positive
bzw. fragliche Tiere.

Im Jahr 2006 schlossen 26 Besténde (mit ins-
gesamt 20.738 gemeldeten Rindern) mit dem
Rindergesundheitsdienst ein betriebliches
Paratuberkulose-Kontrollprogramm ab. Mit
den Betrieben, die bereits zuvor — meist auf
Grund klinischer Paratuberkulosefalle — MaR-
nahmen zur Einddmmung der Paratuberkulose

973 Aborte

5875 Handel, Quarantine,
Umsetzung

14874

Abklérung und
Verfolgungsunters.
(einschl. Stoffwechsel)

Rind

ergriffen haben, beteiligen sich insgesamt in
Sachsen 30 Bestande (mit insgesamt 24.236
gemeldeten Rindern) an einem betrieblichen
Paratuberkulose-Kontrollprogramm.

Die Moglichkeit der Abklarung klinischer
Befunde mittels pathologischer und mikrobio-
logischer Untersuchung wurde noch zu wenig
genutzt. So kamen lediglich 29 Kotproben zur
diagnostischen Abklarung, von denen 5 mit
positivem und 1 mit fraglichem Ergebnis auf
Mycobacterium avium subsp. paratuberculosis
befundet wurden.

Gerade die Erkennung von Ausscheidern

in der Herde sollte vorrangiges Anliegen

sein, da diese massiv Erreger im Bestand
streuen und so zur Verbreitung der Krank-
heit beitragen. Deshalb sollte jeder Fall mit
flir Paratuberkulose verdédchtigen klinischen
Befunden (Abmagerung, Leistungsdepression,
therapieresistenter Durchfall bei erhaltenem
Appetit, Verendungen infolge der genann-
ten Symptome) entsprechend serologisch,
bakteriologisch bzw. pathologisch abgeklart
werden. Die Séchsische Tierseuchenkasse un-
terstiitzt diese Untersuchungen entsprechend
Leistungssatzung.
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8.4 Eutergesundheitsdienst

Programm zur Forderung der Eutergesundheit in Sachsen geméaR , Verwaltungsvorschrift des Sachsischen Staatsministeriums
fiir Soziales, Gesundheit und Familie zur Durchfiihrung des amtlichen Eutergesundheitsdienstes (EGD) im Freistaat Sachsen”

vom 17. April 1998

Die Zielstellung dieses Programmes ist es, die Eutergesundheit in séchsischen Milchviehherden zu verbessern. Damit wird ein Beitrag zur
Sicherung der Rohmilchqualitdt und damit des Verbraucherschutzes geleistet. Der Rindergesundheitsdienst berdt Milchproduzenten zur Dia-
gnostik von Eutererkrankungen und zur Senkung der Mastitishdufigkeit in der Herde. Die SéchsTSK unterstiitzt die Landwirte bei Beteiligung an
diesem Programm mit Beihilfen fir die bakteriologische Untersuchung von Milchproben entsprechend ihrer Leistungssatzung.

Die Zahl der Beratungen zur Verbesserung der
Eutergesundheit ist 2006 im Vergleich zu 2005
enorm zurlickgegangen: von 91 auf 41 Bera-
tungen. Dabei sind — wie in den vergangenen
Jahren — sowohl Beratungen wegen Uber-
schreitungen der Grenzwerte der Zellzahlen in
der Ablieferungsmilch (Liefersperre) aber auch
Beratungen zu Eutergesundheitsproblemen,
wie erhohte Mastitisfrequenz und Therapie-
empfehlungen, verbunden mit Hinweisen zur
Verbesserung der Eutergesundheit, erfolgt.

Die Entwicklung der mittleren Zellzahlen (LKV
Jahresbericht 2006) in der MLP zeigt eine
kontinuierliche Erhéhung.

Tab. 4: Entwicklung der Zellzahlen aus Einzel-
gemelken der Milchleistungspriifung und der
Anlieferungsmilch (Quelle: LKV-Jahresberichte)

Zellzahl der
Anlieferungs-
proben der MLP | milch

265.000 217.000
230.000 209.000
234.000 217.000
283.000 222.000

Zellzahl der
Einzelmilch-

1997
2000
2003
2006

50 % -

40 % -

30% -

20% A

10% -

Reihenuntersuchungen

Einzeluntersuchungen

Allein diese Zellzahlerhdhungen sollten Grund
flir abklarende Untersuchungen von Milchpro-
ben in den betroffenen Betrieben sein (Diagnos-
tik bei Zellzahlerhdhungen). Dem gegeniiber

ist die Aussage tber die Entwicklung der
Anlieferungsmilch als Ausdruck der Euterge-
sundheit nur bedingt geeignet, da eine selektive
Beeinflussung dieser Werte mglich ist.

Nach Angaben des LKV ist auch der Anteil der
Einzelproben mit einer Zellzahl von weniger
als 100.000 Z/ml von 50,9 % im Jahr 2005 auf
49,8 % 2006 zurlickgegangen.

Bei den Tierabgangen wegen Eutergesundheits-
storungen ist ein geringftigiger Anstieg von
0,8 % zum Vorjahr auf 21,3 % zu verzeichnen.

Die an den LUA Standorten Chemnitz, Dresden
und Leipzig untersuchten Milchproben sind
weiterhin riicklaufig:

Tab. 5: Anzahl bakteriologischer
Untersuchungen an der LUA Sachsen

1997 433.793
2000 369.583
2003 373.702
2006 319.135(73,6 % z. J. 1997)

15,6

" Summe aller Untersuchungen '

Bei der bakteriologischen Untersuchung von
Milchproben in der LUA Sachsen sind — wie in
den letzten Jahren — je nach Untersuchungsart
unterschiedlich hoher Nachweisraten positiver
Befunde zu verzeichnen (Abb. 13).

Die Nachweismdglichkeit von Erregern ist
demgemaR bei Einzeluntersuchungen (44,9 %)
um ein vielfaches hoher und sollte fiir eine
umfassende Diagnostik im Bestand intensiver
genutzt werden. Dafir ist ein exakter Vorbericht
Voraussetzung. In vielen Besténden hat sich
eine Probenentnahme vor dem Trockenstellen
bewahrt, um notwendige therapeutische Mal3-
nahmen noch vor der TS-Periode durchzufiihren.

Insgesamt sind aus 437 Milchviehbesténden
Proben zur Diagnostik eingesandt waorden,
davon aus 111 Betrieben jedoch weniger als
10 Proben (Tab. 6).

Abb. 13: Prozentualer Anteil bakteriologisch
positiver Proben
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Um einen Uberblick tiber die bakteriologische
Situation zu bekommen, sind das eindeutig zu
wenig Untersuchungen — zumal Mastitiden
und subklinische Mastitiden vordergriindig fiir
die hohe Selektionsrate verantwortlich sind.

In der nachfolgenden Abbildung 14 werden
die bakteriologischen Untersuchungsergeb-
nisse der Einzel- und Herdenuntersuchungen
dargestellt.

Bei den Herdenuntersuchungen sind die
Staphylokokken weiter angestiegen, speziell
Staph. aureus. Dieser Keim ist nach wie vor
therapeutisch sehr schwer zu bekdmpfen, und
es ist ihm nur mit entsprechenden Selektions-
malinahmen, Hygieneprogrammen — spezieller
melkhygienischer Prophylaxe — und einem
strengen Herdenmanagement zu begegnen.
Dazu zdhlen das Separieren der Befundtrager
und regelmaRige bakteriologische Untersu-
chung der negativen Teilherde. Eine alleinige
Therapie fiihrt nicht ans Ziel, den Erreger zu
eliminieren. Die Tendenz des geringgradigen
Anstieges der Staphylokokken setzt sich auch
bei Einzeluntersuchungen fort.

Streptococcus agalactiae hat in den Reihenun-
tersuchungen zum Vorjahr einen leichten Riick-
gang zu verzeichnen, eine relativ gute Thera-
pieakzeptanz und die Selektion chronischer
therapieunwirdiger Kiihe kann urséchlich

Abb. 14: Prozentualer Anteil der in der bakteriologischen Milchuntersuchung in der LUA S.

Jahren 2003, 2005 und 2006

dafiir verantwortlich gemacht werden.

Hohe Nachweisraten sind bei den Streptokok-
ken in den Einzelproben festzustellen. Diese
Erregergruppe ist ebenfalls fir das Auftreten
von klinischen Eutergesundheitsstérungen mit
verantwortlich zu machen.

Die coliformen Keime, besonders in den
Einzelmilchproben diagnostiziert, sind in
Zusammenhang mit Erkrankungen im Puer-
perium, aber auch nach fiitterungsbedingten
Durchfallerscheinungen zu finden und fiihren
oft zu perakuten Mastitiden.

Tab. 6: Anzahl der Bestédnde mit Einsendung von
Milchproben und davon Anzahl der Bestinde
mit Einsendung von < 10 Proben

Anzahl der
Bestande
mit Ein-

dav. Anzahl
der Bestinde
mit Ein-
sendung von
weniger als
10 Proben

sendung von
Milchproben

Resiimee des Eutergesund-
heitsdienstes:

» Eutergesundheit in Sachsen weiter
verschlechtert

» zu spat eingeleitete Analyse der Euter-
gesundheit

» liickenhafte bakteriologische Untersu-
chung von Milchproben

» ungentigende Kontrolle der Euterge-
sundheit der Férsen

» keine bzw. unregelmaRige melk-
hygienische MaRnahmen
(Vormelkprobe, Euterwasche, Melk-
becherzwischendesinfektion, Zitzen-
tauchen)

Rind

» fehlende Melktechnikkontrollen

» zu langes Verbleiben von chronisch
therapieresistenten Kiihen im Be-
stand

» fehlerhafte Therapie (Mittel, Menge,
Anwendungsdauer etc.) ohne
entsprechende Kontrolle des Thera-
pieerfolges

» keine Kontinuitat in der Realisierung
der erforderlichen MaRnahmen

Chemnitz 207 69
Dresden 154 34
Leipzig 76 8
Sachsen 437 111

hsen nachgewi

Mastitiserreger in den

100% Einzelmilchproben Herdenuntersuchungen
B
16 13
0,
60% 31
40%
0% 3 2 1
2003 2005 2006 2003 2005 2006
M Coliforme Keime  [Staphylococcus aureus W Staphylococcus sp.

M Hefen

H Streptococcus sp.

W Arcanobacterium pyogenes

O Streptococcus agalactiae
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8.5 Salmonellose-Programm

Gemeinsames Programm des Sachsischen Staatsministeriums fiir Soziales und der Sachsischen Tierseuchenkasse zur Be-

kampfung der Salmonellose bei Rindern
Vom 9. Oktober 2003

Die Zielstellung des Programms besteht darin, die amtlichen MaRnahmen der Tierseuchenbekémpfung, die aufgrund der Rinder-Salmonellose-
Verardnung vom 14. 11. 1991 verfligt werden, durch die Etablierung von immunprophylaktischen MaRnahmen zu ergénzen. Die Tierseuchenkas-
se leistet Beihilfen fir die Impfungen in Bestdnden mit festgestellter Salmonellose, aber auch fiir prophylaktische Impfungen. Dariiber hinaus
werden diagnostische MalRnahmen mit einer Beihilfe unterstiitzt.

Salmonellen gehdren seit vielen Jahren zu
den wichtigsten Krankheitserregern in der
Tierhaltung. Aber auch als Zoonoseerre-

ger im Lebensmittelbereich kdnnen sie fiir
schwerwiegende Erkrankungen verantwortlich
gemacht werden.

Im Rahmen von Untersuchungen (Kottupfer,
Sektionsmaterial) wurden 2006 in der LUA
Sachsen aus dem Bereich der Rinderhaltung
folgende Untersuchungen durchgefihrt (Tab. 7):

Im Vergleich zu 2005 haben sich demzufolge
die Untersuchungszahlen verdoppelt. Die
Nachweisrate positiver Befunde ist in allen
drei Regierungsbezirken annahernd gleich
hoch. Zu beachten sind die vielfaltigen Unter-
suchungsgriinde. Ein GroRteil der Untersu-
chungen stammt aus den infolge Salmonello-
sefeststellung gesperrten Bestanden, die sich
iiber eine intensive Untersuchungstétigkeit
bemihen, die Sperre wieder zu aufzuheben.
Es dominieren folgende Serovare: Salmo-

nella (S.) typhimurium, S. typhimurium var.
copenhagen, S. montevideo, S. enteritidis, S.
brandenburg, S. ohio, S. newington, S. infantis,
S. dublin. Neben dem zahlenmaRig tiberwie-
genden Serovar Salmonella typhimurium sind
so genannte ,seltene” Serovare im Zunehmen
begriffen. Auch diese Erreger kénnen zum Teil zu
heftigen klinischen Erkrankungen in den Rinder-
bestanden und nicht zuletzt zu Verlusten fiihren.

MalRnahmen im Ausbruchs-
bestand:

1. Hygiene, Reinigung und Desin-
fektion

2. Impfungen (kommerzieller bzw. be-
standsspezifischer Impfstoff)

3. ggf. Selektion von Daueraus-
scheidern

Tab. 7: Untersuchungen auf Salmonellen an der LUA Sachsen

B e T T

Chemnitz 4820
Dresden 12824
Leipzig 15954
Sachsen 33598

134

453 83
730 4,6
1317 39

Tab. 8: Anzahl der Bestéande mit Untersuchungen auf Salmonellen

- Untersuchte Bestiande betroffene Kreisen

Chemnitz

Dresden 124
Leipzig 59
Sachsen 281

Die Tabelle 8 gibt eine Ubersicht tiber die
Anzahl der untersuchten Bestande.

Auch die Anzahl der Besténde, in denen
Untersuchungen auf Salmonellen erfolgten,
ist im Vergleich zu 2005 leicht angestiegen.
Die Zahlen driicken jedoch nur aus, dass in
dem jeweiligen Bestand Untersuchungen auf
Salmonellen erfolgt sind, die Untersuchungs-
griinde und die Anzahl der pro Bestand unter-
suchten Proben sind aus dieser Tabelle jedoch
nicht abzuleiten.

Im Jahr 2006 wurden zwar in 17 Betrieben
positive Salmonellenbefunde erhoben, die
Zahl der Neuausbriiche belief sich jedoch nur
auf 7 Betriebe. Hinzu kommen noch diejenigen
gesperrten Betriebe, in denen die Salmonello-
se in zurtickliegenden Jahren festgestellt und
immer noch nicht aufgehoben werden konnte.

Die aktuelle Fassung der Rinder-Salmonello-
se-Verordnung stammt vom 14.11.1991. Auf
dieser Grundlage wurde 2003 ein gemein-
sames Programm des SMS und der SachsTSK
zur Bekdmpfung der Salmonellose des Rindes
im Land Sachsen erarbeitet.

7 5
7 3
17 11

Darin sind entsprechende Mafnahmen fixiert,
die eine effektive Bekampfung und eine schnel-
le Aufhebung der durch den Nachweis von
Salmonellen notwendigen Bestandssperrungen
als Ziel haben. Ein groBes Problem bei der
Diagnostik von Salmonellenerkrankungen ist
die zum Teil groRe Ignoranz bei der Abklarung
von Tierverlusten bzw. Krankheitsgeschehen,
da die Feststellung des Erregernachweises
immer mit den in der Verordnung vorgesehenen
Sperrmalnahmen in den Rinderbesténden
verbunden sind. Eine rechtzeitige Abklarung
verhindert die Verbreitung der Salmonellen im
Bestand und trégt somit zur Verkiirzung der
amtlich angewiesenen Sperrdauer bei.

Die SachsTSK zahlt nach Feststellung der
Salmonellose eine Beihilfe fiir eine bakte-
riologische Kotuntersuchung (Abschlufun-
tersuchung zur Aufhebung der Sperre). Im
Ausbruchsbestand wird eine Impfbeihilfe
von 1,40 Euro im Ausbruchsjahr und den
beiden Folgejahren gezahlt. In allen anderen
Besténden kann die prophylaktische Impfung
der Kélber mit Lebendimpfstoff mit 0,70 Euro
bezuschusst werden.
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8.6 Stoffwechselprogramm

Programm der Sachsischen Tierseuchenkasse zur Diagnostik und Prophylaxe von Stoffwechselstorungen in Rinderbestéanden

vom 29.03.2004

Die Zielstellung des Programms besteht darin, die zur Abkldrung von Leistungsminderungen, Erkrankungen und Tierverlusten im Herdenmal-
stab differentialdiagnostisch erforderlichen Stoffwechseluntersuchungen zu unterstiitzen. RoutinemaRige Kontrolluntersuchungen in unauffal-
ligen Herden oder Untersuchungen an erkrankten Einzeltieren fallen nicht unter den Geltungsbereich dieses Programms.

Im Jahr 2006 wurden an der Landesuntersu-
chungsanstalt Sachsen insgesamt 5.085 Stoff-
wechselproben aus 171 Rinderbestanden un-
tersucht. Entsprechend der Leistungssatzung
der Séchsischen Tierseuchenkasse werden die
Untersuchungen im Rahmen des Stoffwech-
selprogramms mit Beihilfe unterstiitzt. Es
konnen 50 % der Untersuchungskosten
fiir Herdenuntersuchungen, maximal
jedoch 200 € pro Bestand und Jahr, mit
Beihilfe unterstiitzt werden, sofern die Un-
tersuchungen an der LUA Sachsen erfolgen.

Die tagliche Arbeit in den Bestdnden zeigt,
dass Stoffwechselprobleme in den Betrie-
ben keine Einzelfélle sind. Sachsen liegt mit
8.607 kg durchschnittlicher Milchleistung pro
Kuh an der Spitze in Deutschland. Um solche
Hdchstleistungen erzielen zu kdnnen, miissen
alle Stoffwechselvorgange mdglichst optimiert
werden. Insbesondere in den kritischen Pha-
sen des Trockenstehens und dem anschlie-
Renden Ubergang in die Laktationsphase
bestehen nach Probleme. Stoffwechselerkran-
kungen sind viel zu oft Abgangsursache der
sachsischen Milchkihe. So erhohte sich der
Anteil der Abgange wegen Stoffwechselsto-
rungen von 8,2 % im Jahr 2005 auf 9,1 % im
Jahr 2006 (Quelle: LKV-Jahresbericht 2006),
ein erheblicher Anteil verbirgt sich zuséatzlich
in der Kategorie ,sonstige Griinde”.

Nachfolgend sollen einige Stoffwechselparame-
ter anhand der Untersuchungsergebnisse von
2006 naher erldutert werden (Abb. 15 und 16).

Nach wie vor bestehen die gréten Abwei-
chungen der Untersuchungsbefunde von den
Normwerten bei den freien Fettséuren (FFS)

im Blutserum. Nur zwischen 57 und 74 % der
Untersuchungsbefunde in allen Laktationsab-
schnitten liegen im Referenzbereich (Vorjahr:
zwischen 29 und 64 %). Bei den Frischabkalbern
und Frischmelkern liegt der Mittelwert aller
Proben sogar oberhalb dieses Bereichs. Griinde

Betacarotin

Rind

Bilirubin

OFrischmelker

mTrockensteher mFrischabkalber
mLaktierer

Abb. 15: Prozentualer Anteil der Werte im Normbereich wéhrend der einzelnen Laktationsabschnitte

(Energie- und Fettstoffwechsel)

FFS in umol/l *100

BHB in mmol/l

Bilirubin in umol/l

° h Nombereich (von - bis)

° Mittelwerte aller Proben
(im Normbereich)

e  Mittelwerte aller Proben
(auBerhalb des Normbereiches)

Abb. 16: Energiestoffwechsel — Normbereiche und Mittelwerte

dafir kdnnen die hohe Einsatzleistung der sach-
sischen Milchkiihe verbunden mit suboptimaler
Fiitterung in der Trockensteher-/Vorbereitungs-
phase bzw. der Phase nach dem Abkalben sein.
Dieser Zeitpunkt stellt die kritischste Phase

der Laktation dar und sollte deshalb besonde-
re Beachtung finden. Wichtig ist es, die Kiihe
nicht mit zu hohen Fettdepots trockenzustellen,
entsprechende Fiitterungsgruppen zu bilden
(Trockensteher in den ersten Wochen bis ca.

