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|. EINLEITUNG

Der Antibiotikaeinsatz in der Veterindrmedizin steinehmend unter Beobach-
tung sowie in der Kritik der Offentlichkeit, daienmer haufiger mit dem Auftreten
multiresistenter Keime in der Humanmedizin in Varhing gebracht wird. Aber
auch in der Tiermedizin kdbnnen Resistenzen nacheganiwerden. Das Vorkom-
men von multiresistenten Bakterien erschwert soviolder Human- als auch in
der Veterindrmedizin den Therapieerfolg, weshatie &eduktion des Antibiotika-
einsatzes in beiden Disziplinen gefordert wird (ERESMINISTERIUM FUR
GESUNDHEIT et al., 2011; BUNDESAMT FUR VERBRAUCHERSUTZ
UND LEBENSMITTELSICHERHEIT (BVL), 2017). Ein Grof3teder fir Nutz-
tiere zur Verfugung stehenden antibiotischen Paipaist zur Behandlung von
Mastitiden bei Milchkihen zugelassen und der Emsgah Antibiotika (AB) spielt
bei der Mastitisbekampfung eine wesentliche RHMRQMKER, 2014). Zahlen
aus den Niederlanden geben in der Milchviehhaltgwgr der gesetzlichen
Restriktion) in den Jahren 2009 bis 2011 4,3-4,BaBelungstage pro Rind und
Jahr an. Dabei werden tber 60 % der AB intramanveé&vendet, wobei 40 % flr
die Trockenstellbehandlung und 22 % fur die Masfitherapie zum Einsatz kom-
men. Darlber hinaus werden etwa funf Prozent detesysch eingesetzten AB
ebenfalls zur Mastitis-Behandlung verabreicht. Beift, bei Milchkiihen werden
knapp 70 % der AB-Mengen fur die Mastitisbekampfueipgesetzt (VAN
WERVEN & VAN GEIJLSWIJK, 2012). In Deutschland wiedwa die Halfte der
eingesetzten AB-Mengen flr die antibiotische Trodtelltherapie verwendet und
zwischen 61 und 90 % der Milchkihe werden antibatti trockengestellt
(WOLTER, 2014; LASSEN et al., 2015).

Entsprechend den ,Leitlinien fir den sorgfaltigemgang mit antibakteriell wirk-
samen Tierarzneimitteln erfordert ,der Einsatz vamtibiotika [...] immer eine
Diagnose basierend auf angemessener klinischersuicteung und erforderlichen-
falls weiterfuhrenden labordiagnostischen Untersagen [...] und sonstiger Er-
fahrungen und Kenntnisse [.]* (BUNDESTIERARZTEKAMNRE 2015, S. 4).
Besonders mit dem Wissen um den Inhalt dieseribigtl ist das generelle antibi-
otische Trockenstellen kritisch zu hinterfragenpdavielen Tieren diese Behand-
lung ohne vorherige Diagnosestellung, also metahtigich durchgefihrt wird.
Dartiber hinaus gibt die EUROPAISCHE KOMMISSION (3)dor, dass die
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systematische Behandlung, wie es das generellei@igche Trockenstellen dar-
stellt, zu vermeiden ist und alternative MaRnahmeprifen sind. Eine Moglich-
keit dafiir stellt das Selektive Trockenstellen (8&).

Schon ab den 70er Jahren wurde von mehreren Autiieeéviethode des ST unter-
sucht (RINDSIG et al., 1978; POUTREL & RAINARD, 1B8 Dabei wird tier-
individuell, anhand von verschiedenen Kriterientsehieden, ob das Tier eine
antibiotische Trockenstellbehandlung bendétigt odeht (MANSFELD et al.,
2014a). In den letzten 20 Jahren wurde gezeigg das ST eine sinnvolle Mog-
lichkeit zur Antibiotikareduzierung darstellt, aiténgs je nach gewahlten Selek-
tionskriterien mit einer Verschlechterung der Egésundheit einhergehen kann
(DSTERAS et al., 1999;: BERRY & HILLERTON, 2002a; BRY et al., 2003;
WHIST et al., 2006, 2007; BRADLEY et al., 2010; LAd al., 2014).

Ziel der vorliegenden Dissertation war es, die knpéntierung eines kontrollierten
Verfahrens zum Selektiven Trockenstellen (ST) igebschen Feldbetrieben zu
untersuchen. Es wurden zum einen die Auswirkungéwulia Eutergesundheit der
Einzeltiere und der Herden beleuchtet. Zum andexegde untersucht, wie sich die
Einfuhrung des ST auf das Betriebsmanagement wndutlijektive Bewertung der

Landwirte auswirkt. Daflir wurden folgende Hypothesearbeitet:

In bayerischen Milchviehbetrieben ist das ST unEnhaltung von
gewissen Voraussetzungen ohne Risiko fur die Eesemgdheit der Einzel-
tiere in der Trockenperiode (TP) und nach der Kadpdurchfihrbar.

- Die Eutergesundheit der Herden wird durch die Imm@etierung eines
kontrollierten Verfahrens zum ST in bayerischendiMiehbetrieben nicht

signifikant schlechter.

- Fur Landwirte bayerischer Milchviehbetriebe gehe @infihrung eines
kontrollierten Verfahrens zum ST nicht mit einerhdhten Arbeitsaufwand

einher.

- Durch die Implementierung eines kontrollierten \&arens zum ST in bay-
erischen Milchviehbetrieben lassen sich erhebliffe@gen an AB zum

Zeitpunkt des Trockenstellens einsparen.

- Die subjektive Bewertung der Tierhalter bezugligr duftretenden Ver-
anderungen, die durch die Einfihrung eines komgrbdin Verfahrens zum

ST stattfinden, stimmt mit den objektiv erfassteratdh Uberein.
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[l. LITERATURUBERSICHT

1 Trockenstellen von Milchkiihen

11 Definition des Trockenstellens

Die Milchdruse unterliegt wahrend des Laktationkugies Umbauvorgangen, die
mit der Milchleistung in Beziehung stehen. Dieseladuvorgange resultieren am
Ende der Laktation in der Involution, was zur Bagndg der Sekretion fuhrt; die
Tiere stehen trocken (MICHEL, 1994). In der Milchhaltung hat sich das
Trockenstellen, also die Beendigung des Milcherdzege gewisse Zeit vor der
Abkalbung etabliert. Das Trockenstellen der Milch&iihrt u. a. zur Regeneration
des Milchdrisengewebes und der Zitzen, zur Kolastildung und zur
Ausheilung von vorhandenen subklinischen MastitiqqfANSFELD et al.,
2014a). Dabei gibt es unterschiedliche Arten Kirbeken zu stellen. Einerseits
kénnen die Tiere abrupt trockengestellt werder. é&ts wird von einer Melkzeit
zur néchsten der Milchentzug beendet. Anderer&eais wenige Tage vor dem
geplanten Trockenstelltermin intermittierend gemsolkverden, beispielsweise nur
noch einmal taglich. Dies wird auch als allmahlgReockenstellen bezeichnet.
Beide Verfahren sollen durch eine Erh6hung des rieutendrucks die Milch-
bildung beenden (SCHULZ, 1994; WINTER et al., 2009)

1.2 Definition Trockenperiode

.Die Trockenstehperiode beginnt nach dem letztnealigMilchentzug der
jeweiligen Laktationsperiode und dauert normalesediis zur nachsten Gebit
(MIELKE, 1994 S. 91). Die Dauer der Trockenperi¢@) richtet sich maf3geblich
nach der Milchleistung und dem Eutergesundheitangster Tiere. Sie steht zur
standigen Diskussion, da die TP zugleich eine wgehPhase fir das Euter und die
Kuh ist, aber fur den Landwirt durch das fehlend&eMyeld unrentabel erscheint.
Altere Lehrbiicher geben eine Dauer der TP von Bidiie neun Wochen an
(MIELKE, 1994; WINTER et al., 2009). Neuere Unteshungen zeigen, dass TP
nicht kiirzer als 30 Tage bei Kiihen ab der zweitgktadtion ausreichend sind. Dies
beglnstigt eine langere Laktation und damit eiredmgere Milchleistung zum

Zeitpunkt des Trockenstellens, was wiederum dastivaRisiko senkt (11.1.4).
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Zum anderen verursacht diese Verkirzung keine wajsiminderung in der fol-
genden Laktation, die Kolostrumbildung wird niclef@hrdet und eine Beeintrach-
tigung der Stoffwechselgesundheit scheint es nashale nicht zu geben
(RASTANI et al.,, 2005; SANTSCHI et al., 2011; MANBED et al., 2014a;
MAYASARI et al., 2015).

1.3 Physiologie des Euters wéahrend der Trockenperiode

Die TP des Rindes ist gekennzeichnet von starkerpbildomgsvorgangen der
Milchdriise. Dies macht sie zu einem durch Neuindeldn gefahrdeten Zeitraum.
Neben der Eutergesundheit ist sie aber auch einbtige Phase fur die Stoff-
wechselgesundheit und die Fruchtbarkeit (WINTERI¢t2009).

1.3.1 Phasen der Trockenperiode

Die TP kann in drei Phasen unterteilt werden, imetheverschiedene Prozesse statt-
finden: die aktive Involution, die Steady-State-dhition und die Neolaktogenese
(SMITH & TODHUNTER, 1982; MIELKE et al., 1991; WINHR et al., 2009).

Die aktive Involution beginnt mit dem Ende des M#éotzugs und dauert ungefahr
30 Tage. Wéahrend dieser Phase finden zwei Haugpsez zum Teil gleichzeitig,
statt: die Stauungsphase (etwa sieben Tage), iegdar der Milchdriise zu einer
massiven Sekretansammlung kommt, und die Resogpii@se (etwa drei bis vier
Wochen), in der abgestorbene Zellen abgebaut undcmijestaute Sekretmenge
resorbiert werden (SMITH & TODHUNTER, 1982; MIELKEt al., 1991,
WINTER et al., 2009). Wahrend der ersten beiden Méader aktiven Involution
herrscht die héchste Neuinfektions-Inzidenz (TOL&tEal., 1977; SMITH et al.,
1985a; WINTER et al., 2009).

An die aktive Involution schlief3t sich die Steadgt8-Phase an, in der keine Milch
mehr in der Milchdrise vorhanden und diese volldiginickgebildet ist. Sie hat
keinen klaren Start- und Endpunkt, sondern komtefi@t der Lange der TP. Im
Gegensatz zu den beiden anderen Phasen wird biednich hormonale Prozesse
oder Managementmal3nahmen bestimmt (SMITH & TODHURTES82). Diese
Phase ist durch die hochste Resistenz des Eutges ggramammare Infektionen
(IMI), v. a. mit gramnegativen Erregern, gekennkae&t. Entsprechend ist die
Inzidenz von Neuinfektionen am geringsten (WINTERlg 2009).

Die letzte Phase der TP (drei bis vier Wochen adient der Kolostrumbildung
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und der beginnenden Laktogenese (Neolaktogenesk@n@zeichnet ist dieser Ab-
schnitt durch die Regeneration und Differenzieruog sekretorischen Epithelzel-
len, dem selektiven Transport und der Akkumulatron Immunglobulin sowie
dem Beginn der Sekretion mit der Anreicherung danpikomponenten der Milch
(SMITH & TODHUNTER, 1982). Durch die Umstellung e nicht-laktierenden
auf ein laktierendes Euter (11.1.4) kommt es walbrder Kolostrogenese erneut zu
einer erhéhten Empfindlichkeit gegentber Neuinfaktin (WINTER et al., 2009).

1.4 Eutergesundheit wahrend der Trockenperiode

1.4.1 Neuinfektionen wéhrend der Trockenperiode

Fur die Eutergesundheit besteht in der TP, bedingth die deutlich h6here Neu-
infektionsrate im Vergleich zur Laktation, ein bederes Risiko (SMITH et al.,
1985a; BRADLEY & GREEN, 2004). Die Neuinfektionszath der TP liegt bei
unbehandelten Vierteln zwischen 8 und 12 % (NATZK@&I., 1975; EBERHART,
1986; DINGWELL et al., 2004). Mindestens 30 % alieuinfektionen treten
wahrend der TP auf, besonders viele davon in deteredrei Wochen nach dem
Trockenstellen (NEAVE et al., 1950; TOLLE et al977; SMITH et al., 1985a).
Davon persistieren etwa 50 % bis zur folgenden dtakti, wovon die Halfte
klinische Symptome zur Folge hat, die v. a. in déesten 14 Tagen p. p. zu
beobachten sind (NEAVE et al., 1950; TOLLE et B877). Mastitiden, die inner-
halb der ersten 76 Laktationstage auftreten, korhiren Ursprung in der TP haben
(SMITH et al., 1985b). Die meisten Infektionen, cheder TP entstehen, werden
dabei durch umweltassoziierte Erreger, wie coliferikeime undStreptococcus
uberis (Sc. uberi} oder durch koagulase-negative Staphylokokken (Kisur-
sacht (OLIVER & MITCHELL, 1983; DVG, 2012). Es wwrdgezeigt, dass
klinische Mastitiden, die mit Infektionen in der @Bsoziiert werden (Nachweis des
gleichen Erregers), friher in der Laktation auéinetwahrend Mastitiden ohne
Zusammenhang zur TP sich erst spater manifestieiiger. das zeitliche Auftreten
von Mastitiden in einer Herde kann so auf den I[grfoldes
Trockenstellenmanagements riickgeschlossen unddairBkénnen MalRnahmen
zur Verbesserung ergriffen werden (GREEN et al0220

Die Neuinfektionsrate variiert u. a. in Abhangigkeon den drei Phasen der TP.
Insbesondere die zu Beginn stattfindende aktiveltrtion ist durch ein hohes Neu-

infektionsrisiko gekennzeichnet. Neben anderendfekterklart sich dies dadurch,
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dass die angestaute Milch ein sehr gutes MediunddgrBakterienwachstum ist
und der hohe intramammare Druck das EindringenWastitiserregern erleichtert
(SMITH & TODHUNTER, 1982; WINTER et al., 2009). Lzéeres wird durch die
druckbedingte Erweiterung des proximalen Teils Sigghkanals bedingt, sodass
die Lange des Verschlusses verklrzt wird. Zudenm ket intramammare Druck
auch zum Ablaufen von Milch fiihren, was den Versshldes Zitzenkanals verzo-
gert (DINGWELL et al., 2004). Zu einer Infektion=d&uters kann es dann kom-
men, wenn der distale Teil des Strichkanals mittiMasrregern kontaminiert ist
und diese Uber den kapillaren Milchstrom den Skactal durchdringen (TOLLE
et al., 1977). Ein weiterer Faktor fur die Anfakegt fir Neuinfektionen ist die
Apoptose der eingewanderten Phagozyten. Diese auirdh die Aufnahme von
Milchfett, Kasein sowie abgestorbenen Zellen induziwomit die Phagozyten der
Abwehr nicht mehr zur Verfigung stehen. Dartberb#ist in der Phase der
aktiven Involution das Verhaltnis von Citrat zu kaflerrin in der Milchdrise hoch.
Dies reduziert die Effektivitat des Laktoferrings&n zu binden, welches fiur Bak-
terien dann nicht mehr verfugbar ist. Citrat binBeten zwar ebenfalls, jedoch ist
es in diesem Fall noch fur das Bakterienwachstunfigbar (SMITH &
TODHUNTER, 1982; WINTER et al., 2009).

