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Gelber Galt - auch heute noch ein Problem!?

LINDAU m Viele Landwirte wur-
den im Zusammenhang mit Eu-
tergesundheitsproblemen noch
nie oder seit Jahren nicht mehr
mit Streptokokkus (Sc.) aga-
lactiae, dem Erreger des Gelben
Galt, konfrontiert. Gemdss einer
Untersuchung aus Bayern waren
in den Jahren 2000 bis 2007 nur
noch 3,4% der untersuchten
Milchproben fiir Sc. agalactiae
positiv. Einer personlichen Mit-
teilung zufolge liegt die Zahl der
positiven Proben in der Schweiz
noch deutlich tiefer.

Trotz dieses geringen Vorkom-
mens muss auch heute noch bei
Problemen mit hohen Milchzell-
zahlen an eine Infektion mit Sc.
agalactiae gedacht werden. Erst
vor kurzem wurde der Rinderge-
sundheitsdienst (RGD) konsul-
tiert, als in einer grosseren
Milchviehherde mit Zellzahlpro-
blemen mehrere Tiere einen po-
sitiven Nachweis von Sc.
agalactiae hatten und der Land-

wirt in Zusammenarbeit mit sei-
nem Bestandestierarzt eine Sa-
nierung anstrebte.

Welche Massnahmen
zur Sanierung notig sind

Sc. agalactiae ist ein grampo-
sitiver Erreger, der im Labor
durch seine charakteristischen
Eigenschaften leicht nachzuwei-
sen ist. Um {berleben zu kon-
nen, ist der Erreger streng an das
Medium Milch gebunden, wes-
halb er auch ausserhalb des Eu-
ters schnell abstirbt. Allerdings
ist er hoch kontagios, d. h. eine
Ubertragung der Infektion von
Tier zu Tier wihrend des Mel-
kens ist leicht moglich. Ist die
Milchdriise einmal infiziert, so
dussert sich dies meist in einer
deutlichen Erhohung der Zell-
zahl (nicht immer zwingend!)
und in einem signifikanten
Milchleistungsriickgang. Akute
Euterentziindungen werden eher
selten beobachtet.

Wird in einem Bestand Gelber
Galt nachgewiesen, so wird, um
eine weitere Ausbreitung zu ver-
hindern, die sofortige Sanierung
empfohlen. Dazu wird wie folgt
vorgegangen: Von allen laktie-
renden Kiithen und danach von
allen Frischabkalbern muss eine
4/4-Probe entnommen und bak-
teriologisch untersucht werden.
Alle positiven Tiere werden von
den {iibrigen abgetrennt, alle
gleichzeitig und immer an allen
4/4 mit einem Penicillin-haltigen
Medikament gemadss der tierdrzt-
lichen Behandlungsanweisung
therapiert. Mit dem Beginn der
Behandlung miissen alle Geréte
und Einrichtungsgegenstiande,
die mit Milch in Beriihrung kom-
men, gereinigt und desinfiziert
werden. Dazu gehoren in erster
Linie die Melkmaschine (inkl. Va-
kuumleitung!), das Lager (beson-
ders Milchansammlungen durch
ausgedriickte Milch), die Euter-
reinigungstiicher (immer Ein-

maldesinfektionstiicher verwen-
den!) und die Zitzendippbecher
(separater Becher fiir gesunde
Kiihe!).
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Einer der wichtigsten Aspekte
ist aber die Melkarbeit selbst. So
ist unbedingt eine Melkreihen-
folge einzuhalten (gesunde Tiere
immer zuerst!), fiir den Fall dass
dies nicht moglich sein sollte,
muss unbedingt eine Zwischen-
desinfektion des Melkzeugs er-

folgen (Peressigsaure oder Chlo-
ramin T), und es sollten immer
Melkhandschuhe getragen wer-
den, da die Melkerhdnde eine
zentrale Rolle in der Infektions-
kette darstellen.

Heilungsrate
bis zu 95 Prozent

Bei einer konsequenten Um-
setzung der einzelnen Massnah-
men ist mit einer Heilungsrate
von bis zu 95% zu rechnen. The-
rapieresistente und wiederholt
positiv getestete Tiere miissen
geschlachtet werden. Zur Uber-
wachung des Therapieerfolgs
empfiehlt sich iiber einige Mo-
nate in regelméssigen Abstdnden
Tankmilchproben zu entnehmen
und diese mit einer sehr sensiti-
ven Methode (z. B. mittels PCR)
untersuchen zu lassen, damit bei
einem Wiederaufflammen der
Krankheit sofort eingegriffen
werden kann.
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