3 Wochen vor der Geburt, Vorbereiter in den
letzten 3 Wachen des Trockenstehens, Frisch-
melker) und die Energie- und Nahrstoffgehalte
der Rationen den Trockenstehphasen anzupas-
sen und einzuhalten. Die Frischmelker sollten
dann qualitativ hochwertiges, schmackhaftes
und wiederkduergerechtes Futter mit entspre-
chendem Rohfaseranteil mehrmals tdglich
frisch vorgelegt bekommen, um deren hohen
Energiebedarf zu decken.
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Die Bilirubin-Werte zeigen, dass durch die er-
hchten FFS-Werte vor allem bei den Frischab-
kalbern (nur 52 % der Werte im Normbereich;
Vorjahr: 53 %) bereits Storungen im Leberstoff-
wechsel zu verzeichnen sind. Die Werte fiir
Betahydroxybuttersaure (BHB) im Blutserum

weisen vor allem bei den Trockenstehern Abwei-

chungen vom Referenzbereich auf. Nur 63 % der
Proben liegen in diesem Bereich (Vorjahr: 68 %),
der Mittelwert aller Proben liegt sogar oberhalb
des Referenzbereiches. Dies ist ein Ausdruck
einer beginnenden Ketose in der Trockensteher-
phase, die ihre Ursachen in der nicht bedarfsge-
rechten Fiitterung in dieser Periode haben kann.
Bei den Untersuchungen der Betakarotinge-
halte im Blut liegen gegeniiber dem Vorjahr
mehr Proben im Normbereich (2005: TS 82 %,
FA 39 %, FM 49 %, LA 75 %). Probleme beste-
hen noch wahrend der ersten Wochen der Lak-
tation. Diese Werte variieren je nach Qualitat
des Grundfutters und kénnen bei Mangelsitua-
tionen die Fruchtbarkeit negativ beeinflussen.

Im Mineralstoffwechsel sind bei nahezu allen
Parametern mehr oder weniger starke Abwei-
chungen zu erkennen. Lediglich der Selen-
stoffwechsel erscheint bei einem Grofteil der
untersuchten Proben ausgeglichen.

Die groRRten Abweichungen bestehen in den Ka-
liumwerten im Harn. Hier sind nur 51 bis 58 %
der Proben im Normbereich. Die Abbildung 18
|asst erkennen, dass bei allen Leistungsgruppen
der Mittelwert aller untersuchten Proben an
der oberen Grenze liegt, bei den Trockenste-
hern ibersteigt der Mittelwert sogar die obere
Grenze. Der Kaliumgehalt im Harn wird zum
groRen Teil durch die Kaliumgehalte des Griin-
futters bestimmt. Diese gilt es regelmaRig zu
kontrollieren, denn infolge hoher Kaliumwerte
im Futter kann es zu Kalziummangelsituationen
kommen. Dass besonders kurz nach der Geburt
Defizite in der Kalziumversorgung (auch im
Zusammenhang mit Phosphormangel) bestehen,
zeigt die Abbildung 17. Durch Kalziummangel
besteht die Gefahr der Gebarparese in den
ersten Tagen nach der Geburt, aber auch Frucht-
barkeitsstorungen (Nachgeburtsverhaltung,
stille Brunst) konnen daraus erwachsen.

9699 99

91 92
84

67 66 55

Kalzium Phosphat

70 5

95

84 79 78

Kalium

Natrium Selen

O Frischmelker

mTrockensteher mFrischabkalber

mLaktierer

Abb. 17: Prozentualer Anteil der Werte im Normbereich wéhrend der einzelnen Laktationsabschnitte
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Abb. 18: Mineralstoffwechsel — Normbereiche und Mittelwerte

Tieren in den einzelnen Laktationsabschnitten
(Trockensteher, Frischabkalber, Frischmelker,
Laktierer) zur umfassenden Analyse der Herden-
situation benétigt. Im Rahmen des Stoffwech-
selprogramms erhalten Sie von den Mitarbei-
terinnen des Rindergesundheitsdienstes eine
Beratung zur Stoffwechselprablematik und aller
damit verbundenen anderen Erkrankungen im

Teilnahme am Programm:

» Teilnahme ist freiwillig

Bestand (oft besteht enger Zusammenhang mit
Fruchtbarkeitsstorungen, Klauenerkrankungen,
Infektionskrankheiten, Eutererkrankungen) sowie
eine entsprechende Auswertung und Interpreta-
tion der Untersuchungsbefunde. Diese Beratung
findet in der Regel im Beisein des betreuenden
Tierarztes statt und beinhaltet Empfehlungen zur
Korrektur von Stoffwechselimbalancen.

» Untersuchungsspektrum zur Stoffwechseldiagnostik wird in Zusammenarbeit mit dem
Rindergesundheitsdienst festgelegt, gezielte Untersuchung von Stichproben an Indikator-

tieren zur Aussage tiber die Stoffwechselgesundheit der Herde
» Probenentnahme und Probentransport in Verantwortung des Tierbesitzers:
- Vollblut aus V. jugularis (Glasrohrchen ohne Zusatz)
- Katheter- oder Spontanharn (Glasréhrchen ohne Zusatz)
- Einsendung am Entnahmetag
» Vorbericht einschlieRlich Angabe des Laktationsstadiums der zu untersuchenden Tiere auf
dem Untersuchungsformular
» nach Mdglichkeit Anmeldung der Praben in der LUA Sachsen
(Standort Chemnitz, Tel. 0371/ 6009-518 oder -0)

Es sollte hier nochmals darauf hingewiesen
werden, dass fiir die einzelnen Laktationsab-
schnitte auch unterschiedliche Referenzbereiche
bestehen und deshalb die Angabe dieser zur
Beurteilung der Proben von enormer Bedeutung
ist. Den Probenumfang zur Herdendiagnostik
sprechen Sie bitte mit der fiir Sie zustandigen
Tierarztin des Rindergesundheitsdienstes ab. In
der Regel werden Proben von jeweils mehreren
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8.7 Programm zur zuchthygienischen Uberwachung von Vatertieren

Programm der Sichsischen Tierseuchenkasse und des Sachsischen Rinderzuchtverbandes e.G. zur zuchthygienischen Uberwa-

chung von Vatertieren vom 24.10.2000

Verwaltungsvorschrift des Sachs. Staatsministeriums fiir Soziales zum Deckbullengesundheitsdienst im Freistaat vom 6. Juli 2004

Abb. 19: Anzahl untersuchter Jungbullen 2006

Entsprechend dem Programm der Séchsischen
Tierseuchenkasse und des Sachsischen Rin-
derzuchtverbandes e.G. zur zuchthygienischen
Uberwachung von Vatertieren und der Verwal-
tungsvorschrift des Sachs. Staatsministeriums
flir Soziales zum Deckbullengesundheitsdienst
im Freistaat Sachsen werden Besamungs- und
Deckbullen durch den Bullengesundheits-
dienst untersucht, um die Rinderbestande vor
Deckinfektionen und anderen {ibertragbaren
Krankheiten zu schiitzen. Der Bullengesund-
heitsdienst untersucht Jungbullen der Eigen-
leistungspriifanstalt in MeilRen-Korhitz vor
der Kérung, Bullen der Rasse Holstein-Frisian
(HF-Bullen) und Fleischrindbullen in Landwirt-
schaftbetrieben. AuRerdem ist der Bullenge-
sundheitsdienst Mitglied der Kdrkommission.
Neben der Beurteilung des Paarungs-und Ab-
samverhaltens und der Spermaqualitat dienen
vor allem die Untersuchungen von Blutproben
dazu, die Besamungsstationen und die land-
wirtschaftlichen Betriebe vor dem Einschlep-
pen von Infektionskrankheiten zu schiitzen.
Die Untersuchung umfasst eine allgemeine
Untersuchung sowie eine andrologische Unter-
suchung. Dabei werden Hoden, Nebenhoden, Sa-
menblasendriisen, Praputium und Penis beurteilt.

23%

@ untersuchte Fleischrindbullen
0O untersuchte HF- AuBenbullen
m untersuchte ELP- Bullen

Im Jahr 2006 wurden insgesamt 254 Bullen
untersucht. Die Jungbullen der Eigenleistungs-
priifstation werden nach den Kriterien der EU-
Spermarichtlinie 2003/43/EG untersucht.
Griinde fir die Ausmusterung waren 2006
Mangel in der Spermaqualitét , Verén-
derungen der Samenblasendriisen sowie
Fibrome im Penisbereich.

Abb. 20: Ectopia testis (Lageanomalie Hoden)

Ectopia testis ist eine besondere Form der
Lageanomalie des Hodens. Ein Hoden liegt
subcutan (unter der Haut) im Bauchwandbe-
reich dicht neben dem Penis.

Abb. 21: Penisfibrom (Neubildung)

Hinweise zur Teilnahme
am Programm

» die Untersuchung wird vom Bullenge-
sundheitsdienst ibernommen

» die Anmeldung der Bullen erfolgt tiber
den Tierhalter

» Vorrausetzung fiir die Kdrung von Jung-
bullen ist die Untersuchung nach oben
genanntem Programm




Schaf/Ziege

9. ARBEITSBERICHT DES SCHAF- UND ZIEGENGESUNDHEITSDIENSTES

9. Arbeitsbericht des Schaf-

und Ziegengesundheitsdienstes

Zur Arbeit des Schaf- und Ziegengesundheits-
dienstes gehdren die Beratung von Schaf- und
Ziegenhaltern zu leistungsmindernden Fak-
toren in der Schaf- und Ziegenhaltung sowie
die Unterstiitzung der betreuenden Tierérzte
bei der Prophylaxe und Bekdmpfung von tier-
gesundheitlichen Problemen infektidser und
nichtinfektidser Ursachen.

AufBerdem hilft der Schaf- und Ziegengesund-
heitsdienst den amtlichen Tierdrzten bei der
Bearbeitung von Problemféllen auf den Ge-
bieten des Tierschutzes und der Tierseuchen-
bekampfung. Weitere Schwerpunkte stellen
die Beratung der Tierhalter zur Teilnahme an
Tiergesundheitsprogrammen und die Unter-
stlitzung bei deren Durchfiihrung dar.

Im Jahr 2006 fihrte der Schaf- und Zie-
gengesundheitsdienst 62 Beratungen und
Betriebshesuche durch. Als Mitglied der Kér-
kommission wurde auf 5 Kdrveranstaltungen
die klinische Untersuchung der zur Kérung auf-
getriebenen Tiere vorgenommen. Im Rahmen
der Schéaferfacharbeiter- bzw. der Schéfer-
meisterausbildung Gbernahm der Schaf-und
Ziegengesundheitsdienst den Unterricht im
Fach Tiergesundheit im Amt fir Landwirtschaft
GroRenhain und wurde in die Priifungskom-
mission berufen.

Abb. 1: Zwitterbildung beim Schafbock:
sowohl voll ausgebildete Hoden als auch
kleines Euter (mit Milchsekretion)

Trichostrongylidae 5
Monezia 6
Kleine Lungenwiirmer 6
Trichuris/Peitschenwurm 12
Strongyloides/Zwergfadenwurm 19
Kokzidien

Magen-Darm-Strongylata

0 0 20

Abb. 2: Nachweis von Endoparasiten (Sektionen)

Schéaferversammlungen und Rundtischge-
sprache wurden genutzt, um die Tierhalter
iiber das aktuelle Tiergesundheitsgeschehen
und tber spezielle Krankheitsbilder zu infor-
mieren (7 Vortrage).

Oft gab es Probleme bei der Behandlung von
Parasitosen in den Bestanden, da sich haufig
Resistenzen gegen handelsiibliche Antipara-
sitika zeigten und deshalb mehrmals und mit
verschiedenen Mitteln entwurmt wurde.

Aber auch Lippengrind stellte in einigen
Bestanden ein Problem dar. Lippengrind ist
eine durch spezielle Pockenviren verursachte
meldepflichtige Erkrankung. Bei dieser Erkran-
kung kommt es erst zu R6tungen und dann zu
Blaschen, die spater verkrusten. Besonders be-
troffene Stellen sind Lippen, Mundwinkel und
Nasenspiegel. In schweren Féllen kdnnen auch
Maulschleimhaut sowie Zunge befallen sein,
so dass die Tiere nicht fressen kdnnen. Bei der
milden Form von Lippengrind sollten desinfizie-
rende Salben zur duerlichen Anwendung und
eine Unterstiitzung des Immunsystems durch
Gabe von Vitaminen ausreichen. Bei schweren
Verlaufsformen sind die Hautverdnderungen
meist mit Bakterien besiedelt und es ist eine
Antibiotikagabe angezeigt. Nach {iberstandener
Erkrankung kann man von einer Durchseu-
chungsimmunitat von 1-2 Jahren ausgehen.

30 40 5 60 70 8 90 100

Abb. 3: Lippengrind

Erstmalig ist in Deutschland die Blauzungen-
krankheit im August 2006 aufgetreten. Sach-
sen ist gegenwartig das einzigste Bundesland
in dem keine Restriktionsgebiete ausgewiesen
waurden. Bei Ausbruch der Erkrankung werden
Sperrgebiete und Beobachtungszonen mit ent-
sprechenden Handelseinschrankungen festge-
legt, um die Weiterverbreitung zu begrenzen.
Der Erreger der Erkrankung ist ein Virus und
wird tiber Insekten (Gnitzen) ibertragen. Eine
direkte Ansteckung von Tier zu Tier ist nicht
bekannt. Problematisch ist, dass Gnitzen bis
zu 100 km weit fliegen kénnen. Einen Impfstoff
gegen den in Deutschland aufgetretenen
Serotyp gibt es nicht. Die EU hat bisher von
der Tétung erkrankter Tiere (ausgenommen
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tierschutzrelevante Falle) abgesehen, weil
solche Malinahmen die derzeitige epidemio-
logische Situation nicht beeinflussen wiirden.
Zur Risikominderung werden vorbeugende
Behandlungen mit Insektiziden (Butox pour on,
Latroxin delta) empfohlen.

Im Jahr 2006 nutzten 9 Schaf- und Ziegenhal-
ter die Mdglichkeit der Abklarung von Aborten
tiber das Programm der Tierseuchenkasse. Da-
bei wurden folgende Erreger nachgewiesen:
Chlamydien, Entericoccus faescum, Escherichia
coli, Staphyloccocus und Arcanobacterium
pyogenes.

Schaf- und Ziegengesund-
heitsdienst

Frau Dr. Katrin Mayer

Séchsische Tierseuchenkasse
Léwenstr. 7a
01099 Dresden

Telefon: 0351 80608-22
Fax: 0351 80608-12
Mobil: 0173 9456755
E-Mail: mayer@tsk-sachsen.de

9.1. Maedi/Visna-Sanierungsrichtlinie

Richtlinie zur Maedi-Sanierung in Herdbuchbestanden Deutsches Milchschaf, Texelschaf, Schwarzkdpfiges Fleischschaf im

Freistaat Sachsen vom 11. Januar 1993

In dieser Richtlinie zur Maedi- Sanierung
werden die Rahmenbedingungen fiir die
freiwillige Sanierung von Herdbuchbesténden
der Rassen Deutsches Milchschaf, Texel-
schaf, Schwarzkdpfiges Fleischschaf sowie
die Grundsatze fiir den seuchenhygienischen
Schutz Maedi- freier Bestande festgelegt.
Maedi- Infektionen der Schafe (islandisch: ,Ma-
edi” = Atemnot) werden ebenso wie CAE-Infek-
tionen der Ziegen (Caprine Arthritis Encephalitis)
durch eng verwandte RNA- Viren ausgeldst. Die
Ubertragung des Virus erfolgt sowohl mittels
Kolostrum und Milch von der infizierten Mutter
auf ihr neugeborenes Lamm sowie auch hori-

zontal von Schaf zu Schaf. Im Jahr 2006 wurden
insgesamt 1119 Schafe auf Maedi- Antikdrper
untersucht. In den untersuchten Herdbuchbe-
standen wurden keine positiven Tiere ermittelt.
Die auffalligsten klinischen Symptome einer
Maedi-Infektion sind Kiimmern, angestrengte
Atmung, trockener Husten, leichter Nasenaus-
fluss verbunden mit starkem Leistungsriick-
gang. Erkrankte Tiere magern in der Folge bei
erhaltenem Appetit ab. Da die klinischen Sym-
ptome — wenn (iberhaupt — erst Monate bis
Jahre nach der Infektion auftreten, basiert die

Diagnostik auf dem Nachweis von Antikdrpern.

Die Sanierung der Schafherden beginnt mit

Hinweise zur Teilnahme an dem Programm

» freiwillige Teilnahme

» Voraussetzung fiir die Gewahrung der Leistung:
- regelmaRige Untersuchung entsprechend der Richtlinie
- Bestand ,geschlossen” halten, d. h. keine Kontakte mit Schafen und Ziegen aus anderen Bestanden

(ausgenommen Maedi-unverdéchtige Tiere)

» Leistungen des Programms

- Blutprobenentnahme durch Schafgesundheitsdienst

einer blutserologischen Untersuchung, die der
Ermittlung des Bestandsstatus dient. Nach die-
ser Untersuchung miissen alle blutserologisch
positiven Tiere gemerzt werden. Des Weiteren
erfolgen 3 Untersuchungen im Abstand von 6
Monaten und 1 Untersuchung nach 12 Mona-
ten. Wenn in diesem Zeitraum keine weiteren
positiven Befunde aufgetreten sind, wird

der Status ,Maedi-unverdachtiger Bestand”
erreicht. Dieser Bestandstatus muss durch eine
jahrliche Blutuntersuchung bestatigt werden.
Ein relativ hohes Maedi-Infektionsrisiko
besteht durch den Zukauf von Tieren aus Be-
trieben mit unbekannten Status.
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9.2 CAE-Bekdmpfungsprogramm

Richtlinie des Sachsischen Staatsministeriums fiir Soziales, Gesundheit und Familie zur CAE-Sanierung (Caprine Arthritis-En-
cephalitis) der Ziegenbestande im Freistaat Sachsen vom 13. Juli 1995

Die Caprine Arthritis-Encephalitis ist eine
langsam fortschreitende Erkrankung, die mit
Schwellungen im Bereich der Gliedmalenge-
lenke einhergeht. In der Folge kénnen Euter-
und Lungenentziindung auftreten. Im fortge-
schrittenen Stadium kommt es zu Abmagerung
und massivem Abfall der Milchleistung. Gegen
diese durch Viren verursachte Erkrankung sind

9.3. Paratuberkulose

keine Therapie- und Impfmalinahmen méglich.
Der Hauptiibertragungsweg ist die Infektion
neugeborener Ziegenldmmer durch virushal-
tiges Kolostrum. Die Krankheit kann aber auch
von Tier zu Tier Ubertragen werden, wenn
diese engen Kontakt zueinander haben. Die
Tiere bleiben lebenslang infiziert und stellen
damit eine Gefahr fiir alle gesunden Ziegen

dar. Der gr6Rte Risikofaktor ist nach wie vor
der Tierverkehr (Zukauf, aus nicht anerkannten
CAE-freien Bestanden, Ausstellungen). Im
Jahr 2006 wurden in Sachsen 2915 Tiere in

71 Bestdnden untersucht. Dabei erfolgten 81
positive Nachweise in 6 Bestanden.

Programm des Sachsischen Staatsministeriums fiir Soziales und der Sachsischen Tierseuchenkasse zur Kontrolle der Paratu-
berkulose in Sachsen vom 25. Oktober 2005

Das Ziel des Programms besteht in der Erkennung des Verbreitungsgrades der Paratuberkulose in sachsischen Schaf- und Ziegenherden. Dazu
erfolgt eine Abklarung von Todesfallen unklarer Genese durch Sektion der Tierkdrper einschlieRlich bakteriologischer, histologischer und parasi-
tologischer Untersuchung unter besonderer Beriicksichtigung der Paratuberkulose bei tiber 2 Jahre alten Schafen und Ziegen.

