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Vorwort

Mit diesem Heft wird der dritte Zweijahresbericht
der Sichsischen Tierseuchenkasse den Tierbesitzern,
Mitarbeitern der Landwirtschaftsverwaltung und der
Veterindrbehdrden sowie sonstigen Interessierten zur
Verfligung gestellt. Damit wird dieser Bericht schon
zur Tradition, zur Tradition im positiven Sinne.

Der aufmerksame Leser wird feststellen, dafs Bekann-
tes aktualisiert und neue Themen aufgenommen
oder wegen ihrer Bedeutung fiir die Tiergesundheit
und mithin fiir die Wettbewerbsfihigkeit der Tierpro-
duktion erweitert wurden.

Ich denke zum Beispiel an die BHV1-Bekdmpfung, zu der die Séchsische Tierseu-
chenkasse und mein Haus ein gemeinsames Landesprogramm im letzten Jahr verab-
schiedet haben. Diese Infektion nimmt im Wettbewerb der europdischen Rinderwirt-
schaft erheblich an Bedeutung zu. Wer sich heute nicht zur Bekdmpfung entschlief’t,
wird deshalb in Kiirze Schwierigkeiten bekommen. Das lange Generationsintervall
beim Rind erfordert hier nicht nur von Hochziichtern ein vorausschauendes Denken
und Handeln. Deshalb méchte ich den Beitrag in diesem Heft zur BHV1 allen Rin-
derhaltern ganz besonders zur Lektiire und zum Nachdenken empfehlen.

Das Wiederauftreten der Ansteckenden Blutarmut der Einhufer seit vielen Jahren
macht deutlich, dal® wir auch die "alten Krankheiten” nicht vergessen diirfen. Auf der
anderen Seite treten neue Erkrankungen auf, zu denen noch Forschungsbedarf be-
steht, wie der Beitrag tiber die proliferative Nierenkrankheit bei Regenbogenforellen
tiberzeugend zeigt,

Diese Beispiele konnen die Breite der von der Sichsischen Tierseuchenkasse bear-
beiteten Themen nur andeuten und sollen dazu anregen, sich eingehender mit dem
Heft zu befassen. Damit wird der Leser die gesamte Vielfalt der Tatigkeit der Sichsi-
schen Tierseuchenkasse fiir die Herdengesundheit und zum Nutzen der Tierhalter er-
fassen kénnen. Dabei wiinsche ich viel Freude.

Den Mitarbeitern der Siachsischen Tierseuchenkasse danke ich fiir ihre engagierte Ar-
beit und hoffe auf viele gute Ideen im Interesse der Tiergesundheit zum Nutzen der
Landwirtschaft und schlieBlich der Verbraucher.

Dr. Schyverg
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1. Gesetzliche Grundlagen fiir die Arbeit der Sichsischen Tierseuchenkasse

- Tierseuchengesetz (TierSG) vom 20. Dezember 1995 (BGBI. | S. 2038)

- Sichsisches Ausfiihrungsgesetz zum Tierseuchengesetz - Landestierseuchengesetz -
(SachsAGTierSG) vom 22. Januar 1992 (SichsGVBI. S. 29)

- Gesetz tiber die Beseitigung von Tierkérpern, Tierkorperteilen und tierischen
Erzeugnissen (Tierkorperbeseitigungsgeselz - TierKBG) vom 2. September 1975
(BGBI. [S. 2313, 2610)

- Sidchsisches Ausflihrungsgesetz zum Tierkorperbeseitigungsgesetz
(SachsAGTierkKBG) vom 16. Dezember 1992 (SachsGVBI. 1993 S. 1)

- Verordnung des Séchsischen Staatsministeriums fiir Soziales, Gesundheit
und Familie tiber die Einzugsbereiche der Tierktrperbeseitigungsanstalten
(ETBA-VO) vom 6. Oktober 1993 (SachsGVBI. 1994 S. 159)

- Geschiftsordnung der Sichsischen Tierseuchenkasse vom 31, Juli 1992
(SachsABL. S. 1135) und Anderung der Geschiftsordnung vom 29. Mirz 1995
(SachsABI. S. 571)

- Beitragssatzung der Sachsischen Tierseuchenkasse vom 13. Oktober 1998
(SachsABI. 1999 S. 4)

- Bekanntmachung der Sichsischen Tierseuchenkasse zur Anderung der
ab 1. Januar 1998 in Kraft getretenen Leistungssatzung vom 13. Oktober 1998
(SichsABI. 1999 S. 7)

- Haushaltssatzung der Sichsischen Tierseuchenkasse vom 13. Oktober 1998
SachsABI. 1999 S. 4)

2. Wissenswertes tiber die Sachsische Tierseuchenkasse

Die Aufgaben sind im § 6 des Landestierseuchengeselzes festgeschrieben:

(1) Die Sachsische Tierseuchenkasse leistet Entschidigungen fiir die Tierverluste nach
den Vorschriften des Tierseuchengesetzes.

(2) Sie kann Beihilfen gewdhren gemal § 18 dieses Gesetzes fiir Vorbeuge- und
BekampfungsmaBnahmen sowie bei Schiden, die durch Tierseuchen und andere
Tierkrankheiten entstehen.

(3) Zur Erfiillung ihrer Aufgaben erhebt die Tierseuchenkasse Beitrige von den Tier-
haltern.

(4) Die Tierseuchenkasse unterhilt Tiergesundheitsdienste.

Jeder Tierbesitzer, der Pferde, Rinder, Schweine, Schafe, Gefliigel, StiRwasserfische
und Bienenvélker hilt, ist verpflichtet, seine Tiere bei der Sichsischen Tierseuchen-
kasse anzumelden und dafiir Beitrige zu entrichten.

Bei Neuanmeldung ist der Tierbestand formlos der Siachsischen Tierseuchenkasse mit-
zuteilen.

In den darauffolgenden Jahren erhilt der Tierbesitzer von der Tierseuchenkasse einen
Meldebogen, den er gewissenhaft ausfiillen mul, damit im Tierseuchenfall eine Ent-
schidigung gezahlt werden kann.



Wichtig: Jede Anderung der Adresse ist der Tierseuchen-
kasse mitzuteilen.

Weitere Informationen zur Siachsischen Tierseuchenkasse kinnen als Sonderdruck
angefordert werden.

3. Verwaltung der Sachsischen Tierseuchenkasse
30T, Mitarbeiterinnen der Verwaltung:
Frau Dr. Christa Hendel - Geschaftsfuhrerin
Telefon: 03 51/8 06 08 11
Frau Ingrid Kéhler - Buchhaltung

Telefon: 03 51/8 06 08 15

Frau Ursula Ziedelmann und - Leistungsabteilung

Frau llona Stemme Telefon: 03 51/8 06 08 14 u. 8 06 08 34
Frau Annelore George und - Beitragsabteilung

Frau Gitta Drache Telefon: 03 51/8 06 08 13 u. 8 06 08 33
Frau Tosca Klelzsch - Sekretariat

Telefon: 03 51/ 8 06 08 10

Anschrift der Geschiftsstelle:

Sachsische Tierseuchenkasse
Lowenstralle 7 a, 01099 Dresden
Telefon: 03 51/ 80 60 80
Telefax: 03 51/8 06 08 12




_3.2A

Meldung und Beitragszahlung

In den Jahren 1997 und 1998 wurden bei der Sichsischen Tierseuchenkasse ge-

meldet:
Tierart Anzahl Tiere Anzahl Tierbesitzer
1997 1998 1997 1998
Ponys und Kleinpferde 6961 7 432 2673 2 864
andere Pferde 7 254 F37 1901 1951
Kélber bis 6 Monate 85 104 80 628 4 663 4928
Zucht- und Mastrinder 207 978 193179 6 307 6158
tiber 6 Monate bis zu 2 Jahren
Rinder tiber 2 Jahre 330 657 323 464 6 090 6018
(Kiihe, Farsen, Bullen)
Schweine bis 50 kg 316 012 339 996 1512 1578
Schweine tiber 50 kg
Zuchtschweine 80910 85316 820 833
Mastschweine 159 242 187 846 2095 2167
Schafe iiber 1 Jahr 91 246 90 100 6 288 6161
Bienenvolker 35 357 31 373 3308 3153
Hiihner, Enten, Ganseund | 3114 313 | 3 456 281 9 563 8 835
Truthiihner
Kiiken, Junghennen und 2778464 | 3366 843 543 451
Masthihnchen
Rassegefliigel 12 830 10 985 465 334
nicht nicht
organisierte | organisierte
Tierbesitzer | Tierbesitzer
nicht erfallt | nicht erfallt | 170 Vereine |162 Vereine
Teichwirtschaften 8 588 ha 9981 ha 129 247
Forellenbetriebe
Speisefisch 181 653 kg | 205 743 kg 57 69
Rf4 846 410 St. | 455 591 St. 54 58
Rfg.y 788 120 St. | 474 901 St. 16 14
Aquakulturanlagen 16 376 kg 2790 kg 3 4

Die weitere Entwicklung der Tierproduktion im Freistaat Sachsen ist ganz entschei-
dend von den Festlegungen der Agenda 2000 abhingig.
Viele Tierbesitzer kommen verantwortungsbewult sowohl der fristgemalen Mel-
dung der Tiere als auch der Beitragszahlung nach. Leider mulite 1998 fiir 22 Tier-




besitzer (1996 waren es noch 95 Tierbesitzer) Zwangsgeld wegen Nichtmeldung
angedroht und in 7 Fillen festgesetzt werden. 2 Fille davon wurden dem Gerichts-
vollzieher tibergeben.

Fur ausstehende Beitragszahlungen mufiten 1 312 Mahnungen, davon 117 Voll-
streckungsersuchen, erstellt werden. 19 Antragen auf Stundung der Beitrdage wurde
stattgegeben.

Fiir Rinder, Schweine und Gefliigel konnten 1996 Beitragsgutschriften ab einer be-
stimmten Tierzahl beantragt werden, wenn die Voraussetzungen fir ein geringeres
seuchenhygienisches Risiko gegeben waren. 1997 wurde die Gewidhrung von Bei-
tragsgutschriften auch auf SiiRwasserfische erweitert. Allerdings sind bei den oben
genannten Tierarten nicht alle Tiergruppen fiir eine Beitragsgutschrift vorgesehen.
Einzelheiten sind der jeweils giiltigen Beitragssatzung zu entnehmen.

Fir die zu zahlenden Beitrige der Jahre 1996 und 1997 erfolgten nachstehende
Beitragsgutschriften in den Jahren 1997 und 1998:

Beitragsgutschriften fiir 1997 1998
folgende Tierarten DM DM
Zucht- und Mastrinder tber 6 Monate 35 129,20 28 910,40
Rinder tiber 2 Jahre 87 021,60 76 605,00
Schweine bis 50 kg 40 158,30 29 898,90
Schweine iiber 50 kg

Zuchtschweine 13 998,00 10 375,50

Mastschweine 16 780,80 13 740,60
Gefliigel 8 768,88 6 691,39

(Hihner, Enten, Ganse,
Perl- und Truthtihner)

StiBwasserfische - 1024,20
Speiseforellen, Rfy und Rfgy, und
andere Salmoniden

Achtung ! Bei Rindern erfolgte hinsichtlich der Beitragsgutschriften fir das Bei-
tragsjahr 1998 eine Anderung. Es werden nur noch Beitragsgutschriften fiir Rinder
tiber 2 Jahre ab dem 51. Tier gewihrt, wenn in dem Betrieb eine eigene Reproduk-
tion durchgefiihrt wird und der Zukauf von Sperma tiber eine in Sachsen zugelas-
sene Besamungsstation erfolgt und/ oder Zukauf von Vatertieren aus einer aner-
kannten Zuchtvereinigung sowie Kontrolle der Bullen fiir den natiirlichen Deckakt
entsprechend der Richtlinie des Sidchsischen Staatsministeriums fiir Soziales, Ge-
sundheit und Familie zum Deckbullengesundheitsdienst im Freistaat Sachsen vom
20. April 1993 (SdchsABI. S. 683) erfolgt.

Bei den Stichprobenkontrollen durch den Rindergesundheitsdienst wurde mehr-
mals festgestellt, daR die Kontrolle der Bullen fiir den natiirlichen Deckakt in den
Betrieben nicht entsprechend der Richtlinie durchgefiihrt wurde.

(6]



3.3; Leistungen
3.3.1.  Entschadigungen

Im Jahr 1997 wurden 147 Antrige und 1998 wurden 66 Antrige auf Entschidi-
gungszahlungen wegen anzeigepflichtiger Tierseuchen bearbeitet.

1997: 4 Antrdge mufiten wegen Verstolen gegen Verordnungen bzw. gegen
die Beitrags- und Leistungssatzung abgelehnt werden und 8 Antréige
wurden in der Auszahlungssumme gemindert

1998: Bei 7 Antrdgen muliten Minderungen vorgenommen werden wegen
fehlender Totungsanordnungen, wegen Verstolen gegen geltende
Rechtsvorschriften und wegen Verendungen vor der Seuchenanzeige.

Auf die einzelnen Tierarten entfielen in den Jahren 1997 und 1998 folgende
Entschidigungen:

1997 1998
Tierart Sachverhalt Anzahl DM Anzahl DM
Antrage Antrige
Rinder | - Leukose
. Neuausbriiche 5 5427,88 3 2943,38
. Sanierung 28 44 286,91 7 4 505,02
- Salmonellose 20 |153210,62 | 29 |[35289541
- Abklirung Brucelloseverdacht 1 1.870,00 . .
- Abkliarung Tollwutverdacht 1 257974 1 1 225,00
- angeordnete Tétung wegen 3 8 497,79 - -
unbekannter Herkunft im
Zusammenhang mit BSE-
Abklirung
- Hartefallregelung 20 [119 494,00 - -
(Totung origindr englischer
und Schweizer Rinder)
- Tétung gemal BSE-Schutz- 34 [292619,40 1 14 928,68
verordnung unter Berticksich-
tigung der Erstattung des FG-
Anteils
- Hartefallbeihilfe fir Diagnose- 1 1179,00 - -
findung zur Hauterkrankung
verursacht durch Dermato-
philus congolensis
113 1629165,34 | 41 |376497,49




1997 1998
Tierart Sachverhalt Anzahl Anzahl
Antrige DM Antrige DM
Schweine | - Abklirung AK-Verdacht - - 1 1 006,86
- Aujeszkysche Krankheit:
Verendung bei Blutentnahme| 3 467,90 - -
- Abklarung KSP-Verdacht 4 4760,54| 1 536,66
- Abkldrung Brucelloseverdacht 1 14718,58| 1 6 015,51
8 19947,02| 3 7 559,03
Schafe/ |- Abklirung Tollwutverdacht 2 370,00| 1 225,0
Ziegen
- Abklarung Brucelloseverdacht 1 455,83 - -
3 625,83 1 225,00
Gefliigel | - - - - -
Fische - VHS 5 94 415,20 1 805,00
Bienen | - Bosartige Faulbrut 16 10412,70| 20 10 219,00
Insgesamt 145 |754766,09| 66 395 305,52

Die Feststellung, dafl die Entschidigung wegen anzeigepflichtiger Tierseuchen im
Jahr 1998 gegeniiber 1997 um ca. die Halfte zurlickgegangen ist, ist auRerordent-
lich erfreulich.

Das ist auf ein bewulteres seuchenhygienisches Management in vielen Betrieben
zurlickzufiihren.

Sorgen bereiten die Salmonellosen in den Rinderbestinden. 1998 betragt der An-
teil der Entschidigungsleistungen fiir Salmonellosen 93,7 % der Gesamtentschddi-
gungszahlungen fiir anzeigepflichtige Tierseuchen der Rinder. In den betroffenen
Betrieben ist ein strenges Gesundheitsmanagement mit Impfung durchzusetzen, in
den nicht betroffenen Betrieben ist alles zu unternehmen, um Salmonellosen von
vornherein auszuschalten. Dabei spielen die sanitiren Verhiltnisse im Betrieb, die
Schadnagerbekampfung u.v.m. eine herausragende Rolle.

Ein besonderes Augenmerk mulfs auch in Zukunft den anzeigepflichtigen Fischseu-
chen gelten, d.h. unkontrollierte Zukiufe aus Bestinden, deren Gesundheitsstatus
unbekannt ist, sind unbedingt zu vermeiden, auch wenn diese vorerst finanziell lu-
krativer erscheinen.



Aufgrund der Entschddigungszahlungen ist leider zu bemerken, dall die bésartige
Faulbrut bei den Bienenvélkern nicht eingeddammt werden konnte. Hier sind inten-
sivere prophylaktische Vélkerkontrollen erforderlich.

3.3.2.  Amitlich angewiesene Malinahmen

Die von Seiten der Veterinarverwaltung festgelegten Malnahmen zur Untersu-
chung der Tierbestinde auf anzeigepflichtige Tierseuchen stellten auch in den Jah-
ren 1997/ 1998 eine wesentliche Saule des Tierseuchenschulzes und der Tierseu-
chenbekimpfung dar.

Gemals Leistungssatzung der Sdchsischen Tierseuchenkasse und Verwaltungsvor-
schrift des Sachsischen Staatsministeriums fiir Soziales, Gesundheit und Familie
wurden fur amtliche Untersuchungen fiir die einzelnen Tierarten folgende Betrige
aufgewendet:

Aufwendungen fiir amtlich angewiesene Kontrolluntersuchungen
(tierdrztliche Leistungen und Laboruntersuchungen)
1997 1998
DM DM
Rinder
Leukose 3254 817,86 2244 992,02
Brucellose 237 449,89 461 457,16
Tuberkulose 726 068,88 22944,10
Schweine
Aujeszkysche Krankheit 222 058,99 154 809,09
Schweinepest (Haus- und 37 571,90 41 182,72
Wildschweine)
Schafe/ Ziegen
Brucellose 25 556,50 22 118,00
gesamt 4 503 524,02 2947 503,09

Die Abrechnung der amtlich angewiesenen Kontrolluntersuchungen erfolgt durch
die Tierseuchenkasse direkt mit dem vom zustindigen Amitstierarzt mit Durch-
fihrung der Malknahmen beauitragten Tierarzt und der Landesuntersuchungsan-
stalt fir das Gesundheits- und Veterindarwesen Sachsen, so dal der Tierbesitzer
keine Vorfinanzierung der Untersuchungen vornehmen muf.



Aufgrund der gednderten Tuberkulose-Verordnung vom 13. Mérz 1997 ist der Tu-
berkulintest bei Rindern weggefallen und somit waren weniger Zahlungen 1998
notwendig.

Der Test ist nur noch in besonderen Fillen anzuwenden.

Bei den Schweinen ist aufgrund der Freiheit des Bundeslandes von klassischer
Schweinepest (KSP) ein geringer Untersuchungsumifang erforderlich, allerdings
werden fiir Wildschwein-Untersuchungen noch finanzielle Mittel aufgewandt. Die
Untersuchungen auf Aujeszkysche Krankheit sind nach der Verordnung zum
Schutz gegen die Aujeszkysche Krankheit vom 10. November 1997 eingeschrinkt
worden. Dadurch kénnen die vom Land zur Verfiigung gestellten Mittel fiir andere
Tiergesundheitsprogramme verwandt werden.

Tollwutbekimpfung

Die gezielten Malknahmen zur Tilgung der Fuchstollwut durch Immunisierung der
Fiichse und regelmiBige Untersuchung von Flichsen wurden auch 1997 und 1998
fortgesetzl.

Leider sind im IV. Quartal 1998 wieder 9 positive Fiichse in Ostsachsen ermittelt
worden, so dall die Immunisierungsmalnahmen in bestimmten Gebieten verstarkl
werden muliten.

Die Kosten fiir Fuchskoder und deren Ausbringung sowie fiir Fuchsabschiisse be-
liefen sich

1997 auf 1703 058,35 DM und
1998 auf 1 877 722,89 DM.

3.3.3.  Tierkérperbeseitigung

Nach wie vor ist eine sichere Tierkdrperbeseitigung fir die Tierseuchenbekamp-
fung und nicht zuletzt auch fiir den Schutz der Bevélkerung unerldBlich.

Eine sichere Beseitigung bedeutet, dall Tierkadaver und Tierkorperteile mindestens
20 Minuten lang 133 °C und 3 bar Druck ausgesetzt werden miissen.

Dafiir sind erhebliche finanzielle Aufwendungen erforderlich, die sich aus dem
Sachsischen Ausfiihrungsgesetz zum Tierkérperbeseitigungsgesetz (SachsGVBI.
1993 S. 1) ergeben.

Der Anteil der Sachsischen Tierseuchenkasse ist aus Beitrigen der Tierbesitzer fiir
die einzelnen Tierarten zu finanzieren.

Der Anteil des Landes und der Sachsischen Tierseuchenkasse (2/3 des ungedeck-

ten Aufwandes fiir Vieh im Sinne des Tierseuchengesetzes) betrug in den Jahren
1997 und 1998 fiir die einzelnen Tierarten:
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1997 1998

DM DM
Plerde 17 563,04 19 206,40
Rinder 2032921,97 2223 141,06
Schweine 2129518,70 2326 776,00
Schafe 122 941,30 134 444,80
Gefliigel 74 642,92 81 627,20
Stulwasserfische 13 172,28 14 404,80
sonstige Tiere und
Landesgiiter 37 727,94 28113,38
Gesamtsumme 4428 488,15 4829 713,64

Fir die Entsorgung der verendeten Tiere gibt es die Verordnung des Sichsischen
Staatsministeriums fiir Soziales, Gesundheit und Familie tiber die Einzugshereiche
der Tierkorperbeseitigungsanstalten vom 6. Oktober 1993 (SichsGVBI. 1994 S.
159). Diese legt fest, dall der Einzugsbhereich der Tierkorperbeseitigungsanstalt
Lenz, Staudaer Weg 1, 01561 Lenz,

Telefon: 03 52 49/ 73 50

Telefax: 03 52 49/ 7 35 25
die kreisfreien Stidte und die Landkreise der Regierungsbezirke Dresden und
Leipzig und der Einzugsbereich der Tierkdrperbeseitigungsanstalt Chemnitz, Am
Zeilbigwald 25, 09131 Chemnitz,

Telefon/ Telefax: 03 71/ 41 02 97
die kreisfreien Stidte und die Landkreise des Regierungsbhezirkes Chemnitz um-
fafst.

3.3.4.  Freiwillige Leistungen im Rahmen von Tiergesundheitsprogrammen

Fiir alle Tierarten gibt es Tiergesundheitsprogramme, die der Férderung der Tierge-
sundheit, der Erhdhung der Leistungen der Tierbestinde und nicht zuletzt dem
Verbraucherschutz dienen.

Fir die Programme wurden und werden erhebliche Mittel als freiwillige Leistungen
der Tierseuchenkasse zur Verfiigung gestellt. Voraussetzungen zum Erhalt dieser
Mittel sind die ordnungsgemaille Teilnahme an den Programmen, die Vorlage der
bezahlten Rechnungen und die Untersuchungen missen an der Landesuntersu-
chungsanstalt fur das Gesundheits- und Veterindrwesen in Sachsen vorgenommen
worden sein.

Die aktuellen Tiergesundheitsprogramme werden unter Pkt. 4.2, in Kurzform darge-
stellt.



In den Jahren 1997 und 1998 wurden u. a. folgende Beihilfeantrige bearbeitet:

Anzahl Antrige

1997 1998

BHV1 690 832
BVD/ MD 106 166
bakteriologische Milchuntersuchung 156 178
Cervixtupfer von Stuten 58 57
Pullorumuntersuchung 86 85

Fiir Tiergesundheitsprogramme und fiir Untersuchungen auf Veranlassung der Tier-
gesundheitsdienste wurden folgende Ausgaben getitigt:

Tierart Leistung 1997 1998
a) fur Programm
b) auf Veranlassung der Tiergesundheitsdienste DM DM
Pferde | a) Programme
- Stutengesundheitsdienst 3727,00 1964,00
b) auf Veranlassung
Pferdegesundheitsdienst 1631,50 1122,22
Zwischensumme 5 358,50 3 086,22
Rinder | a)Programme
- BHV1 1361 649,07 [2010309,78
- BVvD/ MD 248 832,00 | 244 340,45
- bakteriologische Milchuntersuchung 146 684,00 | 125 300,00
- Salmonellose 122 356,00 | 176 728,00
- Abortabkldrung 36 536,50 | 33 947,80
-Kennzeichnung von Rindern
(2. Ohrmarke) - | 222 480,00
b) auf Veranlassung
Rindergesundheitsdienst 54 864,50 | 3689373
Zwischensumme 1970922,07 |2 849 999,76
Schweine | a) Programme
- PRRS-Programm 20 209,00 25 997,50
- Abortabkldrung 20 918,50 25 759,00
- Pilotprojekt: Salmonellendiagnostik | 144 858,94 -
b) auf Veranlassung
Schweinegesundheitsdienst 18 610,75 | 25 487,66
Zwischensumme 204 597,19 77 244,16
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Tierart Leistung 1997 1998
a) fiir Programm
b) auf Veranlassung der Tiergesundheitsdienste DM DM
Schafe/
Ziegen | a)Programme
- Maedi-Visna 3181,50 4117,50
- Abortabkldrung 56,00 609,00
- CAE-Bekampfung 7 231,00 5 637,50
b)auf Veranlassung
Schafgesundheitsdienst 3 051,50 2417,22
Zwischensumme 13 520,00 12 781,22
Gefliigel | a) Programme
- Pullorumuntersuchung Rassegefliigel 9 363,50 9 510,60
- Uberwachung des Salmonellen-
vorkommens in Gefliigelbestinden 37 189,50 41 154,50
- Salmonellenimpfstoffeinsatz 47 403,05 38 244,45
- Uberwachung ND-Impfung 17 608,78 13 905,12
b)auf Veranlassung
Gefligelgesundheitsdienst 744,50 1 855,82
Zwischensumme 112 309,33 104 670,49
Fische | a)Programme
- virologische Untersuchungen
gemdl Richtlinie 8 242,00 10 936,00
- Hautveranderungen - 280,00
- Huminsdureeinsatz 5 5
b) auf Veranlassung
Fischgesundheitsdienst 5 108,50 1574,00
Zwischensumme 13 350,50 12 790,00
Bienen | a)Programme
- Varroatosebekampfung 167 505,67 | 165 864,68
b) entfillt, kein Tiergesundheitsdienst
Zwischensumme 167 505,67 165 864,68
Gesamtsumme a) 2 403 552,01 84 011,25
b) 3 157 085,88 69 350,65
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4.1.

