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Was ist Paratuberkulose ?



Par atuber kulose: Verursacher und klinisches Bild

Erreger Wirte / Infektionsquellen
e Mycobacterium avium ssp. | ¢ Haus-und
Paratuberculosis Wildwiederkéuer
— sehr widerstandsfahig * Wildkaninchen
— weltweit verbreitet * Flchse

— Ausscheidung mit Kot, | |+ Hermeline
Milch, Harn?, Sperma? | |¢ Makaken

Klinisches Bild

*Abmagerung bel ungestértem Allgemeinbefinden
stherapieresistenter Durchfall oft p.p

«Odeme moglich (Kehlgang, Bauch)

*Allgemener Leistungsriickgang (Milch, Fruchtbarkeit, Imm.)




Wie wird ein Tier infiziert ?

intrauterin Kalber von Kiihen im fortgeschrittenen Stadium der
(ca. 10%) Infektion

Aufnahme von erregerhaltigem Kolostrum

in den ersten Verfutterung von Milch, die

Lceabesn;;vochen * nicht oder unzureichend erhitzt ist

(ca. 85%) * mit erregerhaltigem Kot kontaminiert ist
_ Aufnahme von kontaminiertem Futter

Im ersten (Gras, Silage); Wildtierreservoir wurde
Lebensjahr in England nachgewiesen!!

(ca. 5%)

Merke: Ausscheidung: > 100 Millionen Erreger pro Gramm Kot

Infektiose Dosis: 1000-10.000 Erreger




Pathomechanismus

orale Aufnahme bzw. Infektion im Uterus
Aufnahme durch Makrophagen — Zerstorung der Makrophagen

Intrazellularer Parasitismus in Darmzellen — Entziindung Dinndarm-
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massenhafte Vermehrung — funktionelle Storung der
Darmschleimhaut

intermittierende Ausscheidung
Streuung des Erregers




Was bedeutet Paratuberkul ose fur
den Rinderhalter ?

|st eine Bekampfung erforderlich ?



Paratuberkulose -, alte” Krankhealt in neuem Licht

e friher: Krankheat einzelner ater Kiihe , der
norddeutschen Tiefebene”

 heute: - krankeTiere bereitsin der 1./2. Laktation
- gehauftes Auftreten nach dem Kalben als
Bestandsproblem
- Zusammenhang mit M. crohn des

Menschen??
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Neue Rinderseuche
bedroht die Deutschen
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Dliese Auswertung it inzwischen in Zusammenarbait mit dam Robert Koch-institut erfoig!
wund wird Innen mit diesem Bercht (Anlags) zugesand:

Als Ergebnis dizser Lileralurstudis mit Stand Dezembar 2003 ist festzuhalten, dass die An-
nakme eines Kausalen Zusammenhangas Zwischen AP ung M, Crohn derzeit noch ene
Hypalhese darstalt

g i i Bermstain, C.
Eine #m Marg [Efiertlickte Fall-Kontrod-Sludie der Arbeitagruppe Um 2

N. # g, (Dopulation-based Case-Gontrol-Study of Seroprevalence of Myoabacterium pars-
iu]:'.larcm'nsfs:r Fafiants with Crohns Dissase and Uicarative -.J.nllt.rs. J. Glin. Microhiok. 2004,
49:1120-1135) konnke in unsarem Barich nicht mehr pericksichiigt warden, \Wir schatzen

deren Aussage wis foigh ein:

Dlies dustriras sedost kommen zusarimenfaseand Zu dedn Sohiss, dass_dis Mogichksit einer
paanzialion zwischen MAP und M. Crobn waiterfin nlcht schllssg belegt 1st,
i

inaaschiosser in die Shidle warsn 263 Patienien mit M, Crahn, 144 Patienten mi Calitis
Ellgeg;nsa. 402 gesunde Korlroliparssnan und 1 36 Gaschwister von Kranken, el deren mit
Hilfe & nes ELISA der semicgische MAP-Stabus untersucht wurds idie Félle wurdan rel-:ﬁu-
{iar aus dem Manilaba Inflammatory Bowel Diseass Research Registry und die Kn-m-:l an
e dam Manitoba Health Registry). Anndhemd 385 aller Sudienteiinehmer wurden als

HARD KELLHWER und BERND SCHWEDHELM

ach dem Rinderwahnsinn BSE
enbar eine neue Tierseuche,
chen in Gefahr bringt: Das MAP-
m, tlas bei Rindern die
nte Paratuberkulose hervorruft,
Menschen moglicherweise ein
fiir die tiickische Darmkrank-
us Crohn. Daran leiden in
and rund 160 000 Menschen.