Die Inzidenz fur Neuinfektionen ist in der Steadwt8-Phase am geringsten. Dafur
gibt es mehrere Ursachen, wie den Verschluss deerzdurch die glatte Musku-
latur des Schliemuskels und den Keratinpropf, Baklen eines geeigneten
Mediums fur das Bakterienwachstum sowie die Abwes#nvon Kasein und
Milchfett, wodurch die Phagozyten in ihrer Funktiaicht mehr beeintrachtigt
werden. Daruber hinaus herrscht eine hohe Konzemtran Laktoferrin und das
Citrat-Laktoferrin-Verhaltnis ist aufgrund des 8tiinds der Milchsynthese
verringert. Dies hemmt, v.a. Bakterien mit einemmhén Eisenbedarf, wie
Escherichia col(E. coli) undStaphylococcus aure(S. aureus Zuséatzlich ist die
Immunglobulinkonzentration erhoht, was zur Abwelr Mastitiserreger beitragt
(SMITH & TODHUNTER, 1982; WINTER et al., 2009).

In der Phase der Kolostrogenese werden die Tiegemnjdber Neuinfektionen
wieder empfindlicher. In der Milchdrise ist mehrk&# als bakterielles Nahr-
medium vorhanden und der ansteigende intramammaek@ihrt zu den bereits
genannten negativen Folgen fur die Infektionsabwéindem erhdht sich das Neu-
infektionsrisiko, wie bei der aktiven Involutionuth eine Verschiebung des

Citrat-Laktoferrin-Verhaltnisses und der Apoptoser dPhagozyten (SMITH &
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TODHUNTER, 1982; WINTER et al., 2009).

1.4.2 Heilung von intramammaren Infektionen wahrend der Trocken-
periode
Fur die Heilung von IMI ist die TP ebenfalls vorsbederer Bedeutung (SCHULZ,
1994). Die Spontanheilungsrate von infizierten akr liegt bei etwa 40 %
(EBERHART & BUCKALEW, 1972; NATZKE et al., 1975; BELAK et al.,
2007). In der Untersuchung von NATZKE et al. (19f8ilten 44,9 % der infizier-
ten Viertel spontan wahrend der TP aus. Unter égew&ndung von antibiotischen
Trockenstell-Praparaten wurden zusatzlich 45,6 pvdetel erfolgreich therapiert
(1.1.5).

1.4.3 Faktoren der Eutergesundheit wahrend der Trockenpeiode

Zu den Faktoren, die die Eutergesundheit in derb&Binflussen, gehéren die
physiologischen Vorgange in der Milchdrise, diesuihit1.4 im Detail beschrieben
sind. Daruber hinaus sind u. a. das Management Beaokenstellen bzw. der
trockenstehenden Kihe, die Laktationsnummer undaleeszeit von Bedeutung
(EBERHART & BUCKALEW, 1972; GREEN et al., 2007; RERT et al., 2008).

1.4.3.1 Eutergesundheitsstatus beim Trockenstellen

Herden mit mehr infizierten Vierteln zum Zeitpurdeés Trockenstellens zeigen
eine hohere Neuinfektionsrate wéhrend der TP aldéthemit einer geringeren An-
zahl an IMI zu diesem Zeitpunkt (NATZKE et al., B)7Bereits ein infiziertes
Euterviertel zum Zeitpunkt des Trockenstellens bthids Risiko fir eine neue IMI
wahrend der TP (NEAVE et al., 1950; OLIVER et 4862; ROBERT et al., 2008).
Hinzu kommt flir betroffene Tiere auch ein h6hereskiR fur klinische Mastitiden
in der anschlieRenden Laktation (GREEN et al., 20Da@bei spielen die beteiligten
Erreger und ihre Infektionszeitpunkte flir Neuinfeken in der TP und deren
Folgen fir die Eutergesundheit eine wichtige Rolgo stammenE. colr
Infektionen, die bis in die Laktation persistierena. aus der letzten Halfte der TP,
wahrend persistierende Infektionen mit anderen faohen Keimen (z.B.
Klebsiellaspp. odelCitrobacterspp.) ihren Ursprung in der ersten Halfte der TP
haben (SMITH et al., 1985a). @STERAS et al. (1988ylen heraus, dass Kiihe,
bei denen ,Major Pathogens*® (11.2.4.1) zum Zeitpuads Trockenstellens nachge-
wiesen werden, ein bis zu viermal hoheres Risikaefiie Infektion beim Kalben

haben, welche haufig zu klinischen Euterentzindaimngeder Laktation flhrt. Auch
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ein- oder mehrmals erhdhte Zellgehalte (> 200.081G2A/ml) vor dem Trocken-
stellen gehen mit einem erhdhten Risiko fir hohéedzahlen (ZZ) sowie flr
klinische Mastitiden in den ersten 30 Laktationstaginher (GREEN et al., 2007,
2008). Diese Ergebnisse wurden von mehreren Stumistitigt (DINGWELL et
al., 2002; SCHERPENZEEL et al., 2014).

1.4.3.2 Haltung der Tiere und Euterhygiene

Die Haltungshygiene, besonders wahrend der empfhneth Phase der Milchrick-
bildung in den ersten Wochen der TP, beeinflusst ldéektionsrisiko und die
Gefahr von klinischen Mastitiden zu Laktationsbeguoteutlich (GREEN et al.,
2007; WINTER et al., 2009). Das ist v. a. daraufizkzufiihren, dass ein Grol3teil
der Infektionen in der TP von umweltassoziiertersMeerregern wie z. B. coli
verursacht werden (OLIVER & MITCHELL, 1983; BRADLE& GREEN, 2004;
DVG, 2012). Durch bestimmte Managementmal3nahmen herckenstellen und
wahrend der TP kann dies allerdings minimiert werd€EBERHART &
BUCKALEW, 1972; DINGWELL et al., 2002; GREEN et ,a2007). Wenn bei-
spielsweise veranlasst wird, dass die Milchkihedestens 30 Minuten lang nach
dem Trockenstellen stehen bleiben, reduziert siah bhfektionsrisiko. Wird
wahrend der Melkroutine trockengestellt, werden ldidierenden und trocken-
stehenden Tiere getrennt voneinander gehaltergrstéén Tieren trockene sowie
saubere Liegeboxen zur Verfligung, welche taglingestreut werden und wird die
Abkalbebox regelméRig gereinigt, ist das Risikaikicher Mastitiden reduziert
(BRADLEY & GREEN, 2004; GREEN et al., 2007). Zudéann das Reservoir
umweltassoziierter Erreger durch die Vermeidungfemchten Bereichen im Stall
und gullebedeckten Laufgangen sowie einen VerziehtVerwendung von orga-
nischem Einstreumaterial (Mist) reduziert werdeMIBH et al., 1985b; PIEPER
et al., 2013). Es wurde gezeigt, dass eine jodjealitzendesinfektion oder eine
Desinfektion mit Chlorhexidin nach dem Melken umihb Trockenstellen eine Re-
duktion von Infektionen, v. a. mit kuhassoziiertermegern (z. BS. aureuy mit
sich bringt. Durch die Desinfektion wird das Res#@rvon Mastitiserregern auf der
Zitzenhaut minimiert. Dies fuhrt zu einer geringetazidenz von IMI zum Zeit-
punkt des Trockenstellens, was wiederum in wenily@uinfektionen und
Mastitiden wahrend und nach der TP resultiert (CBER/et al., 1962; EBERHART
& BUCKALEW, 1972). Das Desinfizieren der Zitze ngitnem alkoholgetrankten
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Tuch vor der Applikation des Trockenstell-Prapasaterringert die Wahrschein-
lichkeit fir erhdhte Zellgehalte nach der Kalbu@GREEN et al., 2008).

1.4.3.3 Milchleistung und Trockenstellverfahren

Mit steigender Milchleistung zum Zeitpunkt des Tkenstellens nimmt die Wahr-
scheinlichkeit von Neuinfektionen wahrend der TRvisovon erhdhten Zellge-
halten nach der Kalbung zu (DINGWELL et al., 20BAJALA-SCHULTZ et al.,
2005; GREEN et al., 2008; MANSFELD et al., 20148#i der H6he der Milchleis-
tung werden unterschiedliche Angaben gemacht: Hihgersuchung aus
Grol3britannien geht bereits ab einer Tagesmilchygktoah von tber 10 kg/Tag von
einem erhdhten Risiko fur erhdhte ZZ post partunp(paus (GREEN et al., 2008).
Eine Untersuchung aus den USA gibt als Grenzweh kg/Tag an und nennt bei
einer Erhéhung der Milchleistung um 5 kg ein 1,8-hi@heres Infektionsrisiko mit
umweltassoziierten Erregern (RAJALA-SCHULTZ et @005). DINGWELL et
al. (2004) berichteten, dass Kiihe mit einer Milgdtleng von > 21 kg/Tag 1,8-mal
seltener einen Keratinpfropf ausbilden im VerglezahTieren mit einer geringeren
Leistung. Der verspétet oder gar nicht gebildeteakepfropf flhrt gemeinsam mit
der hohen Milchleistung zu einem erhdhten RisikoHutergesundheitsstérungen,
da es vermehrt zum Milchlaufenlassen kommt (1.1 das Infektionsrisiko zu
senken, ist eine Verringerung der Milchleistung ZZeitpunkt des Trockenstellens
anzustreben. Dies erfolgt am effektivsten Uber d@mbination aus
intermittierendem Melken und einer EnergiereduktdenFutterration (OLIVER et
al., 1990; SCHUKKEN et al., 1993). Der Energiegedak Futters sollte dabei be-
reits ein bis zwei Wochen vor dem geplanten Trostedltermin reduziert werden.
Wurde bei unbehandelten Eutervierteln (keine Trostaltherapie) vor dem
Trockenstellen intermittierend gemolken wurden wyeniNeuinfektionen in der TP
beobachtet als beim abrupten Trockenstellen (NATZKRI., 1975). Kihe mit
einer Milchleistung bis 12,5 kg/Tag sollten allergs bevorzugt abrupt trocken-
gestellt werden, da bei jedem Melken Oxytocin assigéttet wird (auslosen der
Milchejektion) und sich der Strichkanal immer wied#fnet (WINTER et al.,
2009; MANSFELD et al., 2014a). Eine sehr niedrigastung (4 kg/Tag) zum
Trockenstellen geht mit mehr Infektionen zu diesgstipunkt einher, was wiede-
rum zu mehr Neuinfektionen in der TP fiihrt. Beteo# Tiere sollten mdglichst,
friher trockengestellt werden (NATZKE et al., 1975)
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1.4.3.4 Zitzenkondition

Die erste Barriere gegen eindringende ErregenésSttichkanal6ffnung. Schaden
der Zitzenhaut beeintrachtigen die Barrierefunktiad bieten den Mastitiserregern
mehr Mdglichkeiten der Besiedelung (MIELKE, 199€GHULZ, 1994; WINTER
et al., 2009). Solche Schadigungen kénnen wittesbiedingt sein, wie sie z. B. bei
nassen Zitzen und niedrigen Aul3entemperaturenetetst Weit verbreitet sind
Zitzenkanalhyperkeratosen, welche haufig durch Mébgim Milchentzug verur-
sacht werden. Sie treten als Folgen einer zu staBetastung auf und fuhren zu
einem ausbleibenden oder mangelnden VerschlusStdelskanals (NEAVE et al.,
1971; SCHULZ, 1994; WINTER et al., 2009). Bereitseerissige Zitzenkuppe hat
ein 2,5-mal hoheres Risiko fur Neuinfektionen im @@ zur Folge, verglichen mit
unbeschadigter Zitzenhaut (neue IMI absolut 11PDUNGWELL et al., 2004).

1.4.3.5 Sonstige Faktoren der Eutergesundheit

Mit steigender Laktationsnummer verschlechtert sigich vorhandene und nicht
ausgeheilte Erkrankungen sowie immer neu hinzukomi@é&ekretionsstérungen
und Infektionen die Eutergesundheit deutlich (TOL&tEal., 1977; GREEN et al.,
2002). Nach GREEN et al. (2007, 2008) nimmt daskRifir klinische Mastitiden
und erhohte Zellgehalte in den ersten 30 Laktatamen mit steigender Laktations-
nummer zu. Besonders geféhrdet gegentiber Neuiofektiin der TP sind Kihe
ab der dritten Laktation (OLIVER & MITCHELL, 198BINGWELL et al., 2002).
Das Auftreten von geburtsbedingten EuterédemengjeleZitzenverschluss beein-
trachtigen und von postpartalen Stoffwechselerkuagkn, die zu einer Reduzie-
rung der Leukozytenaktivitat fihren, beeinflusses dnfektionsrisiko ebenfalls
(WINTER et al., 2009). Zudem haben Kihe, die im 8wmnkalben, eine erhdhte
Inzidenz neuer IMI als Tiere deren Kalbung in dedexen Jahreszeiten stattfinden
(SMITH et al., 1985a, 1985b; CAMERON et al., 2014).