Tiergesundheitsdienste
Mitarbeiter der Tiergesundheitsdienste:

Tiergesundheitsdienste Chemnitz
Dresdner Strafle 183

09131 Chemnitz

Telefon: 03 71/4 52 04 30
Telefax: 03 71/4 52 04 37

Frau Gerdi Arnold - Sekretariat
Telefon: 03 71/ 4 52 04 31

Herr Dr. Johannes Uhlemann - Schweinegesundheitsdienst
Telefon: 03 71/4 52 04 32

Herr Dr. Werner Fleischer - Schweinegesundheitsdienst
lelefon: 03 71/4 52 04 33

Frau Dr. Petra Kampfer - Rinder-/ Eutergesundheitsdienst
Telefon: 03 71/ 4 52 04 34

Herr TA Gunter Wolf - Schafgesundheitsdienst
Telefon: 03 71/4 52 04 35

Herr Dr. Peter Ludwig - Pferdegesundheitsdienst
Telefon: 03 71/ 4 52 04 36




Tiergesundheitsdienste Dresden
Lowenstrafle 7 a
01099 Dresden

Telefon: 03 51/ 80 60 80
Telefax: 0351/8 0608 12

Frau Monika Raabe

Frau Dr. Claudia Geililer

Frau Dr. Grit Brauer

Herr Dr. Gunther Teichmann
Frau DVM Helga Vergara

Herr TA Jirgen Wetzke

Sekretariat

Telefon: 03 51/8 06 08 17
Gefligelgesundheitsdienst
Telefon: 03 51/8 06 08 16
Funktelefon: 01 72-3 52 48 68

Fischgesundheitsdienst
Telefon: 03 51/8 06 08 18
Funktelefon: 01 77-7 68 78 70

Eutergesundheitsdienst
Telefon: 03 51/8 06 08 19
Schweinegesundheitsdienst
Telefon: 03 51/ 8 06 08 20
Rindergesundheitsdienst
Telefon: 03 51/8 06 08 21

Aulienstelle Fischgesundheitsdienst

An der Aue 14
02906 Sproitz

Herr Dr. Joachim Herms

Telefon/Telefax: 0 35 88 / 20 30 33
Funktelefon: 01 73-9 46 62 35




16

Tiergesundheitsdienste Leipzig
Giildengossaer Stralle 36

04445 Liebertwolkwitz

Telefon: 03 42 97/ 4 37 13 oder 4 37 15
Telefax: 03 42 97/ 4 36 51

Frau Dr. Karin Eulenberger - Rinder-/ Eutergesundheitsdienst
Telefon: 03 42 97/4 37 13
Funktelefon: 01 71-4 82 08 25

Herr DVM Dieter Isaak - Schweinegesundheitsdienst
Telefon: 03 42 97/4 37 15
Funktelefon: 01 71-4 97 62 55




4.2. Richtlinien des Sichsischen Staatsministeriums fiir Soziales, Gesundheit
und Familie und Programme zur Tiergesundheit bei der Sichsischen Tier-
seuchenkasse (Kurzerlduterungen)

4.2.1. Plerde

Programm fiir den Stutengesundheitsdienst vom 16. Oktober 1995, in der Neu-
fassung vom 26.3.1997 [in Kraft ab 1.1.1997]

Das Programm umfalt die klinische Untersuchung (rektal, vaginal) und bakteriolo-
gische Priifung durch Cervixtupferproben bei Stuten, die nicht zur Bedeckung zu-
gelassen sind (Problemstuten). Damit verbunden ist die Einfiihrung eines Stuten-
passes im Freistaat Sachsen mit Beginn der Decksaison 1996 zur Realisierung
zuchthygienischer Malknahmen bei Stuten.

In den Stutenpals wird durch den Pferdezuchtverband (fiir Maidenstuten) bzw.
durch die Tierdrzte die Deckerlaubnis eingetragen.

Die Deckstellenleiter und privaten Hengsthalter sind verpilichtet, Stuten, fiir die
kein giltiger Stutenpall vorgewiesen werden kann, vom Beschilen auszu-
schliellen.

Die Sachsische Tierseuchenkasse tibernimmt eine Beihilfe gemals Leistungssat-
zung.

Richtlinie des Sachsischen Staatsministeriums fiir Soziales, Gesundheit und Fami-
lie zum Hengstgesundheitsdienst im Freistaat Sachsen vom 7. September 1993
(Zeitschrift “Sachsens Pferde” 1993, Heft 12, 5. 7)

Die tiergesundheitliche Uberwachung der Deckhengste dient dem Schutz der Pfer-
debestande vor Tierseuchen, Krankheiten und Erregern, die durch den Erwerb, die
Haltung und die Nutzung von Deckhengsten iibertragen werden kénnen. Alle
Deckhengste werden mindestens einmal jahrlich durch den Pferdegesundheits-
dienst der Sichsischen Tierseuchenkasse untersucht. Dazu teilt der Pferdezucht-
verband Sachsen e.V. und die Sichsische Gestiitsverwaltung dem Pferdegesund-
heitsdienst der Sachsischen Tierseuchenkasse alle fiir die jeweilige Decksaison zu-
gelassenen Deckhengste aller Rassen mit.

Deckhengste werden durch den Halter bei dem zustindigen LUVA fiir die Unter-
suchungen im Rahmen des Hengstgesundheitsdienstes angemeldet. Die Untersu-
chung der Deckhengste wird durch den Amtstierarzt veranlaft.

Die Kosten fiir den Hengstgesundheitsdienst im Sinne dieser Richtlinie trigt der
Tierhalter.

4.2.2.  Rinder

Landesprogramm des Sichsischen Staatsministeriums fiir Soziales, Gesundheit
und Familie und der Sichsischen Tierseuchenkasse zum Schutz der Rinderbe-
stinde vor BHV1-Infektionen und zur Bekdmpfung in BHV1-infizierten Rinderbe-
standen vom 17. April 1998 (SichsABI. S. 358)

Die Uberarbeitung bisheriger sachsischer Vorschriften und der ErlaR in Form des
Landesprogrammes war notwendig, weil mit der BHV1-Verordnung vom 25. No-
vember 1997 erstmals fur die Bundesrepublik Deutschland einheitliche Rechts-
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grundlagen als Einstieg in eine planmiRige Bekiampfung dieser anzeigepflichtigen
und insbesondere fiir den Zuchttierhandel relevanten Infektionskrankheit gescha-
fen wurden.

Das Landesprogramm fiihrt die 1993 begonnenen Malnahmen in intensiverer
Form weiter mit dem Ziel, moglichst flichendeckend MaBnahmen zum Schutz
und zur Bekampfung zu ergreifen.

Detaillierte, auf die spezifische betriebliche Situation zugeschnittene BHV1-Pro-
gramme, die in Abstimmung mit dem LUVA, dem betreuenden Tierarzt und dem
Rindergesundheitsdienst erstellt werden und deren Einhaltung vom LUVA kontrol-
liert wird, sind Voraussetzung fiir die Beihilfeleistung an den Tierbesitzer.

Programm der Sdchsischen Tierseuchenkasse zum Schutz von Rinderbestinden
vor einer Infektion mit dem Virus der Bovinen Virusdiarrhoe/ Mucosal Disease
(BVD/ MD) und zur Bekdampfung in infizierten Bestinden vom 17. April 1998

Mit dem Erlalk der ersten bundesdeutschen Leitlinien fiir den Schutz von Rinderbe-
stinden vor einer Infektion mit dem Virus der BVD/ MD im Januar 1998 wurde
eine Uberarbeitung und Aktualisierung des BVD/ MD-Programmes der Sichsi-
schen Tierseuchenkasse von 1995 notwendig. Neben dem Schwerpunkt der
Durchfiihrung von Impfmalnahmen in Bestinden zum Schutz vor den klinischen
Schadwirkungen dieser Virusinfektion werden auch diagnostische Programme an-
geboten, die allein oder in Verbindung mit Impfungen zur Erlangung eines be-
stimmten Bestandsstatus erforderlich sind.

Die fachlich korrekte Umsetzung von Impfungen und diagnostischen Malnahmen
in Absprache mit dem Rindergesundheitsdienst berechtigt zur Beihilfeleistung an
den Tierbesitzer.

Programm zur Forderung der Eutergesundheit in Sachsen gemdfl “Verwaltungs-
vorschrift des Sachsischen Staatsministeriums fiir Soziales, Gesundheit und Fami-
lie zur Durchfiihrung des amtlichen Eutergesundheitsdienstes (EGD) im Freistaat
Sachsen” vom 17. April 1998

Die Sichsische Tierseuchenkasse gewdhrt Beihilien entsprechend der Leistungssat-
zung fir die bakteriologische Untersuchung von Milchproben, wenn der Tierhalter
sich an diesem Programm beteiligt und den LKV e.V. durch Unterschrift ermach-
tigt, tiber die geltenden Rechtsvorschriften hinaus Ergebnisse aus der monatlichen
Milchleistungspriifung dem Eutergesundheitsdienst zur Verfiigung zu stellen.
Betriebe, die keine Milchleistungspriifung beim LKV durchfiihren, erhalten die Bei-
hilfen nach Abstimmung der Milchprobenuntersuchung mit dem EGD.

Gemeinsames Programm der Sdchsischen Tierseuchenkasse und des Sichsischen
Landeskontrollverbandes e.V. zur Erhéhung des Verbraucherschutzes, zur Ver-
besserung der Rohmilchqualitit und der Eutergesundheit vom 25.9.1995

Beide Einrichtungen bemiihen sich durch Abstimmung aller Mallnahmen, die
Landwirte moglichst umfassend bei der Erhhung der Effektivitdt der Milchproduk-
tion zu unterstiitzen.
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Kernstiick des Programms ist ein “Frihwarnsystem”, welches durch Auswertung
des monatlichen Durchschnitts der Tankmilchzellzahl und von Ergebnissen der
Einzelzellzahlen aus der Milchleistungspriifung bereits vorbeugend Betriebe her-
ausfiltert, die Storungen der Eutergesundheit bzw. der Rohmilchqualitét signalisie-
ren, obwohl die gesetzlich festgelegten Grenzwerte noch nicht tiberschritten sind.

Richtlinie des Sichsischen Staatsministeriums fiir Soziales, Gesundheit und Fami-
lie zum Deckbullengesundheitsdienst im Freistaat Sachsen vom 20. April 1993
(SachsABL. S. 683)

Der Deckbullengesundheitsdienst ist eine Aufgabe des Rindergesundheitsdienstes
und wird zur Bekdmpfung von Deckseuchen und anderen auf genitalem Wege
tibertragbaren Infektionskrankheiten durchgefiihrt.

Der Tierbesitzer hat die Haltung von Deckbullen beim zustandigen LUVA anzu-
zeigen. Die tiergesundheitliche Uberwachung der Deckbullen dient dem Schutz
der Rinderbestinde vor Tierseuchen, Krankheiten und Erregern, die durch den Er-
werb, die Haltung und Nutzung von Deckbullen tibertragen werden kénnen.

Programm der Sachsischen Tierseuchenkasse zur Kennzeichnung von Rindern
vom 17. April 1998

Die bei den ab 1. Januar 1998 geborenen Rindern gesetzlich geforderte 2. Ohr-
marke dient der eindeutigen Identifizierung im Rahmen der Tierseuchenbekamp-
fung und des Verbraucherschutzes.

Die Siachsische Tierseuchenkasse tibernimmt die Mehrkosten und unterstiitzt damit
die Rinderhalter.

4.2.3. Schweine

Gemeinsames Programm des Sichsischen Schweinezuchtverbandes und der
Sachsischen Tierseuchenkasse zur Stabilisierung der Tiergesundheit in den Herd-
buchzuchtbetrieben Sachsens vom 01.10.1996 (“Sachsen Post - Schwein”, Nr. 7)

Das Programm dient der Gewihrleistung eines stabilen Gesundheitsstatus in den
Herdbuchzuchtbetrieben. Von den Betrieben sind entsprechende tiergesundheitli-
che MaRnahmen einzuhalten. Die Betriebe unterliegen der tierdrztlichen Betreu-
ung durch den Hoftierarzt. Der Schweinegesundheitsdienst der Sichsischen Tier-
seuchenkasse berdt zweimal jihrlich die Betriebe. Zur weiteren Verbesserung der
tiergesundheitlichen Situation in den Herdbuchzuchtbestinden wird das Pro-
gramm gegenwirtig neu iberarbeitet. Nach Abstimmung mit dem Sichsischen
Schweinezuchtverband e. V. werden neue Inhalte festgelegt.

Programm des Sichsischen Staatsministeriums fiir Soziales, Gesundheit und Fa-
milie und der Sichsischen Tierseuchenkasse zum Schutz der Schweinebestinde
vor der Infektion mit dem Virus des Porcinen Reproduktiven und Respiratori-
schen Syndroms (PRRS-Programm) vom 17. April 1998 (SdchsABI. S. 656)

Aufgabe des Programmes ist es, die PRRS-unverdéchtigen Bestinde jahrlich an-
hand der im Rahmen der vorgeschriebenen Untersuchung auf Aujeszkysche
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Krankheit entnommenen Blutproben zu kontrollieren. Dariiber hinaus werden in
den unverdichtigen Bestinden alle Aborte (siehe auch Programm zur Abklarung
von Aborten bei Pferden, Rindern, Schweinen und Schafen vom 13. Oktober
1998) untersucht, um eine mogliche PRRS-Infektion bei den ersten Anzeichen zu
erfassen. Das Programm bietet dem Tierhalter eine Hilfestellung zum Schutz der
unverdachtigen Bestinde vor einer PRRS-Infektion und zur Reduzierung der Lei-
stungsdepression in infizierten Betrieben. Die Teilnahme ist freiwillig und erfolgt
auf Antrag des Tierhalters beim zustindigen Amtstierarzt.

Gemeinsame Richtlinie des Sachsischen Staatsministeriums fiir Soziales, Gesund-
heit und Familie sowie des Sichsischen Staatsministeriums fiir Landwirtschaft,
Erndhrung und Forsten zum Programm zur Sicherung der Tiergesundheit in
schweinehaltenden Betrieben vom 09. April 1998 (SdchsABI. S. 330)

Die Richtlinie hat zum Ziel, das Tiergesundheitsniveau in allen Schweinebestin-
den als Voraussetzung fiir hohe tierische Leistungen und gesundheitlichen Ver-
braucherschutz anzuheben. Dafiir wird dem schweinehaltenden Landwirt das
fachspezifische Beratungspotential des Schweinegesundheitsdienstes der Sichsi-
schen Tierseuchenkasse, der Lebensmitteliiberwachungs- und Veterindrimter, der
Staatlichen Amter fiir Landwirtschaft, des Siachsischen Schweinezuchtverbandes e.
V. und des vom Tierbesitzer benannten Tierarztes angeboten.

Nach der freiwilligen Teilnahmeerklirung verpflichtet sich der Tierhalter zur Ein-
haltung der festgelegten Normen zur seuchenhygienischen Absicherung und zur
Gewidhrleistung der selbsterarbeiteten Maknahmen zur Sicherung einer geringen
Erkrankungshiufigkeit bei 6konomisch bedeutsamen sowie verbraucherschutzrele-
vanten Infektionskrankheiten und Parasitosen.

Der Antrag zur Teilnahme ist beim zustindigen Amtstierarzt zu stellen.

Fir alle Programme wird ein Teil der Untersuchungskosten von der Siachsischen
Tierseuchenkasse getragen.

4.2.4. Schafe und Ziegen

Richtlinie zur Maedi-Sanierung der Herdbuchbestande Deutsches Milchschaf, Te-
xelschaf, Schwarzkopfiges Fleischschaf im Freistaat Sachsen vom 11. Januar 1993
(SichsABL. S. 376)

Mit dieser Richtlinie werden die Grundsitze fiir den Schutz der Schafbestinde vor
der Erkrankung und die Durchfiihrung eines freiwilligen Sanierungsprogrammes
festgelegt.

In sechsmonatigen Abstinden werden alle Tiere eines Bestandes, die ilter als
ein halbes Jahr sind, in besonderen Fillen auch jingere Limmer, untersucht.
Die Blutentnahme wird durch den Schafgesundheitsdienst der Sachsischen Tier-
seuchenkasse vorgenommen mit dem Ziel der Schaffung maedi-unverdichtiger
Bestinde.

Die Siachsische Tierseuchenkasse beteiligt sich an den Kosten gemil Leistungs-
satzung.
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Richtlinie des Sichsischen Staatsministeriums fiir Soziales, Gesundheit und Fami-
lie zur CAE-Sanierung (Caprine Arthritis Encephalitis) der Ziegenbestinde im
Freistaat Sachsen vom 13. Juli 1995 (SiachsABIL. S. 962)

Diese Richtlinie regelt die Grundsitze fiir den Schutz der Ziegenbestinde vor CAE
und die Durchfiihrung eines freiwilligen Sanierungsprogrammes,

In Tierbestanden, die durch eine Verpilichtungserklirung dem Programm beigetre-
ten sind, erfolgen zweimal jahrlich Blutentnahmen. Ziel ist die Schaffung CAE-un-
verdichtiger Bestinde.

Die Sachsische Tierseuchenkasse beteiligt sich an den Kosten gemil Leistungssat-
zung.

4.2.5. Pferde, Rinder, Schweine, Schafe

Programm zur Abklirung von Aborten bei Pferden, Rindern, Schweinen und
Schafen vom 13. Oktober 1998

Das Programm dient der Erfassung und Abklarung von erregerbedingten Abortursa-
chen. Es wurde gegeniiber dem Programm vom 11. Oktober 1995 inhaltlich we-
sentlich erweitert.

Die Siichsische Tierseuchenkasse beteiligt sich an den Kosten.

4.2.6. Geflugel

Richtlinie zur Bekimpfung der Salmonelleninfektion in Hiihnergefliigelbestinden
des Freistaates Sachsen vom 20. April 1993 (SachsABI. S. 851) geidndert durch
Bekanntmachung vom 1. Juli 1995 (SdchsABI. S. 919)

Mit dieser Richtlinie werden die Grundsitze fiir den Schutz und die Kontrolle der
Hiihnergefliigelbestinde zur Verhinderung der S. Enteritidis (S. E.)- und S. Typhi-
murium (S.T.m.)-Kontamination auf der Grundlage eines freiwilligen Bekdmpfungs-
programmes festgelegt.

Die Entnahme von Proben (Eiern, Kotproben, Kloakentupfern, Tiermaterial,
Steckenbleibern, Mekonium und Kikenwindeln sowie Blutproben) erfolgt durch
den Gefliigelgesundheitsdienst der Siachsischen Tierseuchenkasse nach einem in
der Richtlinie feslgelegten Schema.

Die Siachsische Tierseuchenkasse beteiligt sich an den Kosten gemil Leistungssat-
zung.

Programm der Sdchsischen Tierseuchenkasse zur Beteiligung an der Salmonellen-
pflichtimpfung in Aufzuchtbetrieben vom 1. Januar 1995 gemall Hiihner-Salmo-
nellen-Verordnung vom 11. April 1994 (BGBI. 1 S. 770)

Mit dem Inkrafttreten o.g. Verordnung wurde die Pflichtimpfung der Hithner gegen
Salmonellose in Aufzuchtbetrieben ab 250 Tieren vorgeschrieben.



Da die fur einen ausreichenden Impfschutz notwendige dreimalige Impfung eine
erhebliche finanzielle Belastung fur die Aufzuchtbetriebe darstellt, gewahrt die
Sachsische Tierseuchenkasse den sich diesem Programm anschlieRenden Betrie-
ben eine Beihilfe.

Programm der Sichsischen Tierseuchenkasse zur Bekimpfung von Salmonella-
Gallinarum-Pullorum in Rassegefliigelbestinden im Freistaat Sachsen vom 2. Ja-
nuar 1995 (Informationsheft des Landesverbandes Sichsischer Rassegefliigelziich-
ter e.V. “LV-aktuell” 1995, Heft 4, 5. 13)

Auf der Basis der Freiwilligkeit werden vor Beginn der Brut in Rassegefliigelbestin-
den Blutuntersuchungen mittels Frischblut-Agglutination auf S, Pullorum durchge-
flihrt.

Die Sichsische Tierseuchenkasse gewihrt eine Beihilfe gemal Leistungssatzung.

Programm zur serologischen Kontrolle der Impfung gegen Newcastle Disease
(ND) vom 23. Mai 1996

Das Programm bildet die Grundlage fiir die Kontrolle der Impiprophylaxe gegen
ND, die mit Inkrafttreten der Gefliigelpestverordnung am 31. Dezember 1994 ge-
fordert wird.

Mittels serologischer Stichprobenuntersuchung wird der Immunitétsstatus der Be-
stande tiberpriift.

In die Kontrollen werden Bestinde der verschiedenen GroRenkategorien und Nut-
zungseinrichtungen einbezogen.

Bei Bestinden mit mehr als 2 000 Tieren erfolgt die Probenentnahme durch den
Geflugelgesundheitsdienst der Sichsischen Tierseuchenkasse.

Die Sichsische Tierseuchenkasse beteiligt sich an den Kosten gemal8 Leistungssat-
zung.

4.2.7. Fische

Programm des Fischgesundheitsdienstes der Sichsischen Tierseuchenkasse zur
Bekimpfung von Fischseuchen und Fischkrankheiten vom 2. Dezember 1996

Das Programm bezieht sich auf die Bekdampfung der anzeigepflichtigen Forellenvi-
rosen Infektitse Himatopoetische Nekrose (IHN) und Virale Himorrhagische Sep-
tikimie (VHS), der meldepflichtigen Infektionskrankheiten Frithjahrsviraimie der
Karpfen (SVG, Spring Viraemia of Carp) und Infektiose Pankreasnekrose (IPN)
sowie der bakteriellen Erkrankung Rotmaulseuche (Red Mouth Disease).

Dazu werden durch den Fischgesundheitsdienst in den Forellenbetrieben zwei
jahrliche Bestandsuntersuchungen, in den Teichwirtschaften mindestens eine jahr-
liche Bestandsuntersuchung durchgefiihrt.

Die Sidchsische Tierseuchenkasse beteiligt sich an den Kosten gemal8 Lei-
stungssatzung.
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Programm zur Abklirung von vermehrt auftretenden, neuartigen Hautveran-
derungen bei Karpfen vom 15. Oktober 1997 (Mitteilung des SLFV e.V. 1997
Nr. 6 vom 18. November 1997), gedndert am 13. Oktober 1998 (bekanntge-
geben an die Lebensmitteliiberwachungs- und Veterindramter am 2. Novem-
ber 1998)

Seit einigen Jahren treten regelmdlig in den Wintermonaten vor allem bei Speise-
karpfen und Laichkarpfen rundliche Hautverinderungen auf, die mit Verlusten ein-
hergehen und die Vermarktungsfihigkeit der Fische einschranken.

Um die Ursachen der Erkrankung zu erforschen, wird Probenmaterial aus erkrank-
ten oder verdachtigen Bestinden vom Fischgesundheitsdienst entnommen und vi-
rologisch, bakteriologisch, histologisch und elektronenmikroskopisch in der Lan-
desuntersuchungsanstalt fiir das Gesundheits- und Veterinirwesen Sachsen unter-
sucht.

Weitergehende Untersuchungen werden in der Bundesforschungsanstalt fur Viru-
serkrankungen der Tiere auf der Insel Riems und in der Technischen Universitit
Dresden durchgefiihrt.