Streichelainheiten: Auf der Grinen
Woche in Berlin kam Ministerin Kinast
Kiihen richtig nah

tpertenschatzung sind hierzulande
2 Millionen Rinder mit MAF infiziert
en den Erreger streuen. Anders
deren europaischen Landern

lje Behdrden jedoch nichts getan, um die Seuche einzudammen.

erbraucherschutzministerin Renate Kiinast (Griine) schwere

&und dirzte schlagen jetzt Alarm — Agrarpolitiker von SPD, Union und FDP
nisse vor.

seropasiti fir MAP petaster. Zwischen den Sludiengruppen Zaige sich statistisch kein sie- draryng Kiinastwurde hereits im Oktoher 2001 vom damaligen
nifikarier Unisrschisd in der Rats dar seropositiven Fallentsn. dh itz noch | Bundesamt fiir gesundheitiichen Verbraucherschutz (han)
—nken? Uher eine magliche Ubertragung des Erregers auf den

Menschen informiert und zum Handeln aufgefordert



Paratuberkulosesituation Milchvieh M-V

Ubersichtsuntersuchung 2001 fﬁﬂfgﬁ%{\
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* 85 % aller Herden infiziert t

e 312 % der Tiere einer Herde infiziert




Paratuberkulosesituation Mutterkuhhaltung M-V

Ubersichtsuntersuchung 2006

110 Mutterkuhbetriebe einbezogen

81 Halter (78%) bislang auswertbar

@ BestandsgrofR3e 264 Tiere (41-2000)

@ Stichprobe 57 (17-409)

» @ Herdenpréavalenz 60,4 %
davon -42,1 % mit 1 pos. Tier

- 26,3 % mit 2 pos. Tieren

ED@Ivl.mvnet.de



PTb - Sanierung in einer grof3en MVA

Ausgangssituation 2000 — Tiergesundheit

» Zunehmend Kuhverluste durch therapieresistentes

Abmagern und Durchfalle bei immer jingeren Kihen
(5 - >10 Kihe monatlich)

» Fast 50 % serologischer PTb-Reagenten aus 324 Proben

» Nachweis von MAP in Kotproben



Paratuberkulose — Ausbreitung im Bestand

Schema fur die Ausbreitung der Paratuberkulose in einem Bestand von 100 Kiihen
(nach Gerlach, 2002)

Zeit (Jahre) 1 2/3/ 4/ 516 71819110[11/12/13/1 /15
Ausscheider -l -l1]1]1]1]2]3|3|3|5|7|7]|8]|10
Abgéange -l -l -1-1-11]1]1]2|3[3]2|3|4]|°E¢
< >
T serologisch, bakteriologisch und klinisch
nur serologisch

(Blut, Milch)



Was gehort zu einer erfolgreichen
Bekampfung ?

» Diagnostik: sicher, machbar, bezahlbar

» Beraitschaft zur Selektion der Ausscheider
bzw. der Reagenten

e Moglichkeiten zur Verhinderung der
Ansteckung

@ Bekampfungsprogramm



Diagnose der Paratuberkulose durch

Nachweis von

Erreger

Immunantwort= Antikorper

- mikroskopisch (Kot)

- durch Anzlchtung (Kot)

-PCR = gentechnisch (Milch,Kot

Organe)

- serologische Blutuntersuchung

- serologische Milchuntersuchung

Merke: - keines der Verfahren erlaubt die sichere Erkennung
infizierter Einzeltiere im Alter unter 2 Jahren
- auch bei alteren Tieren sind die Nachweismethoden derzeit
unzureichend




Diagnostische Moglichkeiten

am lebenden Tier am toten Tier cuensssio)
« Sensitivitat: 30 - 70 % J
* Spezifitdt: 80 - 100 %
- Antikdrper-Nachweis - Kultur (Darmlymphknoten)
ca.6,-€
(ca. 20,- €)
- Mikroskopie
kleine, saurefeste
Abklatschpraparat, ca. 6,- € Stibchen in Nestern

8-12 Wo., ca. 20,- €

- % il
- Bakterien-Kultur (Kot, Milch, Darmschleimhaut) : B
A

- DNA-Nachweis (PCR)
ca.20,-€



Tabelle 1: Sensitivitiat und Spezifitit der in Deutschland fuir den Nachweis von Antikérpern
gegen Mycobacterium avium ssp. paratuberculosis zugelassenen ELISA Kohler et al.