In Sachsen wurde 2006 {iber ocbengenanntes
Programm erstmals gezielt auf Paratuberku-
lose untersucht. Mit Hilfe der Sektion und
anschlieRender spezieller histologischer
Untersuchung wurden Todesfalle kleiner
Wiederkéuer mit unklarer Ursache abgeklart.
Insgesamt erfolgte die Untersuchung von 108
Schafen und 30 Ziegen. Bei nur einem Tier
wurde die Diagnose Paratuberkulose gestellt
(histologisch, PCR).

Wie Abbildung 4 zeigt, stellten jedoch die
Erreger Cl. perfringens und Mannheimia ha-
molytica ein groRRes Problem in den Besténden
dar. Eine aktive Immunisierung ist in diesen
Besténden dringend anzuraten.

Erregernachweise bei den Sektionen

Pasteurella sp.

Arcanobacterium pyogenes
Listeria monocytogenes

Corynebacterium
pseudotuberculosis
Genus Parapoxvirus

Clostridium perfringens

Abb. 4: Sektionsergebnisse

Hinweise zur Teilnahme an dem Programm

» Freiwillige Teilnahme
» Leistungen des Programms:

Streptococcus sp.

Mannheimia haemolytica

Escherichia coli

Kosteniibernahme der Sektion von Schafen und Ziegen an der Landesuntersuchungsanstalt Sachsen, inklusive der bakteriologischen, histolo-
gischen und parasitologischen Untersuchung von iiber 2 Jahre alten Schafen unter besonderer Beriicksichtigung der Paratuberkulose
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10. Arbeitsbericht des

Schweinegesundheitsdienstes 2006

Das Aufgabengebiet des Schweinegesund-
heitsdienstes (SGD) umfasst die Beratung der
Tierhalter zur Durchfiihrung der Tiergesund-
heitsprogramme der SachsTSK fiir schweine-
haltende Betriebe ebenso wie die Beratung
zur Diagnostik und Bekémpfung von infekti-
dsen sowie nichtinfektidsen Erkrankungen und
leistungsmindernden Faktoren in den Zucht-
und Mastbestanden auf Anforderung der
Tierhalter. Im Rahmen dieser Aufgaben fiihrte
der SGD 2006 insgesamt 343 Beratungen und
Besuche durch (Tabelle 1).

Zur Umsetzung der fiir die Schweineprodukti-
on in Sachsen existierenden fiinf Tiergesund-
heitsprogramme und der Tiergesundheitsricht-
linie fiihrte der SGD 99 Beratungen durch.
Inhaltlicher Schwerpunkt in der Arbeit mit den
Tiergesundheitsprogrammen waren auch 2006
die klinischen und mikrobiologischen Untersu-
chungen in den Herdbuchzuchtbestanden im
Rahmen des Programms zur Bekdmpfung der
Schnffelkrankheit.

Im Mittelpunkt der durch die Tierhalter ange-
forderten Beratungen des SGD (244) standen
neben Fragen zur Diagnostik und Bekamp-
fung von infektiésen und nichtinfektidsen
Erkrankungen auBerdem die Differentialdia-
gnostik von Fruchtbarkeitsstorungen sowie die
Beratung der Betriebe zu einem hohen Niveau
der Produktionshygiene und der seuchenhy-
gienischen Absicherung entsprechend der
Schweinehaltungshygieneverordnung.
Zunehmend erwarten die Tierhalter eine
intensive Beratung zum umfassenden und
stufeniibergreifenden Tiergesundheitsma-
nagement innerhalb von Erzeugerketten. In
diesem Zusammenhang wurde gemeinsam
mit den in Sachsen ansassigen Erzeugerge-
meinschaften, der Sachsischen Landesanstalt
fir Landwirtschaft, dem Mitteldeutschen
Schweinezuchtverband e. V., dem Sachsischen
Landeskontrollverband e. V. und dem SGD ein
umfangreiches Projekt zur Erprobung eines
solchen stufentibergreifenden Tiergesund-
heitsmanagements erarbeitet und vor dem
Fachbeirat , Tierische Erzeugung” verteidigt.
Im Jahr 2007 soll die Umsetzung des Projektes
in 3 groRRen Erzeugerketten beginnen.

Ein weiterer wichtiger Bestandteil der Arbeit

Beratungen im Rahmen von Tiergesundheitsprogrammen und RL 99

Betriebsheratungen auf Anforderung
Betriebsheratungen insgesamt
davon in Zuchtbetrieben
Kombibetrieben
Spezialisierten Aufzuchtbetrieben
Mastbetrieben
Besamungsstationen
gehaltene Vortriage/Lehrveranstaltungen
Teilnahme an Forthildungen

Beratungen mit Veterinar- und Landwirtschaftshehorden, Institutionen,

Mitarbeit an Projekten

244
343
152
23
13
53
86
12
20

42

Tab. 1: Tatigkeitsnachweis des Schweinegesundheitsdienstes im Jahr 2006

des SGD waren die zuchthygienischen Un-
tersuchungen bei Ebern fiir in Sachsen tétige
Zuchtunternehmen, die tierérztlich-fachtech-
nische Betreuung der Besamungsstationen
Grimma und Kamenz sowie die Teilnahme

an Kérveranstaltungen des Mitteldeutschen
Schweinezuchtverbandes. Im Ebergesund-
heitsdienst wurden im vergangenen Jahr 397
Jungeber in der Quaranténe auf Besamungs-
tauglichkeit untersucht.

Im Zusammenhang mit der Aus- und Weiter-
bildung von Tierdrzten und Landwirten wurden
durch die Mitarbeiter des SGD 12 Fachvortra-
ge gehalten. Die Tierédrzte des SGD nahmen
an 20 Fortbildungsveranstaltungen teil und
arbeiteten aktiv bei insgesamt 42 Beratungen
von Veterindr- und Landwirtschaftsbehdrden
sowie bei Projekten mit.

Die alljahrliche Tagung und Arbeitsbera-

tung der Schweinegesundheitsdienste, der
Epidemiologischen Dienste und der Tierseu-
chenbekdmpfungsdienste der Bundeslander
Thiringen, Sachsen-Anhalt, Brandenburg,
Mecklenburg-Vorpommern und Sachsen wurde
wie in jedem Jahr durch den séchsischen SGD
organisiert.

Die Schwerpunkte der Beratungstatigkeit in
der Sauenhaltung sind in der Abbildung 1
dargestellt. Im Vordergrund der Arbeit stand
die Beratung zur Differentialdiagnostik von
Fortpflanzungsstdrungen. Dabei ging es bei

erhéhten Umrauscher- und Abortraten bzw.
bei zu niedrigen Trachtigkeitsraten und einem
erhéhten Anteil tot geborener Ferkel vor
allem um die Abkl&rung infektidser Ursachen
wie PRRSV-, Parvovirus- und Circovirus 2
(PCV 2)-Infektionen. Gegebenenfalls wurden
die Impfregime angepasst oder erweitert. Zur
Abklarung weiterer Einflussfaktoren auf die
Fruchtbarkeitsleistung der Sauenherden wie
die betriebsspezifische Impfprohylaxe zur Ein-
gliederung der Jungsauen, die biotechnische
Zyklussteuerung in Abhangigkeit von der Séu-
gezeit, das Besamungsmanagement bei Jung-
und Altsauen sowie die Geburtstiberwachung
und Kontrolle von Puerperalstdrungen wurden
entsprechende Analysen und Untersuchungen
durchgefiihrt. Im Rahmen dieser Differen-
tialdiagnostik wurden im Jahr 2006 bei 60
Betriebsbesuchen in 21 séchsischen Sau-
enzuchtanlagen Ultraschalluntersuchungen
an Genitalorganen von Sauen durchgefiihrt.
Schwerpunkt der ultrasonografischen Untersu-
chung war die Uberpriifung der herdenspezi-
fischen Ovulationsdynamik, um Fehler beziig-
lich des Besamungszeitpunktes als Ursachen
fiir erhéhte Umrauscherraten ausschlieRen zu
kdnnen. Es wurden erste umfangreichere Un-
tersuchungen zur Riickenspeckdicke bei Sauen
in der Hochtréchtigkeit und zum Zeitpunkt der
Besamung durchgefiihrt, um weitere Ursachen
fur verzogerte Ovulationen, andstrische Sauen
und verminderte Trachtigkeitsraten abzukl&-

Schwein
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ren. Die Auswertung der Untersuchungser-
gebnisse ist im Abschnitt 10.2 detaillierter
dargestellt.

Ein weiterer Arbeitsschwerpunkt in der Sau-
enhaltung waren die Untersuchungen auf das
Vorkommen von toxinbildenden Pasteurellen
und die Erstellung von betriebsspezifischen
Bekampfungsmalknahmen in Sauenbestanden,
die sich dem Programm zur Bekampfung der
Schniffelkrankheit angeschlossen haben.

Die MaRRnahmen der Produktionshygiene zur
Senkung des Erregerdrucks und zur Unterbre-
chung von Infektionsketten sowie der gezielte
Einsatz von Impfstoffen nach entsprechender
Diagnostik nahmen ebenfalls einen wichtigen
Teil der Arbeit des SGD in der Sauenhaltung ein.
Ebenso war die Beratung zur Verbesserung der
Haltungsbedingungen, insbesondere des Stall-
klimas, zu Fiitterungsproblemen, unter anderem
zur Belastung der Futterrationen durch Mykoto-
xine, Inhalt der Beratungstatigkeit des SGD.

Bei den vom SGD bearbeiteten Gesundheits-
problemen der Saugferkel standen Durchfall-
erkrankungen im Vordergrund. Die Haufigkeit
von Ferkeldurchfallen in den Schweinezucht-
betrieben lag auch 2006 etwa auf dem Niveau
der Vorjahre. Bei den infektidsen Ursachen
von Saugferkeldurchféllen stehen nach wie
vor in den meisten Betrieben Clostridien- und
Koli-Infektionen im Vordergrund. Bei Durchfall-
problemen mit &tiologischer Abklarung wird

in der Regel durch Festlegungen zur Verbesse-
rung der produktionshygienischen Bedin-
gungen und zur Modifizierung der Immunpro-
phylaxe eine Stabilisierung des klinischen
Geschehens erreicht, ohne das in vielen Fallen
eine nachhaltige Wirkung erzielt wird. Bei

den notwendigen produktionshygienischen
Anforderungen wurden in vielen Betrieben
Fortschritte erreicht, die sich jedoch oft in
nicht ausreichender Form in einem dauerhaft

Abb. 2: Arbeitsschwerpunkte in der Ferkelauf-
zucht 2006 (78 Beratungen und Besuche)
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Abb.1: Beratungsschwerpunkte in der Sauenhaltung 2006 (208 Beratungen und Besuche)

besseren Gesundheitszustand der Saugferkel
in Bezug auf die infektiésen Faktorenkrank-
heiten, insbesondere auf die bakteriell be-
dingten Durchfallerkrankungen, widerspiegeln.
Deren Bedeutung wird in hohem MaRe durch
nichtinfektidse Faktoren bestimmt, wabei die
Stoffwechselsituation der Sauenbestande im
Zusammenhang mit einer bedarfsgerechten
Futterung im Vordergrund steht.

In den Ferkelaufzuchtbereichen (Abbil-
dung 2) wurden, wie in den Jahren zuvor, die
haufigsten Beratungen zur systematischen und
umfassenden Pro- und Metaphylaxe von infek-
tiosen Faktorenkrankheiten durchgefiihrt. Dazu
gehorten die Empfehlungen zu Impfungen
gegen Pneumonien und Durchfallerkrankungen
ebenso wie die fiir ein geeignetes Absetzma-
nagement der Saugferkel und die Beratung
zum Einfluss negativer Klima-, Fiitterungs- und
Haltungsfaktoren. Neben diesen umfang-
reichen Beratungen zur intensiven Pro- und
Metaphylaxe infektidser Faktorenkrankheiten
wurden die Mitarbeiter des SGD auch immer
wieder zu Rate gezogen, wenn Verlusten, Er-
krankungen und Leistungsminderungen durch
Pneumanien und Durchfall auftraten.

Ein hoher Infektionsdruck von Pneumonieerre-
gern (Mykoplasmen, Pasteurellen, Bordetellen,
vereinzelt Aktinobazillen und Streptokokken),
Uberbelegung und Méngel in der Gestal-

tung des Stallklimas beglinstigen in einigen
Bestanden immer noch das Auftreten von
Pneumonien im Lauferbereich.

Bei der Diagnostik von Durchfallerkrankungen
waurden Kolienterotoxamie und in Einzelfallen
auch PIA- und Dysenterieerreger sowie PCV 2
nachgewiesen. Weitere wichtige Verlustursa-
chen in der Aufzucht waren Ferkelruf3, Gelen-
kerkrankungen und Meningitis nach Infekti-
onen mit Staphylokokken und Streptokokken.
Durch die Verbesserung der Produktionshygie-
ne und des Managements (Durchsetzung des
Alles-Rein-Alles-Raus-Prinzips, Optimierung
der Reinigung und Desinfektion, rechtzeitige
Selektion von Kiimmerern) traten deutlich we-
niger klinische Falle von PMWS (postweaning
multisystemic wasting syndrom) auf. Ohrrand-
nekrosen bei Laufern wurden in wechselnder
Haufigkeit festgestellt.

Bei Sektionen und Untersuchungen von Kotpro-
ben wurden in mehreren Bestdnden Salmonel-
len nachgewiesen. In Einzelfdllen waren auch

25,0~
20,0
O Pro- und Metaphylaxe
@ Durchfallerkrankungen
15,0 128 O Atemwegserkrankungen
§ — O Produktionshygiene
£ 9.0 m Staphylokokkeninfektionen
= 10,04 77 O Circovirus 11
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klinische Erkrankungen und Verluste durch
Salmonellose zu verzeichnen. In diesen Féllen
untersttitzte der SGD die betroffenen Betriebe
bei der Ermittlung von Eintragsquellen fir
Salmonellen in den Bestand und bei der Aufde-
ckung produktionshygienischer Risikofaktoren
flir deren Ausbreitung. Zur Prophylaxe gegen
Salmonelleninfektionen wurden die Desinfekti-
onsmalSnahmen tberpriift, die Bekampfung der
Schadnager verbessert und bei Notwendigkeit
dem Futter Sduren zugesetzt. Betriebe, die
gegen Salmonellen immunisieren, konnten die
Salmonellenbelastung in den nachfolgenden
Haltungsbereichen deutlich senken.

Im Rahmen des QS-Systems wird in der
Schweinemast seit einigen Jahren ein
Salmonellenmonitoring zur Ermittlung der
Salmonellenbelastung der Schlachttiere
durchgefiihrt. Bei entsprechend hoher Sal-
monellenbelastung (Kategorie 3) wurden die
Betriebe veranlasst, in Zusammenarbeit mit
dem SGD die Eintragsquellen zu ermitteln und
eine Bekdmpfung einzuleiten. Das im Novem-
ber 2006 vom Verwaltungsrat der SachsTSK
beschlossene ,,Programm des Sachsischen
Staatsministeriums fiir Soziales und der
Séachsischen Tierseuchenkasse zum Sal-
monellenmonitoring in Schweinezucht-,
Ferkelproduktions- und spezialisier-

ten Ferkelaufzuchtbetrieben sowie zur
Reduzierung der Salmonellenbelastung
in Schweine haltenden Betrieben” soll
auch den Betrieben, die keine Mast betreiben,
die Mdglichkeit geben, die Verbreitung der
Salmonellen in ihren Bestanden zunéchst zu
erfassen und bei Bedarf weitere Malinahmen
zu veranlassen. Im Abschnitt 10.6 wird dieses
neue Programm der SachsTSK ausfihrlicher
vorgestellt.

Die haufigsten Beratungsgriinde in der
Schweinemast waren wie in den ver-
gangenen Jahren die Atemwegs- und

Durchfallerkrankungen. Risikofaktoren, die
Atemwegserkrankungen begiinstigen, sind
Stallklimamangel, ein hoher Infektionsdruck
durch ungentigende Produktionshygiene sowie
das Zusammenstellen von Mastpartien aus
unterschiedlichen Herkiinften und Alters-
gruppen. Es war ein Anstieg der klinischen
Erkrankungen durch APP-Infektionen mit

zum Teil hohen Verlusten zu verzeichnen. Im
Zusammenhang mit Pneumonien wurden aus
Sektionsmaterial bakteriologisch vor allem
auch Pasteurellen, Bordetellen, Mykoplasmen
und vereinzelt Streptococcus suis nachge-
wiesen. Infektionen mit PRRSV, Influenza-
Viren oder PCV 2 kénnen den Schweregrad
der Pneumonien verstarken. Jedoch muss
auch hier eine umfassende Diagnostik durch
Sektionen erfolgen: nur die entsprechenden
Verénderungen im Lungengewebe in Verbin-
dung mit dem Erregernachweis kdnnen den
Aufwand einer Impfung, beispielsweise bei
PRRS, rechtfertigen.

Der SGD fiihrte zur Uberpriifung der Pro-
phylaxe- und Therapiemalinahmen von
Atemwegserkrankungen in der Mast auf
Waunsch der Tierhalter Lungenchecks an
Schlachthafen durch. Durch ein geeignetes
Bewertungssystem der diagnostizierten
Lungenveranderungen kénnen Aussagen
Uber Wirksamkeit der durchgefiihrten
MalRnahmen getroffen werden. Im Jahr
2006 wurden vom SGD ca. 2200 Lungen von
Schlachtschweinen aus 6 Mastbestanden
bewertet.