Bei der Dauer der TP zeigen sich keine oder widécspiche Effekte
(MANSFELD et al., 2012). ROBERT et al. (2008) gtsil dar, dass eine lange
Laktationsdauer (> 355 Tage) sowie eine lange T€5(Fage) zu einem erhdhten
Infektionsrisiko fuhren. Von NATZKE et al. (1975)enden signifikant weniger
Neuinfektionen bei kurzen TP (< 30 Tage) beobacltete Verkirzung der TP
beeinflusst lediglich die Lange der Steady-Stataseh die durch die héchste
Resistenz gegenuber Neuinfektionen gekennzeickin&ie empfindlichen Phasen

der TP, die Involution sowie die Neolaktogenesabkle gleich lang und bergen
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somit ein &hnlich hohes Risiko fir Neuinfektion&RADLEY & GREEN, 2004;
MANSFELD et al., 2012).

15 Mdoglichkeiten zur Verhinderung von Neuinfektionen wahrend der
Trockenperiode

Fur die Eutergesundheit ist es wichtig, die Zahl idézierten Euterviertel zum
Zeitpunkt des Trockenstellens sowie die Neuinfelgrate wahrend der TP so
gering wie moglich zu halten (EBERHART, 1986). Dagjibt es, neben der Ver-
meidung bzw. Verringerung von negativen Einflus8gm auf die Eutergesundheit
in der TP, weitere Mdglichkeiten. Dazu zahlen damsktz von antibiotischen
Trockenstell-Préparaten oder auch das Versiegelditen mit speziellen Formu-

lierungen.

15.1 Antibiotisches Trockenstellen

1.5.1.1 Definition

Unter dem antibiotischen Trockenstellen verstehtn mden Einsatz von
langwirkenden Antibiotikapraparaten zum Zeitpuné&s drockenstellens, die tUber
den Strichkanal in das Euter appliziert werden. dardie Kihe einer Herde
generell antibiotisch trockengestellt, bedeutes ditass in jedes Viertel jeder Kuh
ein antibiotisches Trockenstell-Praparat verabtemwind (SCHULZ, 1994). Das
antibiotische Trockenstellen von Kiihen hat seinesptiling in den 40er Jahren des
20. Jahrhunderts. PEARSON (1950) zeigte, dass Beteandlung von nicht-
laktierenden Kihen mit Penicillin zu einer Reduktioon Infektionen mit
Corynebacterium pyogenégetzt Trueperella pyogengsihrt. Diese und anknip-
fende Untersuchungen (PEARSON, 1951; OLIVER etl862) legten den Grund-
stein des pauschalen Einsatzes von Antibiotika Zaitpunkt des Trockenstellens.

1.5.1.2 Wirkung des generellen antibiotischen Trockenstellies

Zweck der antibiotischen Trockenstell-Praparateiztamammaren Anwendung
ist zum einen die Heilung existierender IMI und zanderen der Schutz vor neuen
IMI in den ersten Wochen der TP (EBERHART, 1986; NANAL MASTITIS
COUNCIL, 2006).

In der TP herrschen fir die Antibiotikawirkung dirdie Reduzierung des Sekrets
im Euter, das reduzierte Hohlraumsystem und diéreenHeilungstendenz von ent-

zundetem Gewebe beglnstigte Voraussetzungen (SCHL992). Folglich lassen
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sich subklinische Mastitiden zum Zeitpunkt des Keststellens am effektivsten
heilen und es kann zu einer Regeneration des gdéigtéid Gewebes kommen.
Zudem kann beim Trockenstellen eine hohere DoseseAntibiotikums (AB) ver-
wendet werden (kein Inverkehrbringen der Milch) TERAS et al., 1994;
NATIONAL MASTITIS COUNCIL, 2006). Diese Effekte wden durch den Ein-
satz von langwirkenden Praparaten noch verstarl@TERAS et al., 1994;
SCHULZ, 1994). WILLIAMSON et al. (1995) geben bdaner antibiotischen
Trockenstellbehandlung fir ,Minor Pathogens® (K.2) eine Heilungsrate von
88 % an. Zudem heilen 79 % d&raureudnfektionen, sowie 78 % d&c. uberis
Infektionen wahrend der TP aus. Bezuglich der Hhgituate gibt es wahrend der
TP keine Unterschiede zwischen Schmalspektrum- @&nditspektrum-AB
(BRADLEY et al., 2011).

Das Risiko fur neue IMI ist am Anfang und Ende @Bram héchsten. In der Phase
der aktiven Involution schiitzt die antibiotischeodkenstelltherapie ausreichend,
wodurch die Haufigkeit von Neuinfektionen wéhrerd @P und dadurch auch die
Inzidenz klinischer Mastitiden im Anschluss reduizveerden kann (SMITH et al.,
1985a; @STERAS et al., 1994; NATIONAL MASTITIS COWN., 2006;
ROBERT et al., 2006a). Eine quantitative Analydat ghei unbehandelten Euter-
vierteln eine bakteriologische Neuinfektionsrate i®?,8 % wéhrend der TP an.
Mit antibiotischen Trockenstell-Praparaten behatedeliterviertel zeigen dagegen,
in Abhangigkeit vom verwendeten Préparat, eineiikgmt niedrigere Infektions-
rate von 6,6 bis 8,0 % (ROBERT et al., 2006a). Dieckenstelltherapie zeigt,
besonders bei Infektionen mit umweltassoziierteref@okokken, in den ersten
beiden Wochen der TP einen deutlichen Effekt (EBERMA & BUCKALEW,
1972; SMITH et al., 1985b; HASSAN et al., 1999)eMerabreichung eines lang-
wirksamen AB reduziert die Anzahl vo8c. uberidnfektionen sowohl beim
Trockenstellen als auch bei der Kalbung signifikadtLLIAMSON et al., 1995).
In den letzten Jahrzehnten fiihrte der flachendetkeikinsatz von antibiotischen
Trockenstell-Praparaten zu einem starken Ruckgang infektionen mit
Streptokokken un&. aureugNATIONAL MASTITIS COUNCIL, 2006).

Doch auch Euterviertel, in die ein AB appliziertrehi konnen Neuinfektionen
erleiden (SCHUKKEN et al., 1993). Zudem zeigt sidass das antibiotische
Trockenstellen kaum Schutz gegentber Neuinfektianen Ende der TP bietet
(SCHULTZE, 1983; SMITH et al., 1985b; EBERHART, B)8Dariber hinaus ist

der Schutzeffekt gegentber coliformen Keimen detljeringer als gegeniber
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grampositiven Erregern, weshalb es weiterer Bekénysfstrategien bedarf
(EBERHART & BUCKALEW, 1972; SMITH et al., 1985b, &3a).

Das generelle antibiotische Trockenstellen bed&lgt Managementmalinahme
zudem eine starke Reduktion der Inzidenz Kkliniséiastitiden (HOGEVEEN et
al., 2011). Dabei ist die Wirkstoffauswahl wichtigie Inzidenz von Mastitiden
verursacht durclienterobacteriacea&ann durch den Einsatz von Préaparaten mit
einem Wirkspektrum gegen gramnegative Erreger ieduwerden. (BRADLEY
& GREEN, 2001; BRADLEY et al., 2011). SCHUKKEN dt £1993) geben an,
dass Euterviertel, die keine Trockenstellbehandkenhglten, ein 10-fach erhéhtes
Mastitisrisiko in der TP aufweisen verglichen mittibiotisch trockengestellten
Eutervierteln. Die erh6hte Mastitis-Inzidenz bebahandelten Eutervierteln wird
von mehreren Studien bestatigt und die klinischestMiden treten in den ersten
zwei bis drei Wochen der TP auf (WILLIAMSON et a995; HASSAN et al.,
1999; SCHERPENZEEL et al., 2014). Zudem zeigen haélée Euterviertel
weniger klinische Euterentziindungen sowie niedegételigehalte in der
Folgelaktation (WILLIAMSON et al., 1995).

1.5.2 Selektives Trockenstellen

1.5.2.1 Definition

In den ,Leitlinien fur die umsichtige Verwendungrvantimikrobiellen Mitteln in
der Veterinarmedizin“ (EUROPAISCHE KOMMISSION, 201&ird vorgegeben,
dass die systematische Behandlung, wie es dasdijenantibiotische Trocken-
stellen darstellt, zu vermeiden ist. Dartiber hinging alternative MaRnahmen zu
prufen. Eine Mdoglichkeit stellt das Selektive Treoktellen (ST) dar. Dabei wird
tierindividuell, anhand von verschiedenen Kriterientschieden, ob das Tier eine
antibiotische Trockenstellbehandlung bendétigt odeht (MANSFELD et al.,
2014a). Diese Entscheidungskriterien beinhalten Eetergesundheitsstatus des
Einzeltieres und den der Herde (SCHULZ, 1994; MANEP et al., 2014a). Die
Gruppe der Kuihe bzw. der Euterviertel, welche Kddnzum Trockenstellen erhalt,
bleibt entweder unbehandelt, oder bekommt eineerneh Zitzenversiegler
(internal teat sealant, ITS) appliziert.
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1.5.2.2 Ebenen der Selektion

Die Entscheidung zur Antibiotika-Behandlung beim &anhn auf zwei Ebenen
erfolgen. Wird sie auf Kuh- oder Euterebene getraffverden entweder alle vier
Viertel einer Kuh behandelt, oder es wird in keides vier Viertel ein antibioti-
sches Trockenstell-Praparat appliziert. Ist dieel&nsebene das Euterviertel,
wird viertelspezifisch entschieden, ob eine antibatne Trockenstellbehandlung
erfolgt oder nicht. Wird jedes Euterviertel indivigll betrachtet bleiben mehr
Euterviertel unbehandelt, wodurch die Antibiotikesggarung zum Teil bis auf das
Doppelte erhdht werden kann (POUTREL & RAINARD, 19&ROBERT et al.,
2006a; CAMERON et al., 2014). Allerdings weisensaoliedene Autoren darauf
hin, dass die Behandlung auf Euterebene (d. hinémertes Viertel fuhrt zur Be-
handlung aller vier Viertel einer Kuh) erfolgen Issl da die Euterviertel eines
Tieres nicht unabhangig voneinander sind (BERRY & LHERTON, 2002a;
BERRY et al., 2003; ROBERT et al., 2006b; ROBER&lgt2008).

1.5.2.3 Entscheidungskriterien flr das Selektive Trockenstien

Fur den Erfolg des ST ist die Zugrundelegung gttetscheidungskriterien Vo-
raussetzung, um alle Tiere bzw. Euterviertel, thereantibiotischen Trockenstell-
behandlung bedurfen, moéglichst exakt zu erfasserbEi sollten falsch positive
Ergebnisse, insbesondere im Hinblick auf das aneorstark eingeschrankte AB-
Einsparpotential, vermieden werden (POUTREL & RARIB, 1981; TORRES et
al., 2008; MANSFELD et al., 2014a; SCHERPENZEEHhIet2016a). Bereits 1981
machten POUTREL and RAINARD (1981) deutlich, daas 8T nur flr Herden
mit einer vergleichsweise guten Eutergesundhemsitherscheint. Die Gefahr von
Eutergesundheitsstorungen ist fir die nicht-behter&iere in Herden mit einer
hohen Pravalenz an kontagidsen Mastitiserregerresginer hohen Neuinfektions-
rate wahrend der TP zu grof3 (SCHULZ, 1994; WINTERZRHLE, 2009b). In
Herden mit bekannten Eutergesundheitsproblemes. (@ele Tiere mitS. aureus
infiziert), sollte das generelle antibiotische Tkenstellen bevorzugt werden, um
langfristig die Eutergesundheit zu verbessern (SCHU1994; WINTER &
ZEHLE, 2009b). Durch die zum Teil stark unterschaeen Entscheidungs-
kriterien auf Herden- und Einzeltierebene, die &uadien zum ST zu Grunde
liegen, sollten diese bei der Beurteilung der Enggde unbedingt beachtet werden
(KIESNER et al., 2016; SCHERPENZEEL et al., 2016a).
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Auf Einzeltierebene ist die wichtigste Voraussetztiir das Gelingen des ST das
Auffinden von infizierten Tieren. Werden Tiere z. Bit einer subklinischen
Mastitis nicht mit einem antibiotischen Praparatkengestellt, konnte es wahrend
der TP zu einem Verlust des betroffenen Viertetsdig@ Folgelaktation kommen
(MANSFELD et al., 2014a). Da inzwischen in vieleandern eine routinemaliige
Erfassung des Zellgehaltes der Milch erfolgt, ltisieh die Beurteilung dieses
Parameters als kostenguinstige und einfache Seisktiethode an (LAM et al.,
2014; KIESNER et al., 2016). Infizierte Kiihe (,Majpathogens*) weisen neben
erhohten Zellgehalten, auch unregelmafiigere ZdlledBufe im Vergleich zu
mikrobiologisch negativen Eutervierteln auf. Ein@-Erhéhung am Ende der
Laktation ist physiologisch und kann zum Teil schoahrere Monate vor dem
Trockenstellen auftreten (11.2.5.2). Beide genantepekte lassen die Berticksich-
tigung mehrerer Zellzahlmessungen sinnvoll ersdrei(SEELEMANN, 1964;
DOGGWEILER & HESS, 1983; SERIEYS, 1985). Zur Unbtbsidung zwischen
Kidhen, die eine Infektion mit ,Major Pathogens” wefsen und jenen ohne
Infektion, eignet sich am besten ein Grenzwert glags 200.000 und 300.000 Zel-
len/ml (SERIEYS, 1985). Fur den hochsten negatiMerhersagewert (als nicht-
infiziert klassifizierte Tiere sind tatsachlich hidanfiziert) eignet sich eine Grenze
von 100.000 Zellen/ml in den letzten drei Zellzabésungen (KIESNER et al.,
2016). LAM et al. (2014) und SCHERPENZEEL et aDX2) fuhren als niederlan-
dische Zellzahlgrenzen 150.000 Zellen/ml fur priamgy Kitlhe und 250.000 Zel-
len/ml fUr Tiere ab der zweiten Laktation an. DidlZahlgrenze von 200.000 Zel-
len/ml wird in vielen Untersuchungen verwendet. Déchsten positiven Vorher-
sagewert, d. h. dass infiziert klassifizierte Tigtsachlich infiziert sind, hat bei
diesem Zellgehalt die Betrachtung der letzten dedizahimessungen vor dem
Trockenstellen (TORRES et al., 2008; KIESNER ¢t2016).