Erprobungsprogramm zum Einsatz von Huminsduren bei Siilwasserfischen vom
15. Oktober 1997 (Mitteilung des SLFV e.V. Nr. 6 vom 18. November 1997)

Unter vergleichbaren Teich-, Rinnen- und Aquarienbedingungen soll die antibak-
terielle, viruzide und schleimhautabdeckende Wirkung der Huminsduren vor
allem bei Brut- und Satzfischen untersucht werden.

Dazu werden Fiitterungsversuche und Badebehandlungen durchgefiihrt.

Am Ende der Versuche sollen Aussagen tiber Einsatzgebiete, Dosierung, Verabrei-
chung und Anwendungsbedingungen getroffen werden.

4.2.8. Bienen

Richtlinie des Sichsischen Staatsministeriums fiir Soziales, Gesundheit und Fami-
lie zur Bekdmpfung der Varroatose bei Honigbienen vom 12. Oktober 1994
(SachsABL. S. 1363)

Die Richtlinie enthilt die Behandlungsstrategie gegen die in der gesamten Bundes-
republik Deutschland auftretende Milbe Varroa jacobsoni. Sie gibt Hinweise zur
medikamentosen Behandlung.

Die Sachsische Tierseuchenkasse beteiligt sich an den Kosten fiir festgelegte Medi-
kamente.

Die ausfiihrlichen Richtlinien und Programme kénnen jederzeit bei der Sichsi-
schen Tierseuchenkasse angefordert werden.
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4.3. Berichte der Tiergesundheitsdienste
4.3.1.  Pferdegesundheitsdienst

Hengstgesundheitsdienst:

- Untersuchungen der Privathengste entsprechend der Richtlinie und bei
besonderen Vorkommnissen nach Anforderung

- Untersuchungen der Hengste des Sachsischen Landgestiites Moritzburg
entsprechend der Richtlinie und Untersuchungen der KB-Hengste auf
Tauglichkeit mit Kontrollen in der Saison

In der Richtlinie tiber den Hengstgesundheitsdienst ist vorgeschrieben, dal vor Be-
ginn einer Decksaison von allen Hengsten Genitalsekrete und/oder Tupferproben
aus der Harnréhrenéffnung und der Eichelgrube zwecks mikrobiologischer Unter-
suchung entnommen werden. Im Rahmen dieser Untersuchungen sollen Hengste
herausgefunden werden, bei denen sich die Genitalflora nach der letzten Zucht-
nutzung nicht normalisiert hat und eine Genitalbesiedelung mit Keimen, die auf
Stuten tibertragbar wiren, entwickelt hat.

In erster Linie sind dieses b-himolysierende Streptokokken, Klebsiellen, Pseudo-
monaden, E. coli, Staphylococcus aureus und Taylorella equigenitalis, der Erreger
der CEM.

Im Berichtszeitraum wurden bei 8 von 240 Hengsten in den Genitaltupfern Strep-
tococcus zooepidemicus nachgewiesen. Bei 2 Hengsten konnten Klebsiellen iso-
liert werden. Die Behandlung erfolgte durch den Hoftierarzt entsprechend des Re-
sistogramms mit hohen Antibiotikadosen parenteral (Spiegel tiber 3 bis 5 Tage).
Auberdem wurden wiederholte Spiilungen des Penis mit 0,1 %iger Vet-Sept-Lo-
sung durchgefiihrt.

Die Kontrolluntersuchungen der Genitaltupfer 10 bis14 Tage nach der Behandlung
verliefen stets mit negativem Ergebnis.

Untersuchungen der Besamungshengste

Zu Beginn der Saison werden auch die Besamungshengste zuchthygienisch unter-
sucht. Auch hier erfolgen die o. a. Entnahmen der Tupferproben. Auerdem wird
das Sperma biologisch und bakteriologisch untersucht. Erst wenn das Sperma die
entsprechenden Parameter: 60 % Vorwdrlsbewegung, 0,3 x 10/mm’ Spermien-
dichte und Prozentsalz der pathologischen Spermien < 30 % erfullt, werden die
Hengste fiir die KB (Frischsameniibertragung) freigegeben. Im Laufe der Saison er-
folgen Kontrolluntersuchungen.

Nur so ist es moglich, dal kontinuierlich qualitativ einwandireie Spermaportionen
abgegeben werden konnen.
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Stutengesundheitsdienst:

Zur Bedeckung oder Besamung sind nur unverdichtige Stuten zuzulassen. Als un-
verddchtig gelten: Stuten mit Fohlen bei Fuf nach normal verlaufender Geburts-
und Nachgeburtsperiode und Maidenstuten im Alter bis zu 4 Jahren, die im Zucht-
gebiet aufgewachsen sind und mit Sicherheit zum ersten Mal einem Hengst zuge-
fihrt werden.

Alle anderen Stuten diirfen erst nach tierdrztlicher Unbedenklichkeitsuntersuchung
(Eintragung im Stutenpal) zugelassen werden. Die Bescheinigung mulS sich auf
eine klinisch-gynikologische Untersuchung unter Einbeziehung der mikrobiologi-
schen Untersuchung einer Tupferprobe aus dem Bereich Muttermund/ Gebdrmut-
ter stitzen.

Cervixtupterentnahmen und Sterilititsuntersuchungen im Rahmen des Programmes
Stutengesundheitsdienst

Bei der Entnahme von Cervixtupfern ist besonders darauf zu achten, dalk keine
Kontamination des Tupfers im Scham-/ Scheidenraum erfolgt. Die Entnahme des
Tupfers muls aus dem Cervix-/ Uterusbereich erfolgen.

Der giinstigste Entnahmezeitpunkt ist die Rosse, aber auch jeder andere Zeitpunkt
ist moglich, wenn die o. g. Grundlagen eingehalten werden.

Der Erfolg einer notwendig gewordenen Behandlung ist zu tGberpriifen. Diese Un-
tersuchung sollte frithestens 7 Tage, besser erst 14 Tage nach der Behandlung
durchgefiihrt werden.

Im Berichtszeitraum wurden von uns bei 78 Stuten Cervixtupferproben entnom-
men. Die bakteriologische Untersuchung der Tupferproben ergab bei 15 Stuten
den Nachweis von Streptococcus zooepidemicus. Die Behandlung der Stuten er-
folgte durch die Hoftierdrzte mit hohen Antibiotikadosen parenteral (Spiegel tiber 3
bis 5 Tage).

Aulserdem wurden Uterusspiilungen mit physiologischer Kochsalzlésung bzw. Jod-
losungen durchgefiihrt.

In einigen Fillen erhielten die Stuten waRriges Penicillin intrauterin.

Die 14 Tage nach der Behandlung durchgefiihrten Kontrolluntersuchungen erga-
ben bei 10 Stuten ein negatives Ergebnis der Tupferproben. Bei 4 Stuten hatte die
Behandlung keinen Erfolg. In den Kontrolluntersuchungen wurde wieder Strepto-
coccus zooepidemicus isoliert. Erst nach einer 2. Behandlung konnten in den Kon-
trolltupfern keine pathogenen Keime nachgewiesen werden.

Die Erfahrungen haben gezeigt, dall nur die parenterale Applikation von hohen
Antibiotikadosen eine Keimbesiedlung des Uterus bei Stuten beseitigen kann.



Ab der Saison 1996 wurde im Freistaat Sachsen der Stutenpal$ eingefiihrt. Nach
einem Jahr konnten wir feststellen, daB der Stutenpals von den meisten Stutenbesit-
zern angenommen wurde. Die Untersuchungszahlen der Cervixtupferproben sind
in den letzten Jahren angestiegen. Ein Beweis dafiir, daf die Zuchthygienebestim-
mungen konsequent eingehalten werden.

Untersuchungen von Pferden nach Anforderung durch den Tierbesitzer bzw. Hoftierarzt

Folgende Probleme standen dabei im Vordergrund:
Infektiose Atemwegserkrankungen, Hauterkrankungen, Endoparasiten,
Aufzuchtkrankheiten,

Zur Weiterbildung der Pferdebesitzer wurden in einigen Pferdezuchtvereinen Vor-
trage zu folgenden Themen gehalten:

- Deckhygiene

- Infektits bedingte Fruchtbarkeitsstorungen beim Plerd
- Infektivse Andamie

- Atypische Myoglobinurie

- Impftprophylaxe bei Atemwegserkrankungen

Im Berichtszeitraum wurden 2 Fortbildungstagungen fiir Tierdrzte organisiert.
Vortrage zu den Themen:

- aus der Arbeit des Pferdegesundheitsdienstes
- infektios bedingte Fruchtbarkeitsstorungen beim Pferd
Diagnose, Prophylaxe und Therapie

(Vorsitzender des Priifungsausschusses)

Der Lehrgang fand im Herbst 1998 an der Bildungsstdtte “Landliche Erwachsenen-
bildung im Freistaat Sachsen e. V.” in Brand-Erbisdorf statt.

Unterrichtsfacher waren:  Orthopidie, Gliedmafen- und Klauenkrankheiten (Ur-
sachen, klinisches Bild, Therapie) und Prophylaxe von Klauenkrankheiten.

Blutprobenentnahmen (Abstammungsnachweis) bei Fohlenschauen des Pferde-
zuchtverbandes Sachsen e. V.

Aufgrund eines Beschlusses der Deutschen Reiterlichen Vereinigung e. V. miissen
in allen Bundesliandern ca. 10 % der Fohlen jedes Jahrganges der Rasse Deutsches
Reitpferd hinsichtlich Abstammung tiberpriift werden.

4.3.2.  Rindergesundheitsdienst

Die Haupttatigkeit der Tierdrzte des Rindergesundheitsdienstes bestand im Be-
richtszeitraum vor allem in der Unterstiitzung der Landwirtschaftsbetriebe bei der
Abkldarung und Verhinderung von Tierverlusten und leistungsmindernden Tier-
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krankheiten. Dariiber hinaus erfolgte eine enge Zusammenarbeit mit den Vete-
rindrbehérden im Rahmen der Tierseuchenbekampfung.

Die fachlichen Schwerpunkte der Arbeit lagen vor allem bei der Intensivierung der
BHV1-Bekampfung, der Abklirung und Bekampfung der BVD/ MD-Infektion, der
Bekdmpfung der anzeigepilichtigen Rindersalmonellose sowie von Atemwegs- und
Durchfallerkrankungen im Kilberbereich. Weiterhin wurden - wie in den Jahren
zuvor - Stoffwechselstorungen, Fruchtbarkeits- und Klauenprobleme bearbeitet.

BHV1-Bekimpfung

- Ablosung der freiwilligen Richtlinie durch ein Landesprogramm auf der Basis
der BHV1-Verordnung

- 1998 erweiterte Durchfiihrung von Statuserhebungen

- intensive Diskussion mit den Landwirten zur Aktualisierung betriebsspezifischer
BHV1-Programme

- Orientierung der Betriebe auf die Durchftihrung von
Kontrolluntersuchungen zur Messung des Sanierungsfortschrittes

Einzelheiten sind im Punkt 4.4.2. ausgefuihrt.

BVD/ MD-Bekampfung

- aktualisiertes BVD/ MD-Programm der SachsTSK auf der Basis der Bundesleitli-
nien

- Empfehlung von ImpfmaBnahmen zur Bekdampfung der Infektion sowie auch als
prophylaktische MaRnahme

- leichter Riickgang der direkten Virusnachweise in Sachsen

- Uberlagerung der BVD/ MD durch andere Erkrankungen, daraus resultierend
schwierige Diagnostik

Einzelheiten sind im Punkt 4.4.3. ausgefihrt.

Salmonellose der Rinder

- 1997/ 1998 weitere Zunahme der Salmonellosen in Sachsen mit tierseuchen-
rechtlichen Konsequenzen fur die Bestande

- Einleitung diagnostischer Malnahmen oft verspatet, hohe Erkrankungs- und
Nachweishdufigkeit im Bestand

- besondere Bedeutung der Salmonellosen hinsichtlich Verbraucherschutz und
Image der Landwirtschaft

- hohe finanzielle Entschadigungs- und Beihilfeleistungen durch die SachsTSK

Einzelheiten sind im Punkt 4.4.4. ausgefihrt.

Kalber- und Jungrindererkrankungen

- Erkrankungen und Verluste bei Kilbern bildeten den Schwerpunkt der Betriebs-
beratungen.

- Verlustquoten (verendete Kilber, Totgeburten, Frithgeburten, Aborte) sind teil-
weise erheblich (bis 50 %) und bestanden tiber einen lingeren Zeitraum, ehe
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eine Abklirung eingeleitet wurde; dies ist aus tierseuchen-rechtlichen Griinden,
aber auch aus der Sicht des Tierschutzes ein nicht zu akzeptierender Zustand
(auch bei Berticksichtigung der ungiinstigen wirtschaftlichen Situation und des
geringen Wertes eines Kalbes)

Die an die TKBA Lenz und Chemnitz angelieferten Rinder in Beziehung zu den bei
der SachsTSK gemeldeten Rindern sind der folgenden Ubersicht zu entnehmen:

Anzahl der an die TKBA angelieferten Rinder
1996 1997 1998
Kalber < 100 kg 37 578 50 266 52 864
Jungrinder > 100 kg 4 604 4053 3438
Rinder > 350 kg 10 582 13 458 14 270
Rinder insgesamt 64124 67 777 70572

Im Laufe der letzten Jahre ist bei steigenden Tierverlusten ein permanenter
Riickgang bei der Einsendung von Sektionsmaterial an die LUA Sachsen zu
verzeichnen:

Anzahl der Rindersektionen an der LUA Sachsen

Unter Berticksichtigung der von der TSK aufgebrachten Kosten fiir die Tierkorper-
beseitigung und der unbedingten Notwendigkeit der Abkldrung von Tierverlusten
im Hinblick auf die Tierseuchenbekdampfung mul in Zukunft eine héhere Untersu-
chungsquote erreicht werden. Die Erfahrungen des RGD zeigen, dal® bei frithzeitig
eingeleiteter und fachlich sinnvoller Diagnostik sehr wohl verwertbare Ergebnisse
zu erlangen sind.
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Atemwegserkrankung

Wichtige Ursachen fiir das Krankheits- und Verlustgeschehen:

kilbertypische Infektionen (E. coli, Rotavirus, Coronavirus, Kryptosporidien,
Pasteurellen, Mykoplasmen)

allgemeine Infektionskrankheiten im Bestand (BVD/ MD, Salmonellose, BHV1-
Infektion)

Wegfall spezifischer Muttertierschutzimpfungen oder Unwirksamkeit dieser
Malnahmen aufgrund zu grolSer Stoffwechselbelastungen der Kiihe (Nachweis
der Minderwertigkeit von Erstkolostrum mittels eines Kolostrometers)

krasse Managementprobleme vor allem im Saugkilberbereich; durch Gruppen-
haltung und standiges Nachschieben kleiner Kélber bzw. Riickstellen von Kiim-
merern wird ein permanenter Infektionskreislauf unterhalten

Experimentieren mit Trankverfahren, Milchaustauschern und Diattranken
fehlerhafte oder inkonsequente Therapie von kranken Tieren, alleiniger (da “ko-
stenglinstiger”) Einsatz von Antibiotika ohne symptomatische Begleittherapie,
daraus resultierend hohe Rezidivrate und Entstehen von chronischen Prozessen,
insbesondere an den Atmungsorganen

Herdengesundheit in Milchviehbestinden

noch zu selten wird der umfassenden “Herden”-Gesundheit die erforderliche
Aufmerksamkeit geschenkt, einzelne Komplexe werden zusammenhangslos be-
wertet und bearbeitet
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die Analyse des Krankheits- und Verlustgeschehens von der Statistik bis hin zur
umfassenden Abklirung tiber die Untersuchung von Probenmaterialien oder
Tierkérpern ist in vielen Betrieben noch deutlich zu verbessern

die von der SidchsTSK finanzierte Abortabkldrung (Abortmaterial und Blutpro-
ben) wurde nur sporadisch genutzt, obwohl die Anzahl der Aborte in unter-
schiedlichen Trachtigkeitsstadien relativ hoch ist; zur Erhéhung der Aussage-
kraft werden die Blutproben neben Brucellose auch auf BHV1, BVD/ MD und
Leptospirose (4 Typen) untersucht — s. Leistungssatzung

Zunahme von Stoffwechselbelastungen in Herden mit hoher Milchleistung;
Analysen der Kontrollberichte des LKV weisen insbesondere energetische Uber-
versorgung der Altmelker, z.T. auch Trockensteher und Energiemangel der
Frischmelker aus, was in der Konsequenz zum Fettmobilisationssyndrom mit
allen negativen Auswirkungen auf Geburtsverlauf, Verlauf des Nachgeburtssta-
diums und Erlangung der erneuten Konzeptionsbereitschaft post partum fiihrt
gehiuftes Auftreten von subklinischen und klinischen Ketosen, z.T. kombiniert
mit Azidosen

im Zusammenhang mit Stoffwechselstérungen sind auch Fruchtbarkeitspro-
bleme zu bearbeiten, wobei leider nicht immer eine exakte Analyse der Frucht-
barkeitsdaten verfiighar ist

Die Zusammenhinge von Milchreferenzmengeniiberschreitung, Bestandsabbau,
geringen Verkaufserlosen bei Kithen, Jungrindern oder Kilbern sowie einer kriti-
schen betriebswirtschaftlichen Situation scheinen gegenwartig nicht geeignet, ein
aus tiergesundheitlicher Sicht optimales Fruchtbarkeitsmanagement in den Milch-
viehbetrieben aufzubauen.

Klauengesundheit
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Klauen- und Gliedmalenschiden zdhlen zu den bedeutendsten Abgangsursa-
chen und verursachen zusitzlich noch direkte und indirekte Schiden und somit
hohe Kosten

das Zusammenspiel mehrerer Faktoren — Haltungsformen, Ziichtung, Fiitterung,
Klauenpflege und infektitse Ursachen — fordert das Aufreten von Klauenerkran-
kungen

die Dermatitis digitalis (auch Mortellaro, Erdbeerkrankheit) steht in einigen Be-
trieben an erster Stelle, in anderen auch das gehdufte Vorkommen von eitrig-
hohlen Winden bzw. Rusterholz’schem Sohlengeschwiir

priadisponierende Faktoren férdern die Ausbreitung und schidigende Wirkung
von Erregern wie Bacteroides oder Fusobakterien

die markanten, aber oftmals ibersehenen Anzeichen zu Beginn (Trippeln, grolle
Schmerzhaftigkeit, gerétete Areale mit gestraubten Haaren im Ballenbereich
und in der Fesselbeuge, penetranter Geruch) sollten bereits Anlaf fur gezielte
Einzeltierbehandlung und Herdenmalinahmen sein

lokale therapeutische Malinahmen, die leider nicht immer erfolgreich verlaufen,
sind zu kombinieren mit funktioneller Klauenpflege, Klauenbadern, Korrektur



der Fiitterung und ggf. der Anwendung stallspezifischer Vakzine nach gesicher-
ter Diagnostik

Rusterholz sches Sohlengeschwiir

Hauterkrankungen und Parasitosen

- direkte Verluste durch Parasitosen sind nach Erfahrungen des RGD relativ sel-
ten, im Vordergrund stehen indirekte Verluste in Form von Leistungsminderun-
gen, Entwicklungsstorungen, Minderung der Fleischqualitidt, Reproduktions-
storungen sowie Haute- und Lederschaden

- die Schadwirkungen sind mitunter fiir den Rinderhalter nicht offensichtlich und
somit kein Grund zur Bekampfung

- von den Weideparasiten stehen im Vordergrund: Magen-Darm-Wiirmer, Lun-
genwiirmer, Kokzidien, Kriebelmiicken und Fliegen

- im Stall sind von Bedeutung: Kokzidien, Fliegen, Liuse, Haarlinge und Riude-
milben

- die vorbeugende Kontrolle von Kotproben gibt Auskunft iiber den Endoparasi-
tenstatus und sollte regelmalSig genutzt werden; bei Ektoparasitenbefall sind
Hautgeschabsel zu untersuchen

- aufgrund der Untersuchungsbefunde kénnen gezielte herdenspezifische
Bekdampfungsmalinahmen eingeleitel werden, insbesondere in Mutterkuhhal-
tungen wurde bereits so verfahren und eine hohere Leistungsfahigkeit erreicht

- besondere Beachtung mulh dem gehauiten Auftreten der Trichophytie (Glatz-
flechte) beigemessen werden; die Einschleppung erfolgt i.d.R. tiber infizierte
Tiere, ungiinstige Haltungsfaktoren fordern die Ausbreitung im Bestand; Lei-
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stungsminderungen, schwere Hautschiden, jahrelange Uberlebensfahigkeit der
Pilzsporen und insbesondere die Gefahr der Ansteckung des Menschen Zoo-
nose) machen eine Bekimpfung durch konsequente Impfung unerldflich

4.3.3. Bullengesundheitsdienst

Der Bullengesundheitsdienst (BGD) erfolgt mit dem Ziel des Schutzes der Vater-
tiere vor Tierseuchen und Erkrankungen - insbesondere Deckinfektionen - sowie
des frithzeitigen Erkennens von vatertierbedingten Deck- und Befruchtungsproble-
men in den Rinderbestinden.

Von den Mitarbeitern des Rindergesundheitsdienstes werden

- Jungbullen der Rinderzuchtverbinde in der Eigenleistungspriifstation
Meilen-Korbitz vor der Kérung

- von Zuchtern aufgezogene Jungbullen in den Landwirtschaftsbetrieben
vor der Kérung und

- Deckbullen im Deckeinsatz in Landwirtschaftsbetrieben

zuchthygienisch untersucht.

Die Besamungs- und Wartebullen des Sachsischen Rinderzuchtverbandes unterlie-
gen hingegen der Uberwachung des tierarztlichen Leiters der Besamungsstation.

Im Rahmen des Bullengesundheitsdienstes wurden in Sachsen 1997 insgesamt 240
und 1998 insgesamt 265 Zuchtbullen zuchthygienisch untersucht und beurteilt.

Ergebnisse der Untersuchung von Jungbullen aus der Bullenaufzuchtstation
Meillen-Korbitz

Die Untersuchung dieser Bullen erfolgt auf der Grundlage einer Vereinbarung mit
dem Sichsischen Rinderzuchtverband (SRV) und dem Landesverband Thiringer
Rinderziichter (LTR). Im Berichtszeitraum wurden auRerdem 4 Jungbullen der Hes-
sischen Zucht- und Besamungsunion (ZBH) mit in das Prifverfahren einbezogen.
Die Bullen sind zum Zeitpunkt der Untersuchung etwa 12 bis 14 Monate alt. Das
Untersuchungsergebnis entscheidet mit tiber den zukiinftigen Einsatz in der kiinst-
lichen Besamung oder im natiirlichen Deckakt.

1997/ 1998 wurden 459 Bullen aus der Priifstation der zuchthygienischen Priifung
unterzogen, von denen bis zum jetzigen Tage 435 bewertbar sind. 351 Bullen
wurden gekort (Korquote 80,7 %). Zwei Drittel der Bullen wurden der kiinstlichen
Besamung und ca. ein Drittel dem natiirlichen Deckakt zugefiihrt. 84 von 435 Bul-
len konnten nicht gekort werden. Der tiberwiegende Anteil (62 Tiere = 14,7 %)
multe aus ziichterischen Griinden oder infolge von Erkrankungen selektiert wer-
den. Bei 22 Tieren = 5,2 % waren zuchthygienische und tiergesundheitliche Pro-
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bleme Grund zur Selektion. Im einzelnen lagen folgende Griinde fiir die Beanstan-
dung vor:

- abweichende klinische Befunde an Hoden, Nebenhoden und/ oder
Samenblasen in Verbindung mit Spermaméngeln (13 Bullen),

- reine Spermamadngel (5 Bullen),

- Einhodigkeit (1 Bulle),

- erhebliche Absamprobleme (1 Bulle),

- BVD/ MD-Virustrager (2 Bullen).

Die zuchthygienische Beurteilung umfalt neben der klinischen Untersuchung eine
Reihe von Laboruntersuchungen.

Die zweimalige Blutuntersuchung auf Brucellose, Leukose, Leptospirose und
BHV1 verlief bei allen 435 Bullen negativ. Bei der Blutuntersuchung auf BVD/
MD-Virus wurden 2 Bullen als Virustriger ermittelt und sofort der Schlachtung zu-
vefuhrt. Grundsatzlich werden nur BVD/ MD-Virus-freie Tiere in die Besamungs-
station eingestellt.

Die zweimalige Kotuntersuchung auf Salmonellen ergab bei allen Bullen negative
Befunde. Durch die ebenfalls zweimalige parasitologische Kotuntersuchung wur-
den regelmdRig geringgradiger Kokzidienbefall und gelegentlich Magen-Darm-
wurmbefall diagnostiziert.

Von allen Bullen werden je drei Praputialspiil- und Spermaproben auf spezifische
Deckinfektionserreger (Trichomonaden, Campylobacter - frither Vibrionen -) unter-
sucht, die ebenfalls alle ein negatives Ergebnis erbrachten.

Die intradermale Tuberkulinprobe war bei allen 435 Bullen negativ.

