BT —
Nicht zu unterschatzen

MASTITIS BEI RINDERN Auch Rinder, die frisch abgekalbt haben, kénnen von
Euterentziindungen betroffen sein. In den letzten rund 20 Jahren wurde weltweit
in zahlreichen wissenschaftlichen Untersuchungen versucht, die Haufigkeit, Kosten,
Therapiemdglichkeiten und vorbeugende Massnahmen zu ergriinden.
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Je nach Land und Studie kann in bis

zu drei Viertel aller Euterviertel von

Rindern eine Infektion nachgewie-

sen werden. Das genaue Ausmass
der Problematik in der Schweiz ist nicht
bekannt, weshalb eine geplante natio-
nale Studie unter anderem diese Frage
kldren soll.

160Fr. pro Fall Aufgrund der Er-
fahrungen des Rindergesundheitsdiens-
tes (RGD) und zahlreichen Berichten
von Landwirten stellen Mastitiden bei
Rindern auch in der Schweiz ein erheb-
liches Problem dar. In einer neuseeldn-
dischen Untersuchung konnte gezeigt
werden, dass pro Fall mit Kosten von
umgerechnet rund 160Fr. zu rechnen
ist. Davon ist nur etwa ein Viertel auf
Behandlungskosten  zuriickzufiihren,
der andere Teil entsteht durch friihzei-
tigen Abgang aus der Herde (z.B. wegen
Verlust eines Euterviertels), durch
Milchverlust (wéhrend der Behandlung
und reduzierter Milchleistung) und
durch die anfallende Mehrarbeit. Es
konnte gezeigt werden, dass die Jahres-
zeit, der Ort, an dem sich die tragenden
Rinder aufhalten, Euter- und Zitzenei-
genschaften, die Fiitterung und das letz-
te Drittel der Trachtigkeit einen Einfluss
auf das Auftreten klinischer und subkli-
nischer ~Euterentziindungen haben.
Demzufolge kann auch durch eine Ver-
besserung von Zucht, Haltung, Fitte-
rung und Management das Risiko mini-
miert werden.

Nicht zu kurz  Ziichterisch muss auf
gut aufgehdngte Euter mit nicht zu kur-
zen Zitzen und Strichkanalen hingewirkt
werden. Die Erblichkeit der Eutereigen-
schaften bewegt sich im Bereich von

25%. Eine gute Aufhdngung reduziert
die Verschmutzung und Verletzungsge-
fahr. In einer &sterreichischen Studie
konnte gezeigt werden, dass infizierte
Euter kiirzere und weitere Strichkanale
haben als gesunde Euter. Je kiirzer der
Strichkanal, desto hoher das durch-
schnittliche Minutenhauptgemelk und
der Milchfluss. Der maximal anzustre-
bende Milchfluss sollte daher Werte
von 5 bis 6kg pro Minute nicht tber-
schreiten.

Keimbelastung an Zitzenspitze
Bezliglich Haltung muss sichergestellt
werden, dass die Rinder vor allem im
letzten Drittel der Trachtigkeit unter op-
timalen hygienischen Bedingungen ge-
halten werden. Da in einer kiirzlich ver-
offentlichen  Studie  nachgewiesen
werden konnte, dass beim iiberwiegen-
den Teil der Rinder mit Mastitis der
schiitzende Keratinpfropfim Strichkanal
vor der Abkalbung verschwunden war,
kann durch eine massive Reduktion der
Keimbelastung an der Zitzenspitze die
Infektionsgefahr reduziert werden. Ins-
besondere ist bei der Haltung tragender
Rinder in Tiefstreustdllen auf eine aus-
reichende und hygienisch einwandfreie
Stroheinstreu zu achten (mindestens
10kg Stroh pro GVE und Tag).

Forderung von Abwehrzellen
Haben Mastitiserreger die physikalische
Barriere des Strichkanals iberwunden,
missen sie von Abwehrzellen eliminiert
werden. Diesen Abwehrzellen kommt
daher bei Rindern mit «offenen» Strich-
kandlen besondere Bedeutung zu. Bel-
gische Wissenschaftler konnten nach-
weisen, dass Rinder, die ausreichend mit
Mengen- und Spurenelementen ver-

sorgt sind sowie solche, die weniger als
0.25 BCS-Punkte an Kdrpermasse in der
frithen Laktation verloren haben, mehr
funktionelle Abwehrzellen besitzen als
andere. Damit konnten sie eindriicklich
demonstrieren, dass die bedarfsgerech-
te Versorgung (Nahr-, Mineralstoffe und
Spurenelemente) der tragenden Rinder
sowie die Vermeidung von grossen Kor-
permasseverlusten (z.B. durch eine min-
destens 14 Tage lange Vorbereitungs-
futterung) ein wichtiger Beitrag zur
Sicherung der Eutergesundheit darstellt.