TORRES et al. (2008) kombinieren die ZZ-Grenze 200.000 Zellen/ml in den
letzten drei Messungen mit der Voraussetzung, diadsuh in der gesamten Lakta-
tion keine klinischen Mastitis aufweisen durfte.eB@ Kombination fuhrte zum
hdchsten positiven Vorhersagewert und es wurdemekaerS. aureusnfizierten
Tiere falsch klassifiziert. Fur Kiihen bei deneredifinische Mastitis innerhalb der
ersten 90 Laktationstage auftritt, empfehlen deselAutoren eine Zellzahlgrenze
von unter 100.000 Zellen/ml in der restlichen Lékta Der Grenzwert von
200.000 Zellen/ml, sowie die Mastitis-Historie (Angten klinischer Mastitiden in
der Laktation) wird auch von anderen Autoren veretr(HUXLEY et al., 2002;



Il Literaturiibersicht 16

BRADLEY et al., 2010). Die Beachtung der Mastitisstdrie erscheint sinnvoll,
da bereits eine diagnostizierte klinische Masiitisler Laktation die Wahrschein-
lichkeit erneut eine Mastitis zu entwickeln sowasdRisiko fur eine Infektion zum
Zeitpunkt der Kalbung erhoht (@STERAS et al., 208®0HR et al., 2014;
WITTEK et al., 2018). Allerdings weist die MastHttistorie als alleiniges Selek-
tionskriterium eine zu geringe Genauigkeit auf, hadls sie als zuséatzliche Ent-
scheidungshilfe zur ZZ verwendet werden sollte BNER et al., 2016).

Die indirekte Bestimmung der ZZ mit Hilfe des Catifia-Mastitis-Tests (CMT)
ermoglicht direkt vor dem Trockenstellen eine sdlienend kostengtinstige Detek-
tion von Eutergesundheitsstérungen im Stall (SCHALIE60). In der Untersu-
chung von RINDSIG et al. (1979) wird dargestelétssl die Kombination des CMT
mit den ZZ 36 % mehr Tiere mit Euterinfektionenakeiert, die somit behandelt
werden konnen. Erhalten Tiere mit einem negativBtT €Ergebnis kein AB zum
Zeitpunkt des Trockenstellens, werden 8,9 % deeffidrtel falsch klassifiziert
(weisen eine subklinische Mastitis auf) (SPOHRIgt2®14). Eine Erhdhung des
Zellgehalts in der Milch kann auch andere Ursadm&men, weshalb diese allein
nicht Grundlage fir eine AB-Behandlung zum Trockelsn sein sollte. Statt-
dessen sollten weitere Kriterien mit der ZZ komérhiwerden (RINDSIG et al.,
1979; POUTREL & RAINARD, 1981; JANOSI & BALTAY, 209 KIESNER et
al., 2016).

Eine Berlcksichtigung der letzten drei Zellzahl&mgese, der Mastitis-Historie
und des Ergebnisses vom CMT vor dem Trockenstélleren zum geringsten An-
teil an nicht erkannten behandlungsbedurftigen izigdeln. Jedoch folgt daraus
die geringste AB-Einsparung (RINDSIG et al., 193®,0HR et al., 2014). Auch
sehr niedrige Zellzahlgrenzen fuhren zu wenig falsegativ klassifizierten Euter-
vierteln, aber auch zu einer geringeren Einspaam@B (SCHERPENZEEL et
al., 2016a). Daher ist die Wahl der Selektionskigtean die Eutergesundheit auf
den Betrieben sowie an die Risikobereitschaft demdwirte anzupassen
(KIESNER et al., 2016; SCHERPENZEEL et al., 2016a).

Sicherer werden IMI mit Hilfe einer mikrobiologisat Untersuchung festgestellt
(I1.2.5.4). Diese ermoglicht zudem eine Aussager ithe Empfindlichkeit des
nachgewiesenen Erregers und erlaubt dadurch -eizéeltge Auswahl des
Trockenstell-Praparates (DVG, 2009). Da diese Untdung allerdings mit
Kosten und einem gewissen Arbeitsaufwand verbumstetnd aul3erdem bis zur

Befundbereitstellung einige Zeit vergeht, wird digrobiologische Untersuchung
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als Entscheidungskriterium beim ST selten verwend&MERON et al. (2013)

und THO SEETH et al. (2015) verwenden als Ersatz kulturellen Nachweis im

Mastitislabor einen Schnelltest (Petrifim®, FirB&% Neuss), welcher auf dem
Betrieb durchgefiihrt wurde und bereits nach 24 &uarein Ergebnis lieferte. THO
SEETH et al. (2015) beurteilten die mit Hilfe dehBelltests ermittelte Keimzahl
als gleichwertiges Kriterium zum Zellgehalt in ddilch der im Rahmen der

Milchleistungsprufung (MLP) zu Verfugung gestellirav Beim Ablesen des

Schnelltests durch den Landwirt liegt die SpeZitigi 73,2 % und die Sensitivitat
bei 85,2 %. Mit diesem Verfahren werden 14,8 %Ildere als falsch negativ sowie
15,2 % als falsch positiv klassifiziert (CAMERONat, 2013).

1.5.2.4 Wirkung des Selektiven Trockenstellens

Bereits in den 70er Jahren begann die UntersucliergMethode des ST
(RINDSIG et al., 1978; RINDSIG et al., 1979; POUTR& RAINARD, 1981).
HALASA et al. (2009a) kommen in ihrer MetaanalybeKkidas ST zu dem Schluss,
dass das generelle antibiotische TrockenstellenVengleich zum ST einen
besseren Schutz gegen neue IMI in der TP bietesdDiEffekt ist aber abhangig
von den beteiligten Mastitiserregern und der Sedekebene (Kuh-/Viertelebene)
fur die Behandlungsentscheidung. Der Schutz geganiileuinfektionen mit
Streptococcusspp. ist beim antibiotischen Trockenstellen dehtlhéher, bei
coliformen Keimen zeigt sich dies allerdings niHALASA et al., 2009a). Wenn
die antibiotische Behandlung zum Trockenstellen Euterebene zugeteilt wird,
zeigen sich in der genannten Metaanalyse keindfik@men Unterschiede bezlg-
lich neuer IMI in der TP (HALASA et al., 2009a). émner aktuelleren Studie, die
fur das ST die Euterebene verwendet, zeigt sichfalle kein Unterschied beziig-
lich neuer IMI, allerdings erhielten alle Tiere deser Untersuchung einen ITS
(CAMERON et al., 2014). ROBERT et al. (2006a) waisef eine hohere Inzidenz
an Neuinfektionen in der TP beim ST (9,9 %) im \feich zum generellen antibi-
otischen Trockenstellen (6,5 %) hin. Wird jedeseuiertel individuell behandelt
(Euterviertelebene), kommt es zu mehr Neuinfektomeder TP verglichen mit
dem generellen antibiotischen Trockenstellen (ROBERal., 2006a; HALASA et
al., 2009a; SCHERPENZEEL et al., 2014). Dies gaehtler Annahme einher, dass
die Viertel einer Kuh keine unabhangigen Einhegerd (BERRY et al., 2003;
ROBERT et al., 2006a; ROBERT et al., 2006b).

Eine altere Untersuchung gibt an, dass bei Herdenselektiv trockengestellt
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wurden, das Risiko fur klinische Mastitiden erhddit (RINDSIG et al., 1978).
BERRY and HILLERTON (2002a) stellten mehr klinischiastitiden sowohl in
der TP, als auch innerhalb der ersten drei Lakiatrmnate nach der Kalbung nach
dem ST im Vergleich zum generellen antibiotischeocKkenstellen fest. Wird die
Trockenstellbehandlung auf Viertelebene zugetaigen nicht-behandelte Viertel
eine bis zu 1,7-fach erhodhte Inzidenz fir kliniseha subklinische Mastitiden
(DSTERAS & SANDVIK, 1996; SCHERPENZEEL et al., 201®ie Zunahme
Klinischer und subklinischer Mastitiden ist dabdark von den gewahlten
Selektionskriterien (Zellzahlgrenzen) abhangig (ERFPENZEEL et al., 2016a).
Zudem spielt in diesem Zusammenhang die Ebene elekt®n eine Rolle. Bei
Zuteilung der Trockenstellbehandlung auf Kuhebengten sich keine signifikan-
ten Unterschiede zwischen behandelten und nicharimiten Kiihen beztglich der
Mastitis-Inzidenz und ZZ (subklinische Mastitidergch der Kalbung (BERRY et
al., 1997). Eine aktuelle Studie bestatigt diesggeBnis bei klinischen Mastitiden
(WITTEK et al., 2018).

Es werden fiir Herden mit generellem antibiotischigockenstellen und Herden
mit selektivem Trockenstellen gleiche Heilungsradegegeben (RINDSIG et al.,
1978; GODDEN et al., 2003; HALASA et al., 2009b).

Die Milchleistung von behandelten und unbehandélieren mit niedriger ZZ und
bei Beachtung der Mastitis-Historie, ist in der dedaktation gleich hoch
(RAJALA-SCHULTZ et al., 2011; CAMERON et al., 2018)erden nicht nur
Kihe mit einer niedrigen ZZ betrachtet und die Belhang auf Euterviertelebene
zugeteilt, fuhrt das ST neben einer Mehrleistung ¥89 kg Milch zu signifikant
niedrigeren Zellgehalten in der Folgelaktation ier§leich zu Tieren, die entweder
ein Placebo oder keine Trockenstelloehandlung kehie (@STERAS &
SANDVIK, 1996). Unterschiede der Milchinhaltsstoffassen sich nicht
beobachten (WILLIAMSON et al., 1995; @STERAS & SANIK, 1996). Unbe-
handelte Viertel zeigen im Vergleich zum pausch&érsatz von antibiotischen
Trockenstell-Praparaten bei der Kalbung und 14 Bagger signifikant hohere ZZ
(SCHERPENZEEL et al., 2014). Wird die Kuhebene tirete mit niedrigen ZZ
betrachtet, weisen antibiotisch behandelte Kiihd &80 niedrigere Zellgehalte auf
bzw. die ZZ liegt 35.000 Zellen/ml unter dem Zehgé von unbehandelten Kihen.
Dieses Ergebnis scheint allerdings nicht allgengéitig zu sein, da sich der ange-

fuhrte Effekt abhéngig von der Herde sogar umgek@imbehandelte Kiihe haben
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niedrigere ZZ im Vergleich zu behandelten Tiereajstellen kann (RAJALA-
SCHULTZ et al., 2011). Erhalten die unbehandeltémdleinen ITS, lassen sich
keine Unterschiede bei der ZZ in der Folgelaktafeststellen (CAMERON et al.,
2015). Daraus schlieRen verschiedene Autoren, dassgenerelle antibiotische
Trockenstellen nur noch in Herden mit erhdhten Ad erhdhter Mastitispravalenz
zu rechtfertigen ist und die Ergebnisse beim selektEinsatz von Trockenstell-
Préaparaten stark von den Voraussetzungen auf Helsrdar abhangen (RAJALA-
SCHULTZ et al., 2011; CAMERON et al., 2015).

ROBERT et al. (2006a) stellen dar, dass Kihe mitolien Zellgehalten
(> 200.000 Zellen/ml), trotz antibiotischer Trockezllbehandlung mit hdheren ZZ
in die Folgelaktation starten. Zum selben Ergelboimmen Untersuchungen aus
England, die zudem darauf hinweisen, dass dieses Heach haufiger klinische
Mastitiden entwickeln (GREEN et al., 2007, 2008aher stellt sich die Frage, ob
Kihe mit wiederholt hohen ZZ vor dem Trockenstelldie durch chronische
Mastitiden bedingt sein kénnen, nicht besser naahKalbung gemerzt werden
sollten. Betroffene Tiere kdnnen ein Erregerreserfio unbehandelte Kiihe dar-
stellen und haben aul3erdem sehr geringe Heilungseha (EKMAN &
@STERAS, 2003; WINTER & ZEHLE, 2009¢c; DEUTSCHER VBRND FUR
LEISTUNGS- UND QUALITATSPRUFUNGEN E.V. (DLQ), 2014Ppreimalige
ZZ von Uber 700.000 Zellen/ml in drei aufeinandigrémden Messungen werden
in Europa als Indiz fur chronische Infektionen dis&rt (WHIST et al., 2006;
@STERAS et al., 2008; DEUTSCHER VERBAND FUR LEISTGN- UND
QUALITATSPRUFUNGEN E.V. (DLQ), 2014; THO SEETH dt,&2015). Neben
den richtigen Entscheidungskriterien spielen fir Befolg des ST auch die bereits
beschriebenen EinflussgréRen (11.1.4.3), wie eimeskquente Zitzendesinfektion,
eine bedeutende Rolle (WHIST et al., 2006, 2007).