Ergebnisse der Untersuchung von Jungbullen vor der Kérung und Deckbullen in
Landwirtschaftsbetrieben

Die Untersuchung dieser Bullen erfolgt auf der Grundlage der Richtlinie des Sich-
sischen Staatsministeriums fiir Soziales, Gesundheit und Familie zum Deckbullen-
gesundheitsdienst im Freistaat Sachsen vom 20. April 1993.

Von den Landwirten wurden 1997 insgesamt 44 Bullen und 1998 insgesamt 67
Bullen zum Bullengesundheitsdienst angemeldet. Der iiberwiegende Teil davon
waren Jungbullen vor der Kérung, woran das Interesse der Ziichter und Bullenhal-
ter an gepriiften Bullen zu erkennen ist. Demgegeniiber ist aber die geringe Zahl
zur Untersuchung vorgestellter Deckbullen (1997: 20 Bullen, 1998: 17 Bullen)
nach wie vor ein Problem. Viele Bullenhalter zeigen die Deckbullenhaltung nicht
beim Lebensmitteliiberwachungs- und Veterinaramt an und lassen die Deckbullen
nicht regelmaBig untersuchen (s. Richtlinie fur den Deckbullengesundheitsdienst).

Die Untersuchung der Bullen in den Landwirtschaftsbetrieben erfolgt i.d.R. als ein-
malige klinisch-zuchthygienische Untersuchung mit Probenentnahme.

Die Laboruntersuchungen erbrachten bei allen Bullen ein negatives Ergebnis bei
spezifischen Deckinfektionserregern, Brucellose, Leukose, Leptospirose, BHV1
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und Salmonellose. Ein Fleischrindbulle konnte als BVD/ MD-Virustrager ermittelt
werden; bei dem Tier waren monatelanger blutiger Durchfall und ungeniigende
Befruchtungsleistungen vorausgegangen.

Durch parasitologische Kotuntersuchungen wurde regelmilig ein geringgradiger
Endoparasitenbefall nachgewiesen (Kokzidien, Magen-Darm-Wiirmer).

Einzelne Bullen (iiberwiegend Fleischrinder) kamen im Rahmen einer Reklamation
zur Untersuchung. Bei diesen wurde aufgrund von schlechten Befruchtungsleistun-
gen und erheblichen zuchthygienischen Mingeln an den Geschlechtsorganen
i.d.R. die Schlachtung empfohlen.

Als Fazit bleibt die kritische Feststellung, dalk die Meldung der in den Betrieben ge-
haltenen Deckbullen an die Lebensmitteliiberwachungs- und Veterinaramter und
damit zur Untersuchung durch den Deckbullengesundheitsdienst absolut ungenii-
gend ist.

Es sei nochmals darauf hingewiesen, dal bei nicht erfolgter Untersuchung der
Deckbullen die Beitragsgutschrift fiir den gesamten Rinderbestand entfillt.

4.3.4.  Eulergesundheitsdienst

Im Berichtszeitraum war die Arbeit des Eutergesundheitsdienstes (EGD) wie in den
Jahren zuvor auf die Sicherung der Rohmilchqualitit, die Stabilisierung bzw. Ver-
besserung der Eutergesundheit in den Bestinden und die Gewihrleistung des ge-
sundheitlichen Verbraucherschutzes gerichtet.

Der EGD beriet

a) als amtlicher EGD in Zusammenarbeit mit dem Lebensmitteliiberwachungs- und
Veterindramt

- diejenigen Betriebe, in denen aufgrund von Grenzwertiiberschreitungen bei
der Tankmilchzellzahl oder der Keimzahl Liefersperren angedroht oder aus-
gesprochen wurden; wobei erfreulicherweise ein starker Riickgang dieser
Bestinde zu verzeichnen und als Kriterium der Stabilitit der Qualitit der
abgelieferten Rohmilch zu werten ist.

- bei den wegen Zellzahliberschreitung gemalregelten Liefernummern (1,5 %)
handelte es sich in einigen Féllen um Teilbestinde, die die Milchproduktion
einstellten

b) als Beratungsdienst auf Anforderung seitens des Tierbesitzers u. a.

- Betriebe mit hohen, aber noch unter dem Grenzwert befindlichen Zellzahlen
oder mit vereinzelten Grenzwertiiberschreitungen

- Betriebe mit Verlust der Qualitatsklasse “S”

- Betriebe, in denen der Anteil mit Tieren > 400 000 Zellen/ ml in der
Milchkontrolle den Wert von 25 % uberstieg
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- Bestinde mit hohem Mastitisvorkommen bzw. Schwierigkeiten bei der
Mastitisbekampfung

- Bestande mit Nachweis von seltenen Euterentziindungserregern

Die Arbeit des EGD ist an die Analyse verschiedener Daten - sowohl der Herde als
auch des Einzeltieres - gebunden. Wihrend die vom Gesetzgeber geforderte Tank-
milchzellzahl (vor allem das relativ trige reagierende geometrische Mittel tiber 3
Monate) nur sehr wenig geeignel ist, die Eutergesundheil einer groleren Herde zu
charakterisieren, sind Daten aus der Milchleistungspriifung (Einzeltierzellzahlen)
und vor allem bakteriologische Untersuchungen von Milchproben und die direkte
(klinische) Untersuchung von ausgemolkenen Eutern wesentlich besser geeignet,
die Eutergesundheit einer Herde zu beurteilen.

Es ist kritisch anzumerken, dal5 in vielen Betrieben mit Unterschreiten der Grenz-
werle der Tankmilch angenommen wird, daR dieser erreichte gute Stand quasi im
Selbstlauf ohne grolere Anstrengungen beizubehalten ist. Infolgedessen werden
bestimmte Kontrollmechanismen eingestellt oder auf ein Minimum zurtickgeftihrt,
wodurch erste Anzeichen einer sich wieder verschlechternden Situation einfach
nicht erkannt werden. Tankmilchzellzahlen, die immer knapp unter dem Grenz-
wert “entlangschleichen”, sind als deutliche Alarmsignale zu sehen, werden aber
oft nicht als solche registriert.

Diese Situation ist wohl auch der Grund, weshalb das gemeinsam von LKV und
SachsTSK angebotene Frithwarnsystem aus der Analyse der Einzelzellzahlen der
Milchkontrolle nicht im erwarteten Umfang von den Landwirten genutzt wird, um
vor allem vorbeugend auf Eutergesundheit und Rohmilchqualitit Einflul zu neh-
men.

Die bakteriologische Untersuchung von Milchproben liefert nach wie vor sehr
wertvolle Hinweise auf Erreger und Therapieméglichkeiten. Voraussetzung ist al-
lerdings, daR die Proben fachgerecht entnommen werden. Hinweise zu vermeid-
baren Fehlerquellen sind z. B.:

Proben sauber entnehmen, erste 2 bis 3 Strahlen verwerfen
in der Regel Anfangsgemelk
- Viertelgemelke statt Einzelproben
- bei Mastitis ebenfalls Viertelgemelksproben einsenden
keine Entnahme von Sammelmilch wihrend der Milchkontrolle
kiihle Lagerung, schnelle Einsendung
- gesonderte Probenentnahme bei Untersuchung auf seltene Erreger

Die Anzahl der an der LUA Sachsen untersuchten Milchproben und die Entwick-
lung der letzten Jahre sind folgender Ubersicht zu entnehmen.
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Bakteriologische Milchprobenuntersuchungen an der LUA
I Sachsen

400,000 |

300.000

1995 1947 1908

Dabei ist jedoch zu beriicksichtigen, dall gegenwiirtig tiberwiegend Viertelge-
melksuntersuchungen zur Einsendung kamen, so dal es nicht direkt moglich ist,
aus den Probenzahlen auf die Zahl der untersuchten Kiihe zu schliefen.

Bei der bakteriologischen Kontrolle geht es letztlich auch nicht um Untersuchungs-
massen, sondern um qualifiziert ausgewihltes Probenmaterial, aus dem mit hoher
Wahrscheinlichkeit auch ein Befund zu erwarten ist. Die Tatsache, dafl nicht aus
jeder Milchprabe ein Erreger zu isolieren ist, wurde schon mehrfach erlautert.

Fiir bakteriologische Kontrollen gut geeignet sind z. B. Viertelgemelke von:

euterkranken Kiihen (auch nicht grobsinnlich veranderte Viertel!)
Kiihen nach Abschluf der Therapie als Therapiekontrolle

Kithen mit hoher Zellzahl aus der MLP oder mit deutlichem Anstieg
im Vergleich zu den Vormonaten

Kithen ca. 3 bis 4 Wochen vor dem Trockenstellen

Frischabkalbern (Firsen und Kiihe)

Komplette Herdenuntersuchungen von Viertelgemelken oder an drei aufeinander-
folgenden Melkzeiten sind zwar auch geeignet, sollten aber im Einzelfall kritisch
tberprift und ggfs. zugunsten laufender Untersuchungen der o.g. Problemgruppen
zuriickgedringt werden. Der Umfang und die Art der Proben héngt jeweils von der
spezifischen Situation des Bestandes ab, zukiinftig wird es noch wichtiger sein, auf
kritische Entwicklungen der Herde ztigig und fachgerecht zu reagieren.

Das in Sachsen vorherrschende Erregerspektrum ist in folgender Ubersicht darge-
stellt:
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1997 1998

Proben/ Erreger n % n Yo
von Erregerzahl von Erregerzahl

untersuchte Proben 433 793 444 800
Sc. agalactiae 14 503 24,6 11023 20,5
Sc. tibrige 24 561 41,7 22753 42,4
Staph. aureus 7 981 135 9092 16,9
Staph. tbrige 1204 6,9 3995 7.4
Coliforme 3804 6,5 3208 6,0
A. pyogenes 1966 33 1721 3,2
Prototheken 513 0,9 282 0,5
Hefen 1217 21 899 1,7
sonstige 119 0,2 546 1,0
untersuchte Proben aut
Mykoplamen 9502 7 625
M. bovis 48 <0,1 97 0,2
Acholeplasmen 61 0,1 33 <0,1
iibrige 4 <0,1 23 < 0,1

Insbesondere der Anteil der Staphylococcus aureus-Befunde ist hervorzuheben,
weil dieser Erreger die Eigenheit hat, sich im Alveolarbereich einzunisten und ab-
zukapseln, so dal® es dullerst schwierig ist, ihn dort mit Antibiotika zu vernichten.
Eine frithzeitige und konsequente Therapie nach vorheriger Prifung der Resistenz-
lage in der Herde ist hier geboten.

Das Auftreten seltener Mastitiserreger ist auf relativ wenige Bestinde beschrankt,
oftmals wurden auch nur wenige Befunde pro Bestand erhoben.

Es ist darauf hinzuweisen, dafl seltene Mastitiserreger hiufig mit allgemein bela-
stenden Faktoren in der Herde einhergehen, mangelhafte Kondition der Tiere und
geringe Abwehrkrifte fordern das Haften dieser Erreger. Auch ungiinstige Hal-
tungsbedingungen (Feuchtigkeit, Schmutz mit Erregeranreicherung an sensiblen
Punkten, z. B. Abkalbebereiche) und die enge Nachbarschaft von Kranken- und
Abkalbebereich fordern die Erregertibertragung.

Zur oftmals von den Landwirten und Tierdrzten beklagten Unwirksamkeit von Ma-
stitispraparaten muls bemerkt werden, daB in der Praxis hdufig eklatante Fehler bei
der Behandlung euterkranker Tiere gemacht werden. Allgemein mulS festgestellt
werden, daly

- euterkranke Kithe zu spat

- mit von vornherein unwirksamen Antibiotika
- nur auf dem offensichtlich verianderten Viertel
- nicht ausreichend lange
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- nicht im vorgeschriebenen Wiederholungsabstand
- taglich mit anderen Wirkstoffen
- mit ungeeigneten Kombinationen von Medikamenten

therapiert werden. Die Folge fir das Einzeltier ist z. B. die Entstehung einer chro-
nischen Maslitis, die zeitweilig als ausgeheilt erscheint, aber standig zu Ruckfal-
len fuhrt. Das Eutergewebe wird langfristig geschadigt, bildet sich zuriick und
stellt einen chronischen Erregerherd dar. Fur die Herde ist dagegen zu beobach-
ten, dab sich eine Erregerpopulation herausbildet, die gegen viele Wirkstoffe resi-
stent (d.h. unempfindlich) ist und sich dadurch erfolgreich einer medikamentésen
Behandlung entzieht.

Gerade unter dem Gesichtspunkt Verbraucherschutz mul® in der Landwirtschaft
heute mehr denn je auf sachgerechten und wirkungsvollen Antibiotikaeinsatz
unter grofitméglicher Vermeidung von Resistenzen geachtet werden.

4.3.5. Schweinegesundheitsdienst

In Zusammenarbeit mit den Amtstierdrzten erfolgte in einer Vielzahl von Betrie-
ben die Uberpriifung der seuchenhygienischen Absicherung der Bestinde und die
Beratung der Betriebe zur Einhaltung der Tierseuchen-Schweinehaltungsverord-
nung, der Schweinehaltungsverordnung und des Tierschutzes. Im Sinne dieser
beiden Verordnungen wurden auch neun Antrige von Schweinezucht- und -
mastbetrieben auf Genehmigung einer wesentlichen Anderung der Betriebsweise
nach § 16 des Bundesimmissionsschutzgesetzes im Auftrag des Regierungsprasidi-
ums Dresden bearbeitet.

Die Arbeit des Schweinegesundheitsdienstes (SGD) konzentrierte sich auf die Be-
ratung der Schweinehalter und ihrer betreuenden Tierdrzte zu Fragen der Dia-
gnose und Behandlung von Atemwegs- und Durchfallerkrankungen, Fruchtbar-
keits- und Stoffwechselstérungen sowie Parasitosen.

Die Tierdrzte des SGD beteiligten sich an Qualifizierungsmalnahmen des Forder-
werkes Land- und Forstwirtschaft Sachsen e.V. und hielten Fachvortrage anlafilich
der Sichsischen Schweinetage und anderer Fortbildungsveranstaltungen.

Arbeit mit Programmen und der Richtlinie (RL)

Herdbuchzuchtbetriebe:

Der Gesundheitszustand der Schweine in den Herdbuchzuchtbetrieben ist von
besonderer Bedeutung fiir die Gesundheit und die Leistungsfahigkeit der Tiere in
den nachfolgenden Zuchtebenen.

Der SGD kontrollierte im Rahmen des gemeinsamen Programmes zur Stabilisie-
rung der Tiergesundheit in Herdbuchzuchtbetrieben des Sachsischen Schweine-
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zuchtverbandes (s. Pkt. 4.2.3.) diese Betriebe zweimal jahrlich und nahm Beratun-
gen zu tiergesundheitlichen Problemen vor.

Gegen den Erreger der Schniiffelkrankheit (Rhintis atrophicans) wurden in einer
Mehrzahl der Betriebe spezifische Impfprogramme erarbeitet. Die Impfung fiihrte
zu einer deutlichen Reduzierung der Nasenverbiegungen sowie der Lungenentziin-
dungen und zu besseren Gewichtszunahmen.

Mittels Nasentupfern wurde der Verdringungseffekt der Impfung auf das Vorkom-
men von toxinbildenden Pasteurella multocida-Stimmen als Verursacher der
Schniiffelkrankheit Gberpriift. Dabei mufite festgestellt werden, dal in den geimpf-
ten Bestinden zwar die Schadwirkungen deutlich zuriickgegangen, toxinbildende
Pasteurellen auf der Schleimhaut aber nachzuweisen waren.

Zur Bekampfung der Endo- und Ektoparasiten wurde eine regelmalSige Behandlung
der Sauen vor dem Abferkeln bzw. eine mindestens zweimal jihrliche Behandlung
aller Zuchttiere als Bestandsbehandlung empfohlen und durch die betreuenden
Tierdrzte durchgefiihrt. Die Behandlung erfolgte zweckmiligerweise mit einem
Priparat, dal sowohl gegen Ekto- als auch Endoparasiten wirkt. Insbesondere die
Anzeichen der Schweineriude sind seit Einflihrung dieses Verfahrens deutlich
zuriickgegangen. Nach heutigen Erkenntnissen ist es moglich, dal die Schwei-
neraude getilgt werden kann.

Das gemeinsame Programm hat sich bewdihrt und soll 1999 durch neue Inhalte
und Verfahren erweitert werden.

PRRS-Untersuchungen:

Im Jahr 1997 wurden die zur Untersuchung auf Aujeszkysche Krankheit (AK) ent-
nommenen Blutproben auch zur serologischen Diagnostik auf das Vorkommen des
Virus des PRRS (Spdtabort) in sichsischen Schweinebestinden genutzt. Die Finan-
zierung erfolgte durch die SichsTSK. Im Ergebnis wurde ermittelt, dal in Sachsen
34,3 % der Zuchtbestinde mit tber 100 Sauen, 37,5 % der Zuchtbetriebe tiber
1000 Sauen und die Eberstationen des Sichsischen Schweinezuchtverbandes nicht
PRRS-infiziert sind. Unter den PRRS-unverdichtigen Zuchtbetrieben befinden sich
wichtige Herdbuchzuchtbetriebe, so dall Sachsen eine gute Basis fiir den Aufbau
PRRS-unverdichtiger Bestinde hat und PRRS-negative Zuchttiere fiir den Export in
andere Zuchtgebiele bereitstehen.

Als weiteres Ergebnis der sachsenweiten Untersuchung auf das Vorkommen der
PRRS-Virusinfektion wurde die Grundlage fiir den Handel von Tieren mit gleichem
Immunstatus geschaffen und damit die Voraussetzung fiir den Schutz der unver-
dachtigen Bestiande.

In logischer Konsequenz der Untersuchungsergebnisse entstand das PRRS-Pro-
gramm (s. Pkt. 4.2.3.).

Bei den bisher im Jahr 1998 untersuchten PRRS-unverdichtigen Bestinden war
keine Neuinfektion festzustellen.
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RL zum Programm zur Sicherung der Tiergesundheit in schweinehaltenden Betrie-
ben

AnldBlich des zweiten Sichsischen Schweinetages 1998 erhielten die ersten 12
Betriebe, die gemeinsam mit den Hoftierdrzten, den Amtstierdrzten, den Beratern
der Amter fiir Landwirtschaft und dem SGD Verfahrensanweisungen zum Tierseu-
chenschutz und zum Tiergesundheitsmanagement erarbeiteten und diese in ihren
Schweinebestinden auch umsetzen, eine amtstierirztliche Bescheinigung zur ord-
nungsgemdlen Teilnahme am Programm der RL (s. Pkt. 4.2.3.).

Die Teilnahme an diesem Programm wird allen Schweinehaltern empfohlen, da
die kontinuierliche Arbeit mit den Verfahrensanweisungen Tierseuchenschutz und
Tiergesundheitsmanagement zu einer echten Verbesserung der Tiergesundheit und
Leistungsfahigkeit der Schweinebestinde fiihrt. Durch ein konsequentes Tierge-
sundheitsmanagement kénnen beispielsweise Ferkel-, Laufer- oder Mastschwein-
verluste gesenkt und dadurch der Deckungsbeilrag je Sau oder Mastschwein er-
héht werden.

Besondere tiergesundheitliche Schwerpunkte der Arbeit des Schweinegesundheits-

Die Diagnose von Storungen in der Fruchtbarkeit der Sauenherden ist nach wie
vor ein wichtiges Arbeitsgebiet des SGD.

Eine Hauptursache zu erkennen ist oftmals schwierig, da es sich meist um ein mul-
tifaktorielles Geschehen handelt. Im Vordergrund steht zunichst die Abkldrung der
infektivsen Ursachen. Deshalb wird an die Sauenhalter appelliert, grundsitzlich
alle im Bestand erkannten Aborte blutserologisch auf Aujeszkysche Krankheit (AK),
Schweinepest (SP), Brucellose, Leptospirose und in PRRS-unverdachtigen Herden
auch auf PRRS untersuchen zu lassen. Die Kosten fiir die Blutprobenentnahme und
die Untersuchung werden durch die SiachsTSK getragen. In den Jahren 1997 und
1998 wurden in 11 Bestinden Leptospiren (L. pomona und L. bratislava) als Abort-
erreger diagnostiziert.

Als weitere infektiose Ursachen verschiedener Fruchtbarkeitsstérungen wurden
akute Parvovirusinfektionen in nicht geimpften Bestinden sowie PRRS-Infektions-
schiibe in infizierten Herden festgestellt. Wahrend bei der Parvovirose eine fachge-
rechte Impfung aller Jung- und Altsauen vor gréReren ékonomischen Schaden
schiitzen kann, ist die Impfung der Sauen gegen PRRS in der Bundesrepublik
Deutschland bisher noch nicht gestattet. In Herden mit hohem PRRS-Infektions-
druck sind Impfmalinahmen jedoch notwendig.

In mehreren Bestinden konnten auch Chlamydien als Begleitinfektion bei Aborten
ermittelt werden.

Zunehmend werden Entziindungen der Harnblase und aufsteigende Urogenitalin-
fektionen mit eitrigem Ausfluls bei Jung- und Altsauen als Ausloser von erhéhten
Umrauscherraten beobachtet. Ursachen kénnen zu geringe Umgebungstemperatu-
ren, zu kalte Liegeflichen, Zugluft oder dhnliches bei der Jungsauenaufzucht sein.
Bei Altsauen stehen nicht ausgeheilte Puerperalstorungen im Vordergrund.
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Eine weiterer, wahrscheinlich grolerer Komplex an Fruchtbarkeitsstorungen wird
durch nicht infektiose Ursachen hervorgerufen.

Diagnostiziert werden Mangel in der Qualitat und Quantitit der Eiweillversorgung,
ein Uberangebot an Energie in der Mitteltrachtigkeit, Mangel in der Vitamin E- und
Selen-Versorgung, sowie Fruchtbarkeitssérungen durch Fusarientoxine im Futter (s.
dazu Pkte. 4.4.6 und 4.4.7.).

Nekrotisierende Enteritis der Saugferkel:

Die Clostridieninfektion ist besonders in Grofsanlagen verbreitet. Es wurden in den
vergangenen beiden Jahren 7 Neuausbriiche festgestellt. Wiahrend die Infektion in
einigen Betrieben immunologisch und therapeutisch gut zu beherrschen ist, verur-
sacht sie in anderen Bestinden trotz Impfung und Antibiotikaprophylaxe betracht-
liche Verluste.

Ursachen sind in nicht ausreichender Dosierung der Antibiotika (Geburtsgewicht
der Ferkel hat sich in den letzten Jahren erhéht!), oder in der zu geringen Auf-
nahme maternaler Antikorper tiber das Kolostrum insbesondere bei Jungsauenfer-
keln zu suchen. Hier kann eine dritte Impfung der Jungsauen mit einem Clostri-
dienimpfstoff im geburtsnahen Zeitraum empfohlen werden.

Die Maknahmen der Reinigung und Desinfektion sind in einigen Bestinden mit
Clostridienproblemen unzureichend umgesetzt und nicht spezifisch auf die Spo-
renbildner ausgerichtet.

Zunehmend werden aber auch Infektionen mit Clostridium perfringens Typ A be-
obachtet, gegen den die handelsiiblichen Impfstoffe nicht ausreichend wirksam
sind. In diesen Féllen muf zusitzlich ein bestandsspezifischer Impfistoff eingesetzt
werden.

Dysenterie

Jahrlich sind in Sachsen mehrere Dysenterieausbriiche zu verzeichnen (1997: 7
Ausbriiche, 1998: 9 Ausbriiche). Die Zahl der unbekannt gebliebenen Fille ist si-
cher nicht zu unterschitzen. Das klinische Bild ist bei den Schweinen z. T. veran-
dert. Bei den Absetzern tritt die Dysenterie oft mit der Durchfallform der Kolien-
terotoxdmie gemeinsam auf, oder klinische Erscheinungen verlagern sich zuneh-
mend in die Endmast. Die Therapie und die Sanierungsméglichkeiten sind durch
den Wegfall spezifisch wirksamer Praparate eingeschrankt.

Neben den direkten Verlusten bei einem Dysenterieausbruch ist mit erheblichen
wirtschaftlichen Einbulien in Folge von Minderzunahmen zu rechnen. Um 100 g
verminderte Tageszunahmen bedingen eine Verlangerung der Mast um 4 bis 6
Wachen. Gleichzeitig erhoht sich der Futteraufwand pro kg Zuwachs erheblich.
Aus diesem Grund sollte sofort der Verdacht labordiagnostisch abgeklirt und Scha-
densbegrenzung durch eine konsequente Therapie und Schadnagerbekampfung
eingeleitet werden.

Eine sichere Diagnose kann durch die Untersuchung verendeter oder getdteter
Tiere gestellt werden. Kotproben eignen sich nur dann, wenn sie bei frisch er-
krankten Tieren aus dem Mastdarm enthommen und sofort zur Untersuchung ge-
bracht werden.
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Vorkommen von Salmonellen bei Schlachtschweinen

Im Rahmen einer Studie tiber das Vorkommen von Salmonellen bei Schlacht-
schweinen fanden in den Jahren 1996/97 Untersuchungen iiber den Eintrag von
Salmonellen in den Schlachthof Chemnitz statt. Ein detaillierter Bericht tiber die
Ergebnisse liegt vor.