Bei den Durchfallerkrankungen in der Schwei-
nemast wurden in den meisten Fallen lleitis
(PIA) und Dysenterie mit klinischem Auftreten
in der Vor- und Mittelmastperiode diagnosti-
ziert. Durch die Immunisierung gegen PIA bei
Absetzern konnten die klinischen Erkran-
kungen in der Mast verhindert oder reduziert
werden.
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Eine weitere wichtige Aufgabe des SGD im
Jahr 2006 bestand in der Mitwirkung am
Projekt , Wechselwirkungen zwischen Stallkli-
ma und Tiergesundheit”, das im Auftrag des
Séachsischen Staatsministeriums fiir Umwelt
und Landwirtschaft vom Klimapriifdienst des
Séchsischen Landeskuratoriums Léndlicher
Raum e.V. federfiihrend bearbeitet wurde.
Aufgabenstellung des Projektes war es, durch
interdisziplinare Komplexbewertungen in
reprasentativen Erzeugerketten der sach-
sischen Schweinehaltung Zusammenhange
zwischen Parametern des Stallklimas und der
Tiergesundheit zu untersuchen. Vor allem ging
es darum, die einzelnen Klimafaktoren in ihrer
komplexen Wirkung zu erkennen und zu wich-
ten. Dabei konnte festgestellt werden, dass
die Richtwerte von Ammoniak und Kohlendi-
oxid unter den Bedingungen der Winterluft-
rate haufig nicht eingehalten wurden. Die
ermittelten Konzentrationen von Ammoniak
bestétigten, dass bei Haltung auf Teilspalten-
boden die Kanzentrationen bis zum Doppelten
gegeniiber Vollspaltenboden betragen kénnen.
Bei Lachgas lagen die Werte generell unter 2
ppm und bei Schwefelwasserstoff wurde der
Richtwert von < 5 ppm deutlich unterschritten
(Messwerte < 2 ppm). Auf Grund des vorlie-
genden Datenmaterials konnte der negative
Zusammenhang zwischen dem Schadgasge-
halt in der Stallluft (NH, und CO,) und der Tier-
leistung direkt nachgewiesen werden, obwohl
auch weitere Faktoren wie Futterzusammen-
setzung, Futterdarbietung sowie genetische
Veranlagung zur Futterverwertung die Zunah-
men wesentlich beeinflussen. Vor allem konn-
te gezeigt werden, dass ein hoher NH.-Gehalt
in der Stallluft zu hoheren Tierverlusten (0,44;
p < 0,05) fiihrt und hohe relative Luftfeuchte
sowie hohe CO,-Konzentrationen einen nega-
tiven Einfluss auf die Zunahmen haben (-0,718
bzw. -0,80). Der Einfluss dieser Klimafaktoren

Abb. 3: Beratungsschwerpunkte in der Mast
2006 (94 Beratungen und Besuche)

Schwein




10. ARBEITSBERICHT DES SCHWEINEGESUNDHEITSDIENSTES

war auch auf die Konzentration der Akute-
Phase-Proteine Haptoglobin und C-reaktives
Protein (CPR) nachweisbar. Diese Proteine,
die als erste unspezifische Abwehrreaktionen
bei Entziindungen und Infektionen gebildet
werden, waren (ber langere Haltungsphasen
sowohl in der Aufzucht als auch in der Mast
erhéht und verdeutlichten den auch durch

den erhohten Schadgasgehalt der Stallluft
verursachten immunologischen Stress. Es
ergaben sich eindeutige Korrelationen sowohl
zwischen der Hohe des Haptoglobinspiegels
als auch der Hohe des CRP-Spiegels der un-
tersuchten Schweine am Ende der Mastperi-
ode und dem Anteil entziindlich veranderter
Lungen bzw. dem Schweregrad der Lungenver-
anderungen beim Schlachtprozess. Zusam-
menfassend liel§ sich nachweisen, dass die
Tiere unter intensiven Haltungsbedingungen
weitaus héhere Anspriiche an die Qualitét der
Stallluft stellen, als die Tierschutz-Nutztier-VO
fir Schweine fordert, um das genetisch veran-
lagte Leistungspotential bei bester Gesundheit
auszuschopfen.

Das Jahr 2006 war von umfangreichen perso-
nellen Verdnderungen im SGD gekennzeichnet.
Herr Dr. Fleischer hat nach 34-j&hriger Tatig-
keit im SGD die Mdglichkeit der Altersteilzeit
genutzt und ist aus dem aktiven Arbeitsleben
ausgetreten. Zuletzt war er als Leiter des SGD
tatig. Wir danken an dieser Stelle nochmals
flir die geleistete Arbeit bei der Beratung

der Schweinhalter und der sie betreuenden

Tierérzte, die durch Verantwortung, Um-

sicht und Fachkompetenz geprdgt war. Fiir
den neuen Lebensabschnitt wiinschen wir
Gesundheit und Wohlergehen. Herr Dr. Freick,
der eine wertvolle Arbeit bei der Etablierung
der sonografischen Diagnostik fir gynéko-
logische Untersuchungen im Rahmen von
Fortpflanzungsstdrungen geleistet hat, ist seit
November 2006 als praktizierender Tierarzt ta-
tig. Wir wiinschen ihm Schaffenskraft und viel
Erfolg in seiner neuen tierarztlichen Tatigkeit.
Zukiinftig wird Herr Tierarzt Masyutkin nach
angemessener Einarbeitungszeit die Bera-
tungstéatigkeit im SGD fiir den Regierungshe-
zirk Chemnitz und die Ultraschalldiagnostik bei
Fortpflanzungsstdrungen in séchsischen Sau-
enherden iibernehmen. Auch ihm wiinschen
wir viel Erfolg in seiner neuen Tatigkeit.

Die Mitarbeiter des SGD sind tber die nach-
folgend aufgefiihrten Adressen und Telefon-
nummern zu erreichen:

Sachsische Tierseuchenkasse
Lowenstralle 7a, 01099 Dresden

Frau Dr. Helga Vergara

(SGD RB Dresden)

Telefon: 0351/ 80608-20

Fax: 0351/ 80608-12

Funk:  0173-8611496

E-Mail: vergara@tsk-sachsen.de

Sachsische Tierseuchenkasse
Briickenstralle 2, 09322 Penig

Herr DVM Dieter Isaak

(SGD fir RB Leipzig und Kreis MW)
Telefon: 037381/ 6693-13

Fax: 037381/ 6693-19

Funk: ~ 0171-4976255

E-Mail: isaak@tsk-sachsen.de

Herr TA Gennadiy Masyutkin
(SGD fiir RB Chemnitz)

Telefon: 037381/ 6693-15

Fax: 037381/ 6693-19

Funk:  0172-9706165

E-Mail: masyutkin@tsk-sachsen.de
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10.1 Abortprogramm

Programm zur Abklarung von Aborten bei Pferden, Rindern, Schweinen, Schafen und Ziegen vom 18. Oktober 2004

Die Zielstellung dieses Tiergesundheitsprogramms besteht darin, infektidse Ursachen von Aborten auszuschlieRen bzw. differentialdiagnos-

tisch abzuklaren.

In der Tabelle 3 werden die Ergebnisse der
serologischen Untersuchungen von Blutpro-
ben und der bakteriologischen bzw. moleku-
larbiologischen Untersuchung von Feten auf
Aborterreger entsprechend Abort-Programm
dargestellt.

Die Anzahl der serologischen Abortabkla-
rungen ist im Vergleich zum Jahr 2005 von 682
auf 621 (2006) zuriickgegangen, wahrend die
Madglichkeit der Untersuchung von Feten auf
bakterielle und virale Aborterreger 2006 we-
sentlich intensiver genutzt wurde als 2005.
Wie in den Jahren zuvor konnte bei Abor-
ten Klassische Schweinepest (KSP) sowie
Aujeszkysche Krankheit (AK) serologisch
ausgeschlossen werden. Auch die Brucellose
der Schweine wurde nicht nachgewiesen.
Leptospira (L.) pomona und tarassovi als
Aborterreger spielten im Jahr 2006 ebenfalls
nur eine unbedeutende Rolle. Trotzdem wird

allen Schweinehaltern geraten, die Méglich-
keit der kostenfreien Abortdiagnostik intensiv
zu nutzen, um in geeigneter Weise Infektionen
mit Erregern anzeigepflichtiger Tierseuchen
und meldepflichtiger Tierkrankheiten frithzeitig
ausschliellen zu kdnnen.

Die serologische Untersuchung auf PRRS-Anti-

korper bei Sauen mit Aborten ist nur in PRRS-
unverddchtigen Bestanden eine sinnvolle Me-
thode. In PRRS-positiven Bestanden erlaubt
ein serologisches Ergebnis, ob positiv oder
negativ, keine Aussage zur Beteiligung von
PRRSV am Abortgeschehen. Bei Verdacht auf
eine Beteiligung von PRRSV am Abortgesche-
hen sollte der SGD zu Rate gezogen werden,
da mit Hilfe des PRRS- und des Fruchtbar-
keitsprogramms eine intensive Abklarung und
falls erforderlich, auch umfassende Differen-
tialdiagnostik, moglich ist. Immerhin zeigen

sowohl die Anzahl der PRRS-Antikdrpernach-
weise in PRRS-positiven Bestanden als auch
die Virusnachweise in Feten von Sauen aus
solchen Bestanden (7,1%), dass die Beteilung
von PRRSV insgesamt als sehr gering am
Abortgeschehen einzuschatzen ist, obwohl nur
in maximal 50 % der positiven Herden geimpft
wird. Im Jahr 2006 wurden auch andere Virus-
infektionen in Feten direkt, bzw. indirekt nur
selten nachgewiesen (7,4 % PCV 2 bzw. 3,7 %
Parvovirus-Antikorper).

Der Anteil bakterieller Nachweise war 2006
etwas hoher als 2005, ohne dass dem eine
besondere Bedeutung beigemessen werden
sollte. Am haufigsten wurden, typisch fir
Schweine, Streptokokken nachgewiesen. Der
zweith&ufigste Erreger im Zusammenhang mit
Aborten war E. coli.

Tab. 3: Ergebnisse der serologischen, bakteriologischen sowie molekularbiologischen Untersuchungen von Blutproben und Organmaterial von Sauen
mit Aborten in den Jahren 2005 und 2006

Untersuchung von Blutproben davon positiv
auf Antikorper gegen in %

2005

KSP 682
AK 681
Brucellose 683
PRRS 250
L. pomona 709

L. tarassovi 694

2006 2005 2006

621 0 0 PRRSV
620 0 0 PCV 2
603 0 0 Parvovirus

270 6,4 18,9
622 6.4 1.3
622 0.1 0.2

Parvovirus-Antikdrper

bakterielle Kontamination

Untersuchung von Feten auf

davon positiv
in %

2005 2006 2005 2006
50 84 4,0 7.1
36 68 16,7 74
49 68 2,0 0
28 27 67.9 37

55 159 37,7 415

Schwein
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10.2 Fruchtbarkeitsprogramm

Programm des Sachsischen Staatsministeriums fiir Soziales, Gesundheit und Familie und der Sachsischen Tierseuchenkasse
zur Verbesserung der Fruchtbarkeitsleistung der Sauen in Ferkelerzeugerbetrieben im Freistaat Sachsen vom 10. Januar 2002

Zielstellung des Programms ist die Verbesserung der Fruchtbarkeitsleistung der Sauen in Schweinezuchtbesténden. Voraussetzung fiir Inan-
spruchnahme von Leistungen dieses Programms ist die Teilnahme sowahl am Abort- und PRRS-Programm als auch an der Tiergesundheitsricht-

linie. Die Teilnahme ist freiwillig.

In den Betrieben, die nach den Vorgaben

der Tiergesundheitsrichtlinie arbeiten, hat
sich in den letzten Jahren die Fruchtbar-
keitsleistung der Sauenherden in der Regel
soweit stabilisiert, dass eine Teilnahme

am Fruchtbarkeitsprogramm zur intensiven
Differentialdiagnostik von Fruchtbarkeitssto-
rungen nicht erforderlich war. Zum anderen
waren gravierende Fruchtbarkeitsstdrungen im
ursachlichen Zusammenhang mit Mykoto-
xinintoxikationen, die in den vergangenen
Jahren zur Inanspruchnahme der Leistungen
des Fruchtbarkeitsprogramms gefiihrt hatten,
im Jahr 2006 nicht mehr zu beobachten.
Insofern wurden nur in 3 Betrieben, die die
oben genannten Vorraussetzungen zur Teil-
nahme am Fruchtbarkeitsprogramm erfiillten,
Fruchtbarkeitsstdrungen differentialdiagnos-
tisch abgeklart. In allen anderen Betrieben, in
denen der SGD diagnostisch und in beratender
Funktion tatig war, wurde nach der fachlichen
Vorgehensweise des Fruchtbarkeitsprogramms
gearbeitet, jedoch die Tatigkeit sowie die
erforderlichen Untersuchungen nicht im Rah-
men des Fruchtbarkeitsprogramms erfasst und
abgerechnet. Da nach Verabschiedung des
Fruchtbarkeitsprogramms im Jahr 2002 so-
wohl das Abort- als auch das PRRS-Programm
den neuen diagnostischen bzw. rechtlichen
Erfordernissen entsprechend angepasst und
erweitert wurden und diese Programme auch
Bestandteil der Differentialdiagnostik nach
Fruchtbarkeitsprogramm sind, ist eine Uber-
arbeitung und Neufassung dieses Programms
erforderlich, um allen Betrieben bei auftre-
tenden Fruchtbarkeitsstérungen die Teilnahme
zu ermdglichen. Die nachfolgend beschriebene
intensive Arbeit des SGD im Rahmen der
Differentialdiagnostik von Fruchtbarkeitssto-
rungen unterstreicht diese Notwendigkeit.

Das Ultraschallgerat der SachsTSK kam im
Jahr 2006 in sehr vielen Betrieben mit Frucht-
barkeitsstorungen differentialdiagnostisch
zum Einsatz. Auf Grund der Vielfalt der Indi-

Abb.4: Herr Masyutkin wird die Ultraschalldiagnostik in bewahrter Qualitét fortsetzen

kationen, die den Einsatz der Ultrasonografie
sinnvoll erscheinen lassen, konnte mit dem
Ultraschallsystem sowohl im Rahmen des
Abort-, des PRRS- als auch des Fruchtbar-
keitsprogramms gearbeitet werden. In 14
Betrieben wurden die Ursachen erhdhter
Umrauscherraten bei Jung- und Altsauen un-
tersucht. Dabei konnten in 3 Betrieben Fehler
in der hormonellen Stimulation der Jung-
sauen nachgewiesen werden. Insbesondere
waurden die Zeitabstande zwischen dem Ende
der Zyklusblockade und der Brunststimulation
(Regumate- und PMSG-Applikation) sowie
zwischen der Brunststimulation und der Ovula-
tionssynchronisation nicht eingehalten. Auch
bei der hormanellen Stimulation der Altsauen
wurden in 4 Betrieben Fehler festgestellt, wie
zum Beispiel zu kurze Zeitabstande zwischen
der PMSG-Injektion zur Brunststimulation

und der hCG-Injektion zur Ovulationsauslo-
sung. Eine Verkirzung dieser physiologischen
Ablaufe fiihrt zur Ovulation unreifer Eizellen.
Bei ultrasonografischen Untersuchungen

der Jung- und Altsauengruppen der genann-
ten Betriebe zeigten sich entsprechende
Differenzen zwischen den Ovulationszeit-

punkten der untersuchten Sauen, so dass der
Synchronisationseffekt eingeschrankt oder
sogar aufgehoben war. In 3 Betrieben musste
festgestellt werden, dass nach Umstellung
von Ovulationssynchronisation auf Brunststi-
mulation nicht duldungsorientiert, sondern
weiterhin terminorientiert besamt wurde. Im
Ultraschallbild wurde deutlich, dass einige
Sauen 12 Stunden nach der letzten Besamung
noch nicht ovuliert hatten, nach dem betriebs-
spezifischen Besamungsregime aber nicht
mehr besamt worden wéren. In all diesen
beschriebenen Fallen war eine zeitgerechte
Besamung von ca. 20-30 % der untersuchten
Tiere nicht méglich. Darunter leidet das
Konzeptionsergebnis der gesamten Gruppe:
zyklisches und azyklische Umrauschen, Aborte
und verminderte WurfgroRen waren Folgen
nicht zeitgerechter Besamung, infektidse Ursa-
chen konnten somit ausgeschlossen werden.
Zu spate Besamungen erhéhen auRerdem das
Risiko bakterieller Gebarmutterinfektionen,

da es nach der Qvulation zu einer Verschie-
bung des Ostrogen-Progesteron-Verhltnisses
kommt und folglich die wahrend der Brunst
erhéhten lokalen Abwehrmechanismen der
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Uterusschleimhaut in Vorbereitung auf die
Trachtigkeit reduziert werden.

In allen Betrieben wurden entsprechende
Beratungen zum Fortpflanzungsmanagement
durchgefiihrt und der Erfolg durch die Trach-
tigkeitsuntersuchung am 19./20. Tag nach
Besamung kontrolliert.

Aber auch bei korrekter hormoneller Ovulati-
onssynchronisation wurden insbesondere in
den Sommermonaten Verzdgerungen der Ovu-
lationen festgestellt. Wenn keine regelmaRige
und intensive Kontrolle des Duldungsverhal-
tens durchgefihrt wird, besteht auch bei sonst
zuverlassiger terminorientierter Besamung
die Gefahr, die Besamung nicht zeitgerecht
durchzufiihren.

In einem weiteren Betrieb konnten die er-
héhte, scheinbar durch PRRSV verursachte
Umrauscherrate und die in der stroheinge-
streuten Laufstallhaltung tragender Sauen
vermutete erhohte Abortrate ebenfalls abge-
klart werden. Fehler im Besamungszeitpunkt
fuhrten zu niedrigen Trachtigkeitsraten und
die betriebliche Trachtigkeitsuntersuchung

zu teilweise falsch positiven Ergebnissen, so
dass letztendlich nicht tragende Sauen in die
Gruppenhaltung verbracht wurden.

In der Regel liegen die Sdugezeiten séch-
sischer Sauenherden bei durchschnittlich

21 bzw. 28 Tagen. Einige wenige Betriebe,
insbesondere solche mit ausschlieRlich eige-
ner Mast favorisieren jedoch eine 35-tdgige
Séugezeit. In einem solchen Betrieb fielen
Sauen auf, die nach dem Absetzen trotz Ovula-
tionssynchronisation keine Duldung zeigten. In

Abb. 5: Ergebnisse der Messung der Riicken-
speckdicke in Herden mit unzureichender
Fruchtbarkeitsleistung

der Ultraschalluntersuchung konnte festge-
stellt werden, dass diese Sauen bereits 5 Tage
nach dem Absetzen an den Ovarien Gelbkorper
aufwiesen. Die Untersuchungen der Ovarien in
der 4. Laktationswoche bestatigten die Vermu-
tung, dass einigen Sauen schon wahrend der
Séugezeit unerkannt ovuliert hatten. Insbeson-
dere bei ldngeren Saugezeiten ist es wichtig,
dass bis zum Ende der Saugezeit ein starker
Saugreiz erhalten bleibt, um ein vorzeitiges
Follikelwachstum zu verhindern und durch das
gleichzeitige Absetzen des gesamten Wurfes
das Follikelwachstum zum richtigen Zeitpunkt
zu forcieren.