1.5.3  Zitzenversiegler

1.5.3.1 Definition interne Zitzenversiegler

Interne Zitzenversiegler (ITS) sind in Tuben zuramammaren Anwendung er-
haltlich. Sie enthalten schweres basisches Bistnatndas durch seine Formulie-
rung einen physikalischen Schutz bietet, ahnlich éér physiologische Keratin-
pfropf. Durch die Applikation eines ITS soll dam#iingen von Mastitiserregern
und somit die Anzahl an Neuinfektionen verringeeraen (WINTER et al., 2009;
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INSTITUT FUR VETERINARPHARMAKOLOGIE UND -TOXIKOLOGE,
2017). Dabei wird der ITS bei abgedrickter Zitzesipalediglich in die
Zitzenzisterne appliziert. In Abbildung 1 ist dierkekte Lokalisation des ITS in

der Zitze mit Hilfe eines Rontgenbildes dargestellt

T

Abbildung 1: ROntgenbild eines Euters mit internem Zitzenversiegler
(WINTER et al., 2009)

1.5.3.2 Wirkung des internen Zitzenversieglers

In verschiedenen Studien zeigt sich, dass besohdefdeistende Milchkiihe hau-
fig einen unvollstandig oder verzdgert ausgebildderatinpfropf aufweisen, der
als physikalische und chemische Barriere gegentagénde Erreger dient
(WOOLFORD et al., 1998; DINGWELL et al., 2004; RAE & LEAN, 2013).
23 % der Zitzen sind bis zur sechsten Woche deckBrastehzeit noch nicht ver-
schlossen (DINGWELL et al., 2004). Uber die gesaifie bleiben 3-5 % der
Zitzen durch eine fehlende Ausbildung des Keratiopies offen (WILLIAMSON
et al., 1995). In der Folge sind diese Euterviendhrer Abwehr gegen neue Infek-
tionen geschwécht und Mastitiserreger konnen tbeSdrichkanal eindringen. Bei
Tieren, die eine IMI aufweisen oder bei denen daésktionsstatus unbekannt ist,
sollte der ITS nur in Kombination mit einem AB ajp@rt werden. Besonders bei
langen Trockenstehzeiten ist die Verwendung ein€S kinnvoll, da der
Wirkspiegel des AB am Ende der TP gering ist (MEANE976; NATIONAL
MASTITIS COUNCIL, 2006). Durch die Kombination voAB und ITS zum
Trockenstellen kann ein signifikant hbherer Sclygtgen neue IMI sowie klinische
Mastitiden wahrend der TP erreicht werden als beingger Anwendung eines AB
zum Zeitpunkt des Trockenstellens (GODDEN et #1Q2 MUTZE et al., 2012).
GODDEN et al. (2003) geben dariber hinaus an, tdasslieser Kombination
weniger Infektionen bei Laktationsbeginn zu beolaglsind als bei Verwendung

eines AB. Wird bei Tieren mit hohen ZZ eine Komliioasbehandlung aus AB
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und ITS appliziert zeigen sich weniger klinischemditiden wahrend der TP,
weniger Infektionen nach der Kalbung sowie wenidgrnschen Euterentziindun-
gen in den ersten 100 Laktationstagen, allerdimys diese Ergebnisse fur Tiere
mit niedrigen ZZ nicht signifikant (BRADLEY et al2010). WOOLFORD et al.
(1998) bestatigen, dass bei nicht-infizierten Thetmter 200.000 Zellen/ml vor
dem Trockenstellen die Kombination aus AB und I'Ehkn besseren Schutz vor
Neuinfektionen gibt Dies weist darauf hin, dasg@iehne bestehende Infektionen
und mit niedrigen ZZ auch ohne antibiotische Tratell-Praparate trockenge-
stellt werden konnen (WOOLFORD et al., 1998; BRADLEt al., 2010;
CAMERON et al., 2014; SPOHR, 2014; SPOHR et al1430

ITS zeigen einen besseren Schutz gegentber Netiorfek im Vergleich zu
keiner Trockenstelltherapie. Im Vergleich zur Andang von AB zum Zeitpunkt
des Trockenstellens fuhrt die alleinige Anwendueg VTS in nicht infizierten
Eutern zu einem gleich guten oder zum Teil sogaséen Schutz gegen neue IMI
(WOOLFORD et al., 1998; BERRY & HILLERTON, 2002bABIEE & LEAN,
2013). Dabei kdnnen durch den Einsatz von ITS biZ% % weniger Infektionen
zum Zeitpunkt des Kalbens erreicht werden im Vechleu keiner Trockenstell-
behandlung (RABIEE & LEAN, 2013). SPOHR (2014) k¢éelest, dass beim allei-
nigen Einsatz eines ITS eine niedrigere Neuinfelgiate (6,4 %) wahrend der TP
zu erreichen ist als bei einer Behandlung der Thateeinem Langzeitantibiotikum
(10 %). Dieses Ergebnis wurde nur erreicht, wenre dbruppe der
trockenzustellenden Kiihe niedrige ZZ (< 150.000ef¢inl in der letzten MLP),
negative bakteriologische Befunde und auf allerr Weerteln gleiche CMT-
Ergebnisse aufwiesen. Eine aktuelle Feldstudie abgst diese Ergebnisse
(KIESNER et al., 2016).

Darlber hinaus reduzieren ITS die Haufigkeit kithisr Mastitiden wéahrend der
TP im Vergleich zu keiner antibiotischen Trocketiterapie (BERRY &
HILLERTON, 2002b; RABIEE & LEAN, 2013). Dabei isudch eine Applikation
des ITS zum Trockenstellen eine Verringerung ur@odiBei klinischen Mastitiden
maoglich (RABIEE & LEAN, 2013). Zudem weisen Tiedke einen ITS erhielten,
signifikant weniger klinischen Euterentziindungerden ersten funf Laktations-
monaten auf, als unbehandelte Tiere (WOOLFORD .et18B8). Unter Beriick-
sichtigung dieser Ergebnisse scheint es sinnvath BT zum Schutz der nicht-
antibiotisch trockengestellten Tiere ITS einzuset{elUXLEY et al., 2002;
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CAMERON et al., 2014). Zudem bilden unbehandelt¢eBuiertel den Keratin-

pfropf haufiger verzoégert oder unvollstandig ausnmVergleich zu behandelten
Eutervierteln (WILLIAMSON et al., 1995). BesondandBetrieben mit einer hohen
Neuinfektionsrate in der TP bietet sich die Verwamgldes ITS sowohl allein als
auch in Kombination mit einem AB an (KIESNER et aD16).

Werden ITS beim Trockenstellen verwendet, mussrmd&pplikation unter hygie-

nisch einwandfreien Bedingungen erfolgen. Ansonktemen Mastitiserreger mit
dem ITS in das ansonsten unbehandelte Viertel braght werden (HUXLEY et

al., 2002; BRADLEY et al., 2010).

1.5.3.3 Externe Zitzenversiegler

Neben den ITS gibt es auch externe Zitzenversi€BIES). Diese stellen ein film-
bildendes Dippmittel dar, welches durch Eintaucben Zitze aufgebracht wird.
Durch die Abtrocknung des ETS bildet er eine phgisskhe Barriere, was in der
Folge Neuinfektionen reduzieren soll (WINTER et aD09). Aufgrund der sehr
kurzen Anhaftungsdauer und der umstrittenen Schikang gegentiber Neuinfek-
tionen, die u. a. stark von den Anhaftungseigerfsetaund der Applikations-
haufigkeit abhangt, ist der Einsatz von ETS wertheitet (MCARTHUR et al.,
1984; MATTHEWS et al., 1988; TIMMS, 2004; WHIST at, 2006; LIM et al.,
2007b; LIM et al., 2007a).

1.5.4  Wirtschaftliche Aspekte der verschiedenen Trockenstlltherapien
SCHERPENZEEL et al. (2016a) untersuchten anharstkiesdener Zellzahlgrenz-
werte fur das ST die Auswirkungen auf die Eutergdbeit, den Antibiotikaeinsatz
und die Wirtschaftlichkeit des Verfahrens. Dabeirdeu gezeigt, dass bei sehr
strengen Zellzahlgrenzwerten (< 50.000 Zellen/mb deringste Zunahme an
klinischen und subklinischen Mastitiden im Vergleizum generellen antibioti-
schen Trockenstellen zu beobachten ist. Allerdfiigg dies gleichzeitig zu einem
begrenzten Einsparpotential an Antibiotika (21 %ger AB im Vergleich zum
generellen antibiotischen Trockenstellen) und saroiteinem vergleichsweise
teuren Verfahren. Eine AB-Reduktion von 21 % béeldgv trockenstellenden Be-
trieben erreicht auch eine andere Untersuchung (ER8N et al., 2014). Durch
das Anheben der Zellzahlgrenzen fir die Selekti@B0000 Zellen/ml bei
primiparen Kihen; 250.000 Zellen/ml bei Kilhen ab 2leLaktation) erhoht sich
das Risiko fur subklinische und klinische Mastitid&#ber es kann eine Reduktion
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des AB-Einsatzes von bis zu 60 % erzielt werderHERPENZEEL et al., 2016a).
Der fiir eine gute Okonomie des ST optimale Prozentsicht-antibiotisch
trockengestellter Tiere wird stark von der Tankimzellzahl und der Mastitis-
Inzidenz der Herde beeinflusst und ist somit heraéviduell (SCHERPENZEEL
et al.,, 2018). HALASA et al. (2010) geben an, dasse IMI, die in der TP
entstehen und zu subklinischen sowie klinischentitiden in der Laktation fihren
konnen, den starksten Einfluss auf die Okonomiddeskenstellverfahrens haben.
Aktuelle Studien geben an, dass eine klinische ilgddie zu Beginn der Laktation
auftritt, in Abhéngigkeit von dem bertcksichtigeeHandlungsvorgehen und den
landerspezifischen Gegebenheiten zwischen 444 W8%86 US$ Verlust verur-
sacht. (HALASA et al., 2007; ROLLIN et al., 2018uch subklinische Mastitiden
verursachen Kosten, welche von einer danischernrsirdbung, je nach Tankmilch-
zellzahl des Betriebes mit variierenden Werten eines 53 € (< 100.000 Zel-
len/ml) und 120 € angesetzt werden (> 400.000 d&H® (HUIIPS et al., 2008).
SEEGERS et al. (2003) geben pro Verdoppelung deasschen Zellzahl einen
Verlust von 0,5 kg/Tag an. Zudem kann das Erreiceswvorherigen Milchleistung
selbst nach einer Ausheilung der subklinischen Mssstark verzdgert sein
(HALASA et al., 2007). Der mogliche MehrverbrauamvAB fir die Therapie von
vermehrt auftretenden klinischen und subkliniscMastitiden aufgrund des ST
erreicht nicht die AB-Einsparung beim Trockenstel(SCHERPENZEEL et al.,
2014; SCHERPENZEEL et al., 2016a). Werden in Herdérguter Eutergesund-
heit antibiotisch trockengestellte Viertel mit uhbedelten Eutervierteln vergli-
chen, ist der Antibiotikaverbrauch um 85 % geringenn nicht behandelt wird
(SCHERPENZEEL et al., 2014). Wird selektiv trockesigllt und die Selektion
anhand zytobakteriologischer Ergebnisse durchgefiitinnen 55 % antibiotische
Trockenstell-Préaparate eingespart werden (SPOHR})20

Fur die Wirtschaftlichkeit dieser Verfahren miusseben der AB-Einsparung auch
andere Faktoren berticksichtigt werden. So ergibtcurch eine erhéhte Milchleis-
tung bei Kihen, die antibiotisch trockengestelltrdem, beispielsweise ein
finanzieller Vorteil (BERRY et al., 1997). HUIJPBAHOGEVEEN (2007) be-
rechneten die Kosten der unterschiedlichen Trodk#bhehandlungen pro Kuh, die
sich aus Produktionsverlusten, Merzung der Tiererafztbesuchen, Antibiotika,
unbrauchbarer Milch, Laborkosten und den Ausgalierklinische Euterentziin-
dungen zusammensetzen. Am gunstigsten zeigt sgB0413,72 €), gefolgt vom

pauschalen antibiotischen Trockenstellen (15,60n€) dem teuersten Verfahren,
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keine Trockenstelltherapie durchzufiihren (18,08€)m ST und keiner Trocken-
stelltherapie fuhren v. a. klinische Mastitiden maer Abkalbung zu den Kosten.
Dagegen ergeben sich die Kosten beim pauschaldradisthen Trockenstellen
durch die eingesetzten Medikamente. In der Studrelen verschiedene Ausgangs-
situationen betrachtet und die Autoren weisen ddren) dass eine gute Selektion
fur die Wirtschaftlichkeit des ST sehr wichtig istd dariber hinaus wichtiger als
ein spezifischer Antibiotikagebrauch. Dies geht deh Ergebnissen von nieder-
landischen Studien einher, die aufzeigen, dasSdaowohl teurer als auch glns-
tiger als das generelle antibiotische Trockenstekein kann und von den
gewahlten Zellzahlgrenzen bei den Einzeltieren word der Mastitis-Inzidenz der
Herde abhangt (SCHERPENZEEL et al., 2016a; SCHERHEHNL et al., 2018).
Das ST wird bei Verwendung von ITS sowohl bei allégren als auch bei Tieren,
die keine antibiotischen Trockenstell-Praparateob@ken teurer als das generelle
antibiotische Trockenstellen (HALASA et al., 2018)U1IJPS and HOGEVEEN
(2007) weisen darauf hin, dass bei einer niedrigiaktionsrate in der Herde, beim
Gebrauch von gunstigen AB und wenig Risikoberedficties Betriebsleiters das

pauschale antibiotische Trockenstellen glunstigealssdas ST.