Von 35 Betrieben aus unterschiedlichen Regionen wurden in 26 Lieferungen eine
Belastung der Schlachtschweine mit verschiedenen Salmonellen nachgewiesen.
Der Anteil von Salmonella Typhimurium lag bei 72 %, von Salmonella Enterititis
bei 11,4 %.

In den Bereichen Leipzig und Dresden traten in den Jahren 1997 und 1998 klini-
sche Erkrankungen durch Salmonella Typhimurium auf (zweimal davon auch der
multiresistente Typ LT 104). Bei der Umsetzung der “Leitlinie fiir ein Programm zur
Reduzierung des Eintrages von Salmonellen durch Schlachtschweine in die
Fleischgewinnung” bedarf es kiinftig einer engen Zusammenarbeit zwischen be-
troffenen Tierhaltern, den zustandigen Tierdrzten und dem SGD.

Mykotoxine im Futter:

Die Belastung der Futtermittel durch Mykotoxine hat zugenommen. Die Toxine
entstehen bereits vor der Ernte auf dem Feld (Fusarientoxine) oder bei der Lagerung
des Futters.

Bei der Vielzahl der Toxine ist die Diagnose schwierig. Trotzdem wird die Einsen-
dung von Futterproben empfohlen. Ein negativer Befund ist jedoch nur begrenzt
aussagefdhig.

Hinweise auf das Wirken von Toxinen ergeben sich bei sinkender Futteraufnahme,
nachlassender Fruchtbarkeit und infolge der immunsuppressiven Wirkung durch
ein Aufflackern von Infektionskrankheiten wie z.B. Pneumonien. Lediglich das
Fusarientoxin Zearalenon (in Mais, Weizen und Gerste) erlaubt durch eindeutige
Symptome, in der Regel eine deutliche Schwellung der Vulva der neugeborenen
Ferkel, eine klinische Diagnose.

Es werden verschiedene Toxinneutralisatoren und -adsorbentien von der Futtermit-
telindustrie angeboten. Ihr Einsatz ist derzeit noch umstritten.

Endo- und Ektoparasitenbekampfung

Trotz der vorhandenen wirksamen Prdparate gegen Endo- und Ektoparasiten wer-
den in einigen Mastbestinden Leberverwiirfe von 20 bis 30 Prozent festgestellt. In
vielen Bestinden waren auch vermehrt subklinische Raude und Ohrraude bei den
Sauen und Absetzern zu verzeichnen. Auf der vorgeschidigten Haut kénnen oft
auch unter guten Stallklimabedingungen Sekundirinfektionen wie beispielsweise
Staphylokokkeninfektionen (FerkelruR) entstehen. Durch eine konsequente prophy-
laktische Bekampfung der Endo- und Ektoparasiten werden indirekte Verluste ver-
mieden und die Gesundheit und Leistungsfiahigkeit der Tierbestinde verbessert.
Massiver Spulwurmbefall und Riude sollten in einer modernen Schweinehaltung
der Vergangenheit angehoren.
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Impfstrategien gegen Pneumonieerreger

Die Entwicklung von spezifischen Impfstrategien erfordert eine umfassende Dia-
gnostik. Neben der Untersuchung von verendeten Tieren an den einzelnen Stan-
dorten der Landesuntersuchungsanstalt fiir das Gesundheits- und Veterindrwesen
Sachsen (LUA) wurden vom SGD Lungenbefunde von Schlachtschweinen erfaft
und ausgewertet sowie Material fiir entsprechende labordiagnostische Untersu-
chungen entnommen. Weiterhin wurden blutserologische Untersuchungen veran-
lakt und Nasentupferproben entnommen. Im Ergebnis der Untersuchungen sind
den betroffenen Betrieben Impfprogramme gegen toxinbildende Pasteurellen, Bor-
detellen, Mykoplasma hyopneumoniae und/oder Actinobacillus pleuropneumo-
niae vorgeschlagen worden.

Deutliche Impferfolge waren nur dann zu erzielen, wenn Fehler in der Kli-
mafiihrung (insbesondere im Winter bei niedrigen Luftraten) und Uberbelegung
vermieden werden konnten. Ebenso wichtig sind die Durchsetzung eines konse-
quenten Alles-Rein-Alles-Raus-Prinzips und eine griindliche Reinigung und Desin-
fektion.

Eperythrozoonose bei Absatzferkeln

Die Eperythrozoonose (EEZ) persistiert als latente Infektion in den Schweinebestin-
den mit Tendenz zu akuten Erkrankungsschiiben bei zusitzlichen Belastungen. Kli-
nische Erscheinungen werden vorwiegend bei Absatzferkeln in Zuchtanlagen mit
rekonstruierten Flatdecks in Form von zyanotischen Verfirbungen der Ohrrinder
bis hin zu grofflichigen Ohrrandnekrosen (siche Abbildungen) beobachtet. Die
Zunahmeleistung ist vermindert. Der Nachweis des Erregers gelingt in der Regel
sehr selten.

Ohren in Abheilung nach EEZ
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Losungsvorschlag:
Ausreichende Anzahl von Selbsttrinken und interessantes ,Spielzeug”

Der Einsatz von Tetrazyklinprdparaten iiber das Futter bringt nur teilweise Erfolg.
Offenbar liegt den klinischen Ausbriichen ein multifaktorielles Geschehen zu
Grunde, das neben dem Erreger durch Haltungsfaktoren (Besatzdichte, Tier-Frels-
platz-Verhaltnis, Trankwasserversorgung, Stallklima u.a.) beeinflufst wird.

Ebergesundheit

Auf der Grundlage des Vertrages zwischen dem Sichsischen Schweinezuchtver-
band und der Sichsischen Tierseuchenkasse wurde die seuchenhygienische und
zuchthygienische Uberwachung der Besamungsstationen Grimma und Kamenz
sowie der Quarantinestationen Prositz und Wiesa durchgefiihrt.

Der gesamte Besamungseberbestand wurde serologisch auf Brucellose, Schwei-
nepest, Aujeszkysche Krankheit, Leptospirose und PRRS sowie klinisch und zucht-
hygienisch untersucht.

Die Besamungsstationen sind frei von den o.g. Tierseuchen und Infektionskrank-
heiten. Durch die intensive zuchthygienische Kontrolle wurde eine stabile Sperma-
produktion gewihrleistet und nachgewiesen.

Bei den durch den Sichsischen Schweinezuchtverband angekauften Jungebern
wurden spermatologische Untersuchungen, klinische Untersuchungen der Ge-
schlechtsorgane und des allgemeinen Gesundheitszustandes sowie serologische
Untersuchungen auf der Grundlage der Verordnung tiber die Untersuchung mann-
licher Tiere zur Erteilung der Besamungserlaubnis vom 16.07.1998 auf Brucellose,
Schweinepest, Aujeszkysche Krankheit und Leptospirose durchgefiihrt.

Zum Schutz der PRRS-freien sichsischen Besamungsstationen wurden zusitzlich
alle Ankaufseber serologisch auf PRRS untersucht.
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Nach den Ergebnissen der klinischen und zuchthygienischen Untersuchungen er-
fullten 1997 und 1998 jeweils ca. 80 Prozent der angekauften Eber die Vorausset-
zungen zur Erteilung der Besamungserlaubnis. Die fehlenden Voraussetzungen fiir
die Besamungstauglichkeit bei ca. 20 Prozent der Eber waren auf zuchthygienische
Maingel zuriickzufiihren.

In der Reihenfolge der Haufigkeit wurden folgende den Einsatz in der kiinstlichen
Besamung ausschliefende Befunde erhoben:

- Spermamaingel (Nichterfiillen der Anforderungen der Spermarichtlinie des
Sachsischen Schweinezuchtverbandes)

- Libidomangel

- fehlende Phantomannahme

- Anomalien der Geschlechtsorgane

Auch in der PIC-Eberstation Stockhausen wurden alle zugekauften Jungeber durch
den SGD zuchthygienisch-klinisch und spermatologisch auf Besamungstauglich-
keit kontrolliert.

Bei allen Kérveranstaltungen des Sichsischen Schweinezuchtverbandes war ein
Tierarzt des SGD Mitglied der Bewertungskommission.

4.3.6. Schafgesundheitsdienst

Die Tatigkeit des Schafgesundheitsdienstes war schwerpunktmiRig auf folgende
Probleme gerichtet:

Chlamydienabortbekampfung

Der Chlamydienabort (meldepflichtige Tierkrankheit) ist in Sachsen die haufigste
infektiose Verlammungsursache der Schafe und Ziegen. Eine erfolgversprechende
Bekampfung, inshbesondere in groRen Bestinden, ist durch die prophylaktische
Impfung maglich.

Da seit Anfang 1993 in Deutschland kein zugelassener Impfstoff mehr zur Verfi-
gung steht, wurde vom Impfstoffwerk Dessau-Tornau ein inaktivierter Adsorbat-
impfstoff neuentwickelt. Im Rahmen des Zulassungsverfahrens wurde und wird der
Impfstoff mit Zustimmung des Sachsischen Staatsministeriums fiir Soziales, Ge-
sundheit und Familie seit 1997 in 14 Schaf- und 2 Ziegenbestinden mit ca. 8 500
Tieren unter Anleitung und Kontrolle des Schafgesundheitsdienstes klinisch er-
probt,

Bei der praktischen Anwendung traten in unterschiedlichem Umfang voriiberge-
hende teigige Schwellungen an der Impfstelle sowie bei einem Teil der Impftiere
kurzzeitige Bewegungsstorungen (steifer Gang) auf.

Bei Einhaltung der empfohlenen Impftermine (zweimal im Abstand von 14 Tagen
bis 3 Wochen vor der Bedeckung) und Vermeidung grollerer Belastungen fur die
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Impitiere (z. B. Uberbelegung bei Stallhaltung) verliefen die Ablammungen mit
einer Ausnahme in allen anderen Bestinden ohne Stérungen.

Insgesamt kann eingeschitzt werden, dall der Impfstoff fiir den prophylaktischen
Einsatz zur Chlamydienabortbekdmpfung gut geeignet ist.

In nicht geimpften Bestinden wurden gute Erfahrungen mit dem gezielten Einsatz
von Langzeitantibiotika beim ersten Auftreten von Chlamydienaborten zur Scha-
densbegrenzung gewonnen. Eine rechtzeitige Information und Einbeziehung des
Schafgesundheitsdienstes durch die Schaf- und Ziegenhalter zur Vermeidung von
Verlusten ist dringend zu empfehlen.

Maedi- und Brucelloseuntersuchungen

Bei der jihrlichen Wiederholungsuntersuchung der dem Maedi-Sanierungspro-
gramm angeschlossenen 54 Milchschafzuchtbestinde mit 640 Tieren wurden aus-
nahmslos negative Maedi- und Brucelloseuntersuchungsergebnisse nachgewiesen.

Gegenwartig besitzen alle Milchschafbestinde in Sachsen den Status “maedi-un-
verdichtiger Bestand”. Ein Bestand befindet sich noch in der Endphase der Sanie-
rung. Von 3 Herdbuchbestinden mit Texel- und Schwarzkopfigen Fleischschafen
(insgesamt 180 Tiere) liegen ebenfalls negative Maedi- und Brucellosebefunde vor.
Die Sanierung wird programmgemdl 1999 abgeschlossen. Durch die Sanierung
der Herdbuchbestinde von Maedi und die Brucellosefreiheit wurden die Voraus-
setzungen fiir Milchschafexporte nach Oslerreich, Polen, Tschechien sowie Kroa-
tien geschaffen.

Uber die Ergebnisse der Maedi-Sanierung in Sachsen referierte der Schafgesund-
heitsdienst anldRlich des 1. Leipziger Tierdrztekongresses am 16. Oktober 1998.

Caprine Arthritis Encaphalitis (CAE)

Im Rahmen des CAE-Sanierungsprogrammes gelangten 1997 und 1998 insgesamt
3 155 Blutproben aus 49 Ziegenbestinden zur Untersuchung. Der Anteil positiver
und verdachtiger Befunde lag bei 4,2 % (1996: 19,6 %).

Besonderer Schwerpunkt wird auf die Sanierung der Herdbuchbestande gelegt.

Von 22 Bestinden liegen mindestens 2 Bestandsuntersuchungen mit negativem Er-
gebnis vor. Lediglich 2 Bestinde sind noch nicht vollstindig reagentenfrei.

Durch das glinstige Ergebnis war es maglich, sowohl 1997 als auch 1998 die zen-
tralen Ziegenzuchtveranstaltungen in Sachsen ausschliefSlich mit Zuchttieren aus
Bestanden mit negativen Bestandsuntersuchungsergebnissen zu beschicken.

Im Gegensatz dazu verlauft die Sanierung der Gebrauchszuchten wesentlich pro-
blematischer. Von 25 in der Sanierung befindlichen Bestianden sind 8 Bestinde
noch ohne negatives Bestandsuntersuchungsergebnis. Die Ursachen liegen teil-
weise in der nicht rechtzeitigen und konsequenten Reagentenmerzung, aber auch
im Zukauf von Ziegen aus Bestinden mit ungeklartem Bestandsstatus.
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4.3.7. Gefliigelgesundheitsdienst

Im Rahmen des Gefliigelgesundheitsdienstes wurden folgende Probleme bearbei-
tet:

Kontrolle der ND-Impfung in ausgewihlten Gefliigelbestinden des Freistaates
Sachsen.

Die nach vorgegebener Stichprobengrolie durchgefthrten Untersuchungen von
insgesamt 3 000 Gefliigelblutproben ergaben, dall in Gefligelbestinden des Frei-
staates Sachsen unabhingig von Gefligelart, Haltungsform und BestandsgroRe
eine ausreichende Immunitit, gemessen an der Ausbildung im Hamagglutinations-
hemmungstest (HAH) nachgewiesenen Antikorpertitern, besteht.

Die ermittelten Titerkennzahlen (TKZ) in den Bestinden > 2 000 Tiere und die Ti-
terhohe in den Kleinbestinden bestitigen eine gute Immunitatsausbildung. Diese
wird auch durch die Tatsache ununterstrichen, dall trotz zahlreicher Anziichtungs-
versuche im Rahmen von virologischen Aklarungsuntersuchungen im Zeitraum
1997/98 kein ND-Virus angeziichtet werden konnte,

Freiwillige Selbstkontrolle in der Gefliigelproduktion auf der Grundlage der Richtli-
nie zur Bekdmpfung der Salmonelleninfektion in Hithnergefliigelbestinden des
Freistaates Sachsen vom 20. April 1993,

Insgesamt haben sich 35 Betriebe der Eierproduktion mit unterschiedlicher Be-
standsgrofe und drei Broilermastbetriebe dem Untersuchungsprogramm o.g. Richt-
linie angeschlossen. Es erfolgen Bestandskontrollen, Desinfektionskontrollen und
Probenahmen durch den Gefliigelgesundheitsdienst. In Auswertung der Befunde
wurden Beratungen durchgefiihrt, in denen die Tierhalter auf die Einhaltung der
Hygienemalnahmen (Staubbeseitigung, Desinfektion der Eierbdander und Farm-
packer) und eine verstirkte Schadnagerbekampfung in den Tierbestinden hinge-
wiesen worden waren.

Klinische Erprobung von Salmonella vac E. Impfstoff der Fa. LAH Cuxhaven er-
folgte in zwei Bestinden mit dem Ziel einer schnellen Zulassung dieses Impfstoffes
fiir Legehennen und damit einer wirksamen Bekidmpfung von Salmonella Enteriti-
dis in Legehennenbestinden.

Einbeziehung des Gefliigelgesundheitsdienstes zur Abkldrung von Legeleistungs-
storungen und anderen Krankheitserscheinungen durch Entnahme von Proben
(Tiermaterial, Blut, Kottupfer) auf Anforderung der Tierhalter mit dem Ziel einer ef-
fizienten Behandlung der Tierbestinde durch die Hoitierdrzte. In drei Betrieben
konnte die virusbedingte Legeapparaterkrankung Egg-Drop-Syndrom (EDS) abge-
kldrt und in einem Betrieb die Einschleppungsursache ermittelt werden, so dalk Re-
grefforderungen durchgesetzt werden konnten. In zwei Betrieben wurden fiitte-
rungsbedingte Legeleistungsstérungen ermittelt und in einem Rassegefliigelbestand
als Verlustursache akute Mareksche Krankheit festgestellt.



Der Gefliigelgesundheitsdienst hat den Vorsitz im DLG-Ausschul Gefligelproduk-
tion seit 1996,

Damit ist die Grundlage gegeben, dal in dem vom DLG-AusschuB organisierten
Veranstaltungen (Zusammenkiinfte der Gefltigelfachberater und Merbitzer Herbst-
tagung) Probleme aus der Praxis aufgegriffen und Lésungen durch qualifizierte
Spezialisten angeboten werden.

Weiterhin fiihrte dieser Ausschuls in Zusammenarbeit mit dem Zentralverband der
Deutschen Cefliigelwirtschaft auf der Euro-Tier 1998 eine Podiumsdiskussion mit
Vertretern der Wissenschaft, der Gefliigelwirtschaft, des Tierschutzes und des Um-
weltschutzes zum Thema “Gefliigel im Brennpunkt” durch.

Einbeziehung des Gefliigelgesundheitsdienstes durch die Genehmigungsbehirden
als Gutachter in die Vorbereitung von Stallneubauten, die Umnutzung von Altan-
lagen, aber auch als Gutachter in Schadensfillen durch die Tierhalter, Versiche-
rungen u.a.

Tatigkeit in der Arbeitsgruppe (AG) “Haltungssysteme-Legehennen” unter Leitung
des Deutschen Bauernverbandes. Ziel der AG war es, eine Stellungnahme zur
Weiterentwicklung der Legehennenhaltung zu erarbeiten und der Bundesregierung
vor Ubernahme der Ratsprisidentschaft in der EU zu tibergeben.

In dieser Stellungnahme werden auf der Grundlage eines wissenschaftlichen Ver-
gleiches der verschiedenen Legehennenhaltungsverfahren Vor- und Nachteile der
bestehenden Verfahren bewertet und Schlulsfolgerungen fiir die Weiterentwicklung
aller Haltungsverfahren fiir Legehennen gezogen.

4.3.8.  Fischgesundheitsdienst

Die Tatigkeit des Fischgesundheitsdienstes erfolgte mit dem Ziel der Férderung der
Gesundheit der Fischbestinde, der Vorbeugung iibertragbarer Erkrankungen, der
Sicherung des Verbraucher- und des Tierschutzes sowie zur Verbesserung des Um-

weltschutzes. Schwerpunkte der Titigkeit waren:

- Bestandskontrollen gemald § 5 Fischseuchenverordnung und Entscheidung
96/ 240/ EG

- Untersuchungen auf Anforderung der Fischhalter, im Auftrag des Amts-
tierarztes und im Rahmen von Betreuungsvertrigen

- Zuarbeit fur staatliche Einrichtungen und Behérden
- Mitarbeit bei der Diagnostik und Sicherung von Prophylaxe und Therapie

In den Jahren 1997 und 1998 wurden bei den durchgefiihrten Bestandsuntersu-
chungen folgende anzeige- und meldepflichtigen Virosen ermittelt:
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Anzahl Bestinde

1997 1998

Infektiose Hamatopoetische Nekrose (IHN) 1 z
Virale Haemorrhagische Septikimie (VHS) 10 2
(davon fiinfmal {davon einmal

Zukauf Speisefische)  Zukauf Speisefische)

Infektitse Pankreasnekrose (IPN) 1 7

Frihjahrsviraimie der Karpfen (SVC) 11 1

Die Tendenz bei den anzeige- und meldepflichtigen Virosen war riicklaufig ge-
gentiber den Vorjahren, dazu hat u.a. die intensive Beratungstatigkeit und Kon-
trolle durch den Fischgesundheitsdienst beigetragen.

Vor allem grofiere Forellenbetriebe kauften ausschlieflich von EG-zugelassenen
Erzeugern ihre Setzlinge zu. Aufgrund des damit verbundenen geringeren seuchen-
hygienischen Risikos kinnen diese Betriebe einen Anspruch auf Beitragsgutschrift
geltend machen,

Neben den Virosen mulite auch den bakteriellen und parasitiren Erkrankungen
grofRe Bedeutung in der Fischzucht- und -haltung zugemessen werden. In der Fo-
rellenzucht traf das vor allem auf Rotmaulseuche, Furunkulose und Proliferative
Nierenerkrankung (PKD) zu, wihrend in der Karpfenaufzucht Myxosporidien und
“neuartige Hautveranderungen” eine erhebliche Rolle spielten.

Die durch den Parasiten Ichthyophthirius hervorgerufene “Grieskérnchen”-Krank-
heit auf Haut und Kiemen war fiir beide Produktionsrichtungen von Bedeutung,

Wie auch in den letzten Jahren wurden immer noch grolRe Schaden durch Kormo-
rane in den Fischbestinden verursacht. Die Schiaden reichten vom direkten Verlust
durch Wegfral bis zu sekundiren Auswirkungen, wie verletzungsbedingte bakteri-
elle Infektionen und Verpilzungen, Konditionsmangel, Zuwachsverlust und Parasi-
tenbefall.

Zusitzlich zu dem “Programm des Fischgesundheitsdienstes der Sachsischen Tier-
seuchenkasse zur Bekiampfung von Fischseuchen und Fischkrankheiten” wurden
ein “Programm zur Abklarung von vermehrt auftretenden neuartigen Hautverinde-
rungen bei Karpfen” und ein “Erprobungsprogramm zum Einsatz von Huminsduren
bei Fischen” erarbeitet.
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Hautveranderungen bei Karpfen

Im Rahmen des Programmes “Hautverinderungen” hat der Fischgesundheitsdienst
mit der Technischen Universitdt Dresden, Institut fir Zoologie, einen Werkvertrag
abgeschlossen. Ziel ist es, den Einflult von Myxosporidien bei der Karpfenaufzucht
abzukldren. Der Fischgesundheitsdienst entnahm dazu monatlich Proben in zehn
ausgewdhlten K1-Aufzuchtteichen im Sommer und Herbst 1998.

Gleichzeitig laufen Untersuchungen zum Einsatz von Huminsduren in der Auf-
zucht und Erbriitung von Fischen in mehreren Betrieben durch den Fischgesund-
heitsdienst und einen Doktoranden der Veterindrmedizin der Universitit Leipzig.
Ziel der Untersuchungen ist es, die Moglichkeiten der Nutzung der antimikrobiel-
len, schleimhautabdeckenden und entziindungshemmenden Eigenschaften der
Huminsduren fiir die Fischzucht abzuklaren.

Der Fischgesundheitsdienst betreut entsprechend der Leistungssatzung alle 53
Haupterwerbshetriebe der Fischzucht in Sachsen regelmaliig, davon inzwischen
32 auf der Basis von abgeschlossenen Betreuungsvertrigen. Dariiber hinaus wird
eine Vielzahl von Nebenerwerbs- und Hobbybetrieben beraten.

Der Fischgesundheitsdienst arbeitete u.a. eng mit den Lebensmitteliiberwachungs-
und Veterindramtern und der Siachsischen Landesanstalt fiir Landwirtschaft, Referat
Fischerei, zusammen. Desweiteren ist der Fischgesundheitsdienst im Présidium des
Siachsischen Landesfischereiverbandes, in der Redaktionskommission des Mittei-
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lungsblattes “Fischer und Angler in Sachsen” und im Ausschuld fiir Fische der Bun-
destierdrztekammer tétig.

Unter Leitung des Fischgesundheitsdienstes wurden in der “Arbeitsgruppe zur Sen-
kung der Fischverluste” mit verschiedenen Gremien und erfahrenen Praktikern ak-
tuelle Fragen der Fischgesundheit und Losungswege zur Verlustsenkung beraten.

Im Rahmen eines Leistungsvertrages mit dem Biosphirenreservat Oberlausitzer
Heide- und Teichlandschaft wurden Wasseranalysen in ausgewihlten Teichen, Zu-
flissen und Kleingewissern sowie Niederschlagsanalysen durchgefiihrt.

4.4. Ausgewihlte Schwerpunkte

4.4.1. Nachweis der Infektiosen Animie (Ansteckende Blutarmut) der Einhufer in
Sachsen

Nachdem bereits im August und September 1998 im Freistaat Bayern zwei Fille
aufgetreten sind, wurde Anfang Oktober auch im Freistaat Sachsen bei einem
Plerd, das aus dem Landkreis Aue-Schwarzenberg mit Fieber (39,3 °C), Apathie,
Abmagerung, Animie und Odemen an Gliedmaken und Unterbauch in die Medi-
zinische Tierklinik der Universitit Leipzig eingewiesen wurde, die anzeigepflich-
tige Tierseuche ansteckende Infektiose Andmie (Blutarmut der Einhufer) festgestellt.
Die Diagnose erfolgte sowohl klinisch-himatologisch, serologisch als auch durch die
Sektion. Das Pferd war im Mai 1997 von einem Pferdehindler zugekauft worden.