Bereits im vergangenen Jahr hat der SGD
begonnen, in Betrieben mit verminderten
Konzeptionsraten bei Sauen zum 2. Wurf die
Riickenspeckdicke (RSD) zu messen. Dabei
konnte eine hohe Korrelation zwischen der
RSD und der Trachtigkeitsrate nachgewiesen
werden (siehe Heft 2005, S. 42, Abb. 8).
Dieses Ergebnis war Anlass, in Herden mit
azyklischen Sauen, erhdhten Umrauscherraten
und unbefriedigenden WurfgréRen eine Mes-
sung der RSD zum Zeitpunkt der Besamung
vorzunehmen. Das Ergebnis dieser Messungen
ist in Abbildung 5 dargestellt. Ingesamt wur-
den in 9 Betrieben bei 72 Jungsauen, 35 Sau-
en zum 2. Wurf und 144 Altsauen RSD-Mes-
sungen durchgefiihrt und nach den Vorgaben
der entsprechenden Zuchtunternehmen in die
Kategorien ,.zu niedrig”, ,.optimal” bzw. ,,zu
hoch” eingeteilt. Die Messungen zeigen, dass
in Betrieben mit unzureichenden Fruchtbar-
keitsergebnissen im Mittel ca. 58 % der Jung-

sauen, 48 % der Sauen zum 2. Wurf und 38 %
der Altsauen zum Zeitpunkt der Besamung zu
geringe Riickenspeckdicken aufwiesen. Eine
haufige Ursache ist die zu hohe Fettmabilisa-
tion bei unzureichender Energieaufnahme und
gleichzeitig hoher Milchleistung wahrend der
Laktation. Die RSD-Messungen an hochtra-
genden Sauen zeigten aber auch, dass bereits
am Ende der Trachtigkeit bei 33 % der Jung-
sauen und 29 % der Altsauen der Speck fehlt.
Ublicherweise wird die Futtermenge an Hand
der visuellen Beurteilung der Kdrperkondition
der Sauen bemessen. Insbesondere bei gut
bemuskelten Sauen fleischbetonter Rassen
kann es jedoch zur erheblichen visuellen
Fehleinschatzung der Kdrperkondition und
damit zu falschen Riickschliissen beziiglich der
Fettreserven und der notwendigen Fiitterung
kommen.

Eine zu starke Auspragung des Fettdepots (ca.
20 % der Jung- und Altsauen) fiihrt hingegen
zu Geburtsproblemen einschlielich MMA-Er-
krankungen und einer tiberméRigen Belastung
des Bewegungsapparates.

Diese Ergebnisse geben wichtige Hinweise
auf magliche Ursachen fehlender Rausche-
symptome nach dem Absetzen, unzurei-
chender Konzeptionsraten, verminderter
WaurfgréRen und zu vieler tot geborener Ferkel,
zumal unsere Untersuchungen in Herden mit
sehr guter Fruchtbarkeitsleistung zeigen, dass
ca. 80 % der untersuchten Tiere RSD im Opti-
malbereich aufweisen und sowohl innerhalb
einer Gruppe als auch zwischen den einzelnen
Sauengruppen keine gréReren Schwankungen
auftraten.
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10.3 PRRS-Programm

Programm des Sachsischen Staatsministeriums fiir Soziales und der Sachsischen Tierseuchenkasse zum Schutz der Schweinebestan-
de vor der Infektion mit dem Virus des Porcinen Reproduktiven und Respiratorischen Syndroms (PRRS-Programm) vom 23. Marz 2006

Das Programm hat zum Ziel, PRRS-unverddchtige Bestande vor einer PRRS-Infektion zu schiitzen und den PRRS-Status ,PRRS-unverdéchtig”
durch regelmaRige serologische Untersuchung zu kontrollieren. In infizierten Bestanden besteht die Zielstellung darin, Fruchtbarkeitsstorungen,
Verluste und Leistungsdepressionen durch das PRRS-Virus zu reduzieren. Die Teilnahme am Programm ist freiwillig.

Da nach der Anderung und Neufassung der
Verordnung zum Schutz vor der Aujeszkyschen
Krankheit (AK) im Dezember 2005 die regel-
méaRige Blutprobennahme in allen Schweine hal-
tenden Betrieben entfiel und somit als Stichpro-
be fiir die serologische PRRS-Untersuchung in
den unverdachtigen Herden nicht mehr genutzt
werden konnte, wurde im Jahr 2006 das seit
1998 bestehende PRRS-Programm der SachsTSK
den veranderten Bedingungen angepasst. Nach
der Anpassung ist in PRRS-unverdachtigen Be-
standen weiterhin die regelmaRige Stichproben-
untersuchung mdglich; wie bisher ibernimmt
die SachsTSK die Untersuchungskosten an der
LUA und die Kosten fir die tierarztliche Proben-
nahme in der vorgesehenen Stichprobengréfe.
Der Unterschied zur bisherigen Verfahrensweise
besteht vor allem darin, dass der Tierarzt nicht
mehr durch das LUVA zur Entnahme der AK-
Blutprobe aufgefordert und diese gleichzeitig
auf PRRS untersucht wird, sondern dass der
Tierhalter nunmehr selbst an die Untersuchung
denken und seinen betreuenden Tierarzt mit

der Blutentnahme beauftragen muss. Im Herbst
2006 war festzustellen, dass vielen Tierhaltern
die Neuregelungen entgangen waren, so dass
der SGD alle der SéchsTSK bekannten Tierhalter
von PRRS-unverdéchtigen Bestanden schriftlich
zur Untersuchung aufgefordert hat. In Tabelle

4 sind die Anzahl und die GroRenstruktur der
PRRS-unverdachtigen Bestande in Sachsen

flir 2005 und 2006 dargestellt. Infektionen

mit PRRSV in bisher PRRS-unverdachtigen
Bestanden konnten im vergangenen Jahr nicht
festgestellt werden. Mdglicherweise gibt

es aber weitaus mehr als die von uns bisher
erfassten PRRS-unverdachtigen Bestande. Aus
diesem Grund fordern wir alle Tierhalter, die
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Abb. 6: Anzahl serologischer Untersuchung in PRRS-unverdéchtigen und PRRS-positiven Bestanden

in den Jahren 2005 und 2006

in den letzten Jahren Schweinebestdnde aus
PRRS-unverdéchtigen Sauenherden aufgebaut
haben auf, die diagnostischen Mdglichkeiten
des PRRS-Programms in Anspruch zu nehmen
und die PRRS-Unverdachtigkeit ihrer Bestande
regelmaRig zu kontrollieren.

Die Abbildung 6 zeigt die Anzahl serologischer
Untersuchungen sowohl insgesamt als auch in
den positiven und unverdachtigen Schweinebe-
standen. Die Gesamtzahl der Untersuchungen ist
im Vergleich zum Vorjahr deutlich angestiegen.
Da mit der Neufassung des PRRS-Programms
2006 auch PRRS-unverdachtige Mastbestande
in die regelmaRige Untersuchung einbezogen
wurden, hat sich die Zahl der Untersuchungen in
dieser Kategorie deutlich erhéht. Den posi-
tiven Bestanden wird seit 2006 bei Verdacht

auf klinische Erkrankungen durch PRRSV eine

Tab.4: Anzahl und GréBenstruktur PRRS-unverdéchtiger Schweinebesténde in Sachsen

Sauenbestinde

intensive Diagnostik zur Abkldrung durch das
PRRS-Programm angeboten. Diese Mdglichkeit
ist im vergangenen Jahr von einigen Tierhal-
tern auch entsprechend genutzt worden, so
dass sich auch hier die Zahl der serologischen
Untersuchungen deutlich erhéht hat. Die sero-
logische Untersuchung wurde inshesondere zur
Abklarung des Infektionszeitpunktes im Flatdeck
genutzt, wenn die intrauterine Infektion oder
die Infektion der Ferkel an den Sauen vernach-
|assigt werden konnte und die Absetzferkel mit
ausschliefllich maternalen Antikérpern in das
Flatdeck verbracht wurden. Um das Ergebnis
der serologischen Untersuchung zum Infektions-
zeitpunkt im Flatdeck interpretieren zu kdnnen,
wurde auBerdem nach virdmischen Tieren mit-
tels PCR und bei Sektionen in den Organen nach
entsprechenden pathologisch-anatomischen
Veranderungen mit Virusnachweis gesucht.

Bestande Bestande > 5000 Eberstationen
insgesamt <500 Sauen >500-1000 Sauen > 1000 Sauen Mastschweine

2005 43 26 6 8 0 3
2006 42 20 5 8 6 3




10. ARBEITSBERICHT DES SCHWEINEGESUNDHEITSDIENSTES

PRRS-unverdachtige Bestéande:

» Das Ergebnis der jahrlichen serolo-
gischen Stichpraobe ist negativ.

» Alle Aborte sind mit serologisch nega-
tivem Ergebnis abgeklart.

» Alle PRRS-verddchtigen klinischen
Erkrankungsfalle (Pneumonien, Um-
rauscher, Geburt lebensschwacher
und/oder toter Ferkel) sind serologisch
und molekularbiologisch mit negativem
Ergebnis abgeklart.

» Es werden nur Tiere mit negativem
serologischem Ergebnis aus unverdach-
tigen Bestanden eingestallt.

Abb. 7: PRRS-unverdéchtige Bestande

Eine ausschlieRlich serologische Untersu-
chung in positiven Herden gibt keinerlei
diagnostische Hinweise auf eine PRRSV-verur-
sachte Erkrankung.

Die Kosten fiir labordiagnostische Untersu-
chung in PRRS-positiven Bestanden werden
nur durch das PRRS-Programm finanziert,
wenn die Untersuchungen in Absprache mit
dem SGD vorgenommen werden.

Wichtig:

Die Ubernahme der Untersuchungsge-
biihren an der LUA Sachsen erfolgt nur,
wenn auf dem Blutproben-Einsende-
formular der der betrieblichen Situation
entsprechende Vermerk angegeben ist:

~Untersuchung gemaR
PRRS-Programm —
PRRS-unverdéchtiger Bestand”
oder
LUntersuchung gemaR
PRRS-Programm nach Absprache
mit SGD — Impfbestand”
oder
.Untersuchung gemaR
PRRS-Programm nach Absprache
mit SGD — Nichtimpfbestand”

Erfolgt kein Vermerk, werden dem Tier-
besitzer die Untersuchungskosten auf
PRRS von der LUA Sachsen in Rechnung
gestellt.

Abb. 8: Vermerk

10.4 Programm zur Bekdmpfung der Schniiffelkrankheit (PRa)

Programm der Sachsischen Tierseuchenkasse zur Bekampfung der Schniiffel-
krankheit (Progressive Rhinitis atrophicans, PRa) in den Schweinezuchthestanden

Sachsens vom 18. Oktober 2004

Das Programm dient der Ermittlung des PRa-Status und der Einstufung von Schweinezucht-
bestanden auf der Grundlage einer einheitlichen Verfahrensweise. Die Zielstellung der Be-
kampfung der PRa ist die klinische Freiheit der Schweinezuchtbestande von Symptomen der
Schniiffelkrankheit und die Eliminierung toxinbildender Pasteurellen aus den Bestanden. Die
Teilnahme an dem Programm ist freiwillig. Tierhalter, die am Programm teilnehmen wollen,
richten einen formlosen Antrag an den SGD der SéchsTSK.

Im Jahr 2005, kurz nach Einfihrung des PRa-
Programms, beteiligten sich 17 Schweine-
zuchtbetriebe an der Bekdmpfung der Rhinitis
atrophicans. Von diesen Betrieben sind im
Jahr 2006 drei Betriebe, bei denen eine ziel-
flihrende Bekdmpfung nicht durchfiihrbar war,
ausgeschieden. In einem weiteren Betrieb
wurde ein Sanierungsverfahren mit Bestands-
neuaufbau durch Aufzucht von PRa-unver-
déchtigen Ferkeln aus PRa-positiven Sau-
enherden erprobt, so dass im vergangenen
Jahr insgesamt 15 Schweinezuchtbetriebe
am PRa-Programm teilnahmen. Wie im ver-
gangenen Jahr begonnen, wurden auch 2006
im halbjahrlichen Abstand in allen teilneh-
menden Betrieben Nasentupfer entsprechend
der durch das PRa-Programm vorgeschrie-
benen StichprobengréRe entnommen und auf
das Vorkommen toxinbildender Pasteurellen
(Pasteurella multocida-Toxin = PMT) unter-
sucht. In der nachfolgenden Auswertung der
Ergebnisse wird der Betrieb mit dem geson-
derten PRa-Sanierungsprogramm nicht mit
einbezogen, da Wege und Ergebnisse nicht
vergleichbar sind.

Klinische Erscheinungen der Rhinitis atro-
phicans in Form von Deformationen des
Oberkiefers konnten auch in diesem Jahr in
keinem der teilnehmenden Betriebe festge-
stellt werden.

In der Tabelle 5 sind die Ergebnisse der
Nasentupferproben aus dem Jahr 2006 im Ver-
gleich zum Jahr 2005, dem Beginn der inten-
siven Bekampfungsmalnahmen, dargestellt.

Auf der Grundlage der Befunde des Jahres
2006 wurden die BekdmpfungsmalRnahmen

in den einzelnen Sauenherden wiederum be-
triebsspezifisch angepasst. Das Ergebnis der
Untersuchungen des Jahres 2005 zeigte einen

deutlichen Anstieg positiver PMT-Befunde
mit zunehmendem Alter der zur Reproduktion
vorgesehenen Zuchttiere. Aus diesem Grund
wurde in allen Sauenherden, die die Jungs-
auen unmittelbar vor dem Besamen noch
nicht geimpft hatten, die zweimalige Impfung
zusatzlich zur Grundimmunisierung der Zucht-
|dufer nach dem Absetzen eingefiihrt. Die
Ergebnisse der intensivierten Impfmalinahmen
sind aus der Tabelle 5 ersichtlich. In beiden
Altersgruppen sank der Anteil positiver PMT-
Befunde sehr deutlich, obwohl nach wie vor
bei Jungsauen der Anteil positiver Befunde in
der Stichprobe deutlich héher ist als bei den
jingeren Zuchtlaufern.

Die Einteilung der Besténde nach PRa-Status
entsprechend PRa-Programm fiir die Jahre
2005 und 2006 ist in der Tabelle 6 ausgewie-
sen. Im Jahr 2006 sind 3 Betriebe von der
Teilnahme am PRa-Programm zuriickgetre-
ten. Deshalb wurden fiir die vergleichende
Bewertung der beiden Jahre 2005 und 2006
nur die Betriebe berticksichtigt, die seit 2005
fortlaufend am PRa-Bekampfungsprogramm
teilgenommen haben. 2005 wurden 11 der

14 Betriebe als ,positive Bestande” und 3
Betriebe als , liberwachte Bestande” einge-
stuft. Betriebe ohne Nachweis vom PMT in
den untersuchten Stichproben erhalten in den
ersten 24 Monaten nach dem Beitritt zum
Programm den Bestandsstatus , iiberwachter
Bestand”. Werden im Verlauf dieser Zeit in
einer Stichprobe toxinbildende Pasteurellen
gefunden, gilt ein solcher Bestand als positiv.
Aus diesem Grund hat sich im Jahr 2006 die
Zahl der positiven Bestande um einen Bestand
erhdht, gleichzeitig sank die Zahl der iiber-
wachten Bestande. Bei genauerer Analyse der
Untersuchungsergebnisse wird deutlich, dass
die Zahl der Bestande mit hohem Infektions-

Schwein
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Tab. 5. Ergebnisse der Untersuchungen von Nasentupfern auf PMT(Vergleich 2005 und 2006)

ﬂ davon Zuchtlaufer

Anzahl Nasentupfer positive Proben Anzahl Nasentupfer positive Proben Anzahl positive Proben
gesamt in Prozent gesamt in Prozent Nasentupfer gesamt in Prozent
2005 19,5 226 16,1 432 26,3
2006 677 15,0 291 79 386 20,5

druck (mehr als 20 % positiver Befunde in der
Stichprobe) um einen Bestand zuriickgegan-
gen ist und gleichzeitig in zwei Bestanden,
die im vergangenen Jahr noch positiv waren,
toxinbildende Pasteurellen in zwei aufeinan-
der folgenden Stichproben im Jahr 2006 nicht
mehr nachweisbar waren.

In allen Besténden, in denen in der Lauferhal-
tung keine Trennung zwischen Zucht und Mast
vorgenommen werden kann und deshalb alle
Aufzuchttiere zweimalig geimpft wurden, war
ein deutlicher Riickgang des Infektionsdrucks
festzustellen. Im Jahr 2007 sollte der Erfolg
zielgerichteter antibiotischer MalRnahmen
auch in anderen am Programm teilnehmenden
Betrieben verifiziert werden.

Sanierungsverfahren mit Bestands-
neuaufbau

Im vergangenen Jahr entschloss sich ein
Jungsauenziichter zum Neuaufbau eines
PRa-freien Sauenbestandes aus einheimischer
Genetik. Zum Aufbau dieser neuen Landras-
seherde wurden ziichterisch hochwertige,
mehrfach gegen PRa geimpfte Altsauen aus
zwei PRa-positiven Bestanden mitteldeutscher
Genetik als Miitter der zukiinftigen Jungsauen
ausgewahlt. Diese Sauen mussten ein nega-
tives PMT-ELISA-Ergebnis in der Nasentupfer-
probe unmittelbar vor der Geburt nachweisen.
Kurze Zeit nach der Geburt erhielten sowohl
diese Sauen als auch deren Ferkel eine inten-
sive antibiotische Metaphylaxe. Die Behand-
lung der Wiirfe wurde einen Tag vor dem
Absetzen ein zweites Mal durchgeftihrt. Am
Tag des Absetzens erfolgte die Umstallung der

e

Abb. 9: Frau Dr. Vergara bei der Entnahme von Nasentupfern in einem Sanierungshestand

weiblichen Ferkel in eine separierte Aufzucht
(Gruppe 1). Im Abstand von 8 Wochen wurde
die beschriebene Vorgehensweise wiederholt
und eine zweite Gruppe behandelter Ferkel
(Gruppe 2) dem separierten Aufzuchtbe-

stand zugefiihrt. Danach wurde der Bestand
geschlossen. Die erste Untersuchung von
Nasentupfern aller Tiere der Gruppe 1 erfolgte
ca. 2 Wochen nach Ankunft der Gruppe 2. In
keinem der mittels PMT-ELISA untersuchten
Nasentupfer konnten toxinbildende Pasteu-
rellen nachgewiesen werden. Im Anschluss
daran wurde eine weitere antibiotische Meta-
phylaxe des Gesamtbestandes durchgefiihrt.
Nach ca. 10 Wochen fand eine Beprobung
beider Gruppen des Bestandes statt. Die Half-

te der Nasentupferproben wurde mittels PCR
untersucht, die andere Halfte im PMT-ELISA.
In beiden Testsystemen konnten keine toxin-
bildenden Pasteurellen nachgewiesen werden.
Auch in einer zweiten Gesamtbestandsunter-
suchung nach weiteren 14 Wochen konnten
weder im ELISA noch in der PCR toxinbildende
Pasteurellen nachgewiesen werden. In der
serologischen Stichprobe (ca. 25 % der Tiere)
waren ebenfalls keine Antikdrper gegen toxin-
bildende Pasteurellen feststellbar, so dass der
Bestand als PRa-frei eingestuft werden kann.

Tab. 6: PRa-Status der untersuchten Betriebe (Vergleich 2005 und 2006)

Betriebe 2005 Betriebe 2006
PRa-Status
Anzahl Prozent Anzahl Prozent

PRa-positiver Schweinebestand 11 78,6 (100,0) 12 85,7 (100,0)
» davon > 20 % positiver Befunde in der Stichprobe 5 455 4 333
» davon < 20 % positiver Befunde in der Stichprobe 6 54,5 6 50,0
» davon mit negativem Ergebnis in zwei aufeinander folgenden Stichproben 0 0 2 16,7
PRa-iiberwachter Schweinebestand 3 17,6 (100,0) 2 14,3 (100,0)
» davon mit negativem Ergebnis in zwei aufeinander folgenden Stichproben 2 66,7 2 100,0
Summe 14 100,0 14 100,0



10. ARBEITSBERICHT DES SCHWEINEGESUNDHEITSDIENSTES

10.5 Tiergesundheitsrichtlinie

Gemeinsame Richtlinie des Sachsischen Staatsministeriums fiir Soziales und des Sachsischen Staatsministeriums fiir Umwelt
und Landwirtschaft zum Programm zur Sicherung der Tiergesundheit in Schweine haltenden Betrieben vom 18. April 2005

Die Richtlinie hat zum Ziel, das Tiergesundheitsniveau in den Schweinebestanden in Sachsen als Voraussetzung fiir hohe tierische Leistungen
und gesundheitlichen Verbraucherschutz anzuheben.
Dazu ist ein formloser Antrag an den Schweinegesundheitsdienst (SGD) der Sachsischen Tierseuchenkasse zu stellen. Mit der Teilnahme ver-
pflichtet sich der Tierhalter, seinen Schweinebestand nach den Anforderungen der Richtlinie zu fiihren.