2 Bovine Mastitis

2.1 Definition

Die Mastitis bezeichnet ,[...] die Entziindung der ¢hitirise in der Gesamtheit
ihrer milchbildenden, speichernden und ableitendbachnitte [...] “(SCHULZ,
1994, S. 226). Entsprechend ihrer Lokalisation inteE konnen Formen wie die
Thelitis (Zitzenentziindung) oder Galaktophoritisntggindlicher Prozess des

Milchgangsystems) unterschieden werden (SCHULZ4199

2.2 Pathogenese der Mastitis

Der Charakter, die klinische Symptomatik und dekaspragung sowie die Krank-
heitsdauer und der Verlauf einer Mastitis hangarkston den Eigenschaften des
Erregers, den pradisponierenden Faktoren sowieFderktionszustand der Milch-
drise ab (SCHULZ, 1994; BURVENICH et al., 2009b)d&m spielt das Wirken
der korpereigenen Abwehr eine wichtige Rolle. Dieueénz und die Pathogenitat
der Uber 200 euterpathogenen Mikroorganismen (BeaktePilze und Algen) sind
sehr unterschiedlich (SCHULZ, 1994).
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2.2.1 Infektionswege von Mastitiserregern

Ebenfalls wichtig fur die Entstehung einer Mastisisder Infektionsweg. Der hau-
figste ist der galaktogene Weg. Die Keime dringehad Uber den Strichkanal ins
Euterinnere ein. Sie gelangen Uber die Zisterne diadMilchgange bis in die

Alveolarhohlraume (SCHULZ, 1994). Neben dem galgkteen werden noch der
hamatogene und der lymphogene Infektionsweg urtieden. Kommt es zu einer
hamatogenen Infektion, findet die erste Auseinaseteung mit den Mastitis-

erregern in der Umgebung der Blutgefal3e im intex@biren und -lobulédren Binde-
gewebe statt. Folgen sind Sepsis, hamatogene Aussadysbakterie, die auch
das klinische Bild pragen. Beim lymphogenen Inf@ksweg wird angenommen,
dass dieser v. a. bei Wunden und Verletzungen akeriEaut sowie Insektenstichen
zum Tragen kommt. Dabei werden die Erreger UbeLgmephspalten entlang der
Lymphgefal3e verbreitet (SCHULZ, 1994).

2.2.2  Abwehrmechanismen des Euters

Die Interaktion zwischen dem Immunsystem des Eutlens Epithel und Endothel
sowie den Mastitiserregern ist sehr komplex. Jénriaceger und dessen Toxin-
produktion kommt es zu sehr unterschiedlichen Imantwworten des Euters mit der
Aktivierung von verschiedenen proinflammatorisch&rtokinen, die meist mit
einer Erhéhung der somatischen ZZ einhergeht (BURNIH et al., 2009b).

Das Euter verfugt Uber zwei Abwehrstrategien: Aef dinen Seite die unspezi-
fische Abwehr mit dem SchlieBmuskel als mechani®eiere, der Produktion
von bakteriostatischen und bakteriziden Moleklulewie den Leukozyten und
Stoffen der angeborenen Immunitét in der Zitzeennst. Auf der anderen Seite die
spezifische Abwehr mit den Antikérpern. Im Eutendoiert bei der Erregerabwehr
der angeborene, unspezifische Teil (BURVENICH et 2009a). Bedeutsam ist
hierbei insbesondere der SchlieBmuskel mit Bafueigion sowie der ,,Ausspul-
effekt* durch den von innen nach auf3en flieRenddichgtrom, der Keime und
deren Toxine verdiinnt. Des Weiteren wird im Strauiéd die mechanische Barriere
durch einen Pfropf aus Keratin, Lactose, Fett lngklisten Epithelzellen gebildet,
der die Zitze des trockenstehenden Euters ver&thlied den SchlieBmuskel in
seiner Funktion unterstitzt (SCHULZ, 1994; BURVEMICet al., 2009a).
Wahrend der Laktation befindet sich diese Keratiidtt in einem standigen
Wechsel zwischen Auf- und Abbau, bedingt durchMedkvorgange (TOLLE et
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al., 1977). Neben ihrer Funktion als physikalisBlagriere hat sie durch die enthal-
tenen bakteriziden und bakteriostatischen Bestdedi®ie z. B. die Xanthin-
oxidase und langkettige Fettsauren, zuséatzlicheut®alirkung gegenuber IMI
(BURVENICH et al., 2009a). Zudem tbernehmen weitaratomische Gegeben-
heiten wie z. B. die Furstenbergsche Rosette Adigaler Erregerabwehr und der
Infektionsverlauf wird durch viele weitere Faktoréfellzusammensetzung und
Milieu des Sekrets) bestimmt (SCHULZ, 1994; BURVEMI et al., 2009a).

2.3 Mastitisformen

Es gibt verschiedene Mdglichkeiten die Mastitis Ba@sdes einzuteilen. Durch die
Deutsche Veterinarmedizinische Gesellschaft (DM#3,2) wurde in Anlehnung an
die International Dairy Federation (INTERNATIONALAIRY FEDERATION
(IDF), 1967) das in Tabelle 1 ersichtliche Schemakategorisierung der Euter-
gesundheit erstellt.

Tabelle 1: Beurteilung zytologisch-mikrobiologischeBefunde im Rahmen der
Mastitis-Kategorisierung (in Anlehnung an IDF 1967)

Beurteilung zytologisch-mikrobiologischer Befundem Rahmen der
Mastitis-Kategorisierung

Zellgehalt pro ml Milch euterpathogene Mikroorganismen
nicht nachgewiesen nachgewiesen
<100.000 normale Sekretion latente Infektion
>100.000 unspezifische Mastitis Mastitis

Dieses Schema unterteilt die subklinischen Eutemgdiseitsstorungen anhand von
zytologischen und mikrobiologischen Befunden. LRWG (2012) spricht man von
einer normalen Sekretion, wenn die Eutervierteln&e&ul3erlich erkennbaren
pathologischen Verdnderungen aufweisen, kein Nashwen euterpathogenen
Mikroorganismen madglich ist und die Viertel einearmalen Zellgehalt aufweisen.
Als Grenzwert fur die physiologische somatische\i@rden 100.000 Zellen/ml
angegeben. Die latente Infektion wird als das Awl#&n von euterpathogenen
Mikroorganismen ohne gleichzeitige Zellzahlerhohatediniert. Allerdings kann
in diesem Fall durch eine Probe des Viertelanfaegeikes (VAG) nicht zwischen
einer latenten Infektion des Parenchyms oder egiren Strichkanalsbesiedelung
unterschieden werden (SCHULZ, 1994). Da bei latefrtéektionen das Gewebe
nur geringgradig (ggr.) oder gar nicht gereizt wkdnn von keiner Erkrankung
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gesprochen werden. Dennoch sollten betroffene wetezl als Erregerreservoir
nicht unterschatzt werden (ZEIDLER et al., 1968er#én keine Mastitiserreger
nachgewiesen, aber klinische Symptome oder Erhd@rudgr ZZ sind feststellbar,
so liegt eine unspezifische Mastitis vor. Dagegrdie Mastitis durch den Nach-
weis euterpathogener Mikroorgansimen bei gleicizerthohtem Zellgehalt defi-
niert. Die unspezifische Mastitis und die Mastkisminen dabei in sehr unterschied-
lichen klinischen Auspragungen und Verlaufsformerkemmen (DVG, 2012).
Anhand der Symptomatik lassen sich klinische urakisnische Mastitiden von-
einander unterscheiden. Durch eine Sinnesprufukgnabare Euterentziindungen
sind klinische Mastitiden. Fehlen solche feststalim Symptome handelt es sich
um eine subklinische Mastitis. Lediglich eine Erbbh des somatischen Zell-
gehaltes, eine mastitisbedingte Leistungsminderavge ggf. ein Nachweis von
Euterpathogenen lasst den Rulckschluss auf eineligisbke Mastitis zu
(SCHULZ, 1994; DVG, 2002). Eine Mastitis-Einteilukgnn nach dem Ausmali}
der klinischen Auspragung (geringgradig (ggr.),tehfradig (mgr.), hochgradig
(hgr.)), anhand der Morphologie (z. B. katarrhdls®lastitis) oder der Atiologie
(beispielsweise Coli-Mastitis) erfolgen. Dabeijetioch zu bertcksichtigen, dass
nicht immer bei Vorliegen einer klinischen oderldubischen Mastitis Euterpatho-
gene nachzuweisen sind (WENDT, 1989; SCHULZ, 1WWINTER & ZEHLE,
2009a; DVG, 2012). Anhand des zeitlichen Krankheitufs kann u. a. die akute
von der chronischen Mastitis unterschieden werffléiNTER & ZEHLE, 2009a,;
DVG, 2012).

2.4 Mastitiserreger

Ursache von Mastitiden sind mikrobielle Krankheiteger, wobei Bakterien die
grofite Rolle spielen, aber auch Pilze, Algen uncevikbnnen Erreger sein.
Mastitiserreger werden im deutschsprachigen Raurstimezwei Gruppen unter-
teilt, die kuhassoziierten und die umweltassoamriErreger (MIELKE, 1994). Zu
den kuhassoziierten Euterpathogenen gehdrenSu.aureusStreptococcus (Sc.).
agalactiae Sc. dysgalactiaend Mykoplasmaspp. Umweltkeime sin&c. uberis
Enterokokken, E. coli, Klebsiella spp. sowie sonstigeEnterobacteriaceae
(WINTER, 2009a; DVG, 2012). Zur dritten Gruppe bzur Gruppe der opportu-
nistischen Hautbesiedler werden die KNS gezahlgiveezunehmend haufiger iso-
liert werden sowie als Ursache von Mastitiden iagér kommen (PYORALA &
TAPONEN, 2009; DVG, 2012). Reservoir fur die kutemerten Pathogene stellt
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v. a. die infizierte Milchdriise dar. Ubertragen dvitiese Erregergruppe vorwie-
gend zu den Melkzeiten tUber die Melkzeuge, die leatet Melker oder auch wie-
derverwendete Reinigungsticher (MIELKE, 1994; WINRT2009a; DVG, 2012).
Die Umweltkeime werden dagegen Uberwiegend in deischenmelkzeiten tber-
tragen, wobei die hygienischen Bedingungen einemtéshe Rolle spielen (DVG,
2012). Auch die Trockenstehphase ist als Infek#eipunkt mit umweltassozi-
lerten Erregern und KNS nicht zu unterschatzendidse auch zu den Zwischen-
melkzeiten gehort (DVG, 2009). Die kuhassoziierigreger wurden u. a. durch
den Einsatz der Zitzendesinfektion nach dem Melkiem,antibiotischen Versor-
gung zum Zeitpunkt des Trockenstellens und der &Ssbrung der
Melkmaschineneinstellungen zurtickgedrangt. In dégé-dominieren inzwischen
uberwiegend die umweltassoziierten Keime sowie KIH8C. bovis(HARMON

et al., 1986; DVG, 2012). Die klassische Einteilulnggt jedoch nicht allen
Erregern mit ihren Eigenschaften Rechnung. So &mnmlysgalactiasowohl den
kuhassoziierten als auch den umweltassoziierteémoBahen zugeteilt werden, da
er Uber beide Verbreitungswege Ubertragen werdem K&VINTER, 2009a).
Ahnlich ist es beB. aureusDieser Keim ist stark kontagios und wird sehrflggu
Uber Melkerhénde etc. Ubertragen. Allerdings singhaeitrige Prozesse wie
Klauenentziindungen, Abszesse sowie Haut- und Mwskelen Reservoir dieses
Erregers (MIELKE, 1994; WINTER, 2009a). pyogenes, Protothecpp.und
Nocardiaspp.kénnen dieser Gruppeneinteilung ebenfalls nichepudnet werden.
International werden die Mastitiserreger, entspeachihrer Pathogenitat, in zwei
Gruppen unterteilt: Entweder sie gehoren zur Gruggye,Major Pathogens* oder
sie werden zu den ,Minor Pathogens* gezahlt (SEFSBE¥985; MIELKE, 1994).

24.1  ,Major Pathogens*

Bei den ,Major Pathogens* handelt es sich um Migstiteger mit hoher Pathoge-
nitdt (MIELKE, 1994). Zu dieser Gruppe gehdren n&REEN et al. (2002) und
GODDEN et al. (2003) u. &c. agalactiagSc. uberisSc. dysgalactigekoagulase-
positive Staphylokokkertk. coli, Klebsiellaspp., sonstigenterobacteriaceaand
T. pyogenesEine Euterinfektion mit diesen Erregern fuhrteiner signifikanten
Reduktion der Milchleistung (SCHUKKEN et al., 2002)d ist mit erheblichen
Zellzahlerhéhungen verbunden (HAMANN, 1992: JANGSBALTAY, 2004).

Im Folgenden wird auf ausgewahlte Vertreter naimegegangen.
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2.4.1.1 Staphylococcus aureus (S. aureus)

S. aureusst ein grampositives Bakterium, das zur Gatt&tgphylococcuspp.
gehort (WINTER, 2009af5. aureugahlt zu den ,Major Pathogens* und wird den
kuhassoziierten Mastitiserregern zugeordnet (GREEMNI., 2002; DVG, 2012).
Dieser Keim kommt im Euter aber auch auf der Zitwer vor, besonders wenn
diese Verletzungen oder eine raue Oberflache asfwBiei infizierten Euter-
vierteln zeigt sich haufig eine katarrhalisch-g#grMastitis, die akut oder chronisch
verlaufen kann. Uberwiegend kommt es jedoch zu Isib&hen Mastitiden
(SCHULZ, 1994). Allerdings kann es bei Kilhen mitei chronischen Infektion
auch zu niedrigen Zellzahlbefunden kommen (HAMANI®92). Es zeigt sich,
dass mitS. aureusnfizierte Viertel nur eine minimale Sekretionsakét haben
und Gewebsveranderungen aufweisen (z.B. mehr Inéalares Stroma)
(TRINIDAD et al., 1990). Diese Veranderungen lassea. darauf schlie3en, dass
die Fahigkeit zur Milchproduktion bei dem verandarGewebe reduziert ist. Bei
einer Infektion mitS. aureudiegt der Milchverlust bei 1,8 kg/Ta@CHUKKEN

et al., 2009).

Entsprechend den pathogenen Eigenschafte8.dasreusStammes kann es neben
der katarrhalisch-eitrigen Mastitis auch zu eineanglomatdsen sowie zu einer
nekrotisierenden Mastitis kommen (SCHULZ, 1994; WHER, 2009a). Aufgrund
der Fahigkeit Penicillinas@{Lactamase) bilden zu kbnnen, sBicaureusStamme
teilweise resistent gegentber Penicillinen. Dalgren sich in der Mastitistherapie
bei solchen Stammen halbsynthetische Penicilli@HSLZ, 1994).