Verfolgsuntersuchung:

Entsprechend der Verordnung zum Schutz gegen die ansteckende Blutarmut der
Einhufer (Einhufer-Blutarmut-Verordnung) vom 2. Juli 1975, geandert durch Art. 7
der VO vom 23. Mai 1991, wurden bei den 15 Pferden des Bestandes drei Blutpro-
ben im Abstand von 4 Wochen hamatologisch und serologisch untersucht.

Zur Abklarung erfolgten aulerdem Blutuntersuchungen bei Pferden sowohl in vier
Bestinden der gleichen Ortslage als auch bei Pferden, die sich zum gleichen Zeit-
punkt in der Leipziger Tierklinik befanden.

Alle Untersuchungen verliefen mit negativem Ergebnis.

Entschidigung:

Nach § 66 des Tierseuchengesetzes vom 20. 12. 1995 wird fiir Tiere, die auf
behordliche Anordnung getétet wurden oder bei denen nach dem Tode Infektitse
Andmie durch die Sektion festgestellt wurde, eine Entschidigung gezahlt, wenn
keine Verstolle gemdl § 69 des Tierseuchengesetzes vorliegen. Danach verliert der
Tierbesitzer auch u. a. seinen Anspruch auf Leistungen der Tierseuchenkasse,
wenn er seinen Tierbestand nicht oder nicht vollstindig angibt oder nicht nach-
meldet oder seine Beitragspflicht nicht eriiillt.

Die InfektiGse Andmie ist eine akute oder chronische, zyklische mit Fieber (39 °C



bis 40 °C und dariiber) einhergehende Infektionskrankheit der Einhufer. In ver-
seuchten Gebieten verursacht sie schwere Verluste in Pferdepopulationen.

Atiologie:
Die Krankheit wird durch ein Lentivirus hervorgerufen. Es sind mehrere Stimme
unterschiedlicher Virulenz bekannt.

Ubertragung:

Das Virus wird unter natiirlichen Verhiltnissen von stechenden Insekten
(Stechmiticken, Stechfliegen, Bremsen) tibertragen. Aulerdem spiell vor allem eine
Ubertragung durch nicht sterile Injektionskaniilen eine Rolle. Ansteckungen durch
verseuchtes Futter und dergleichen scheinen selten zu sein.

Epizootiologie:
Die Krankheit tritt in verschiedenen Formen auf. Man unterscheidet zwischen pe-
rakuter, akuter chronischer und latenter (voriibergehend ruhender) Infektion.

Symptome:

Die Inkubationszeit betrigt meistens 10 bis 20 Tage, kann aber auch kiirzer oder
wesentlich linger sein. Der Beginn der Krankheit wird oft nicht bemerkt. Die
Pferde sind mide, zeigen einen Leistungsabfall und gelegentlich kommen plétzli-
che Todesfille vor. Bei anderen Fillen bleiben die Pferde munter, magern aber bei
guter Freflust ab.

Typisch fir die Krankheit ist ein anfallsweiser Verlauf mit Anfallsdauer von 1 bis
20 Tagen. Die Intervalle sind unterschiedlich. Sie konnen sich auf Tage beschrin-
ken, aber auch iiber Jahre ausdehnen.

Diagnose:
Die klinische Diagnose der Erkrankung wird als Verdachtsdiagnose aufgrund fol-
gender Symptome gestellt:

- Wechselfieber ohne Lokalisation

- Abmagerung und Andmie (Blutarmut) ohne sichtbare Ursache

- deutlich positiver Zungenbefund (Blutpunkte an der Unterzunge)

- Nachhandschwiche in frithen Stadien einer fieberhaften Erkrankung

Die genaue Diagnose kann nur serologisch (Coggins-Test) gestellt werden. Der
Test wird heute in vielen Lindern als Handelsuntersuchung gefordert.

Behandlung:

Bei dieser Erkrankung gibt es keine Behandlung. Trotz grofRer Anstrengungen
konnte bisher auch kein wirksamer Impfstoff gegen die Infektiése Andmie ent-
wickelt werden.

SchluBfolgerung:
1. Jeder Verdachtsfall bei Auftreten o. a. Symptome mul tiberpriift werden.
2. Vor unkontrollierten Zukidufen von Pferden wird dringend gewarnt.
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4.4.2. Fortschritte und Probleme bei der Bekimpfung der BHV1-Infektion
im Freistaat Sachsen

Die Bovine Herpesvirusinfektion Typ 1 (BHV 1) ist mit der Aufnahme in die Liste
der anzeigepilichtigen Tierseuchen und dem Erlal der ersten bundesdeutschen

Verordnung zum Schutz der Rinder vor einer Infektion mit dem
Bovinen Herpesvirus Typ 1 (BHV 1-Verordnung)

(vom 25. November 1997) in ihrer Bedeutung erheblich aufgewertet worden.

Hintergrund fir diese Forcierung der BHV1-Bekampfung sind einerseits die - rela-
tiv erfolglosen - Bemiihungen vieler Bundeslinder, auf freiwilliger Basis zu einem
Sanierungsfortschritt zu gelangen, andererseils aber ganz besonders die Tatsache,
dals einige Lander in der Europdischen Union einer Sonderstatus als BHV 1-frei er-
langen konnten, der ihnen nunmehr gestattet, besondere Bedingungen im Tierhan-
del zu diktieren. Drittlander, die im Handel mit Zuchtrindern eine wachsende
Rolle spielen, orientieren sich zunehmend an diesem BHV1-Status und fordern ihn
auch von den Handelspartnern.

Wesentliche Schwerpunkte der Verordnung sind
- die Anerkennung markiert geimpfter, gE-negativer Tiere als BHV1-freie Tiere

- der ausschlielliche Einsatz von Markerimpfstoffen bei allen Rindern
(auBer Mastrindern)

- eindeutige Festlegungen im Handel fiir BHV1-freie Bestinde

Als unzureichend mul® angesehen werden, dal sich die Verordnung in erster Linie
auf die Mallnahmen im Handel von BHV1-freien Bestinden beschrinkt.

In Sachsen fiihrte der Erlal der Verordnung zu intensiven Diskussionen zwischen
dem Siachsischen Rinderzuchtverband, den Veterindrbehorden und der Sichsi-
schen TSK tiber die weitere Strategie der Bekampfung. Im Ergebnis wurde am 17.
April 1998 das

Landesprogramm des Sichsischen Staatsministeriums fiir Soziales,
Gesundheit und Familie und der Sachsischen Tierseuchenkasse zum
Schutz der Rinderbestande vor BHV 1-Infektionen und zur Bekampfung
in BHV1-infizierten Rinderbestinden

erlassen, welches die freiwillige Richtlinie von 1993 ablést.
Das Landesprogramm wurde bereits ausfithrlich im SRV-Journal 2/ 98 vorgestellt.

Im Jahr 1998 wurden in enger Zusammenarbeit zwischen den LUVA und der Tier-
seuchenkasse folgende Malknahmen realisiert:

- Anpassung der bereits bestehenden Betriebsprogramme an die Bedingungen des
neuen Landesprogrammes, Aktualisierung der Bekdmpfungsstrategien
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anerkannt BHV1-freie Bestdnde erhielten neben einer Urkunde auch ein Schild,
welches den Betrieb optisch als BHV1-freien Rinderbestand kenntlich macht;
bis Ende 1998 wurden von der Tierseuchenkasse 802 Schilder ausgegeben
erweilerte Statuserhebungen 1998 in Betrieben, die tiber keinen aktuellen aus-
sagekriftigen BHV1-Status verfiigten, in Verbindung mit anderen amtlich ange-
wiesenen Untersuchungen zu Lasten der Tierseuchenkasse; kritisch ist festzu-
stellen, dal die Bereitschaft, unmittelbar danach auch in die Bekiampfungsmali-
nahmen einzusteigen, nicht in allen Fillen vorhanden war

Schwerpunkte des Landesprogrammes sind:

1.

Schutz BHV1-freier Bestinde

Einstallung von Rindern nur mit amtstierarztlichem Attest zum BHV1-Status;
Verzicht auf Tiere, deren BHV1-Freiheit lediglich tiber Untersuchungen in einer
sog. "Absonderung” nachgewiesen wurde (zu hohes Risiko)

regelmilige Kontrolluntersuchungen (Milch oder Blut)

Verzicht auf Impfungen im BHV1-freien Bestand

. Malnahmen in infizierten Bestinden

Bekdampfungsprogramm entsprechend der spezifischen Situation in Zusammenarbeit
mit LUVA, Hoftierarzt und RGD erstellen; i.d.R. Gesamtbestandsimpfungen mit ent-
sprechenden Kontrolluntersuchungen; flankierende Mafsnahmen beachten

. Umfang von Kontrolluntersuchungen

Untersuchungen entsprechend der BHV1-Verordnung sind fiir die Anerkennung
von BHVI1-ireien Bestinden, deren Statuserhalt und im Handel mit freien Be-
stinden zwingend vorgeschrieben; Betriebe ohne Zuchttierhandel sollten von
den Kontrolluntersuchungen ebenfalls Gebrauch machen, um den Verlauf der
Infektion in der Herde bzw. den Sanierungsfortschritt erfassen zu kdnnen

Die am BHV1-Programm teilnehmenden Betriebe werden auf Kreisebene von den
LUVA erfallt und fachlich betreut; halbjahrlich wird der Bekidmpfungsstand und
Sanierungsfortschritt fir Sachsen ausgewertet.

Entwicklung der BHV1-Beld@mpfung in Sachsen 1995 bis 1998 - Rinderbestinde

1995 1996 1997 1998
n Y% n Yo n % n Yo
rinderhaltende
Bestinde 6588 | 100 | 6773 100 [6897 [ 100 [7290 [ 100
Bestinde mit
Status 2579 39 | 2813 42 12770 40 |3926 54
Bestande mit
Programm 699 11 1166 17 | 1284 19 1785 25
dav. BHV1-reie
Bestinde 497 8 635 9 706 10 [1054 15
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Die Auswertung anhand der am Programm teilnehmenden Betriebe gibt aufgrund
der differenzierten Betriebsstrukturen nur anndhernd Hinweise auf die Akzeptanz
der Malnahmen. Exakter ist diesbeziiglich die Auswertung der Zahl der Rinder,
die insgesamt in die Bekampfungsmalnahmen eingebunden sind:

Entwicklung der BHV1-Bekidmpfung in Sachsen 1995 bis 1998 - Anzahl Rinder

1995 1996 1997 1998
n [,5’;1*] n ryu*) n ”n*} n "n*}

Rinder insgesamt
in Bestanden

mit Programm 218183 34 | 251226 | 40 |291556 | 47 | 336252 | 56
Kiihe in
Bestanden mit

Programm 127 625 46 | 151176 54 (172388 | 61 | 200020 75
dav. Kiihe in
BHV1-freien
Bestanden 30427 11 35996 13 38751 14 | 44 406 17

*) bezogen auf Gesamtbestand It. Viehzihlung, %-Angaben gerundet

Der regional sehr unterschiedliche Stand der BHV1-Bekdmpfung ist der nachfol-
genden Ubersicht zu entnehmen:

Anteil der am BHV1-Programm teilnehmenden Bestinde - 31.12.1998

RP Leipzig RP Chemnitz RP Dresden

Kreis % | Kreis % | Kreis %

Leipziger Land | 16,8 | Zwickauer Land 84 | Meillen 16,6

Torgau-Oschatz | 34,1 Stollberg 8,9 | Sichsische Schweiz [18,9

Delitzsch 34,2 | Annaberg 16,8 | Riesa-Grofsenhain 19,8

Muldentalkreis | 35,7 | Mittl. Erzgeb.-kreis | 20,3 | Lobau-Zittau 24,6

Débeln 73,4 | Chemnitzer Land | 21,0 | Bautzen 28,7
Freiberg 24,1 | Kamenz 334
Vogtlandkreis 25,5 | Niederschl. Oberl.-kr. | 36,9
Mittweida 36,2

Probleme bei der BHV1-Bekampfung

Aus der Sicht des Rindergesundheitsdienstes ergaben sich in den vergangenen 2
Jahren folgende Probleme:

- der durch die BHV1-Verordnung erforderlich gewordene Wechsel zum aus-
schlieflichen Einsatz markierter Impfstoffe war insbesondere in hoch verseuch-
ten Bestanden schwierig umzusetzen, liels sich aber nicht umgehen und ist nun-
mehr auch akzeptiert
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- der Verzicht auf Kontrolluntersuchungen in Bestinden ohne Zuchtviehhandel
gestattet keine Aussage tiber den Verlauf oder die Dynamik der Herpesinfektion
und den Sanierungsfortschritt im Bestand; amtstierdrztliche Attestierungen fiir
den Handel mit BHV 1-freien Bestinden sind daher nicht zu erhalten

- unterschiedlich hohe Raten von gE-positiven Tieren unter den markiert geimpf-
ten Rindern bei Kontrolluntersuchungen fiihrten zur Verunsicherung und erfor-
derten akribische Untersuchungen im Bestand

Wesentliche Ursachen fiir Sanierungsriickschlige waren:

- unkontrollierte Zukaufe (Verlal auf Einzeltierergebnis, Einstallung ohne Kennt-
nis des BHV1-Status, keine Quarantinisierung u.a.)

- Nichteinhaltung der Impfabstinde von 5 bis héchstens 7 Monaten

- Durchfiihrung von ausschlieBlicher Reagentenimpfung auch in Betrieben mit
relativ hohem Verseuchungsgrad; Infektionsiibertragung auf ungeimpften Teil-
bestand mit klinischer Erkrankung

- liickenhafte Dokumentation und Kennzeichnung, keine exakte Zuordnung von
Impftieren bzw. Kontrolltieren

- Verflitterung von Restiutter aus dem Kuhbestand an (ungeimpites oder markiert
geimpliltes) Jungvieh

- Virusausscheidung bei feldvirusinfizierten Tieren unter Strelbeinwirkung und In-
fektionsiibertragung auf Nachbartiere (insbesondere wihrend Abkalbung in Ab-
kalbeboxen)

- hohere Infektionsgefdhrdung in der Laufstallhaltung im Vergleich zur Anbinde-
haltung

Perspektiven der BHV1-Bekampfung

Die Umsetzung des sdchsischen BHV1-Landesprogrammes, das mit dem Teil
"Bekamptung in infizierten Bestinden” noch Gber die bundesdeutsche BHV1-Ver-
ordnung hinausgeht, mult in den ndchsten Monaten absolute Prioritdt haben. Die
im Rahmen der Statuserhebung untersuchten Bestinde sollten moglichst bald in
die Bekimpfungsmalnahmen eingebunden werden, damit die Erhebungen nicht
nutzlos erfolgten. Die Erfahrungen der Vergangenheit haben gezeigt, dall Malnah-
men betriebsspezifisch sein miissen, pauschale Vorschriften fiir ganze Regionen
eignen sich nicht. Das individuelle Gespriach zwischen Betrieb, Tierarzt, LUVA
und RGD ist zwar organisatorisch aufwendig, in vielen Fillen aber notwendig.

Das Schutzbediirfnis BHV1-freier Bestinde wird dazu fithren, dal Kontaktbestinde
in der Umgebung auch zwangsweise in die Untersuchung und Bekdmpfung einge-
bunden werden miissen.

Klare tierseuchenrechtliche Anforderungen beziiglich der BHV1-Freiheit bei Tier-
schauen oder dhnlichen Veranstaltungen miissen dazu dienen, ausstellende Be-
triebe vor Infektionen zu schiitzen. Kompromisse oder Zugestindnisse an Betriebe
mit wertvollem Zuchtmaterial, aber niedrigem tierseuchenhygienischem Status
sind gerade in Bezug auf den Sanierungsfortschritt bei der BHV1-Bekiampfung
nicht zu akzeptieren.
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Erfolge bei der BHV1-Bekdmpfung lassen sich nur mit der gebotenen Gewissenhaf-
tigkeit bei der Umsetzung der Bekampfungsmalnahmen und bei einem flichen-
deckenden Herangehen erreichen.

4.4.3.  Zur Bedeutung und Bekiampfung der BVD/MD-Infektion in Sachsen

Kaum eine Infektionskrankheit, die nicht einmal zu den anzeigepflichtigen Tierseu-
chen gehort, hat uns in den vergangenen Jahren so intensiv beschaftigt wie die In-
fektion mit dem Virus der Bovinen Virusdiarrhoe/Mucosal Disease (BVD/MD). Die
BVD/MD wird als eine der wirtschaftlich bedeutsamsten Erkrankungen der Rinder-
bestinde beurteilt.

Wissenschaftliche Untersuchungen, die Entwicklung neuer diagnostischer Verfah-
ren und die Zulassung geeigneter Impfstoffe fiihrten schlieflich dazu, dall 1998 fiir
die Bundesrepublik erstmals “Leitlinien fiir den Schutz der Rinderbestinde vor
einer Infektion mit dem Virus der BVD/MD und fiir die Sanierung infizierter Be-
stinde” erlassen wurden, die als freiwilliger Einstieg in eine zukiinftige Bekiamp-
fung gewertet werden konnen. International zeichnet sich - vor allem in den skan-
dinavischen Landern und den Niederlanden - die Tendenz zur vollstaindigen Ver-
driangung des Erregers aus der Rinderpopulation (Eradikation) ab.

Gerade der teilweise dramatisierte Umgang mit dem Thema und die daraus resul-
tierende Verunsicherung von Landwirten und Tierdrzten in Bezug auf Diagnostik,
Notwendigkeit und Art der Bekdmpfung und Kosten — Nutzen - Analyse verlangt
eine realistische Betrachtung der sichsischen Verhiltnisse sowie die Anerkennung
der Tatsache, daf in Bezug auf die BVD/MD ldngst noch nicht alle Fakten zur Er-
krankung bekannt sind.

Die Sachsische Tierseuchenkasse hat nach Veréifentlichung der o.g. Bundesleitli-
nien die Empfehlungen von 1995 tiberarbeitet und an die wichtigsten Schwer-
punkte der Leitlinien angepalit. Neben dem Hauptgedanken der Bekampfung wer-
den die unterschiedlichen Bestandskategorien definiert und kombinierte Verfahren
von Diagnostik und Bekdampfung mit dem Ziel, einen bestimmten Bestandsstatus
zu erreichen, beschrieben.

Das “Programm des Séchsischen Tierseuchenkasse zum Schutz von
Rinderbestinden vor einer Infektion mit dem Virus der Bovinen
Virusdiarrhoe/ Mucosal Disease (BVD/MD) und zur Bekiampiung
in infizierten Bestinden” vom 17. April 1998

ist im SRV-Journal 3/ 98 ausfiihrlich vorgestellt worden.

Einschitzung der Situation in Sachsen

Seitens des Rindergesundheitsdienstes wird eingeschatzt, dall nach einem Hohe-
punkt der klinischen Erkrankungen durch BVD/MD in den Jahren 1993 bis 1995
eine leichte Beruhigung ab 1996 eingetreten ist. Die an der LUA Sachsen erhobe-
nen Befunde (direkte Virusnachweise und serologische Nachweise von Antikor-
pern) bestitigen diese Vermutung.
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Ergebnisse der BVD/ MD-Diagnostik der LUA Sachsen

1997 1998
Probenanzahl | positiv | Probenanzahl | positiv

Anztichtungen insgesamt 767 20 730 9
BVD/MD-AK-Nachweis 5773 3915 6492 | 3906
BVD/MD-AG-Nachweis 2023 62 3122 47

Klinische Erscheinungen und Schiden durch BVD/ MD

Es mul darauf hingewiesen werden, dal8 es - mit Ausnahme des klassischen Bildes
der Mucosal disease - kein eindeutiges klinisches Erscheinungsbild der BVD/ MD
gibt. Das Bild ist oftmals geprdgt von den Sekundirinfektionen, die sich auf die Vi-
rusinfektion “aufpflanzen” und von Bestand zu Bestand variieren kbnnen.

Aufgrund der immunsuppressiven (abwehrschwiichenden) Eigenschaft des BVD-
Virus kbnnen sehr leicht andere Erreger die vielfdltigsten klinischen Bilder hervor-
rufen. Der oftmals von Tierdrzten oder Landwirten zu horende Satz: “Das sieht
ganz so aus wie eine BVD/ MD-Infektion” ist daher sehr kritisch zu werten. Es gab
Fille, bei denen sich hinter der angeblichen BVD-Infektion eine massive Salmonel-
leninfektion verbarg. Vom klinischen Bild her it sich somit allenfalls ein Ver-
dacht duern, der durch eine umfangreiche Diagnostik bestitigt werden mul,

Diagnostische Méglichkeiten an der LUA Sachsen

An den 3 Standorten der LUA stehen folgende diagnostische Maglichkeiten zur
Verfligung:

- Einsendung von frischem Sektionsmaterial (méglichst nicht dlter als 6 Stunden)
- Nasentupferproben von Tieren mit wilrigem oder schleimigem Nasenausfluld
(sterile Tupfer, tiefe Entnahme)
- Blutproben zum Nachweis von Antikorpern (AK) als Beweis, dalt sich die Tiere
bereits mit dem BVD/ MD-Virus auseinandergesetzt haben
sog. erweitertes Jungtierfenster:
ca. 10 Jungrinder > 9 Monate bis zur Besamung
ca. 10 besamte, tragende Farsen
ca. 10 Jungkiihe
Bestimmung der Titerhéhen, um u.U. Aussagen zur Infektionsdynamik
zu erhalten
- Blutproben zum Nachweis von BVD/ MD-Antigen (AG), EDTA-Blutréhrchen,
gerinnungsgehemmtes Blut

Ein Informationsblatt zu allen diagnostischen Méglichkeiten wurde von der LUA
erarbeitet und kann dort abgefordert werden.

Bekampfungsmoglichkeiten durch Impfungen

Nach dem gegenwirtigen Stand der Erkenntnisse kann fiir groRe Tierkonzentratio-
nen und Bestinde mit intensiven Tierkontakten eine Erregerausrottung nicht als
praktikabler Weg betrachtet werden. Daher bleibt zur Minderung von Verlusten
und Leistungseinbulen z. Z. nur die Bekimpfung in Form von Impfmalnahmen.
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In Deutschland sind gegenwiirtig mehrere BVD/ MD-Impfstoffe (Lebendimpfstoffe,
inaktivierte Impfstoffe) zugelassen.

Da alle Impfstoffe in Bezug auf den praktischen Einsatz im Rinderbestand Vorziige,
aber auch gewisse Nachteile besitzen, ist immer die aktuelle Situation im Bestand,
die Zielstellung des Einsatzes und die Gesamtheit der BVD-Bekdmpfungsmalinah-
men zu beriicksichtigen. Neben den in unseren Bestinden weit verbreiteten “Not-
impfungen” im Verlaufe klinischer Erkrankungen ist auch fiir Bestande, in denen
viele Rinder ohne Schutzantikorper stehen, die Impfung zur Verhinderung kiinfti-
ger Schiaden angezeigt (Prophylaxe).

Bei der Erstellung von spezifischen Impfmalinahmen im Bestand sollte der zustin-
dige Rindergesundheitsdienst zur Beratung hinzugezogen werden.

Kombination von Impfmalnahmen mit diagnostischen Untersuchungen

Da bei der BVD-Infektion neben der horizontalen Ubertragung, d.h. von Tier zu
Tier iiber direkte oder indirekte Kontakte auch der vertikale Infektionsweg - direkt
von der Mutter auf den Fetus - von entscheidender Bedeutung ist, kann u.U. die
Untersuchung von Jungrindern der Herde eine Aussage ermoglichen, ob dieser
vertikale Weg durch Impfung wirkungsvoll unterbunden wurde. Die Suche nach
“Virdamikern” im Bestand kann die Impfmalnahmen komplettieren, entsprechende
detaillierte Malinahmen sollten bei Interesse mit dem RGD abgesprochen werden.

4.4.4. Salmonellosen in Rinderbestinden Sachsens

Die Salmonella-Infektionen und Salmonellosen sind im Berichtszeitraum 1997/
1998 in Sachsen deutlich angestiegen und haben sich zu einem Schwerpunkt der
Tierseuchenbekiampfung entwickelt. Die Infektion der Rinder mit dem hier am
haufigsten nachgewiesenem Typ Salmonella (S.) Typhimurium fihrt zu schweren
klinischen Erkrankungen (der Salmonellose) mit hohen direkten und indirekten
Verlusten. Die Salmonellose ist eine anzeigepflichtige Tierseuche, deren Bekamp-
fung durch die Rindersalmonellose-Verordnung vom 14. November 1991 geregelt
und vom zustindigen LUVA veranlafst wird.

Nachfolgende Ubersicht zeigt die Anzahl der Bestinde mit Rindersalmonellose 1997/
98. Als Schwerpunktregion ist eindeutig der Regierungsbezirk Chemnitz erkennbar.