Einsatz eines Dippmittels Da-
neben kdnnen zusatzliche Massnahmen
ergriffen werden, die helfen, die durch-
lassig gewordenen Strichkandle vor auf-
steigenden Infektionen zu schiitzen. Eine
glinstige Methode ist das taglich zwei-
malige Zitzendippen ab drei bis zwei
Wochen vor dem Abkalben (identisch
mit der Anfiitterungsperiode) mit einem
Swissmedic-gepriiften Dippmittel. Um
eine wirksame und gleichmassige Kon-
zentration an der Zitzenhaut zu errei-
chen, sollte das Dipp- dem Spriihverfah-
ren vorgezogen werden. Ausserdem ist
streng darauf zu achten, dass die Losun-
gen entsprechend den Herstelleranga-
ben angemischt werden und die maxi-
male Lagerungsdauer nicht iiberschritten
wird. Dies bedeutet bei den meisten
Mitteln, dass sie taglich oder spatestens
jeden zweiten Tag frisch angemischt wer-
den miissen. Bei dieser Gelegenheit muss
der Dippbecher griindlich gereinigt
werden, denn ein Dippbecher kann in
Kombination mit einem ungeniigend
wirksamen Dippmittel (zu niedrige Kon-
zentration oder lagerungsbedingter
Wirksamkeitsverlust) ein wichtiger Vek-
tor fiir Mastitiserreger sein.
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Interne Zitzenversiegler Eine
andere Methode zur Verhinderung von
aufsteigenden Infektionen ist der Ein-
satz von sogenannten Zitzenversieglern.
Dabei ist grundsatzlich zwischen inter-
nen und externen Zitzenversieglern zu
unterscheiden, deren Vor- und Nachtei-
le beriicksichtigt werden missen. Da
beide Typen keine therapeutischen
Wirkstoffe enthalten, ist ihr Einsatz auf
gesunde  Euterviertel  beschrankt
(Schalmtest negativ) und daher aus-
schliesslich vorbeugend einzusetzen. In-
terne Zitzenversiegler, werden einmalig
iiber den Strichkanal in die Zitze einge-
bracht (und niemals nach oben mas-
siert!), wo die dickfliissig bis zdhe Sub-
stanz auf Wismut- und Paraffinbasis bis
zum Abkalben in der Zitze verbleibt.
Deren Anwendung ist immer nur dann
zu empfehlen, wenn sichergestellt wer-
denkann, dass das Einbringen in die Zit-
ze absolut hygienisch erfolgt. Dies um-
fasst folgende Punkte:
e Insgesamt sauberes Euter und Zitzen.
* Gewissenhafte Desinfektion der Zit-
zenspitze mit Desinfektionstiichern
(pro Zitze ein Tuch).
e Applikation, indem nur die Injektor-
spitze in den Strichkanal gefiihrt wird.
* Anschliessendes Zitzendippen mit ei-
nem wirksamen Dippmittel.
Etwas weniger kritisch ist die Anwen-
dung von internen Zitzenversieglern in
Kombination mit antibiotikahaltigen
Medikamenten, wobei der Zitzenver-
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Grafik: Ultraschallbild einer Milchabflussstorung

Gesundes Viertel

Der Ubergang von Driisen- zu Zitzen-
zisterne (blaues Oval) ist offen und die
Driisenzisterne als gerdumiger, milch-

gefiillter Hohlraum sichtbar.

Krankes Viertel nach der Abkalbung
Als Folge einer nicht erkannten und
therapierten Euterentziindung ist die
Driisenzisterne wabig verwachsen.
Dieses Viertel ist fiir immer verloren.

Fliissigkeiten (z.B. Milch und Blut) werden dunkel bzw. braun dargestellt, Gewebe sind
weiss gekennzeichnet. Die roten Linien begrenzen die Driisen- und Zitzenzisternen (= Milch
abfiihrende Hohlrdume). Die schwarzen Linien stellen die Haut, der gelbe Pfeil die

Abflussrichtung der Milch dar.

Ultraschallbilder: Prof. Bleul, Klinik fur Fortpflanzungsmedizin, Vetsuisse Fakultat, Universitat Ztirich

siegler direkt nach diesen Medikamen-
ten verabreicht wird. Grundsétzlich darf
die Anwendung interner Zitzenversieg-
ler nur in Absprache mit dem Bestan-
destierarzt erfolgen.

Externe Versiegler bilden einen
Schutzfilm auf der Zitze und tber dem
Strichkanal und werden im Dippverfah-
ren angewendet. Vorteil dieser Schutz-
massnahme ist die einfache Anwendung
und das geringe Risiko einer selbst ver-
ursachten Infektion. Die begrenzte Halt-
bar- und damit Wirksamkeit des entste-
henden Schutzfilms bedingt, dass diese
Massnahme mindestens zweimal pro
Woche wiederholt werden muss. Da das

Euter hochtrachtiger Rinder aber unab-
hangig von einer vorbeugenden Mass-
nahme téglich kontrolliert werden soll-
te, ist dieser Mehraufwand vertretbar.

Fazit Frisch abgekalbte Rinder sind
zunehmend von Euterentziindungen
betroffen. Zur Vorbeugung eignen sich
verschiedenste Massnahmen wie die
Zucht auf optimale Zitzen- und Euterei-
genschaften, gute Stallhygiene, bedarfs-
gerechte Futterung sowie der Einsatz
von Dippmitteln und ggf. Zitzenversieg-
lern. Es sind weitgehend dieselben
Massnahmen, die auch bei laktierenden
Kihen zu einer guten Eutergesundheit
beitragen. [ |

NUTZTIERE

Durch regelmassiges
Beobachten der
Eutergesundheit und
allfdllige Behandlungen
lassen sich bose
Uberraschungen nach
dem Abkalben
reduzieren.
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