2.4.1.2 Askulin-negative Streptokokken
Streptokokken gehdren zu den grampositiven Erreg8treptococcus(Sc).
agalactiae Streptococcug$Sc) dysgalactiaeund StreptococcugSc) canisferner

zu den askulin-negativen Streptokokken.

Sc. agalactiagehort zur Lancefield-Gruppe B, einer auf der Amaldes Antigens
beruhenden Streptokokken-Klassifikation. Diesereger ist Verursacher des
Gelben Galts, welcher friher eine weitverbreitetd aufgrund der Kontagiositat
gefurchtete Erkrankung in Michviehherden war. Dnéektion mitSc. agalactiae
fuhrt haufig zu subklinischen Mastitiden oder zuarhschen katarrhalischen
Mastitiden, die mit einer Atrophie des erkranktentdtviertels einhergehen
(SCHULZ, 1994; WINTER, 2009a). Dartber hinaus konesbei Infektionen mit
Sc. agalactiaezu einem erheblichen Ruckgang der Milchleistund dadurch zu



Il Literaturiibersicht 30

nicht zu unterschatzenden dkonomischen Verlust&HEKKEN et al., 2009).
Aufgrund der hohen Empfindlichkeit gegentber Pdmein konnte das Vorkom-
men vonSc. agalactiadnfektionen durch gezielte Bestandsbehandlungean-

besserungen des Melkmanagements deutlich redwaeden (WINTER, 2009a).

Zur Lancefield-Gruppe G gehé8c. canis Dieser Keim kommt zwar selten vor,
kann aber bei Infektionen in der Herde, \#e. agalactiagzu einem Bestands-
problem werden (WOLTER et al., 2002). Ursache fer$t die Verschleppung
von Kuh zu Kuh bei einem schlechten Hygienemanager8e. caniguhrt zu sub-
klinischen Entziindungen der Milchdruse, allerdings teilweise extremen Zell-
zahlanstiegen (WINTER, 2009a). Zudem kommen akatarkhalische Mastitiden
vor, selten auch chronische Verlaufsformen (SCHULZ4). Wichtig flr die Be-
kampfung ist das Auffinden infizierter Tiere undrele gezielte Behandlung zum
Zeitpunkt des Trockenstellens sowie die Optimierdeg hygienischen Zustande
im Betrieb (SCHULZ, 1994; WOLTER et al., 2002; WIER, 2009a).

Sc. dysgalactiagehort zu den Streptokokken der Lancefield-Grugp&linisch

zeigen sictSc. dysgalactia¢nfektionen als subklinische Mastitiden oder aath
akute katarrhalische Mastitis mit Sekretverandeean@CHULZ, 1994). Wirdbc.

dysgalactiaezum Zeitpunkt des Trockenstellens nachgewiesehédich zudem
das Risiko fur klinische Mastitiden in der Laktati(GREEN et al., 2002).

2.4.1.3 Askulin-positive Streptokokken

In der Vergangenheit wurden von vielen LaborEnterococcusspp. und
Lactococcusspp. gemeinsam mtreptococcugSc) uberis als askulin-positive
Streptokokken ausgewiesen. Grund hierfur warerkKdeen fur eine weitere Dif-
ferenzierung und es wurde kein Mehrwert in dieseformation gesehen
(WERNER et al., 2014; SCILLIERI SMITH et al., 2016)

Bei Sc. uberishandelt es sich um Streptokokken meist ohne Gnagaen, d. h.
es ist keine Zuteilung zu den Lancefield-Gruppengict (SCHULZ, 1994;
WINTER, 2009a). Haufig infizieren sich Tiere in d&? oder zu Laktationsbeginn
mit Sc. uberisin der Folge kann es zu subklinischen Mastitigleer auch zu akuten
katarrhalischen Entzindungen der Milchdriise komrbesse verlaufen zum Teill
mit Fieber und starken Sekretveranderungen (WINTHER9a). Bei der Therapie
eignen sich Penicilline gut; bei haufigerem Auftretn Herden muss besonders das
Trockenstellmanagement kritisch betrachtet werd&HULZ, 1994).
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Die Verbreitung von Enterokokken erfolgt als Komms&len im Kot in den
Zwischenmelkzeiten und spricht bei einem gehauffenftreten u.a. fiur
Hygieneprobleme im Stall (WINTER, 2009a). Als Eptthogene spielen
Enterococcus faeciurfec. faecium und Enterococcus faecali@&c. faecali} eine
Rolle, die meist der Lancefield-Gruppe D zugehdigd. Ec. faecalisund Ec.
faeciumverursachen meist subklinische Mastitiden, settarrhalische Entzin-
dungen der Milchdrise mit Uberwiegend mildem Vdrld8CHULZ, 1994;
WINTER, 2009a). Dartber hinaus erhdhen InfektiomenEc. faecaliszum Zeit-
punkt des Trockenstellens das Risiko von klinischistitiden in der folgenden
Laktation (GREEN et al., 2002). Problematisch zsigh in der Bek&dmpfung dieser
Keime ihre Resistenz gegentuber vielen gangigen sdften zur Mastitistherapie
und ihr verbreitetes Vorkommen in der Umgebung Tiere (SCHULZ, 1994;
WINTER, 2009a).

Laktokokken sind der Lancefield-Gruppe N zugeho6(yINTER, 2009a).
LactococcugLc) lactis war lange Zeit als Milchsaurebakterium bekanntstvadb
die Laktokokken nicht als Erreger von Mastitiden hwgenommen wurden
(HEESCHEN, 1994). Inzwischen werden als Euterpahegv. a.Lactococcus
(Lc.) garvieaeund Lc. lactis diskutiert (RODRIGUES et al., 2016; SCILLIERI
SMITH et al., 2016). Eine Untersuchung aus den @8i§jte, dass fast ein Viertel
der Proben mit ,nicht-agalactiae-Streptokokken-$s84 c. lactisenthielten. Die
Tiere, die eine Infektion miktc. lactis aufwiesen, zeigten weniger zytologische
Heilungen (< 200.000 Zellen/ml) sowie haufiger ewadtere folgende Mastitis im
Vergleich zu Kuhen mit Nachweisen vdbc. uberisoder Sc. dysgalactiae
(SCILLIERI SMITH et al., 2016). Dartber hinaus widdrauf hingewiesen, dass
ein beachtlicher Teil der Kiihe mit hohen ZZ oderodischen IMILc. lactisauf-
weist (WERNER et al., 2014). Nach einer aktuellardi stellerLactococcuspp.
(Lc. lactisundLc. garvieag die dominierende Gattung in der Mehrzahl der unte
suchten Mastitis-Milchproben dar, wahrend sie bicibroben von eutergesunden
Tieren mit relativ niedriger Haufigkeit auftreteDie Autoren schlie3en daraus,
dassLactococcusspp. in der Lage sind, ohne weitere Erregerbgteily, eine
Mastitis auszulosen (RODRIGUES et al., 2016).
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2.4.1.4 Enterobacteriaceae

Zu der Familie deEnterobacteriaceagehotren als Euterpathogeiebsiellaspp.,
Serratiaspp.,Citrobacterspp.,Enterobacterspp.,Proteusspp. und als haufigster
VertreterE. coli. Die Enterobacteriaceasind gramnegative Stabchen, die im Kot,
der Einstreu und damit in der Umwelt der Tiere wonknen. Infektionen erfolgen
besonders bei sehr warmem Wetter bei gleichzedigeh Luftfeuchtigkeit. Infek-
tionszeitpunkte sind v. a. die TP oder das Puarpe\EBERHART et al., 1979;
SMITH et al.,, 1985a; WINTER, 2009a). In der TP dretinfektionen mit
coliformen Keimen v. a. in den ersten und letzteidén Wochen der TP auf. Es
kann sowohl zur galaktogenen als auch zur hamasogémfektion kommen.
Haufig ist die Symptomatik dieser Mastitiden gekagiohnet durch einen septi-
schen Schocks, der als Folge einer Endotoxinpramtukéntsteht, weshalb diese
Euterentzindungen auch toxische Mastitiden genarentden (SCHULZ, 1994;
BURVENICH et al., 2009b). Die Mastitiden kdnnen gart bis chronisch
verlaufen (WINTER, 2009a). Perakute Formen treterstrkurz nach der Kalbung
auf, kdnnen sich aber auch im Verlauf der Laktatmemifestieren (EBERHART
et al.,, 1979). Die Tiere leiden bei der perakuted akuten Mastitis an Fieber,
Apathie, Inappetenz, Festliegen, Dehydratationwéese Durchfall, lokal hoch-
gradiger Odembildung mit Verfarbungen der Haut sesen Sekretveranderun-
gen. Dies geht bei nicht rechtzeitiger Diagnosdigamit dem Verlust des betroffe-
nen Viertels einher, kann aber auch zum Tod dereTighren (SCHULZ, 1994;
WINTER, 2009a). Die chronische Verlaufsform zeigthsin wiederkehrenden
akuten Schuben. Es liegt eine Milchdepression @ilg starken Sekretveranderun-
gen, oder aber nur mit milden Symptomen vor (WINTEBGD9a).

2.4.1.5 Trueperella pyogenes (T. pyogenes)

T. pyogenegehort zu den grampositiven Erregern und wird GREEN et al.
(2002) und GODDEN et al. (2003) zu den ,Major Pgts" gezahlt. Ist die
Milchdrise infiziert, entwickelt sich eine apostais®e Mastitis mit griingelbem,
stinkendem Sekret, welche haufig nach Zitzenvertegen in der TP und ganz-
jahrig bei Farsen auftritt (WINTER, 2009d). pyogenesst Verursacher der
Pyogenes-Mastitis, auch Sommermastitis genanntiibdgt in deren Auftreten
vorwiegend in den Sommermonaten bei WeidehaltungABSON, 1950;
SCHULZ, 1994). War die Pyogenes-Mastitis im letziahrhundert noch ein weit-
verbreitetes Problem, das u.a. zum Einsatz voibianschen Trockenstell-
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Praparaten gefuhrt hat (PEARSON, 1950; PEARSON]1)J19EetenT. pyogenes
Infektionen inzwischen nur mehr sporadisch auf (D\Z2G12).

2.4.2  ,Minor Pathogens*

Zu den ,Minor Pathogens” gehdren KNS u@dbovis(SERIEYS, 1985; GREEN

et al., 2002). Die Folgen von Infektionen der Mdclise mit ,Minor Pathogens*

sind in der Literatur umstritten und stark diskrdti@llerdings nimmt der Nachweis
dieser Erregergruppe stetig zu und fuhrt zu hohReahweisraten von bakteriellen
Euterpathogenen (JANOSI & BALTAY, 2004; PITKALA at., 2004).

2.4.2.1 Koagulase-negative Staphylokokken (KNS)

KNS gewinnen zunehmend als Mastitiserreger Bedguturd nehmen bei den
Nachweisraten von Euterpathogenen eine pradomii&iatieing ein (GENTILINI
et al., 2002; JANOSI & BALTAY, 2004; PITKALA et gl.2004; FOX, 2009;
PYORALA & TAPONEN, 2009; CONDAS et al., 2017b). Bievird v. a. in
Landern mit einer hochentwickelten Milchwirtschaftmit  h&ufigen
bakteriologischen Untersuchungen deutlich (WAAGHRIgt1999; PYORALA &
TAPONEN, 2009). In zwei gro3en Untersuchungen irsdda und in Ungarn
wurden jeweils bei Uber 40 % der bakteriologisckiipo getesteten Euterviertel
KNS nachgewiesen, was bei beiden Studien den mepbsitiven Befunden
entsprach. (JANOSI & BALTAY, 2004; CASSEL, 2009ARP (1991) und
WAAGE et al. (1999) wiesen am haufigst& simulansnach, wahrend eine
deutsche Untersuchurfg, xylosugCASSEL, 2009) und eine kanadische Studie
S. chromogeng€ONDAS et al., 2017b) als haufigsten KNS-Vertréaaden. Der
Nachweis von KNS findet haufiger in Betrieben mitellgehalten von
unter 200.000 Zellen/ml im Vergleich zu Betriebeiit fiber 200.000 Zellen/ml
statt, wéhrend sich dies bei anderen Pathogenerekehg darstellt (CASSEL,
2009; SCHUKKEN et al., 2009). KNS-Infektionen wamdeder TP oder zu Beginn
der Laktation kénnen zu einer Zellzahlerh6hung déiahkénnen (OLIVER &
JAYARAO, 1997). Bei einer alleinigen Infektion m8. chromogenesveisen
62,2 % der Viertel eine ZZ tiber 100.000 Zellen/mdl (33,1 % der Viertel eine ZZ
tber 200.000 Zellen/ml auf (CASSEL, 2009). Au&h hyicus verursacht
Zellzahlerhéhungen (CASSEL, 2009; CONDAS et al174). Allerdings ist die
Erh6hung der ZZ durch KNS-Infektionen signifikanmedriger als bei Infektionen
mit anderen Euterpathogenen (HAMANN, 1992; JANOSIBALTAY, 2004;
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PITKALA et al., 2004; SCHUKKEN et al., 2009; CONDA®&t al., 2017a).
OLIVER and JAYARAO (1997) stellten dar, dass bd&n& Viertel in der
folgenden Laktation weniger Milch produzieren. SGKKEN et al. (2009)
beobachteten hingegen einen geringen aber signiGkaAnstieg der Milchleistung
bei einer KNS-Infektion. Erstlaktierende Tiere sima Vergleich zu multiparen
Kiihen haufiger mit KNS infiziert (PYORALA & TAPONEN2009). Zudem sind
bei Kalbinnen haufiger mehrere Euterviertel beanff{CASSEL, 2009). FOX
(2009) nennt KNS als haufigste Ursache fur sub&tine Mastitiden bei Farsen,
wahrend NICKERSON et al. (1995) beschreiben, datktionen mitS. hyicus
und S. chromogenesei diesen Tieren auch zu Klinischen Mastitidehréi.
Zwischen klinischen und subklinischen Mastitidentenscheidet sich die
Verteilung der einzelnen KNS-Spezies nicht. Allagsi zeigen sich Unterschiede
zwischen den Spezies beim Schweregrad der Entzgnduhden ZZ-Erhéhungen.
Daraus wird geschlossen, dass die Bedeutung deeleen Spezies fir das
Mastitisgeschehen (Klinik etc.) an sich eher unwichst, dennoch ist die
Zusammenfassung der KNS als Erregergruppe nichtfedn@mswert, damit
einzelne pathogene Vertreter nicht tGbersehen wefd@UTREL, 1984; JARP,
1991; CONDAS et al., 2017b; CONDAS et al., 2017%M¥N et al., 2018).
Obwohl KNS eher ggr. Zellzahlerhdhungen und sulddime Mastitiden
verursachen sowie v. a bei Farsen vorkommen, wifgrand der hohen Anzahl
der KNS-Infektionen von einer grol3en BedeutungMilchviehherden gesprochen
(JANOSI & BALTAY, 2004; PYORALA & TAPONEN, 2009). KIS kénnen in
der Milchdriise persistieren (TAPONEN & PYORALA, )0 Dabei kann es zu
Veranderungen des Eutergewebes kommen, welche diehgvbduktion
einschranken konnen (TRINIDAD et al., 1990; HAMANDN92). Andere Autoren
vermuten, dass Infektionen mit KNS in den Euteteier eine Schutzwirkung
gegeniber neuen IMI mit ,Major Pathogens” auslo§EOLLE et al., 1977,
NICKERSON & BODDIE, 1994; HOEDEMAKER, 2012). NICKEFON and
BODDIE (1994) weisen darauf hin, dass diese Schutmwg nicht gegeniuber
allen ,Major Pathogens" vorhanden ist. Es werderkidS-Infektionen in der TP
hohe Selbstheilungsraten von bis zu 72,2 % angegél@erstitzt werden kann
die Reduktion an Infektionen mit AB-BehandlungenmzuZeitpunkt des
Trockenstellens. Eine wirksame Zitzdendesinfekinach dem Melken kann die
Pravalenz von IMI mit KNS verringern (HARMON et ,all986; OLIVER &
JAYARAO, 1997; PYORALA & TAPONEN, 2009).