Feststellung und Aufhebung der Salmonellose bei Rindern:

Regierungsbezirk
Chemnitz  Dresden  Leipzig  Sachsen

1997  Feststellung 18 8 3 30
Aufhebung 15 5 3 20
1998  Feststellung 10 9 3 22
Aufhebung 6 10 2 16
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Die Tierseuchenkasse ist durch die Tierseuchengesetzgebung zur Entschidigung
der an Salmonellose verendeten oder auf amtstierirztliche Anweisung getoteten
Rinder verpflichtet.

So muliten durch die SachsTSK
1997 153 210,62 DM und
1998 305 135,41 DM

Entschadigung fur diese Rinder gezahlt werden. Diese Summe macht einen erheb-

lichen Anteil der gesamten Entschadigungsleistungen der Tierseuchenkasse aus, s.
Pkt. 3.3.1.

Dazu kommen noch die finanziellen Beihilfen fiir die Entnahme und Untersu-
chung von Kottupferproben im Rahmen der Diagnostik, die durch die SichsTSK
freiwillig tibernommen werden (It. Leistungssatzung). Diese ebenfalls nicht uner-
heblichen Betrige sind in der nachfolgenden Ubersicht dargestellt:

zur g der bei Rindern
Chemnitz Dresden Leipzig Gesamt

Anzahl [Anzanl Unter-[for Probenent- |Anzahi |Anzahi Uniar- |far Probenent- |Anzahl |Anzahl Unter- [f0r Prabenent- |Anzani |Anzand Unter- |far Probenent-
Botrisbe |suchungen nahmen (TA)  |Betriebe (suchungen ranman (TA] |Betriebe |suchungen nahmen (TA} |Betriebe |suchungen nahman (TA}

und Unter- und Unter- und Unter- und Unter-

suchungen suchungen suchungen suchungen

(LA (LUA} (LUA) (LAY

oM om OM om
1987 7 5739 3251700 3 4884 20012.00 1 198 1.188.00 1" 10.801 53.717.00
1988| 15 16.669 93.091.00 12 13603 BO.0S5.00 2 587 3.582.00 29 30.869 176.728,00

Die Einordnung der Rindersalmonellose als anzeigepflichtige Tierseuche resultiert
insbesondere aus den hohen wirtschaftlichen Verlusten durch akute, schwere Er-
krankungen bei Kdlbern, aber auch dlteren Tieren und Verendungen sowie die
nachfolgende Entstehung von chronischen Krankheitsverlaufen mit der Gefahr der
stindigen Ausscheidung der Salmonellen (sog. Dauerausscheider). Ein weiterer
wichtiger Grund fir die MaRregelungen ist die Ubertragbarkeit auf andere Tierar-
ten und inshesondere den Menschen (Zoonose), der sich direkt, aber auch tiber
den Verzehr von mit Salmonellen kontaminierten Lebensmitteln infizieren kann.
Die Akzeptanz der Tierhaltung in gréRerer Konzentration wird gegenwirlig nicht
zuletzt auch von der Diskussion iiber die Ubertragung von Salmonellen auf den
Menschen mit beeinfluft; die konsequente Verhinderung bzw. Bekampfung der
Salmonellose ist fur das Ansehen der Rinderproduktion und den Verbraucher-
schutz unerlalslich.

Wichtige Infektionsquellen der Rinder sind:

- infizierte, Salmonellen ausscheidende Tiere
- kontaminierte Futtermittel (prinzipiell alle, auch Weiden)
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- salmonellenhaltige Abprodukte (Giille, Dung, Abwasser usw.)
- Salmonellen tibertragende andere Tiere, z.B. Schadnager, Vigel usw.

Salmonellen konnen direkt (meistens fikal-oral), aber auch indirekt iiber Vektoren
oder Vehikel tibertragen werden. Schadnagern kommt in diesem Zusammenhang
eine besondere Bedeutung zu (Haufung von S. Typhimurium !).

Begtinstigt wird das Ausbreiten der Infektion im Bestand z.B. durch:

- mangelnde Stallhygiene, mangelnde Reinigung und Desinfektion

- fehlende oder mangelhaft ausgestattete Sanitireinrichtung

- unhygienische Futterlagerung (z.B. Milchaustauscher, Kraftfutter)

- Fahrzeugverkehr (Mistgang, Futterhaus, Futtertisch)

- fehlende Abtrennung kranker Tiere

- fehlende oder verspitet eingeleitete Abklarung von Tierverlusten mit der Folge
einer schnellen Infektionsverbreitung

- unkritischen Antibiotikaeinsatz mit der Folge der Entstehung von Resistenzen
bei den Salmonellen

- hohe Widerstandsfihigkeit der Salmonellen, dadurch teilweise jahrelange
Infektionstiichtigkeit unter besonders glinstigen Bedingungen
(z.B. 3 Jahre tiberlebensfihig in angetrocknetem Kot !)

- extreme Vermehrung der Salmonellen durch begiinstigende Faktoren
(z. B. Warme und Feuchtigkeit).

Die Aufkldrung von Einschleppung und Verbreitung im Rinderbestand (epide-
miologische Analyse) gestaltet sich oftmals schwierig, weil erste Krankheitsanzei-
chen iibersehen (oder ignoriert ?2) werden, die notwendige Abklirung von Tier-
verlusten durch Einsendung verendeter Tiere an die LUA nicht oder erst sehr spit
erfolgt und aus Angst vor méglichen Sperrmalinahmen fiir den Bestand das Pro-
blem Salmonellose bewulit ausgeklammert wird. Das dramatische Ausmal der
Infektion in einzelnen Bestinden liel vermuten, dall die Infektion bereits seit
langerer Zeit grassierte.

Ohne konsequente Bekampfungsmalnahmen ist eine Salmonellose nicht zu tilgen,
aus diesem Grund soll nochmals an alle Rinderhalter appelliert werden, Krank-
heitsanzeichen und Tierverluste friithzeitig und konsequent abzukliren, damit not-
wendige Mallnahmen sofort eingeleitet werden konnen. Durch “Wegsehen” ist die
Salmonellose nicht zu bekampfen.

Nach Feststellung der Salmonellose spielt neben den amtstierarztlich zu verfligen-
den Malnahmen der Diagnostik, Reinigung und Desinfektion, gaf. Tétung kranker
Tiere usw. die Impfung eine wichtige Rolle in der Bekampfung. Es sind verschie-
dene Impfstoffe verfiigbar, die eine auf die Situation und den Erregertyp angepalite
Impfstrategie erméglichen.

Der Einsatz von Salmonella-Impfstoffen kann auch vorbeugend erfolgen, nach In-
formation des Rindergesundheitsdienstes nimmt aber gegenwirtig kaum ein Land-
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wirl diese Moglichkeit der Immunprophylaxe wahr. Gemessen an den hohen be-
trieblichen Belastungen durch Bestandssperre und Aufwendungen fiir angewiesene
Malnahmen ist es angebracht, dem vorbeugenden Schutz durch Impfung mehr
Bedeutung beizumessen.

4.4.5. Vorkommen von Kriebelmiicken in Sachsen

Seit vielen Jahren verursachen Kriebelmiicken bei Pferden und Rindern Erkran-
kungen unterschiedlicher Intensitit. Auch in Sachsen sind in derartige Fille be-
kannt geworden.

Als Ursache fiir das gehiufte Auftreten von Kriebelmiicken sind einmal die zuneh-
mende Sauberkeit der fiir die Entwicklung der Kriebelmiicken wichtigen flieRen-
den Gewidsser und der frithe Zeitpunkt des Weideaustriebes besonders fir Mutter-
kithe und Jungtiere zu sehen.

Kriebelmticken sind blaulich-graue bis schwarze, 2 bhis 6 mm lange fliegenahnli-
che Insekten. Sie entwickeln sich aus Eiern, die unterhalb der Wasseroberfliche bis in
den Spatsommer hinein abgelegt werden. lhre Nahrung besteht aus Einzellern, Pilzen
oder Bakterien. Im Ei- bzw. Larvenstadium tiberwintern sie in den FlieRgewdssern und
schlipfen im Friihjahr, besonders massenhaft an warmen, schwiilen Friihlingstagen.
Das Leben der Larven ist u.a. an eine bestimmte FlieRgeschwindigkeit, an eine hohe
Sauerstoffkonzentration und einen leicht alkalischen pH-Wert gebunden. Die Lebens-
dauer der Kriebelmucken betragt 1 bis 3 Monate, ihr Schlupf beginnt bereits im Mai
und nimmt an Intensitit bis zum Spatherbst ab. Besonders die Miicken aus dem ersten
massenhaften Schlupf sind fur die weidenden Tiere an feuchten, warmen Tagen ge-
fihrlich. Tiere, die unmittelbar aus dem warmen Stall mit intensivem arteigenen Ge-
ruch auf die Weide kommen, werden von den Miicken bevorzugt gestochen.

Nach einem invasionsartigen Uberfall sind Kreislaufsymptome wie Atemnot, Oe-
deme, Blutungen zu beobachten. Durch Wirkung des Speicheldriisensekretes sind
millimetergrofe Quaddeln und stark juckende und schmerzhafte Hautreaktionen
moglich. Bevorzugt werden gering behaarte Hautgebiete (z.B. Euter, Schenkelin-
nenflichen, Unterbauch) befallen. Dariiber hinaus kénnen Krankheitserreger zwi-
schen den Weidetieren Gbertragen werden.

Die Kriebelmiicken kénnen bis zu einer Entfernung von 2 km ihre Wirte aufsu-
chen. Nach Erstaustrieb der Herden bei einer geringen Muckenbelastung ist die
Ausbildung von Abwehrstoffen bei den Weidetieren zu beobachten, so dalt wei-
tere Stiche geringe bzw. keine Symptome hervorrufen.

Das Absuchen in Weidenahe befindlicher Fliellgewdsser nach Larven ist besonders im
zeitigen Frithjahr wegen der intensiven, tberfallartigen Invasion notwendig. Spater
schliipfende Miicken schidigen die Weidetiere nicht mehr so stark. Der Zeitpunkt des
Schlupfes kann bestimmt werden, in dieser Zeit sollten die Weiden nicht genutzt werden.

Weitere Malfnahmen zum Schutz der Tiere:

- Tiere moglichst auf andere Weiden verbringen;
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- die Tiere sind einer intensiven Beobachtung zu unterziehen, betroffene Tiere
sind moglichst umgehend aufzustallen und dem Tierarzt vorzustellen;

- biologische Bekiampfung der Kriebelmiickenlarven durch bestimmte
Bazillusarten
- Da jedoch die Wirksamkeit dieser Praparate an eine Wassertemperatur
von (iber 20 °C und eine FlieRgeschwindigkeit von unter 4 m/Sekunde
gebunden ist, ist aufgrund der klimatischen Verhiltnisse im zeitigen
Frithjahr keine Wirkung zu erwarten.

- ein Eingriff in das Biotop kann ebenfalls Abhilfe schaffen, ist jedoch schwierig
zu realisieren (Regulierung der FlieRgeschwindigkeit, Entkrauten von Gewdssern)

Bis zum gegenwirligen Zeitpunkt gibt es keine effektive und umfassende Bekdamp-
fungsmoglichkeit. Die sicherste Methode ist das Absuchen der FluRldufe nach Krie-
belmiickenlarven und Meiden der gefahrdeten Gebiete.

4.4.6.  Zur Diagnose von Fruchtbarkeitsstérungen in Schweinezuchtbestinden

Die Fruchtbarkeit einer Sauenherde ist unumstritten einer der wichtigsten Faktoren,
die das Betriebsergebnis bestimmen.

Da die ziichterischen Einflufmaglichkeiten auf die Fruchtbarkeitsleistung bei einer
durchschnittlichen Vererbbarkeit von 10 % begrenzt sind, miissen die Umweltbe-
dingungen so optimiert werden, dal® das genetisch veranlagte Leistungspotential
weitestgehend ausgeschopft werden kann. Grundlage fiir die Optimierung der Um-
weltbedingungen ist das Erkennen und Werten von Faktoren, die die Fruchtbarkeit
einer Herde beeinilussen kinnen. Neben Problemen (Fehlern) in der Fiitterung und
Haltung der Sauen und Zuchtliufer, der Klimagestaltung und der zootechnischen
sowie biotechnischen Stimulierung der Jung- und Altsauen spielen Infektionskrank-
heiten, z.B. verursacht durch das Porcine Parvovirus (PPV) oder das Virus des Por-
cinen Respiratorischen und Reproduktiven Syndroms (PRRS), und Infektionen der
Harn- und Geschlechtsorgane ebenfalls eine wichtige Rolle, sind aber nicht in
jedem Falle immer alleinige Ursache, wie oftmals leider vermutet wird.

Fruchtbarkeitsstérungen liegen stets mehrere Ursachen und Erscheinungsformen
zugrunde, von denen einzelne in verschiedenen Betrieben unterschiedliche Be-
deutung erlangen konnen.

Die Diagnose von Fruchtbarkeitsstorungen kann wesentlich zielgerichteter erfol-
gen, wenn regelmilig eine exakte Erfassung von aussagekraftigen Primdrdaten
am Einzeltier erfolgt, die die Fruchtbarkeitsleistung jeder einzelnen Besamungs-
gruppe widerspiegelt. Die zusitzliche Auswertung der Fruchtbarkeitsleistungen
differenziert nach Jungsauen, Sauen zum 2. Wurf und Altsauen vervollstindigt
den Wert der Dokumentation. Eventuelle Managementfehler in der Jungsauen-
aufzucht, Fiitterung, Biotechnik, Klimagestaltung etc. konnen gegeniiber solchen
Fruchtbarkeitsstorungen gewichtet werden, die hauptsichlich durch die Erkran-
kung der Tiere selbst hervorgerufen werden (z. B. Infektionskrankheiten, hormo-
nelle Fehlregulationen).
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Fiir die Beurteilung der Jungsauenfruchtbarkeit sind Pubertitsalter, Kérpermasse
und Alter bei Zuchtbenutzung von Bedeutung. Leider wird in etlichen Betrieben
aus arbeitstechnischen und arbeitszeitbedingten Griinden auf die Erfassung der Pu-
bertatsrausche verzichtet und bei den Jungsauen ab einem bestimmten Alter und
Gewicht Geschlechts- und Zuchtreife pauschal vorausgesetzt. Hier sind sicherlich
Leistungsreserven zu suchen, zumal bei fleischreichen Kreuzungssauen mit einer
Verzogerung des Pubertitseintrittes zu rechnen ist.

Folgende Parameter der Sauenfruchtbarkeit sollten getrennt nach Erst- und Umrauscher-
belegungen sowie Wurinummer innerhalb einer Besamungsgruppe erfalit werden:

- Umrauscherrate (zyklische und azyklische Umrauscher)

- Abferkel- und Abortrate

- Anzahl insgesamt geborener, tot geborener und lebensschwacher Ferkel sowie
der Anteil mumifizierter Friichte

Die nachstehende Tabelle zeigt Hauptsymptome von Fruchtbarkeitsstorungen in

bezug auf ihre méglichen Ursachen und diagnostischen Verfahren:

Symptome mogliche Ursachen Diagnostik
zyklisches - Fehler in der Biotechnik - Brunstkalender
Umrauschen - falscher Besamungszeitpunkt - Ovardiagnostik mittels
- Virusinfektionen (PPV) Ultraschall (Scanner)
- hohe Umgebungstemperaturen - serologische Untersuchung,
- unerkannte Puerperalstorungen (Serumpaare bei
bestimmten Erkrankungen)

- Kontrolle Puerperalverlauf
azyklisches - Virusinfektionen (PPV) - serologische Untersuchung
Umrauschen - Strels oder fieberhafte von Serumpaaren

Allgemeinerkrankungen - tierdrztliche Allgemein-
- Mykotoxine untersuchung
- Progesteronmangel - Futtermitteluntersuchung

- Stoffwechseluntersuchung

Aborte - Brucellose - serologische Untersuchungen
- Leptospirose (Serumpaare bei bestimmten
- Aujeszkysche Krankheit (AK) Erkrankungen)
- Schweinepest (KSP) - Futtermitteluntersuchung
- Rotlauf - Nachweis von Mykotoxinen
- Influenza in Gallenblase
- PRRS - Stoffwechseluntersuchungen
- Strefly/ Rangkampfe
- Stoffwechselstorungen
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Symptome

mogliche Ursachen

Diagnostik

Sterilitat/ - Virusinfektionen (PPV) - Untersuchung von Harn- und
Durchldufer/ - Mykotoxine Geschlechtsorganen
Ausfluf® - hormonelle Dysregulation selektierter Sauen
- Stoffwechselstérungen - Stoffwechseluntersuchungen
- Entziindung der Gebarmutter - Futtermitteluntersuchung
Geburt - Virusinfektionen (PPV, AK, - Virusnachweis oder
lebensschwach. | PRRS, KSP) Antikorpernachweis bei
Ferkel - Leptospirose Ferkeln vor

mumifiz. Friichte Kolostrumaufnahme

- Virusinfektionen (PPV)
- Fehler in der Biotechnik

zu kleine Wiire

Die Tabelle erhebt keinen Anspruch auf Vollstindigkeit und soll verdeutlichen,
wie viele verschiedene Ursachen zu einem speziellen Symptom einerseits fiihren
und andererseits eine Ursache verschiedene Symptome innerhalb einer Herde her-
vorrufen kann. In diesem Sinne mussen auch die diagnostischen Maglichkeiten ge-
zielt eingesetzt und die Ergebnisse im Zusammenhang mit anderen Erhebungen
(insbesondere Fruchtbarkeitsparametern) in der Herde interpretiert werden. Tatsa-
che ist leider, dall von etlichen Sauenhaltern bzw. vom Betreuungspersonal zum
Zeitpunkt des Besuches durch den SGD zur Abkldrung von Fruchtbarkeitsstorun-
gen zu den einzelnen Fruchtbarkeitskennzahlen keine konkreten Angaben, son-
dern nur Pauschalbewertungen erfolgen kénnen.

Eine wichtige diagnostische Méglichkeit, die vom Tierhalter sofort veranlalit wer-
den kann, ist die blutserologische Abortabkldrung, deren Aussagewert hiufig noch
unterschitzt wird, wie die geringen Untersuchungszahlen an der LUA Sachsen be-
legen. Durch die Untersuchung auf Brucellose, Schweinepest, Aujeszkysche
Krankheit und Leptospirose kénnen zunichst die wichtigsten infektiésen Abortur-
sachen, bedingt durch Erreger anzeigepflichtiger Tierseuchen bzw. meldepflichti-
ger Tierkrankheiten, ausgeschlossen werden.

Weitere wertvolle Hinweise auf Ursachen von Fruchtbarkeitsstorungen werden
durch die Untersuchung von Harn- und Geschlechtsorganen sowie Gallenfliissig-
keit (Mykotoxinnachweis) selektierter Sauen gewonnen. Entziindungen der Gebar-
mutter und Harnblase lassen sich so genauer beurteilen als die vielfach bei Ausflufs
eingesandten Scheidentupferproben, deren Aussagewert sehr fraglich ist. Die
zuchthygienische Untersuchung der Eierstocke und der Gebarmutter gibt Hinweise
auf mogliche funktionelle oder hormonelle Stérungen.

Beispielhaft zeigt Abbildung | die umfangreich vergroRerte Gebarmutter einer
Altsau; die Gebarmutterschleimhaut ist stark gerdtet und geschwollen (6demati-
siert), so wie dies zum Zeitpunkt der Ovulation zu erwarten wire. Im Gegensatz
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dazu sind an den Ovarien dieser Sau (Abbildung 11) keine Graafschen Follikel (Fol-
likel kurz vor der Ovulation) zu erkennen; die auf der Abbildung sichtbaren Folli-
kel entsprechen dem Stadium der Zyklusmitte. Diese fiitterungsbedingten unphy-
siologischen Ostrogenwirkungen werden beim Schwein durch das von Feldpilzen
der Gattung Fusarium gebildete Mykotoxin Zearalenon hervorgerufen.

i ] L3 9 LS

Abb. I: Vergrolerte Gebarmutter Abb. II: Ovarien der Altsau
einer Altsau in Zyklusmitte

Die genaue Erfassung von Primardaten am Einzeltier und die Analyse der Frucht-
barkeitsdaten nach Besamungsgruppen und Wurfnummer bilden eine effektive
Grundlage zum Erkennen von Fruchtbarkeitsstorungen und geben wichtige Ansatz-
punkte fiir gezielte Labordiagnostik. Dem Schweinehalter stehen bei der Erstellung
der Fruchtbarkeitsdaten die Fachberater des Sichsischen Schweinezuchtverbandes
und des Landeskontrollverbandes zur Verfiigung, fiir die weitere Diagnose bieten
die Fachtierdrzte des SGD ihre Erfahrung an.

4.4.7. Stoffwechselstérungen in Schweinebestinden

Mit der Schweineproduktion unter den Bedingungen der Marktwirtschaft mit
einem besseren Angebot aller moglichen Futtermittel, neuer Stall- und Klimatech-
nik und anderer Rassen wurde auch die Hoffnung verbunden, dal klinische Er-
krankungen durch Stoffwechselstérungen nun der Vergangenheit angehoren.

Diese Hoffnungen erfiillten sich leider nicht. Stoffwechselstorungen sind weiterhin
in den Schweinebestinden ein produktionsmindernder Faktor, sie sind nur schwer
zu erkennen und machen einen nicht unerheblichen Teil der Arbeit des Schweine-
gesundheitsdienstes (SGD) aus.

Die Auswirkungen zeigen sich nur selten mit eindeutigen klinischen Krankheitsbil-
dern.

Wenn in Schweinebestinden Leistungsdepressionen oder Probleme bei der Tierge-
sundheit auftreten, werden vielfach infektiose Ursachen vermutet und danach ge-
sucht. An Stoffwechselstorungen durch eine nicht leistungsgerechte Fiitterung,
Qualitatsmangel im Mischfutter, Entmischungen oder falsche Verabreichung des
Futters wird selten gedacht.
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In Schweinezuchtbestinden sollten bei den folgenden klinischen Erscheinungen
Blutproben zur Erfassung des Stoffwechsels untersucht werden:

- Altsauen haben niedrigere Trachtigkeitsraten als Jungsauen

- hoher Anteil von Ferkeln mit Geburtsmassen unter 1 000 g und/oder Anstieg
der totgeborenen Ferkel

- verstirkte Streuung der Trichtigkeitsdauer innerhalb der Abferkelgruppen

- erhohter Anteil von um die Geburt erkrankten Sauen

- verminderte Aufzuchtleistung der Sauen durch Milchmangel

- erhohter Anteil von Ferkelverlusten und Kiimmerern wahrend der
Saugeperiode

Da die Krankheitserscheinungen und Leistungsminderungen durch Stoffwechsel-
storungen beim Schwein breit gefachert und auf den ersten Blick nicht falkbar sind,
gehort die Diagnosestellung in die Hand des Spezialisten.

Bei den Bestandsbesuchen des SGD der Sichsischen Tierseuchenkasse und den
Kontrollen iiber Blutproben waren folgende Stoffwechselstérungen in den letzten
Jahren zu diagnostizieren:

Mangel in der Qualitit und Quantitit bei der Versorgung mit Eiweill und Ami-
nosduren, wobei primir bei der Untersuchung kaum Verinderungen im “Gesamt-
eiweill” zu erkennen sind. Das Verhiltnis der essentiellen Aminosdauren stimmt
nicht oder in der Ration ist zu wenig tierisches Eiweils.

Nach unseren Erfahrungen ist auch oft die Versorgung mit B-Vitaminen im Sauen-
futter nicht ausreichend gesichert. Ein Uberangebot von Eiweils minderer Qualitit
fiihrt zu einem Anstieg von Harnstoff im Blut, der den Stoffwechsel zusitzlich be-
lastet. Probleme in der Eiweillversorgung haben auch negative Auswirkungen auf
den Eisenstoffwechsel bei Sau und Ferkel, weil die Trigerstoffe zum Einbau des Ei-
sens in den Tierkorper fehlen. Storungen des Eiweilstoffwechsels kénnen ebenfalls
eine ungeniigende Bildung von Antikérpern nach Immunisierungen bei den Sauen
bewirken.

Storungen im Mineralstoffwechsel zeigen sich vor allem mit Symptomen der Ra-
chitis bzw. Osteomalazie. Uber das Mischiutter mit hohem Getreideanteil gelangt
viel Phosphor in die Ration, das sehr unterschiedlich verwertet wird. Bei Eigenmi-
schern werden oft das vorgeschriebene Kalzium/ Phosphorverhiltnis oder der not-
wendige Zusatz von D-Vitaminen nicht beachtet und durch “Vorhalten” von Kal-
zium die Erkrankungen noch verstarkt.

Stérungen der Eisenversorgung bei den Sauen und Ferkeln entstehen entweder
primar durch ein ungeniigendes Angebot oder sekundir durch Mangel bei der Ei-
weillversorgung.

Die neuen Schweinerassen haben ein intensiveres Muskelwachstum, so dalé nach
den Erfahrungen des SGD nur eine zweimalige Eisengabe beim Saugferkel eine
bessere Entwicklung und stabile Abwehr gegen Erkrankungen in den nachfolgen-
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den Haltungsabschnitten garantiert. Eisenmangel bei trichtigen Sauen hat gravie-
rende Auswirkungen auf die Qualitit und Entwicklung der geborenen Ferkel. Der
Eisenmangel ist in vielen Schweinebestinden in Sachsen immer noch ein produkti-
onsmindernder Faktor.