Die Anforderungen der Tiergesundheitsrichtli-

nie, die durch die teilnehmenden Betriebe zu

erfiillen sind, beziehen sich auf zwei Schwer-

punkte:

1. Tierhygienische Anforderungen — Malnah-
men der Tierseuchenprophylaxe

2. Anforderungen an das Tiergesundheits-
management (TGM) zur Sicherung einer
geringen Erkrankungshaufigkeit bei 8ko-
nomisch bedeutsamen sowie verbraucher-
schutzrelevanten Infektionskrankheiten und
Parasitosen

Diese Anforderungen sind den betriebsspe-
zifischen Bedingungen der teilnehmenden
Betriebe anzupassen und in zwei betrieblichen
Dokumenten, der ,Verfahrensanweisung Tier-
seuchenschutz” und der , Verfahrensanweisung
Tiergesundheitsmanagement” schriftlich fest-
zulegen. Dem Schweine haltenden Landwirt im
Freistaat Sachsen wird bei der Umsetzung die-

Schwerpunkte der Verfahrensanweisung

. liergesundheitsmanagement”

Analysen und Festschreibung der MaBnahmen zur

» Produktionshygiene und Gesundheitskontrolle
» Prophylaxe und Therapie

ser Richtlinie das fachspezifische Beratungs-
potential des Schweinegesundheitsdienstes
der Sachsischen Tierseuchenkasse, der Le-
bensmitteliiberwachungs- und Veterindramter
(LUOVA), der Staatlichen Amter fiir Landwirt-
schaft und des vom Tierbesitzer benannten
Tierarztes sowie eine fachliche Begleitung der
Malnahmen zur Sicherung der Tiergesundheit
komplex und konzentriert angeboten.

Durch Erfassung und Anpassung aller Para-
meter des Tiergesundheitsmanagements, der
Prophylaxe, Therapie und des Tierseuchen-
schutzes soll die Gefahrdung der Schweine
haltenden Betriebe im Freistaat Sachsen durch
Tierseuchen, andere 6konomisch bedeutsame
Infektionskrankheiten und Parasitosen wirk-
sam gemindert werden.

38 Schweineproduktionsbetriebe insgesamt
nehmen zurzeit in Sachsen an der Tiergesund-
heitsrichtlinie teil. Es sind 24 Zuchtbetriebe, 4
Aufzucht- und 10 Mastbetriebe.

» Verfahrensweise im Tierverkehr

Schwerpunkte der Verfahrensanweisung
. Tierseuchenschutz”

» Umsetzung des Schwarz-WeiR-Prinzips

Der SGD hat die Landwirtschaftsbetriebe
gemeinsam mit den Amtern fiir Landwirt-
schaft, den Amtstierdrzten und den betreuen-
den Tierdrzten bei der Erarbeitung der nach
der Richtlinie vorgeschriebenen Dokumente
mafgeblich beraten und unterstiitzt und war
an der Uberpriifung der bestatigten Teil-
nehmerbetriebe beteiligt. Zur Anerkennung
und Erneuerung der Richtlinie erfolgten im
vergangenen Jahr in 13 Betrieben Besuche
und Beratungen.

Fir alle tberpriiften Betriebe konnte wieder
die ordnungsgemalle Teilnahme bestétigt
werden.

Fiir einen effektiven Tierseuchenschutz und
einen stabilen Gesundheitszustand in den Be-
trieben halten wir die Anwendung der Richt-
linie fiir wertvoll und eine Erweiterung des
Teilnehmerkreises fir unbedingt notwendig.

Schwein

» Haltung und Fiitterung
» Klimafiihrung
» Bekdmpfung von Schadnagern und Fliegen

» Entsorgung von tierischen Abprodukten und Kadavern
» Dokumentation des Besucher- und Fahrzeugverkehrs

» Erarbeitung und Aktualisierung des Tierseuchenalarmplanes




10. ARBEITSBERICHT DES SCHWEINEGESUNDHEITSDIENSTES

10.6 Salmonellenprogramm

Programm des Sachsischen Staatsministeriums fiir Soziales und der Sachsischen Tierseuchenkasse zum Salmonellenmonito-
ring in Schweinezucht-, Ferkelproduktions- und spezialisierten Ferkelaufzuchtbetrieben sowie zur Reduzierung der Salmonel-
lenbelastung in Schweine haltenden Betrieben vom 17. November 2006

Mit dem Programm wird die Verordnung zur Verminderung der Salmanellenverbreitung durch Schlachtschweine (Schweine-Salmonellen-Ver-
ordnung), die am 24.03.2007 in Kraft getreten ist, und das QS-Salmonellenmonitoring auf einheitlicher methodischer Grundlage auf Schwei-
nezucht-, Ferkelerzeuger- und spezialisierte Ferkelaufzuchtbetriebe erweitert. Im Hinblick auf die zu erwartende Umsetzung der Richtlinie
2003/99/EG zur Uberwachung von Zoonosen und Zoonoseerregern in bundesdeutsches Recht wird den oben genannten Betrieben die Mog-
lichkeit gegeben, bereits jetzt die Uberwachung und Bekédmpfung der Salmonellenverbreitung mit fachlicher und finanzieller Unterstiitzung der

SachsTSK zu beginnen.

Die regelméRige Salmanelleniiberwachung
gewahrleistet einen Uberblick iiber die Salmo-
nellenbelastung in den Schweinebestanden.
Sie dient der Schatzung der Salmonellenpra-
valenz in Schweinebesténden, der Friiher-
kennung des Salmonelleneintrages in einen
Schweinebestand und bildet die Grundlage von
Bekdampfungsmalnahmen. Die regelmaRige
Salmonellentiberwachung schafft die Voraus-
setzungen, die Salmonellenanreicherung in
Schweinebestéanden, die Weiterverbreitung von
Salmonellen innerhalb von Erzeugerketten und
den Eintrag von Salmonellen in die Lebensmit-
telkette zu reduzieren. Eine effektive Salmo-
nellenbekdmpfung ist nur durch abgestimmte
Bekampfungsmaflnahmen zwischen allen
Produktionsstufen einer Erzeugerkette maglich.

Die Teilnahme fiir Schweinezucht-, Ferkelpro-
duktions- und spezialisierte Ferkelaufzuchtbe-
triebe am Salmanellenprogramm der SachsT-
SKist freiwillig. Schweinemastbetriebe, die
am QS-Monitoring teilnehmen und in die
Kategorie Il oder Il eingestuft werden, knnen
zur Abkldrung der Salmonelleneintragsquellen
und zur Verbesserung des Salmonellenstatus

Abb. 14: Stichprobenumfang und
Untersuchungsrhythmus zum Nachweis von
Salmonellenantikérpern

Die Teilnahme ist freiwillig.

Der Tierbesitzer erklart schriftlich gegen-
tiber der SachsTSK seinen Beitritt zum
Programm.

Das Formular fir die Beitrittserklarung

ist als Anlage 1 dem Programm beigefligt
und kann iiber www.tsk-sachsen.de
heruntergeladen und ausgedruckt werden.
Mit dem Beitritt verpflichtet sich der
Tierbesitzer zur Einhaltung der vom SGD
vorgeschlagenen Untersuchungen und
Maldnahmen.

Abb. 13: Teilnahmebedingungen

ebenfalls freiwillig teilnehmen. Die Unter-
suchungskosten an der LUA werden von der
SachsTSK ibernommen, wenn der Tierbesitzer
sich zur Einhaltung der durch den SGD vorge-
schlagenen Untersuchungen und MaBnahmen
verpflichtet.

Die Bewertung der Ergebnisse und der festzu-
legende Salmonellenantikérperstatus richten
sich nach dem prozentualen Anteil positiver

Antikérperbefunde und dem in der Schweine-
Salmonellen-Verordnung vorgegebenen Schliis-
sel. Die Ersteinstufung wird frihestens nach
Ablauf von 12 Monaten nach der Erstuntersu-
chung vorgenommen. Danach erfolgt die Aus-
wertung und Einstufung vierteljahrlich fur die
letzten 12 Monate als gleitendes Jahresmittel.
Ergibt die Auswertung der Untersuchungen
einen mittleren oder hohen Salmonellenan-
tikorperstatus, werden durch den SGD in
Abstimmung mit dem betreuenden Tierarzt
dem Tierbesitzer zusatzliche Untersuchungen
zur Abklarung méglicher Salmonellenein-
tragsquellen vorgeschlagen. Die MaRnahmen
zur Beseitigung von Eintragsquellen und zur
Verbesserung des Salmonellenstatus werden
bestandsspezifisch schriftlich festgelegt.
Schwerpunkte bilden dabei das allgemeine
Betriebsmanagement und die Produktions-
hygiene. Ergénzend kénnen spezifische Impf-
stoffe zum Einsatz kommen.

Dieses Programm wurde inhaltlich-fachlich
gemeinsam mit den Schweinegesundheits-
diensten in Thiringen und Sachsen-Anhalt
erarbeitet und von den obersten Gremien der
zustandigen Tierseuchenkassen beschlossen.

Blutserologische Untersuchungen in Schweinezucht- und

Ferkelerzeugerbetrieben:

bis 100 Sauen
{iber 100 Sauen

25 Proben/Halbjahr
15 Proben/Vierteljahr

Blutserologische Untersuchungen in spezialisierten Ferkelaufzuchtbetrieben:

bis 100 Aufzuchtferkel
tiber 100 Aufzuchtferkel

25 Proben/Halbjahr
15 Proben/Vierteljahr
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11. Arbeitsbericht des

Gefligelgesundheitsdienstes

Der Gefligelgesundheitsdienst wurde 2006
durch Frau Dr. Ahlers vertreten. Nach ihrem
Ausscheiden zum 1. Marz 2007 wird Herr TA
Kiiblbock ihren Arbeitsbereich ab 1. Juli 2007
tibernehmen.

Tatigkeitsschwerpunkte des GGD im Jahr

2006 waren

» die Durchfiihrung der freiwilligen Salmonel-
len-Kontrolle in Hiihnergefliigelbestanden
gemaR der Séchsischen Richtlinie

» die Kontrolle der Impfung gegen die New-
castle Krankheit in Hiihner- und Putenbe-
sténden

» die Durchfiihrung der EU-weiten Grundla-
genstudie zur Pravalenz von Salmonellen in
Masthiihnerbestdnden im Freistaat Sachsen

» die Vorbereitung der EU-weiten Grundla-
genstudie zur Pravalenz von Salmonellen in
Putenbestanden im Freistaat Sachsen

» fachliche und personelle Unterstiitzung bei
der Bekampfung der Gefliigelpest in zwei in
Sachsen aufgetretenen Fallen

» Briitereikontrollen in amtlichem Auftrag

» Zuarbeiten und Stellungnahmen zu gesetz-
lichen Bestimmungen und Fragestellungen
durch das SMS

» die Beratung von Betrieben mit tiergesund-
heitlichen Problemen

» Unterstiitzung der Aus-, Fort- und Weiter-
bildung von Tierhaltern und Tierarzten durch
Vortrdge zur Tiergesundheit (Im Jahr 2005
wurden vom GGD zwdlf Vortrédge im Rahmen
verschiedener Veranstaltungen gehalten.)

Dartiber hinaus bestand his Mérz 2006 eine
Kooperation mit der Professur fiir Vogelkrank-
heiten der Veterindrmedizinischen Fakultat der

Universitat Leipzig im Umfang von 0,3 Stellen.

Diese Zusammenarbeit diente der Aus- und

Weiterbildung von Tierdrzten und forderte den

Informationsaustausch zwischen Forschung

und Praxis unter Einbindung séchsischer Be-

triebe. Im Rahmen der Kooperation wurden im

Jahr 2006 folgende Leistungen erbracht:

» praktische studentische Ausbildung im Rah-
men von Bestandsbesuchen des GGD

» Vorlesungen und Seminare im Bereich Nutz-
gefligel

» Betreuung von zwei Projekten zum Vorkom-
men von Mykoplasma synoviae und avidren
Metapneumoviren in sdachsischen Legehen-
nenbesténden

» Mitgliedschaft in der Arbeitsgruppe Tierge-
rechtheit des Projektes “Nationaler Bewer-
tungsrahmen zum Stand der Technik von
Tierhaltungsverfahren” der FAL und KTBL

» Beratung bei der Planung von Projekten im
Bereich Nutzgefliigel an verschiedenen Insti-
tuten der Veterindrmedizinischen Fakultat

Zur Beratung bei tiergesundheitlichen Proble-
men wurde der Gefliigelgesundheitsdienst
2006 in 60 Fallen von Tierhaltern sowie fiir 16
Beratungen von Amtstierdrzten in Anspruch
genommen (Anforderungen im Zusammenhang
mit den Gefligelpestausbriichen sind in diesen
Zahlen nicht enthalten). Die Beratungstatig-
keit durch den Gefliigelgesundheitsdienst ist
somit gegentiber dem Vorjahr um ca. 40%
angestiegen. Wie bereits in 2005 wurde ein
GroRteil der Beratungen von Legehennenhal-
tern gewdinscht, in deren Bestanden eine Le-
geleistungsdepression oder erhéhte Abgdnge
aufgetreten waren. Die haufigsten Ursachen
fir diese Leistungsstorungen waren wie auch

in den Vorjahren Infektionen mit E. coli, Myko-
plasmen und / oder der Infektiésen Bronchitis.
In Einzelfallen wurden jedoch auch Rotlauf,
Histomoniasis, EDS und ein Befall mit Spul-
wiirmern als Ursache fiir Verlustgeschehen
bzw. Leistungsdepressionen diagnostiziert und
entsprechende therapeutische und Therapie
flankierende MafRnahmen eingeleitet.
Weitere Beratungsschwerpunkte ergaben

sich im Zusammenhang mit der aktuellen Tier-
seuchensituation zu SchutzmaBnahmen bei
Gefliigelpest sowie in den heiRen Sommermo-
naten zur Bek&mpfung von Fliegen, Getreide-
schimmelkafern und Milben in Gefliigelstallen.
Fiir diese Themenbereiche wurden aufgrund
wiederholter Anfragen Merkblatter erstellt,
die auf der web-Seite der TSK eingesehen
werden kénnen.

Grundlagenstudie zur Pravalenz von
Salmonellen in Masthiihnerbestanden

Grundlagenstudie zur Pravalenz

von Salmonellen in Gallus-gallus-
Broilerbetrieben gemaR
Entscheidung 2005/636/EG

Mit Hilfe dieser Studie sollen die fach-
lichen Informationen gewonnen werden,
die fiir die Weiterentwicklung des Veteri-
narrechts der Europaischen Gemeinschaft
erforderlich sind. Auf der Grundlage der
Ergebnisse wird ein Gemeinschaftsziel
zur Senkung der Prévalenz von Salmonel-
len in Masthiihnerbesténden festgelegt,
das in entsprechende Rechtsvorschriften
umgesetzt werden wird.

Gefliigel
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Im Rahmen der 0.g. Pravalenzstudie wurden
im Zeitraum vom 01.10.2005 bis 01.10.2006 im
Freistaat Sachsen zwei Masthiihnerbestande
gemaR den Anlagen zur Durchfiihrung der o.g.
Entscheidung (AZ 24-9156-222/8) beprobt und
untersucht. Bei beiden Bestdnden handelt es
sich um konventionelle Bodenhaltungen.

Der Nachweis von Salmonellen verlief fir bei-
de beprobten Masthiihnerbesténde positiv. In
jeweils einem Bestand wurde Salmonella sp.
Gruppe C1 bzw. S. Enteritidis aus Sockentup-
ferproben isoliert.

Uber das Deutschland- und Europaweite
Ergebnis dieser Studie lagen im Januar 2007
noch keine Auswertungen vor.

Im Oktober 2006 begann eine analoge Pra-
valenzstudie in Putenhaltungen. Die Probe-
nahmen in sachsischen Mastputenbetrieben
werden seit Januar 2007 durchgefihrt.

Auftreten der hochpathogenen Form der
Avidren Influenza (HPAI; Gefliigelpest)
im Freistaat Sachsen

Im Falle eines Ausbruchs besonders bedroh-
licher Tierseuchen, wie z.B. Gefliigelpest,
stehen die Tiergesundheitsdienste der Sach-
sischen Tierseuchenkasse den Krisenzentren
zur epidemiologischen Beratung und Unter-
stlitzung bei der Ermittlung des gemeinen
Wertes der zu tétenden Tiere entsprechend
den Regelungen des Séchsischen Notfallplans
.Mafnahmen zur Bekampfung von beson-
ders bedrohlichen Tierseuchen” i.d.F. vom
01.08.2006 zur Verfiigung.

Im Jahr 2006 traten im Freistaat Sachsen ein
Gefliigelpestausbruch in einem Nutzgefligelbe-
stand und zwei Falle von Wildvogel-Gefliigel-
pest auf. Bei dem Nutzgefliigel-Gefligelpestfall
wurde der Gefliigelgesundheitsdienst zur

11.1 Richtlinie zur Bekdmpfung der Salmonelleninfektion

in Hilhnergefliigelbestanden

Unterstiitzung bei der Durchfiihrung der Tétung
von Gefliigel im Sperrbezirk und bei der Wer-
termittlung der gettteten Tiere hinzugezogen.
Nach dem Nachweis von HPAI bei einem Trau-
erschwan im Dresdner Zoo wurde der Geflii-
gelgesundheitsdienst in die epidemiologischen
Erhebungen und in Planung und Durchfiihrung
der Aufstallung der Zoovégel einbezogen.

Aufgrund der epidemiologischen Erhebungen
wird in beiden Féllen von einem Eintrag tiber in-
fizierte Wildvdgel ausgegangen. Eine Verschlep-
pung und weitere Ausbreitung konnte in allen
Fallen durch die unverziiglich eingeleiteten und
umfassenden Mallnahmen verhindert werden.
Bei dem nachgewiesenen Erreger handelt es
sich in allen Fallen um das hochpathogene AV
des Subtyps HoN1/Asia, der den bei Wildvégeln
in Deutschland und im nérdlichen Europa im
Jahr 2006 vorkommenden Isolaten entspricht.

Richtlinie des Sachsischen Staatsministeriums fiir Soziales, Gesundheit und Familie zur Bekampfung der Salmonelleninfektion
in Hiihnergefliigelbestinden des Freistaates Sachsen vom 20. April 1993

Mit dieser Richtlinie werden die Grundsétze fiir den Schutz und die Kontrolle der Hiihnergefliigelbesténde zur Verhinderung der Salmonella
Enteritidis- und S. Typhimurium- Infektion auf der Grundlage eines freiwilligen Bekdmpfungsprogrammes festgelegt.

Die Entnahme von Proben (Eiern, Kotproben, Kloakentupfern, Tiermaterial, Steckenbleibern, Mekonium und Kiickenwindeln) erfolgt durch den
Gefliigelgesundheitsdienst und von der Tierseuchenkasse beauftragten Tierdrzten nach einem in der Richtlinie festgelegten Schema. Die Séch-
sische Tierseuchenkasse beteiligt sich an den Kosten gemal Leistungssatzung.