Test Sensitivitit (%) Spezifitit (%)

Pourquier Serum 53.6 993
IDEXX Serum 555 94,8
Svanovir Serum 70.0 76,6

Synbiotics Serum 40,0 948




Wie verlauft die Infektion im Einzeltier

M. ptbA zeitweise klinische
g Kot | |nfektion Ausscheidung Symptome  standige

‘_J J Ausscheidung

104 —

103

102 7 Nachweisgrenze
(ELISA)

101 —

ELISA-Titer

Zeit (Jahre)



Verteilung der Tiergruppen in einer PTb-infizierten Herde

klinisch
erkrankte Tiere

O alle Tiere einer Herde @ Infizierte Tiere einer Herde
O ELISA-positive Tiere > Kot-positive Tiere (Kultur)




Malinahmen — Diagnostik

» Serologische Bestandsuntersuchung aller tiber 20
Monate alten Rinder auf MAP-AK (Blutproben,
verschiedene ELISA)

» Serologische Untersuchung aller Farsen und der
In der vorhergehenden Untersuchung PThb-

negativen Kuhe auf MAP-AK als Basis fur die
Abkalbeorganisation und das Trénkregime

» Standige klinische Kontrolle der Ktihe auf PTb-
Symptome

» Kotuntersuchung bei klinisch auffalligen Tieren



MalRnahmen — Haltung

» Einrichtung getrennter Kalbeboxen
» Abkalbekontrolle/ kontrolliertes Antranken

» Strikte Trennung der Aufzuchtbereiche von den
Kuhbereichen

> Anderung der Wegefiihrung
» Intensivierung von Reinigung und Desinfektion

» Kennzeichnung der Reagenten, spater getrennte
Haltung



‘I

ED@Ivl.mvnet.de



Mal3nahmen — Fltterung

» Kolostralbank mit Kolostrum negativer Mutter

» Strikte Hygiene bei der Gewinnung des
Kolostrums

» Trankregime: Mutterkolostrum fur Kalber negativer
Mdatter, Fremdkolostrum fur weibliche Kalber
positiver Mtter

» Erhitzung der nicht verkehrsfahigen Trankmilch
auf iber 72 °C fur 30 min

» Strenge Hygiene der Kalberhaltung: Koteintrag
aus dem Kuhstall unterbinden

» Futtertischhygiene bei den alteren Kalbern /
Jungrindern






Mal3nahmenkatalog

- Stall
Abkalbehygene Futtermittel & Tranke
:gQrketr1meAbkdmpg po?’]dnesga:fggle; i 4 ¢« Absicherung ParaTb-freies Raufutter
strikte Geburtshygiene und Suiberkel A" (techn. Trocknung, UV, Maissilage unbedkl )

* sofortige Separierung weiblicher K&lber p.p. « Kain Restfutter von Altiieren

* negatives Kologrumfir K&lber pos. Mtter « Trennung Geritschalt + Tr mitte
L * Tréanke: Kein Oberflachen/Brunnenwasser

K alberaufzucht

* Einzelhaltung zwischen O.-2. Lebenswoche . i .

« strikte Seberkeitin KO + K1 - Bereich « | . SgroogisthpostiveTiere

 getremnte Gerétschaften und Materidlien & - Kenrzadmung dler positiven Tiere

« girikte rauml Trennung zum Alttierbestand . * Merzung soweit Uoer Betrieb redlisierber
 Kdostrumbank K linisch positive Tiere

« Kolostrumbank von negetiven Altkiihen 4~ *Klinisch positive Tiereumgenend merzen

« gtrikte Mdkhygiene bei Gewinnung "4 * Bei Tieren mit >2 Tege Durchfall sofort

« Umstdlung auf Milchaustauscher nach 3d Kat-Mikroskopie zur Abklarung

* Mischkolostrum nur an ménnliche Kéber :

« tégliche R & D von Trénkbehdtern ~ Einschleppungsrisko

* nur eingewiesenes Persond » kontroll. Zukauf aus bekannten Betrieben
- ¢ * Absprachen mit Vienhandler/Hygiene
- Absatzer/Fress A"« Kontrolle Besucher/Kfz-Verkehr

* Immer Rein-RausPinzipmitR& D ‘ * hohes Niveau der dlg. TS Hygieneinklusve

* Infektionsrisko mit 6. Monat deutlich™ Desinfektionsmatten und -bottiche

daher Weidegang erst &b 6. Lebensmonat |
\/

Langfristig erfolgreiche Bekampfung ED@MvI.mvnet.de



|mpfung ?77?



PTb - Sanierung in einer grof3en MVA

Erste Ergebnisse

129 Farsen ab Geburtsmonat 10/02 wurden untersucht,

davon 103 mit negativem Befund (80,5 %)

» 86,8 % der Kélber aus negativen Mittern sind negativ
= 87,3 % der Kélber aus positiven Mttern sind negativ

* 69,7 % der Kalber spater serokonvertierter Mutter sind
negativ

davon 22 mit positivem Befund (17,2 %)

= 22,7 % der positiven Kalber haben negative Mutter*

» 31,8 % der positiven Kalber haben positive Mutter

= 45,5 % der positiven Kalber haben serokonvertierte Mutter



Pravalenz [%]

Entwicklung der Durchseuchung bel Bekampfung

(Nach Kreienbrock et al. 2003)
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