In den letzten Monaten traten in mehreren Schweinezuchtbestinden klinische Er-
krankungen und Leistungsminderungen durch Mangel an Vitamin E bzw. Selenver-
sorgung auf. Bei den Sauen waren Fruchtbarkeitsstérungen, aber auch Instabilitit
im Fundament, die wie Osteomalazie aussah, zu verzeichnen.

Akute Todesfélle durch Kreislaufversagen (“Maulbeerherzkrankheit”) zeigten sich
bei den Absetzern. Im Zuchtbetrieb verendeten die Saugferkel nach der tiblichen
Eiseninjektion durch Schadigung der Muskulatur wegen Vitamin E-Mangel.

Der Einsatz tiberlagerter Futterfette (Peroxide, Ausbildung “freier Radikale”), zu
wenig Vitamin E oder Selen im Futter oder méglicherweise auch der Abbau durch
Zusatz von Sauren sind als Ursachen solcher klinischen Erscheinungen anzusehen.
Die Aufwertung der Futterration mit Vitamin E oder die Injektion eines E-Prépara-
tes bei den Sauen waren in den betroffenen Zuchtbestinden zur Prophylaxe und
Therapie erfolgreich. Vorsicht ist mit einer pauschalen Erhéhung des Selengehaltes
in der Ration in solchen Fillen geboten, da eine Uberdosis schnell zu Vergiftungen
und Todesfillen fiihrt.

In vielen Bestanden wurde den Sauen in der Mitteltrichtigkeit zuviel Energie tiber
das Futter angeboten, so dald sie durch Stoffwechselstérungen in Mastkondition ge-
langten und Probleme bei der Geburt und Aufzucht der Ferkel zeigten.

Treten die o. a. Krankheitsbilder oder Leistungsdepressionen in einem Schweine-
bestand auf, kann sich der Tierbesitzer jederzeit an den fiir ihn regional zustindi-
gen Schweinegesundheitsdienst der Sachsischen Tierseuchenkasse wenden.

Uber eine reprisentative Stichprobe von Blutproben bei gezielt ausgesuchten
Schweinen ist so eine relativ schnelle Diagnose von Stoffwechselstrungen moglich,
Die Untersuchungen werden an der Landesuntersuchungsanstalt fiir das Gesund-
heits- und Veterindrwesen Sachsen (LUA) durchgefiihrt. Anfragen und die Anmel-
dung zur Untersuchung erfolgen fiir die Bereiche Dresden und Leipzig an Herm
Dr. habil. Launer im Standort Dresden (Jigerstrale 10, 01099 Dresden, Tel.:
03 51/ 8 14 43 17) und fiir Chemnitz an Herrn Dr. Deckert (Zschopauer Strale
186, 09127 Chemnitz, Tel.: 03 71/5 39 10 18).

4.4.8. Ekto- und Endoparasiten bei Schafen

Durch Ekto- und Endoparasiten kénnen in den Schafbestinden verlustreiche Er-
krankungen mit erheblichen wirtschaftlichen Schaden verursacht werden.

Dem Auftreten von parasitar bedingten Erkrankungen und Verlusten mulS durch
rechtzeitige gezielte Bekdmpfungsmalnahmen und ein entsprechendes Herdenma-
nagement nach dem Grundsatz “Vorbeugen ist besser als Heilen” begegnet werden.
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Ektoparasiten:
Die grolte Bedeutung haben gegenwirtig in den Schafbestinden in Sachsen die
Korperraude und der Haarlingsbefall.

Riude

Die Einschleppung der Kérperriudemilben (Psoroptes-Milben) nach Sachsen er-
folgte 1992 iiber den Tierhandel durch nicht sichtbar riudekranke, aber latent be-
fallene Zucht- und Nutzschafe. Die Riaudemilben kénnen sich bei solchen Tieren
mehrere Monate lang in Verstecken (z. B. Gehérgang, Augengrube, Leistenspalte,
Zwischenklauendriise) halten, sind dort schwer nachweisbar und werden auch
durch Baden nicht sicher beseitigt.

Die typischen klinischen Symptome bei Kérperrdude sind hochgradiger Juckreiz,
flachenhafter Wollausfall am ganzen Kérper (bes. Kreuzbeinregion) sowie ausge-
pragte Hautverdnderungen (mit Rotung beginnend, spater Borken, Krusten, Haut-
verdickungen).

Die Verdachtsdiagnose ist durch die parasitologische Untersuchung eines Hautge-
schabsels an einer Untersuchungseinrichtung (Parasitennachweis) zu sichern.

Eine erfolgreiche Raudebekampfung ist moglich durch:

- jahrliches Baden der gesamten Herde mit zugelassenen Akariziden (z. B. Seba-
cil) moglichst 2 x im Abstand von 7 — 10 Tagen ca. 6 — 8 Woche nach der
Schur;

Stille, Stallgerite, Weidezdune usw. sind ebenifalls mit Badefliissigkeit zu be-
sprithen;

vorteilhaft ist es, die Herde sofort nach der Behandlung auf eine frische Weide-
fliche umzusetzen, die mindestens 8 Wochen nicht von Schafen begangen
wurde

- vorbeugende Behandlung zugekaufter Einzeltiere (z. B. Zuchtbécke) mit inji-
zierbaren Praparaten (makrozyklische Laktone) durch den betreuenden Tierarzt
2 x im Abstand von 7 — 10 Tagen vor der Zustallung zur Herde.

Haarlinge

Bei Haarlingsbefall sind ebenfalls starker Juckreiz, Unruhe, zottig aussehendes
Vlies (das Schaf “zwirnt”) sowie zunehmende Verschlechterung des Allgemeinzu-
standes zu beobachten.

Zur Haarlingsbekampfung hat sich die Anwendung von AufgulSpraparaten (z. B.
Butox 7,5 pour on) sofort nach der Schur (gesamte Herde behandeln!) bewdihrt.

Endoparasiten:
Besondere Bedeutung haben gegenwirtig in Sachsen als Ursache von Erkrankun-
gen und Verlusten folgende Magen,-Darm,-Rund,- und Bandwiirmer:
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- Magen-Darm-Wirmer (Trichostrongyliden):
- Haemonchus contortus = roter, gedrehter, groller Magenwurm
(Blutsauger im Labmagen!)
- Ostertagia circumcincta = kleiner, brauner Magenwurm
- Trichostrongylus axei = Haarwurm
- Nematodirus-Arten

- Bandwiirmer (Cestoden):
- Moniezia expansa (Wiederkduerbandwurm)

Die Entwicklung der einzelnen Trichostrongylidenarten verlduft dhnlich:

die mit dem Kot ausgeschiedenen Eier entwickeln sich auf der Weide in weni-
gen Tagen zu ansteckungsfahigen Larven — ohne Zwischenwirt (z. B. Haemon-
chus cont, bei + 20° C in 5 - 7 Tagen, Feuchtigkeit und Sauerstoff erforderlich)
Aufnahme der ansteckungsfihigen Larven mit Weidegras durch Weidetiere, da-
nach im Tier Reifung innerhalb von ca. 3 Wochen zu geschlechtsreifen Wiir-
mern, von denen wiederum Eier ausgeschieden werden.,

Die Eiausscheidung erfolgt nicht kontinuierlich. Ein besonders drastischer Anstieg
der Eiproduktion ist vorrangig im geburtsnahen Zeitraum bzw. im Frithjahr zu ver-
zeichnen (z. B. bei Haemonchus cont.: pro Gramm Kot bis 1.000 Wurmeier, d. s.
bei ca. 500 g Kot pro Tier = 500.000 Wurmeier pro Tag!)

Fur die Bekampfung ist zu beachten, dal eine Uberwinterung von Wurmlarven
maoglich ist:

im Tier als hypobiotische oder Ruhelarven (bes. bei Haemonchus cont.,
ab September)

auf der Weide als Drittlarven (bes. bei Nematodirus) oder im Zwischenwirt
(Moosmilbe bei Moniezia expansa)

Die Ruhelarven sind durch Kotuntersuchungen nicht nachweisbar und werden
von vielen Wurmmitteln nur unzureichend angegriffen.

Der Wurmbefall verlduft sehr oft chronisch-schleichend mit Riickgang der Futter-
aufnahme, geringeren Gewichtszunahmen, Abmagerung, Animie, Mattigkeil oder
Kammern. Ein akuter Verlauf mit deutlich sichtbaren Symptomen (insbes. Durch-
fall) oder plétzlichen Todesfillen ist vorrangig bei Limmern zu verzeichnen.

Bei der Bekimpfung sind folgende Hinweise zu beachten:

- Grundsitzlich muR davon ausgegangen werden, dall Parasiteninfektionen keine
Einzeltiererkrankungen, sondern immer Herdenprobleme sind und deshalb stets
die gleichzeitige Behandlung aller Tiere einer Haltungsgruppe oder Herde erfor-
derlich ist.
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- Zeitpunkt fir Entwurmungen
Entwurmungen sind vorbeugend durchzufiihren

bei Muttertieren

- vor dem Ablammen (zur Verhiitung des Wurmeiproduktionsschubs in der
2.~4. Woche nach dem Beginn des Lammens) oder

- im Frithjahr vor Weideaustrieb (ca. 3 Wochen zuvor, zur Verhtitung einer
starken Weideverseuchung)

- im Herbst nach Weideabtrieb (zur Bekimpfung der Ruhelarven mit
geeigneten Wurmmitteln)

bei Laimmern
moglichst mehrmals in 3wochigen Abstanden (ab 6. Lebenswoche, bes. Juni bis
August, bzw. bei Bandwurmbefall ca. 4 Wochen nach Weideaustrieb)

Dosierung
Wurmmittel nie unterdosieren, d. h. Dosis nach dem Héchstgewicht, nicht
nach dem Durchschnittsgewicht der zu behandelnden Tiergruppe berechnen
(schwerste Tiere wiegen, nicht schatzen!)
Durch Unterdosierung wird die Entstehung von wurmmittelresistenten
Magen-Darm-Wiirmern (bes. Haemonchus cont.!) gefordert.
Dosiereinrichtung vor Einsatz auf Dosiergenauigkeit kontrollieren

Wahl der Wurmmittel

Zu empfiehlen ist der Wechsel der Wurmmittel-Wirkstoffgruppe einmal jahrlich
(z. B. im Winter), nicht mehrfach innerhalb eines Jahres, nach Absprache mit
dem Hoftierarzt und Schafgesundheitsdienst.

Erfolgskontrollen
Entwurmungserfolg wenigstens einmal jahrlich durch Kotuntersuchungen
Uberpriifen (ca. 10 — 14 Tage nach einer Behandlung bei 5 — 10 Einzeltieren
einer Herde).
Bei Verdacht auf Wurmmittelresistenz unbedingt eine Kontrolle mittels
Eizahlreduktionstest bei 5 — 10 gekennzeichneten Tieren
- vor der Wurmkur
- 10 bis 14 Tage nach der Behandlung méglichst in Absprache mit dem

Schafgesundheitsdienst veranlassen

Prophylaxe bei Zukiufen

Zur Verhinderung bzw. Einschleppung von wurmmittelresistenten Magen-
Darm-Wiirmern sollten zugekaufte oder angenommene Schafe nicht sofort in
die Herde gestellt, sondern in der Quarantane entwurmt und der Behandlungs-
erfolg durch Kotuntersuchung nach 10 - 14 Tagen kontrolliert werden.

Einhaltung von Wartezeiten

Nach Wurmbehandlungen sind die bei jedem zugelassenen Wurmmittel ange-
gebenen Wartezeiten fur Fleisch und Milch (bes. bei Milchschaf- und Milchzie-
genhaltung) unbedingt einzuhalten (Verbraucherschutz!).
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4.4.9. Proliferative Nierenkrankheit/ PKD (Proliferative Kidney Disease) in Sachsen

Im Spitsommer des Jahres 1998 beobachtete der Fischgesundheitsdienst bei Re-
genbogenforellen in verschiedenen Forellenzuchten Sachsens ein bis dahin sehr
selten aufgetretenes Krankheitsbild.

Forelle mit
typischen
PKD-Symptomen

Die Krankheit betraf vor allem die am schnellsten abgewachsenen Forellen mit na-
hezu Speisefischgrole um 200 bis 300 Gramm. Typische klinische Anzeichen der
Erkrankung waren Dunkelfirbung, massiv geschwollener Leib und Glotziugigkeit.
Die Fische stellten die Nahrungsaufnahme ein, taumelten leicht im Wasser, trie-
ben, wenn vorhanden, vor das Ablaufgitter und verendeten bald.

Bei der pathologisch-anatomischen Sektion fielen neben klarer Flissigkeit in der
Leibeshohle die speckig grau gefarbten Nieren, die massiv geschwollen waren,
sowie zum Teil Milzschwellung und leicht punktformige Blutungen in verschiede-
nen Organen und Geweben auf.

Bakteriologisch wurden jeweils in mittlerer bis hoher Zahl Aeromonaden angeziich-
tet. Durch die histologische Untersuchung konnten in Nieren und in einigen Fillen
in der Milz sogenannte PKX-Zellen nachgewiesen werden. Durch den Nachweis der
PKX-Zellen konnte die Diagnose Proliferative Nierenkrankheit (PKD) gestellt wer-
den.

Die PKD ist eine noch sehr wenig erforschte Krankheit, die zumeist bei Regenbo-
genforellen, seltener bei Bachforellen, Saiblingen, Silmlingen des Atlantischen
Lachses und Aschen auftritt.

Das Krankheitsbild ist bei Regenbogenforellen aus verschiedenen Gebieten der
Britischen Inseln sowie in den USA, Frankreich, Italien und in Einzelfdllen in der
Bundesrepublik Deutschland beschrieben worden.

Die PKD ist ausgesprochen wassertemperaturabhiingig (iiber 16 °C) und an be-
stimmte verseuchte Gewisser gebunden. Sie tritt nie in quellwasser- oder brun-
nengespeisten Forellenanlagen auf.

Betroffen von der Erkrankung sind einsommrige Forellen. Im zweiten Jahr erkran-
ken dieselben Forellen nach unseren Beobachtungen nicht mehr. Die Verluste
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treten von Juni bis Oktober auf. Man hat festgestellt, dals die Erkrankung schein-
bar um so intensiver im Spatsommer verliuft je zeitiger und wiarmer das Frithjahr
war.

Der Erreger der Erkrankung ist noch nicht genau bestimmt. Die vorhandenen pa-
thologischen und epidemiologischen Befunde lassen jedoch vermuten, dal es sich
bei den in den Nieren aufgefundenen “PKX-Zellen” um parasitire sporenbildende
Einzeller handelt, obwohl nicht auszuschliefen ist, dal es sich bei den aufgefun-
denen Zellen auch um wirtseigene Lymphozyten mit ViruseinschluRkérperchen
handeln kénnte. Da man den Erreger noch nicht isoliert hat, ist der Ubertragungs-
mechanismus ebenso wenig bekannt.

Die Erkrankungsrate im Bestand kann 100 % betragen, wobei bis 75 % der
einsommrigen Fische verenden kénnen. In anderen Fallen erkranken die Fische
nur, es treten jedoch kaum Verluste auf. Bei stressverursachenden Faktoren wie
zum Beispiel Fltterung, Transport, Umsetzen, niedrige Sauerstoffwerte, hohe pH-
Werte steigen die Verluste rapide an.

Aufgrund der vielen offenen Fragen ist es gegenwirtig schwierig, den Bestand vor
der Krankheil zu schiitzen bzw. eine Behandlung vorzunehmen.

Die oben erwihnte Temperaturabhingigkeit erlaubt jedoch Vorbeugungsmalnah-
men, die die Sterblichkeit auf nahezu 0 % absenkt!

In den betroffenen Anlagen sollten Besatzmalinahmen mit einsommrigen Fischen
solange als moglich in den Sommer hinausgezégert werden bzw. die Fische még-
lichst lange in der Aufzuchtanlage verbleiben.

Sofern Wasserregulierungsmaflnahmen in der Praxis Giberhaupt moglich sind, soll-
ten diese angewandt werden. Besonders wichtig ist die Vermeidung von Stress in
irgendeiner Form (wichtig auch Sauerstoffoptimierung). Zukauf von Eimaterial
sollte aus PKD-unverdichtigen Bestanden erfolgen. Die Ubertragung tiber das Ei ist
zwar unwahrscheinlich, jedoch nicht auszuschliefben.

Da der Erreger noch nicht genau bestimmt ist, kann auch kein wirksames Medika-
ment eingesetzt werden. Die Einhaltung bestimmter Schutz- und Vorbeugungs-
malnahmen hilt die wirtschaftlichen Auswirkungen der Erkrankung jedoch in
Grenzen.

4.4.10. Probleme der Boden- und Freilandhaltung bei Legehennen

Die Anspriiche des Markles und der Verbraucher fiihren gegenwiirtig dazu, dal®
die Boden- und Freilandhaltung als Alternative zur Kafighaltung in der Eierpro-
duktion weiterhin im Trend ist.

Diese Haltungsformen bringen Risikofaktoren mit sich, die zu einem verstarkten
Hygienerisiko fuhren.
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Der durch diese Haltungsformen bedingte Kontakt der Tiere mit dem Kot sowie
die Moglichkeit der Kontaktaufnahme zu freilebenden Wildvogeln in der Frei-
landhaltung bedeuten eine nur schwer zu beeinflussende Infektionsgefahr fiir
die Tiere.

Der Kontakt mit Exkrementen erhéht das Risiko eines Befalls mit Darmparasiten
(Kokzidien und Wiirmer), wobei dem Auslauf bei der Entwicklung von Darmpa-
rasiten liber Zwischentrager eine besondere Bedeutung zukommt.

Bei der Nutzung von Altbauten in verwinkelter und verstarkter Anwendung von
Holzeinbauten erhoht sich das Risiko eines Milbenbefalls.

Es besteht in den genannten Haltungsformen insgesamt eine hihere Krankheits-
anfilligkeit.
Es erfolgt eine schnellere Ausbreitung von infektiosen Erregern und es besteht die
Gefahr von Atemwegs- und Augenerkrankungen bei hohem Schadgas- bzw.
Staubgehalt.

Insgesamt liegen die Tierverluste in der Boden- und Freilandhaltung weit iiber
denen der Kifighaltung.

Die Haltung in grolen Gruppen fiihrt vermehrt zu sozialen Auseinandersetzungen
sowie zu Federpicken bis hin zum Kannibalismus, der besonders ausgeprigt ist bei
Einwirkung von Sonnenlicht.

Zur Vermeidung von Verlusten sind in Boden- und Freilandhaltung Tiere mit ge-
stutzten Schnibeln einzustallen. Das Schnabelkiirzen oder -stutzen wird wihrend
der Aufzuchtphase bis zur 5. Lebenswoche durchgefiihrt.

Ein weiteres Problem der Boden- und Freilandhaltung liegt in der Stallklima-
gestaltung.

Feuchte Einstreu und hiufig hoher Gehalt an Schadgasen (Ammoniak) in der Luft
verbunden mit niedrigeren Temperaturen im Winter fiihren zu tiergesundheitlichen
und hygienischen Problemen im Tierbestand.

Fiir eine optimale Stallklimagestaltung ist deshalb eine Zusatzheizung erforderlich.
Eine Verbesserung des Stallklimas kann auch erreicht werden, wenn der Einstreu-
teil aus dem Stall unter einen breiten Abdachbereich verlagert wird. Es entsteht ein
sogenannter Kaltscharrraum mit befestigtem Boden. Zu feuchte oder mit Darmpa-
rasiten verseuchte Einstreu kann im Stall nicht entstehen und bei befahrbarem Un-
tergrund mit dem Schlepper schnell und leicht im Kaltscharrraum ersetzt werden.

Fiir das Erreichen der vorgegebenen Legeleistung ist ein der Legephase angepal®-
tes Futter, aber auch ein auf das Alter der Tiere abgestimmtes Lichtprogramm er-
forderlich.

Die Einstallung von Junghennen aus intensiver Aufzucht mit vorgegebenem Licht-
programm kann in Bodenhaltungen mit Tageslicht und Freilandhaltungen zu
Storungen der Legeleistung und zum Nichterreichen der vorgegebenen Legekurve
fihren.
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Es ist deshalb die Einstallung von Junghennen in diese Haltungsform im Herbst
glinstiger, da die Tage sehr kurz sind und tber Zeitschaltuhr ein Lichtprogramm
dem Alter der Tiere angepalit werden kann.

Bodenhaltung

Legeleistung ist bei der Freiland-
haltung zu beobachten, wenn sich
ein grolber Teil der Tiere standig im
Freien aufhdlt. Damit erfolgt die
Aufnahme von Pflanzen und Stein-
chen aus dem Auslauf und die Auf- |
nahme von Konzentratfutter ist er- |
heblich vermindert. Durch daraus
resultierende Minderaufnahme von
Eiweill wird die Legeleistung redu-
ziert. Es ist daher sehr wichtig, dal®
bei Freilandhaltung die Legehen-
nen zu den Futterzeiten den Stall
aufsuchen.

Eine negative Beeinflussung der ‘

Fur die Tiergesundheit sind Wech-
selausldufe und eine intensive Aus-
laufpflege von groler Bedeutung.

Abschliefend kann eingeschatzt
werden, dall an das Management
der Boden- und Freilandhaltung
hohere Anforderungen gestelll wer-
den miussen, um das Leistungspo-
tential der Legehennen auszuschopfen und eine dkonomisch rentable Eierproduk-
tion zu betreiben.

Freilandhaltung



5. Zusammenfassung

Die anhaltend gute Entwicklung der letzten Jahre sowohl in der Anzahl der ange-
meldeten Tiere als auch der Tierhalter ist Ausdruck einer verantwortungsvollen
Einstellung der mit der Tierhaltung in der Landwirtschaft und im Freizeitbereich
betrauten Personen. Die Siachsische Tierseuchenkasse ist von den Tierbesitzern ak-
zeptiert. lhre Bedeutung ist nicht nur fiir die Entschadigung im Falle von Tierseu-
chen, sondern vor allem bei der umfangreichen Unterstiitzung zur Bekdampfung
von leistungsmindernden Tierkrankheiten, die nicht durch die Tierseuchengesetz-
gebung reguliert werden, anerkannt.

Dartiber hinaus haben nicht zuletzt die stindigen Bemthungen der Mitarbeiter der
SachsTSK um detaillierte Informationen der Tierhalter dazu gefiihrt, dalS diese ihrer
Verpflichtung zur Neuanmeldung i.d.R. nachkommen.

Im Freistaat Sachsen konnte die giinstige Tierseuchensituation im Berichtszeitraum
1997/ 1998 gesichert werden. Als Schwerpunkte der Tierseuchenbekiampfung stel-
len sich allerdings die Salmonellose bei Rindern, anzeigepflichtige Fischseuchen
(VHS, IHN) sowie die basartige Faulbrut bei Bienen heraus, von denen insbeson-
dere die Salmonellose sowohl von der epidemiologischen Analyse als auch der
Konsequenz der Bekimpfung intensiver durch die Veterindrbehorden in Zusam-
menarbeit mit dem Rindergesundheitsdienst bearbeitet werden mufs.

Neben der Bekampfung von Tierseuchen und der stindigen Aufklarung und Unterstiit-
zung der Landwirte bei vorbeugenden Malinahmen zum Schutz vor deren Einschlep-
pung sind in den wenigen Jahren seit Griindung der Sachsischen Tierseuchenkasse Tier-
gesundheitsprogramme zu ihrem “Markenzeichen” geworden. Die 23 Richtlinien und
Programme, die in enger Zusammenarbeit mit dem Sachsischen Staatsministerium fir
Soziales, Gesundheit und Familie entstanden sind, dienen der Stabilisierung der Tierge-
sundheit und der Bekampfung von wirtschaftlich bedeutsamen Tierkrankheiten, die je-
doch nicht der gesetzlichen Anzeige- und Bekampfungspflicht unterliegen. Die Erarbei-
tung von auf die Praxis zugeschnittenen Programmen, deren Umsetzung und Anpas-
sung an die aktuellen Bediirfnisse in den Landwirtschaftsbetrieben ist eine Hauptauf-
gabe der Mitarbeiter der Tiergesundheitsdienste. Die Erfahrungen der vergangenen Jahre
zeigen, dalb auf diesem Gebiet nur eine intensive und vertrauensvolle Zusammenarbeit
zwischen Tierhalter, betreuendem Tierarzt, Zucht- und Kontrollverbanden, ortlichen
Veterinarbehorden und Tiergesundheitsdiensten den erwarteten Erfolg verspricht.

Liebe Tierbesitzer,

wir wiinschen uns weiterhin eine gute Zusammenarbeit zum Nutzen lhrer Tier-
bestinde.

Die Mitarbeiter der
Sdchsischen Tierseuchenkasse
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