Im Jahr 2006 haben 53 Legehennen-haltende
Betriebe mit einem gemeldeten Tierbestand
von 3,8 Mio. Legehennen, ein Zuchthiihner-
betrieb, 6 Junghennenaufzuchten und ein
Masthiihnerbetrieb an der freiwilligen Salmo-
nellenkontrolle im Rahmen der 0.g. Richtlinie
teilgenommen. Die regelmé&Rige Kontrolle von
iiber 95% des sédchsischen Legehennenbe-
standes ermdglicht eine zuverlassige Aussage
iiber das Vorkommen von Salmonella Enteriti-
dis (S.E.) und Salmonella Typhimurium (S.Tm.).

Aus den Angaben in Tabelle 1 ist ersichtlich,
dass die Salmonellen-Belastung von unter-
suchten Eiern und Kot mit unter 2% insgesamt
gering war. Wie auch in den Vorjahren war die
Nachweisrate im Sammelkot hoher als an der
Eischale, im Eiinhalt wurden nur in einem Fall
Salmonellen nachgewiesen. Bei der Interpre-
tation der in Abbildung 1 nach Haltungsformen

gegliedert dargestellten Ergebnisse ist zu
berlicksichtigen, dass die Anzahl der Betriebe
und insbesondere die Tierzahlen in den
verschiedenen Haltungsformen unterschied-
lich sind und damit das Probenaufkommen je
Haltungsform differiert (s. Tabelle 1).

Die vergleichsweise hohe Salmonellen-Be-
lastung des Kotes im Vergleich zu den Eiern
kann durch passagdre Infektionen von Hennen
mit belastbarer Immunitat erklart werden.
Reinfektionen sind in Haltungsformen, in
denen die Tiere Kontakt zu ihren Ausschei-

Tab. 1: Nachweis von S. Enteritidis (S.E.) und S. Typhimurium (S.Tm.) in sachsischen Legehennen-

bestédnden

_ Stichprobenumfang* positive Erstbefunde

Eipools Sammel-
kotproben
Freiland- und 436 492
Auslaufhaltung
Bodenhaltung 310 349
Kéfighaltung 876 888
insgesamt 1622 1729

*) ohne Nachuntersuchungen

Eischale Eiinhalt = Sammelkot
(S.E./STm.) (SE /STm.) (S.E./S.Tm.)
9/0 1/0 12/0
0/0 0/0 4/0
4/2 0/0 12/0
13/0 1/0 28/0
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dungen haben (z.B. Scharrraum, Wintergar-
ten, Auslauf) wahrscheinlicher als in der
Kéfighaltung. Das héhere Infektionsrisiko in
Boden- und Freilandhaltungen hat jedoch zu
einer stringenteren Immunprophylaxe in den
betroffenen Betrieben beigetragen. Wahrend
in diesen Haltungsformen die Impfung gegen
S. Enteritidis zum Standardimpf-programm ge-
hort, wurde 2006 in einzelnen Kéafighaltungen
ausschliellich gegen S. Typhimurium geimpft.
In der Folge wurde in diesen Bestanden trotz
umfassender Hygiene- und BiosicherheitsmaR-
nahmen wiederholt S.E. nachgewiesen.

Im Jahr 2006 nahmen fiinf der sechs sach-
sischen Junghennenaufzuchtbetriebe mit dber
20.000 Tierplatzen sowie ein weiterer Betrieb
mit Zulassung zum innergemeinschaftlichen
Handel mit Junghennen an der 0.g. Richtlinie
teil. Insgesamt wurden 103 Kikenwindeln
und 140 Kiiken-Pools (24-Stunden-Verluste)
untersucht.

Weder in den Junghennenaufzuchten noch in
dem beprobten Zuchtbetrieb konnten Salmo-
nellen nachgewiesen werden.

Die Salmonellenkontrolle séchsischer Mast-
hiihner wurde auch im Jahr 2006 nahezu
ausschlielich im Rahmen von Eigenkontrol-
len durchftihrt, nur ein Mastbetrieb nahm an
der 0.g. Richtlinie teil. Insgesamt wurden bis
August 2006 aus vier Durchgdngen dieses Be-
triebes 100 Kiiken-Pools (24-Stunden-Verluste)
und 102 Kiikenwindeln untersucht. Weder in
den Kiiken-Pools noch in den Kiikenwindeln
konnte Salmonella Enteritidis oder Salmonella
Typhimurium isoliert werden.

Als Hauptursache fiir den Nachweis von
Salmonellen in Gefligelbestdnden ist ein
Eintrag durch Schadnager, Wildvogel oder
Arthropoden anzusehen. Konsequent durchge-
fuhrte HygienemaRnahmen und regelméRige
Schadnagerbekampfung sind zur Vermeidung
des Salmonelleneintrags unerlasslich, positive
Befunde weisen auf eine unzureichende
Hygiene und Schadnagerbekampfung in den
betroffenen Bestanden hin. Die Durchfiihrung
betriebsspezifischer hygienischer Mainahmen
wurde bei positiven Salmonellen-Nachweisen
vom GGD mit den Tierhaltern besprochen und
deren Erfolg Gberpriift.

Nachweis von S. Enteritidis in sdchsischen
Legehennenbestanden im Jahr 2006

g 25

2 204

z

% 15+

10

€ 051

=

E 00 e .

Eischale Eiinhalt Sammelkot
m Kéfighaltung Bodenhaltung mFreilandhaltung minsgesamt

Abb. 1: Nachweis von S. Enteritidis in sédchsischen Legehennenbestanden im Jahr 2006

Nachweis von S. Enteritidis und S. Typhimurium
auf der Eischale, 1993-2006

rel. Haufigkeit (%)

1994 1995 1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 Jahr

==p==S. Enteritidis =m=S. Typhimurium

Abb. 2: Nachweis von S. Enteritidis und S. Typhimurium auf der Eischale, 1993-2006

Nachweis von S. Enteritidis und S. Typhimurium
in Sammelkotproben, 1993-2006

rel. Haufigkeit (%)

1993 1994 1995 1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 Jahr

=g=S. Enteritidis ==m=S. Typhimurium

Abb. 3: Nachweis von S. Enteritidis und S. Typhimurium im Kot, 1993-2006
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11.2 Programm zur serologischen Kontrolle
der Impfung gegen Newcastle Disease

Bekéampfung der Newcastle Disease (ND)

Programm zur serologischen Kontrolle der Impfung gegen Newcastle Disease; Neufassung vom 22.09.2003

Nach 87 Absatz 1 Gefltigelpestverordnung sind alle Hihner- und Truthtihnerbestande einschlieRlich der Kleinstbesténde unter standigem Impf-
schutz gegen die Newcastle Disease zu halten. In Abhdngigkeit vom eingesetzten Impfstoff sind dazu regelmaRige Wiederholungsimpfungen

notwendig.

Die liickenlose Impfprophylaxe ist in Anbetracht weltweit auftretender ND-Ausbriiche in den letzten Jahren wichtigste Voraussetzung fir die
Bekdmpfung der ND in der Gefliigelhaltung. Aus Griinden der Seuchenbekdmpfung wird daher der Immunstatus séchsischer Besténde deshalb
mittels serologischer Untersuchungen seit 1996 stichprobenhaft kontrolliert.

Die Sachsische Tierseuchenkasse beteiligt sich an den Kosten gemaR Leistungssatzung.

Im Jahr 2006 wurden serologische Kontrollen
zur Kontrolle der gesetzlich vorgeschriebenen
Impfung gegen die Newcastle Disease (ND) in
insgesamt 48 Legehennen-, 87 Junghennen-
aufzucht-, 11 Masthihner- und 15 Mast-
putenherden sowie in 230 Kleinhaltungen
durchgefihrt.

Die Probenentnahme in Bestédnden mit mehr
als 2.000 Jung- oder Legehennen erfolgte
durch den Gefliigelgesundheitsdienst der
Sachsischen Tierseuchenkasse, Broiler und
Mastputen wurden am Schlachthof beprobt.
Kleinbestande wurden von niedergelassenen
Tierarzten auf Veranlassung durch das jeweils
zustandige Lebensmitteltiberwachungs- und
Veterindramt beprobt.

Die in den Mast- und GroRbestanden mit iber
2000 Hennen- bzw. Aufzuchtplatzen erho-
benen Untersuchungsergebnisse belegen,
dass die gesetzlich vorgeschriebene Immun-
prophylaxe gegen ND im Rahmen der iiblichen
Impfschemata durchgefiihrt wurde und die
Bestande gegeniiber einer ND-Feldvirusinfek-
tion geschiitzt waren.

In drei Junghennenaufzuchten, 22 Lege-
hennenherden und diversen Kleinhaltungen
wiesen hohe Antikérpertiter auf eine magliche
Boosterung durch ND-Feldvirusinfektionen
hin. Gegentiber dem Vorjahr ist eine leicht
abfallende Tendenz festzustellen. Klinische
Symptome oder Leistungseinbulen ungeklar-
ter Ursache traten jedoch in diesem Zusam-

menhang nicht auf, und eine Anziichtung von
ND-Feldvirus ist auch im Jahr 2006 an der
Landesuntersuchungsanstalt fir das Gesund-
heits- und Veterindrwesen bei Hausgefligel in
keinem Fall gelungen.

In dem GroRteil der untersuchten Klein-
bestdnden bestand eine ausreichende
Immunitat gegen den Erreger der Newcastle
Disease, eine Nachimpfung war nur in neun
Kleinhaltungen (4 %) mit sehr niedrigen
Antikérpertitern erforderlich. Die ordnungs-
geméRe Durchfiihrung der ND-Impfung

trotz logistischer Schwierigkeiten (groRRe
Abpackungen der verfiigharen Impfstoffe,
vergleichsweise hoher Organisations-, Ar-
beits- und Kostenaufwand fiir die Impfung
kleiner Tierzahlen) zeigt den verantwortungs-
bewussten Umgang sachsischer Gefliigelhal-
ter und Tierdrzte mit dieser anzeigpflichtigen
Tierseuche.

Fiir néhere Informationen zur Impfung gegen
die Newcastle Disease steht der Gefliigel-
gesundheitsdienst gerne zur Verfugung. Die
Impfungen sind grundsatzlich von einem Tier-

arzt durchzuftihren, sofern keine Ausnahmege-

nehmigung nach 834 Tierimpfstoffverordnung
vorliegt. Der Tierhalter ist verpflichtet, iber
die durchgefihrten Impfungen Nachweise zu
fiihren. Beim Zukauf von Tieren muss daher
der Impfplan mit dem Lieferschein ausgehén-
digt werden.

Junghennenaufzucht:

2. Lebenswoche (LV)

5. Lebenswaoche (LV)

12. Lebenswoche (LV)

16.-18. Lebenswoche (LV oder IV)

Legehennenhaltung:

jahrlich (bei Einsatz von 1V)

oder

alle 10-12 Wochen (bei Einsatz von LV)
Masthiihnerhaltung:

2. Lebenswoche (LV)
6. Lebenswoche (LV) — bei Langmast

Mastputenhaltung:

2. Lebenswoche (LV)

5. Lebenswoche (LV)

9. Lebenswaoche (LV)

12. Lebenswoche (LV)

Fiir Kleinhaltungen wird nach der Aufzuchtphase
der einmalige Einsatz von IV anstelle des wieder-

holten Einsatzes von LV empfohlen
LV = Lebendimpfstoff; IV = Inaktivatimpfstoff

Abb. 4: Impfempfehlungen fiir die gesetzlich
vorgeschriebene Impfung gegen die Newcastle
Disease
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12. Arbeitsbericht des

Fischgesundhelitsdienstes

Die Tatigkeit des Fischgesundheitsdienstes
(FGD) im Jahr 2006 war durch eine intensive
Beratungstatigkeit der séchsischen Fisch-
haltungsbetriebe, Anglerverbénde sowie
-vereine gekennzeichnet. In die Betreuung

des FGD waren 129 Fischhalter, 3 Zierfisch-
handler sowie der Anglerverband ,Elbflorenz”
Dresden e.V., der Anglerverband , Mittlere
Mulde” e.V,, der Anglerverband ,Stidsachsen
Mulde/Elster” e.V. und der Anglerverband
.Sachsen” e.V. einbezogen. Insgesamt wurden
von den beiden Mitarbeiterinnen des FGD

und der fiir 6 Monate als Vertretung befristet
eingestellten Tierdrztin, Frau Ina Reuter, 476
Betriebshesuche sachsenweit vorgenommen.
Insbesondere die Untersuchungstatigkeit und
die Beratungen im Zusammenhang mit der
erst seit 2003 in Sachsen nachgewiesenen,
neu eingeschleppten Koi-Herpesvirusinfekti-
on (KHV) hat wesentlich zugenommen. Nach
Abschluf des durch die Sachsische Landes-
anstalt fiir Landwirtschaft 2003 bis 2005
geforderten Projektes:

Programm zur Abklarung virushedingter Kie-
menerkrankungen bei Karpfen”, welches bei
der Fortbildungsveranstaltung fiir Fischerei-
unternehmen im Mérz 2006 verteidigt werden
konnte, wurde durch den Verwaltungsrat der
Sdchsischen Tierseuchenkasse das ,Gemein-
same Programm des Séchsischen Staatsmi-
nisteriums fiir Soziales und der Sachsischen
Tierseuchenkasse zur Prophylaxe und Bekémp-
fung der Koi-Herpesvirusinfektion (KHV) in
sdchsischen Fischhaltungsbetrieben” bestatigt
und durch den FGD umgesetzt. Die Ergebnisse,
die sich im ersten Jahr der Programmdurch-
fihrung ergeben haben, sind in den folgenden
Abschnitten dargestellt. Gleichfalls wurde
durch die Bearbeitung o.g. Projektes die wis-
senschaftliche Notwendigkeit erkannt, weitere
diagnostische Verfahren zum Nachweis des
Koi-Herpesvirus zu entwickeln. Aus diesem
Grund hat die Sachsische Tierseuchenkasse mit
dem Bundesforschungsinstitut fir Tiergesund-
heit, Friedrich Loeffler Institute Insel Riems (FLI)
einen Forschungsvertrag zum Projekt , Untersu-
chungen zum direkten und indirekten Nachweis
von Koi- Herpesviren (KHV) beim Nutzkarpfen in
séchsischen Teichwirtschaften” abgeschlossen.

Ziel des Projektes, das bis August 2008

laufen soll, ist es die Schwierigkeiten in

der Diagnostik im Rahmen der Bekédmpfung
des KHV in Karpfenbesténden zu beseitigen
und die Freihaltung der Karpfenbestande

vom KHV durch einen sicheren und robusten
direkten oder indirekten Nachweis des Virus
zu garantieren. Schwerpunkte liegen auf der
Erkennung des Virus bei akuter und vor allem
bei latenter Infektion der Karpfen. Es sollen
verschiedene PCR-Methoden in ihrer Verwend-
barkeit bei akuten und latenten Infektionen in
ihrer Sensitivitat und Spezifitat miteinander
verglichen werden. Gewonnene Erkenntnisse
werden sofort in die Praxis zur Bestatigung der
Labortests tberfihrt.

Die Bearbeitung des Projekts erfolgt in enger
Zusammenarbeit des FLI mit dem FGD und der
Landesuntersuchungsanstalt fiir das Gesund-
heits- und Veterindrwesen Sachsen (LUA).

Im Rahmen des Projektes erfolgte eine Pro-
benahme in mehreren sdchsischen Fischhal-
tungsbetrieben. Von der fundierten Durchfiih-
rung des Projektes am FLI konnte sich der FGD
bei einem Arbeitstreffen im Dezember 2006
auf der Insel Riems iiberzeugen.

Teile der Ergebnisse des 2003 bis 2005 vom
FGD durchgefiihrten Programmes wurden

auf mehreren Veranstaltungen prasentiert.
Herauszuheben ist der Vortrag, der im Rahmen
des in Prag stattfindenden 2. éffentlichen
Workshops des DIPNET Projektes, ein europé-
isches Netzwerk zu Erkrankungen der Aquakul-
tur und Interaktionen von Krankheitserregern
des aquatischen Lebensraumes, gehalten
werden durfte.

Dr. Grit Brauer
Fachtierarztin fiir Fische

Séachsische Tierseuchenkasse
Lowenstrale 7a

01099 Dresden

Telefon: 0351 80608-18

Fax: 0351 80608-12

Mobil: 0177 7687870

E-Mail:  braeuer@tsk-sachsen.de

Neben den genannten Aktivitaten war der FGD
u.a. aktiv in der bundesweiten Arbeitsgruppe
zur Erarbeitung des MaRnahmekatalogs fir
Fischseuchen innerhalb des Tierseuchenhand-
buches, im Landesfischereibeirat, im Fachbei-
rat fur Fischerei der Sdchsischen Landesanstalt
fur Landwirtschaft, im Redaktionskollegium der
Zeitschrift ,Fischer und Angler in Sachsen” té-
tig. Fir die genannte Zeitschrift erarbeitet der
FGD regelmaRig Beitrage oder Informationen.
Avrtikel erschienen zu folgenden Themen:
» Aktueller Nachweis der Krebspest in Sachsen
» Die Blutwurmkrankheit: Eine Gefahr fir die
Karpfenbrut

Im letzten Jahr wurde auferdem die Zusammen-
arbeit mit den Anglerverbadnden durch intensivere
Beteiligung an der Fortbildung der Gewasser-
warte und Vereinsvarsitzenden verstarkt. Dazu
erfolgten Vortrdge zu , Anzeige- und melde-
pflichtige Fischseuchen” und zur ,Koi- Herpes-
virusinfektion” bei mehreren Veranstaltungen.
Weiterhin war der FGD wie im Vorjahr durch zwei
Gastvortrdge an der Durchfiihrung des Jugend-
camp GroRdubrau beteiligt. AuRerdem wurde
neben den bestehenden Betreuungsvertrdgen mit
Fischhaltungsbetrieben ein Dienstleistungsver-
trag mit der Sdchsischen Landesanstalt fiir Land-
wirtschaft, Referat Fischerei abgeschlossen. Auf
BeschluR des Verwaltungsrates kann der FGD als
Dienstleister im Rahmen des Forderprogramms
der Sachsischen Landesanstalt fiir Landwirtschaft
zur Untersuchung der sdchsischen Krebsbestande
auf den Krebspesterreger, Aphanomyces astaci,
und zur Kartierung der Krebsbestande Sachsens
tatig werden.

Dr. Kerstin Bottcher
Fachtierarztin fiir Fische

Séachsische Tierseuchenkasse
GutsstraRe 1

02966 Kdnigswartha

Telefon: 035931 294-22

Fax: 035931 294-28

Mobil: 0173 9466235

E-Mail:  boettcher@tsk-sachsen.de

Fische

53
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12.1 Fischgesundheitsprogramm

Programm des Fischgesundheitsdienstes der Sachsischen Tierseuchenkasse zur Bekampfung von Fischseuchen und
Fischkrankheiten vom 2. Dezember 1996

Das Programm hat das Ziel, die anzeigepflichtigen Fischseuchen Virale Hamorrhagische Septikdmie (VHS) und Infektiose Hdmatopoetische Ne-
krose (IHN), die meldepflichtigen Fischkrankheiten Infektidse Pankreasnekrose (IPN) und Friihjahrsviramie (Spring Viraemia of Carp, SVC) sowie
weitere infektiose Erkrankungen, die in den Fischhaltungsbetrieben eine wirtschaftliche Bedeutung erlangen kdnnen, zuriick zu dréngen.

92 Fischhaltungsbetriebe im Haupt- und Neben-
erwerb waren 2006 in die Untersuchungen nach
dem Programm einbezogen. Hinzu kommen die

AN

Fischbestande der Angelvereine und der Sach- ./
sischen Landesanstalt fiir Landwirtschaft, die \'\ /\ —e— 1N
—— [—=— VHS

jedoch keine Fischhaltungshetriebe darstellen.
Insgesamt wurden 203 Teiche bzw. Fischbe-
stande aus anderen Haltungseinheiten in die
Untersuchung einbezogen. Im Vergleich zu den
insgesamt vorgenommenen Untersuchungen
im davor liegenden Jahr ergibt sich ein 2001 2002 2003 2004 2005 2006
leichter Riickgang der untersuchten Bestande
zugunsten des KHV Programms.

N7

Anzahl betroffener Betriebe
O = N W s o1 O N

Abb. 1: Entwicklung der Fischseuchensituation in Sachsen

tenden EU RL 2006/88/EG herauszustreichen.
Fiir zwei weitere Fischzuchtbetriebe wurden
Zulassungsverfahren fir die Erstzulassung

als anerkannt seuchenfreier Betrieb bezliglich
VHS und IHN erarbeitet. Sofern den Antragen
stattgegeben wird, wiirde sich die Zahl, der in
Sachsen zugelassenen Betriebe auf 6 erhohen.

In 4 Fischhaltungsbetrieben wurde im letzten
Jahr das Virus der VHS diagnostiziert (Abb. 1),
waobei der Nachweis auf den nach der EU
Entscheidung 2001/183/EG vorgeschriebenen
Diagnoseverfahren fiir Fischseuchen, d.h. der
Anziichtung auf Zellkulturen nur in zwei Féllen
gelang. Daraufhin wurden diese Betriebe, die

Lebensmitteliiberwachungs- und Veterindramt
durchgefiihrt hat, ergaben keine eindeutig
nachvollziehbare Einschleppungsursache. Auf
Grund der durch den Tierbesitzer schon aus den
Jahren zuvor geschilderten Verlustgeschehen
konnte vermutet werden, dass der Zeitpunkt
der Viruseinschleppung Monate bis Jahre zu-

eine deutliche Klinik zeigten seuchenhygienisch
gesperrt. Im Vergleich zu 2005, wo noch fiinf
Fischhaltungsbetriebe mit deutlichen Verlusten
betroffen waren, ergibt sich ein Riickgang der
aufgetretenen Félle. Zielstellung der Beratung
des FGD sollte jedoch die vollstandige Zuriick-
drangung dieser Handelsseuche sein. Einer der
beiden von Klinik betroffenen VHS Falle trat un-
mittelbar nach Neubesatz der Fischzuchtanlage
auf. Trotzdem dem Fischhalter scheinbar korrekte
Transportbescheinigungen beigebracht wurden,
miissen in mindestens einem Fall latent infizierte
Forellen hinzugekauft worden sein. Wahrschein-
lich ist der Zukauf latent infizierter Speisefische,
bei denen durch unzureichende Trennung der
Speisefischhélterung vom Rest der Anlage das
Virus auf die Satzfische der Anlage tiberspringen
konnte. Beide mit tierseuchenrechtlichen Verfi-
gungen belegten Fischhaltungsbetriebe wurden
im Laufe des Jahres saniert.

Die vor allem bei Salmanidensetzlingen mit
kurzzeitig hohen Verlusten einhergehende IHN
(Abb. 2) konnte in einem Betrieb nachgewiesen
werden. Die epidemiologischen Erhebungen,
die der FGD gemeinsam mit dem zustandigen

riicklag. Die Fischzuchtanlage erhielt ebenfalls
eine Tierseuchengesetzliche Verfligung und
wurde durch den Besitzer innerhalb kurzer Zeit
leergerdumt und umfassend desinfiziert.

In den Karpfenzuchtbetrieben wurden die Fisch-

bestande im Rahmen der Untersuchungspflicht
des Fischhalters nach § 5 Fischseuchenverord-
nung auf SVC untersucht. Besonderes Augen-

merk richtet der FGD dabei auf die Satzfischbe-

stande an ein- und zweisémmrigen Karpfen u.a.

Cypriniden bzw. Welsen, Zandern etc.

In vier Betrieben und dort auch nur in vier
Teichen bzw. Bestanden konnte Virusgenom
nachgewiesen werden. Allerdings gelang
auch hier nur in zwei Proben die Anzucht des
Virus auf den vorgeschriebenen Zellkulturen.
Die weiteren Befunde wurden mittels PCR
erhoben. Fiir SVC typische klinische Symptome

lagen in keinem Fall vor. Insgesamt ist die wirt-

schaftliche Bedeutung der SVC in Sachsen als
auRerst gering einzustufen. Das unterstreicht
die Bemiihungen der Fischgesundheitsdienste
verschiedener deutscher Bundeslénder sowie
Osterreichs die SVC aus der Listung und Be-

kampfungspflicht innerhalb der zukiinftig gel-

Infektiose Hamatopoetische
Nekrose (IHN)

Rhabdovirus behiillt

willdlebende Lachspo-
pulationen an der pazi-
fischen Kiste der USA

Einschleppung: einmalig nach Europa
ca. 1987

Forellen- und Lachs-
arten | Saibling, Hecht,
Asche, Felchen sind
empfanglich, erkranken
aber nicht

Erreger:
Virusreservoir:

Empfanglich:

Ubertragung:  horizontal

Inkubationszeit: 5 bis 15 Tage
Ausbruch:

klinisches Bild: massiver Verluste bei
Brut und Setzlingen | deutliche Abge-
schlagenheit, sporadische Hyperaktivitét |
Dunkelfarbung der Haut | extreme
Andmie der Kiemen | Pseudofaeces

bevorzugt bei ca. 10°C

Abb. 2: Kurzcharakteristik IHN



12. ARBEITSBERICHT DES FISCHGESUNDHEITSDIENSTES

12.2. KHV-Programm

Gemeinsames Programm des Sachsischen Staatsministeriums fiir Soziales und der Sachsischen Tierseuchenkasse zur Prophylaxe
und Bekampfung der Koi-Herpesvirus-Infektion (KHV) in sachsischen Fischhaltungshetrieben (KHV-Programm) vom 23. Mérz 2006

Seit dem Jahr 2000 wird in Deutschland, seit 2003 in Sachsen regelmaRig das KHV als Ursache fiir Karpfen- und Koiverluste nachgewiesen. Nach-
dem in den Jahren 2003 bis 2005 in sdchsischen Fischhaltungsbetrieben der gesamte wirtschaftliche, durch KHV-Infektionen in Karpfenbesténden
verursachte Schaden (Verluste, Desinfektionskosten, erhohter personeller Aufwand, Ertragsausfall) auf 870 000 € geschétzt wurde, wurde im Jahr
2006 das KHV-Programm aufgelegt. Das Programm dient der Prophylaxe, Erkennung und Bekémpfung der Infektion mit dem Koi-Herpesvirus (KHV).

Seit dem 21.12.2005 besteht in Deutschland
fiir die KHV-Infektion die Anzeigepflicht. Dies
bedeutet, dass ein labortechnisch nachge-
wiesener Ausbruch, aber auch bereits der
Verdacht eines Ausbruchs, bei der zustandigen
Behdrde — in diesem Fall das Lebensmit-
telliberwachungs- und Veterindramt — an-
gezeigt werden muss. Anzeigepflichtig ist
insbesondere der Tierhalter, der Tierarzt oder
das Untersuchungslabor. Konkrete Bekdmp-
fungsmalnahmen sind jedoch nicht gesetzlich
vorgeschrieben. Im Einzelfall kann aber tiber
Malinahmen entschieden werden, die die Ver-
breitung der Seuche verhindern sollen. Dazu
wurden Tierseuchengesetzliche Verfligungen
auf der Grundlage von 8 79 Abs. 4. V. m. § 18
des Tierseuchengesetzes (TierSG) erlassen,
die u.a. Verbringungsverbote und Desinfekti-
onsanordnungen enthielten. In begriindeten
Fallen wurden Umgebungsuntersuchungen
durchgefihrt.

Im Jahr 2006 hat der FGD insgesamt 260
Fischbestande aus 49 Fischhaltungsbetrieben
untersucht (Tab. 1). Von besonderem Interesse
waren die Karpfenbesténde der sdchsischen
Fischhaltungsbetriebe, von denen 236 un-
tersucht werden konnten. Auch andere im
Zusammenhang mit Karpfen gehaltene Fisch-
arten wurden beprobt, u.a. sechs Koibestande,
fiinf Goldfischbestande (davon ein Shubunkin-
bestand), finf Schleien- und drei Graskarp-
fenbestande sowie ein Amurkarpfen- und ein
Goldorfenbestand. In zwei Fallen erfolgte die
Probennahme bei Wildfischen, die in Zu-
sammenhang mit KHV Ausbriichen standen.

untersuchte
Bestande
260

Tab. 1: Untersuchungszahlen und KHV-Befunde

KHV-negative
Bestande

In insgesamt 20 Fischbesténden aus sieben
Fischhaltungsbetrieben konnte das KHV nach-
gewiesen werden. Die Aufteilung in die ver-
schiedenen Altersklassen stellt Tabelle 2 dar.
Dabei waren in neun Fallen fiir KHV typische
Symptome und protrahierende Verlustgesche-
hen mit einer starken Ausbreitungstendenz
feststellbar. Die Haut der Tiere wies zum Teil

graue Beldge auf, zum Teil war sie sandpapier-

artig oder durch flache Geschwiire verandert.
Die blassen Kiemen waren hochgradig ge-
schwollen und verschleimt, teilweise wiesen
sie abgestorbene Bereiche (Nekrosen) (Abb. 3)
auf. Bei etlichen Tieren waren die Augen

trotz maRigem bis gutem Erndhrungszustand
stark eingefallen (,Enophthalmus”) (Abb. 4).
Verluste waren plotzlich sowie hochgradig zu
verzeichnen.

In vier Féllen war nur eine unspezifische
Klinik, wie Kiimmern, Kiemenschwellung oder
geringgradige Verluste vorhanden. Die iibrigen
sieben Besténde waren klinisch zum Zeitpunkt
der Untersuchung véllig unauffallig.

Als KHV-positiv erwiesen sich auch einmal
Graskarpfen und einmal Goldfische, die je-
weils mit Karpfen zusammengehalten wurden.
Dies bestatigt die schon langer diskutierten
Hinweise darauf, dass nicht nur Karpfen und
Koi das Virus beherbergen konnen, sondern
ebenso andere Karpfenartige. Inzwischen
wurde auch vom Nationalen Referenzlabor fiir
Fischkrankheiten, Insel Riems berichtet, dass
das KHV nicht nur bei Karpfen und Koi (beides
Cyprinus carpio), sondern auch bei Goldfischen
(Carassius auratus), Karauschen (Carassius
carassius), Graskarpfen (Ctenopharyngodon

KHV-positive
Bestande

Betriebe mit nega-
tivem KHV-Befund

untersuchte
Betriebe
49

idella), Schleien (Tinca tinca) und Orfen (Leu-
ciscus idus) nachgewiesen wurde. Klinische
Geschehen mit Verlusten wurden aber laut
Nationalem Referenzlabor bisher nur bei Karp-
fen und Koi beobachtet.

Der Vollstandigkeit halber seien noch 49
sonstige KHV-Untersuchungen genannt, die an
der Landesuntersuchungsanstalt durchgefiihrt
wurden. Dabei handelte es sich um Handels-
untersuchungen von Nutzfischbesténden, um
Untersuchungen zur Aufklarung von Fischster-
ben oder um Untersuchungen von Zierfisch-
bestanden privater Halter oder Handler, die

in der Regel vom Tierbesitzer bezahlt werden
mussten. Untersucht wurden ein Schleienbe-
stand, 23 Karpfen- sowie 25 Koibestande, wo-
bei neunmal bei Koi und einmal bei Schleien
(aus Mischkultur mit anderen Cypriniden) das
KHV nachgewiesen wurde.

-
-
-
L
L4
-
-
-
%

Abb. 3: KHV-Infektion beim Karpfen: Kiemen-
nekrose

Betriebe mit posi-
tivem KHV-Befund

Fische

59
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*in Mischkultur mit KHV-positiven Karpfen

Die Seuchensituation beziiglich KHV in
Sachsen stellt sich also folgendermaBen
dar:

In groRen Teilen von Sachsen war das KHV
2006 (und in den Jahren zuvor) nicht nach-
weisbar. Es gab auch keine Verlustgesche-
hen, die auf das Vorhanden sein des Virus
hindeuten wiirden. In zwei Fischhaltungsbe-
trieben war der KHV-Nachweis vermutlich
auf bundesweite Zukaufe aus verddchtigen
Betrieben zuriickzufiihren. Dies unterstreicht
die Bedeutung von Handelsuntersuchungen.
Betriebe, die Karpfen oder karpfenartige
Fische zukaufen mochten, sollten unbedingt
auf eine KHV-Untersuchung mit negativem
Ergebnis des Bestandes im Herkunftshetrieb
bestehen. Nach den Erfahrungen des Fisch-
gesundheitsdienstes sollte die Untersuchung
mdglichst bei Wassertemperaturen von mehr
als 16 — 18°C erfolgen. Aus dem Untersu-
chungsbericht sollte hervorgehen, welches
Probenmaterial wie vieler Fische, zu welchem
Zeitpunkt und mit welcher Methode unter-
sucht wurde. Im Zweifelsfall steht der Fisch-
gesundheitsdienst gerne fiir die Interpretation
solcher Untersuchungsberichte und Beratung
zur Verfligung.

Die iibrigen betroffenen Betriebe befinden
sich in enger rdumlicher Verbindung, so dass
man von einem Seuchengebiet ausgehen
kann. Zur Praophylaxe in diesem Gebiet, aber
auch in allen anderen Gebieten, sind strenge
Hygienemalnahmen einzuhalten: gesonderte
Geréatschaften fiir jeden Bestand oder zumin-
dest fiir jede epidemiologische Einheit (z.B.
Teichgruppe), Reinigung und Desinfektion von

Abb. 4: Enophthalmus bei einem K1

Tab. 2: positive KHV-Befunde

Arbeitsbekleidung, Gerdtschaften und Trans-
portfahrzeugen, Trennung von Vermarktung
und Produktion.

Im Vergleich zum Vorjahr wurde das KHV trotz
Intensivierung der Untersuchungen in weniger
Besténden nachgewiesen. Es war jedach ein
Betrieb mehr als im Jahr 2005 betroffen. In
einem der Gebiete, die 2005 betroffen waren
sowie in allen im Jahr 2003 betroffenen Ge-
bieten war im Jahr 2006 das KHV nicht mehr
nachweisbar. Dies spricht dafir, dass die ein-
geleiteten Bekampfungsmalnahmen erfolg-
reich waren. An dieser Stelle ist die enorme
Bereitschaft der Betriebe auf KHV untersuchen
zu lassen hervorzuheben.

In Koibesténden ist das KHV immer noch re-
lativ weit verbreitet. Deshalb ist besondere
Vorsicht geboten beim Zukauf von Koi. Falls
ein solcher Zukauf wirklich notwendig ist,
ist auf eine strikte Trennung der Haltung von
Koi und Karpfen, auch beziiglich der Was-
serfiihrung zu achten. Zur Bewirtschaftung
von Koiteichen sollten unbedingt getrennte
Geratschaften vorhanden sein. Ein KHV-Test
sollte auf jeden Fall vor dem Besatz, also
bereits im Herkunftsbetrieb durchgefihrt
werden.
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12.3. Untersuchungen zur
Krebspest

Hintergrund der Untersuchung ist die Ver-
drangung unserer einheimischen Edelkrebs-
besténde durch die Ende des 19.Jahrhunderts
aus Nordamerika eingeschleppte Krebspest.
Deren Erreger, der Schlauchpilz Aphanomyces

astaci, fiihrt bei Edelkrebsen (Astacus astacus,

Abb. 5) zu einer tédlich verlaufenden Infek-
tion. Dadurch konnten sich gebietsfremde,
Krebspest -resistente und — dibertragende
Krebsarten ausbreiten. Zusétzlich haben auch
Gewasserverbauung und — verschmutzung
zum Riickgang der Krebse gefiihrt.

Die Krebspest verlduft bei Edelkrebsen
immer todlich. Typische Symptome sind eine
zunehmende Tagaktivitat, standiges Putzen
des Korpers, Einziehen des Abdomens, Verlust
von GliedmalRen und haufiges Umkippen.

Der Tod tritt ca. 7 Tage nach der Infektion ein
(bei 20 °C). Krebsarten nordamerikanischer
Herkunft, wie beispielsweise der in Sachsen
haufig vorkommende Kamberkrebs, sind zwar
gegen die Krebspest resistent, gelten jedoch
als Ubertrager von A. astaci.

Der Edelkrebs kann fischereilich genutzt
werden und stellt fiir manche Fischhaltungs-

betriebe einen eintraglichen Nebenerwerb dar.

Deshalb und aufgrund seiner Listung in der
Richtlinie 92/43/EWG zur Erhaltung der natr-
lichen Lebensrdume sowie der wildlebenden
Tiere und Pflanzen (FFH-Richtlinie) miissen
seine Bestdnde geschiitzt werden, insbeson-

Abb. 5: Edelkrebs (Astacus astacus)

dere vor der Krebspest. Die Untersuchung

auf Krebspest ist Grundlage dessen, dass
vorhandene Edelkrebsbestande geschiitzt wer-
den und Wiederansiedlungsversuche geplant
werden kénnen.

Insgesamt wurden 2006 im Auftrag der Lan-
desanstalt fiir Landwirtschaft im Rahmen des
Forderprogramms , Erfassung und Dokumenta-
tion zur Situation der Krebsbesténde im Frei-
staat Sachsen — Mdglichkeiten fiir Schutz- und
Entwicklungsmafinahmen” 50 Kamberkrebse
(Orconectes limosus) die aus dem Schwarzen
Schops, der Talsperre Quitzdorf, der Pulsnitz,
dem Schwarzwasser und der Kleinen Spree
stammten, durch PCR Technik auf Krebspest
untersucht. Dazu wurde diese Untersuchungs-

technik an der Landesuntersuchungsanstalt
fir das Gesundheits- und Veterindrwesen
Sachsen (LUA) zunéchst etabliert und durch
den Virologen modifiziert. In der Literatur
wird beschrieben, dass der Nachweis des
Krebspesterregers an anderen Krebsen auf3er
dem Edelkrebs schwierig ist. Trotzdem gelang
der LUA bereits in 8 Féllen der Nachweis des
Schlauchpilzes bei Kamberkrebsen. Interes-
santerweise stammten alle positiven Proben,
die zu unterschiedlichen Zeiten entnommen
wurden aus dem gleichen Gewasser.

Sehr geehrte Tierbesitzer,

wir hoffen, wir konnten lhnen mit dem vorliegenden Bericht einen guten Uberblick

iber die Leistungen lhrer Tierseuchenkasse vermitteln.

Fiir die gute Zusammenarbeit im Jahr 2006 bedanken wir uns bei lhnen, bei allen
Veterinar- und Landwirtschaftsbehdrden, der Sachsischen Landesuntersuchungsanstalt,
den Zucht- und Kontrollverbdnden und allen anderen Partnern die sich mit der Land-

wirtschaft verbunden fiihlen.

Die Mitarbeiter der Sachsischen Tierseuchenkasse

Fische
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