Il Literaturiibersicht 35

2.4.2.2 Corynebacterium bovis (C. bovis)

C. bovisgehort wie die KNS zu den ,Minor Pathogens®, igtrgpositiv und kommt
Uberwiegend im Strichkanal vor (SERIEYS, 1985).boviswird durch Kontakt
wahrend der Melkzeiten Ubertragen und fuhrt Gbegemel zu subklinischen
Mastitiden (WINTER, 2009a). Die erhthte Anzahl akteriologisch positiven
Eutervierteln in mikrobiologischen Milchuntersuclgem lasst sich auf die Zu-
nahme vorC. bovisNachweisen zurlckzuflhren. In einer finnischendsuchung
wurden 34,4 % der infizierten Viertel positiv aOf bovis getestet. Dabei zeigten
aber nur 11 % dieser betroffenen Euterviertel (88£.000 Zellen/ml (PITKALA

et al., 2004). Werde@orynebacteriunspp. zum Zeitpunkt des Trockenstellens iso-
liert, hat das Viertel ein erhohtes Risiko an eklarnischen Mastitis zu erkranken.
Wenn abelCorynebacteriumspp. erst am Ende der TP und/oder bei der Kalbung
nachgewiesen werden, zeigt sich eine signifikanéeduRtion des Risikos einer
klinischen Mastitis (GREEN et al., 2002). Die Betlmg von C. bovis als
Mastitiserreger wird aufgrund der geringen Zelleghdbhungen und der beschrie-
benen Schutzwirkung einer Besiedelung gegeniubegktiohen mit ,Major
Pathogens” kontrovers diskutiert (TOLLE et al., Z9GREEN et al., 2002;
PITKALA et al., 2004).

2.4.3 Sonstige Euterpathogene

Neben den beschrieben Mastitiserregern gibt esemeeEuterpathogene, welche
allerdings seltener in den Betrieben vorkommen.Hsgispiel sind die Erreger der
L,Hefemastitis“, die meist durcBryptococcus neoformansd Candida albicans
beides Sprosspilze, verursacht wird. Diese kommealer Umgebung der Tiere, in
der Einstreu und in Biertreber vor. Nach intensiventibiotikaeinsatz, besonders
bei Verwendung von antibiotischen Praparaten aaBegr Flaschen, sind Hefe-
Infektionen gehéauft nachweisbar (WINTER, 2009a)nisth zeigen sich die Hefe-
Infektionen der Milchdrise als akute oder chroresbtastitiden, die mit Gewebs-
und Sekretveranderungen einhergehen. Da es siaingndurch Pilze verursachte
Infektion der Milchdrise handelt, ist die AB-Theiapvirkungslos und wie oben
beschrieben sogar kontraproduktiv. Welil es beinomischen Verlauf zu einem
Abfall der Milchleistung durch Gewebsverdichtungnkaot, sollten die Tiere
gemerzt werden (SCHULZ, 1994; WINTER, 2009a).

Ebenfalls eher selten witdseudomonafs) aeruginosanachgewiesen, welches
zu den gramnegativen Stabchenbakterien gehdrteDiMastitiserreger kommt in
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der Umwelt der Tiere, haufig im Wasser, aber amctar infizierten Milchdrise
vor. Nach einer galaktogenen Infektion verbléiist aeruginosdaufig lebenslang
in der Milchdrise und kann dort zu perakuten Magit fihren (WINTER, 2009a).
Gekennzeichnet sind diese durch Intoxikationseraangen und den unterschied-
lich starken Sekretveranderungen, die serds biggldder schokoladenfarbig sein
konnen. Es werden aber auch chronische Verlaufeviaderholt akuten Schiben
beschrieben. Durch die haufig vorkommenden Resstergegentber antibioti-
schen Wirkstoffen, das Persistieren des Erregeisutar und den Gewebeschéaden
ist die Prognose schlecht und eine Infektion gebistnmit einem Verlust des
Euterviertels einher (SCHULZ, 1994; WINTER, 2009a).

Weitere Euterpathogene sind u. a. Algen (Protothgk¥iren, Schimmelpilze
(z. B. Aspergillus fumigatys Mykoplasmen NMykoplasma bovisMykoplasma
agalactiae etc.) oder auch Mykobakterien (z.Bldycobacterium smegmalis
(WINTER, 2009a). Diese Erreger sind meist schwetheuapieren, weswegen sie
bei fehlenden Therapieerfolgen oder Bestandspradiesis Differentialdiagnosen
in Betracht gezogen werden sollten (SCHULZ, 1994ANVER, 2009a).

2.5 Diagnostik

Die Diagnostik von Mastitiden ist von grof3er Bedmgf, da die Erkrankung mit
erheblichen finanziellen Verlusten einhergeht umdfeihzeitiges Erkennen u. a.
Uber den Verlauf entscheidet (HUIJPS et al., 200BNTER, 2009b). Dazu muss
auf Einzeltierebene mit Hilfe einer klinischen Adlgeinuntersuchung der Kuh,
einer speziellen Untersuchung des Euters sowiendepbiologischen und zytolo-

gischen Milchanalyse die Mastitis abgeklart werdémsatzlich sollten aber auch
Aspekte der Eutergesundheit der Herde in die Disigjaeinbezogen werden. U. a.
die Daten der MLP, Befunde von Bestandsuntersudusgwie bereits bekannte
Leitkeime des Betriebes (SCHULZ, 1994; WINTER, 2009

251 Klinische Untersuchung

Bevor mit der speziellen Untersuchung des Eutegomieen wird, sollte eine
klinische Untersuchung der Kuh mit Erfassung deainese und des Allgemein-
befindens erfolgen (SCHULZ, 1994; WINTER, 2009bjefdient zum einen dem
Ausschluss von sonstigen Erkrankungen, zum anderah erkennbar, ob die
Mastitis auch systemische Storungen hervorruft.

Bei der speziellen Untersuchung des Euters wirdderitAdspektion begonnen, um
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vorliegende GroRRenunterschiede der Viertel, Asymeretoder Farbveranderun-
gen zu erkennen (BAUMGARTNER, 2009). AulRerdem mdiss Strichkanal-
offnung beurteilt werden (SCHULZ, 1994). AnschliaBerfolgt die Palpation des
Strichkanals, der Zitzenzisternenschleimhaut, déisénzisterne und des Drisen-
parenchyms. Zudem mussen die Euterhaut auf Vetdathikeit geprift und die
Euterlymphknoten untersucht werden (SCHULZ, 1994URMGARTNER, 2009).

2.5.2 Gehalt an somatischen Zellen in der Milch

»Als Milchzellen werden die somatischen, d. h. légmggenen Zellen der Milch
bezeichnet. Sie entstammen dem Blut und dem Ewtelgeeund treten in der Milch
[...] auf* (MIELKE, 1994, S. 98). Die somatischen I&#l setzen sich grof3tenteils
aus Makrophagen, Lymphozyten wund polymorphkernigerutrophilen
Granulozyten (PMN) zusammen und sind ein Teil dewéhrsystems der Milch-
drise. Zudem ist ein geringer Anteil an Epithelelin der Milch vorhanden. Eine
Differenzierung dieser Zellen lasst u. a. auf deteEjesundheitsstatus des Tieres
schlieRen. Beispielsweise dominieren die PMN b&@rekEntzindungsreaktion und
konnen bis zu 98 % der somatischen Zellen ausmacdhech das Laktations-
stadium, die Rasse, das Alter des Tieres, Stres3d/arletzungen bestimmen die
Hohe sowie die Zusammensetzung der somatischekl@hfalls konnen die Fit-
terung mit abrupten Futterumstellungen, schlechtgeFualitat oder nicht be-
darfsgerechte Futterung mit daraus resultierendaffw®chselerkrankungen
hohere Zellgehalte bedingen (MIELKE, 1994; BURVEMI@t al., 2009c). Ver-
schiedene Studien zeigen, dass Infektionen mitrgatieogenen auch ohne makro-
skopisch feststellbare Entziindungssymptome zu eiiestieg der somatischen
ZZ fuhren, allerdings in Abhangigkeit vom Euterpagbn in unterschiedlichem
AusmaR (JANOSI & BALTAY, 2004; SCHUKKEN et al., 200

Bei einer eutergesunden Kuh bleibt die ZZ Gberlaietation hinweg relativ kon-
stant. Physiologischerweise zeigt sich am Endé&aleiation und nach der Kalbung
ein Anstieg der ZZ (SEELEMANN, 1964; DOGGWEILER &HS$S, 1983;
MIELKE, 1994; BURVENICH et al., 2009c; DVG, 2012Qie Zunahme zum
Laktationsende beruht zum einen auf einer ZunahmebgestolRenen Epithelzel-
len, zum anderen kommt es Uber die Laktation hinaeginer zunehmenden
Euterschadigung (Zunahme an PMN) (DOGGWEILER & HE$983). Diese
Erh6hung des Zellgehalts tritt teilweise schon raehiMonate vor dem Trocken-

stellen ein, wobei sie mit zunehmendem Alter hairfignd noch friher in der
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Laktation eintritt (SEELEMANN, 1964). Der Reizzusthder Milchdrise lasst sich
Uber die H6he der somatischen ZZ gut ermitteln IHR et al., 1968). Allerdings
gibt es fur den physiologischen Grenzwert der ZAevunterschiedliche Werte.
ZEIDLER et al. (1968) fanden heraus, dass 500.6@&/ml Milch im Anfangs-
gemelk der Schwellenwert sowohl fir den Nachwers wermehrt bakteriologisch
positiven Eutervierteln als auch fur die AbnahmeM#chmenge ist. Dieser Wert
stellt somit die Grenze von normaler zu abnorm@ékretion dar (ZEIDLER et al.,
1968; KLASTRUP, 1985). Dagegen gibt SEELEMANN (196h, dass bei
500.000 Zellen/ml Milch bereits Sekretionsstérungenhanden sind und Milch
von Kuhen, die eutergesund sind, meist unter 1@0Z&0len/ml enthéalt. Derselbe
Autor réat diese Zellzahlgrenze nicht starr zu bdttan sondern ein Wertebereich
bis 200.000 Zellen/ml zu verwenden, da bis zu dre&renzwert alle indirekten
Tests meist negativ sind und keine pathologischefurRle ermittelbar sind
(SEELEMANN, 1964). Eine neuere Studie gibt bei wsuip@digten, erstlaktieren-
den Eutern einen Zellgehalt der Milch von etwa Q0.@ellen/ml an. Fir diese
Euter wird aber ein Zellgehalt bis zu 100.000 Z€éhe als normal erachtet
(DOGGWEILER & HESS, 1983). Wahrend MIELKE (1994) besunden Eutern
Schwankungen zwischen 20.000 und 300.000 ZelleRfilch angibt, spricht ein
aktuelleres Lehrbuch von Grenzen zwischen 50.0@0150.000 Zellen/ml Milch
(BURVENICH et al., 2009c). Laut der DVG geht dieypiologische zellulére Ab-
wehr bereits ab 100.000 Zellen/ml Milch in eine Zzmdungsreaktion Uber (DVG,
2012). Dabei kann die ZZ Werte von 20-50 Mio. Zefiel Milch erreichen
(MIELKE, 1994).

2.5.2.1 Messung der somatischen Zellzahl

Die somatische ZZ kann entweder direkt gemessenindieckt mit Hilfe des CMT
bestimmt werden. Die direkte und quantitative Megsder ZZ in der Milch hat
sich im letzten Jahrhundert stark weiterentwickélt Beginn des 20. Jahrhunderts
wurden die Zellen aus einer bekannten Menge Mitmthmit Hilfe eines geféarbten
Ausstrichs auf dem Objekttrager unter dem Mikroskezahlt (PRESCOTT &
BREED, 1910). Durchbruch einer neuen Methode war \derkleinerung der
Milchfettktigelchen mit Hilfe des Emulgators Alkyleholpolyglykolather,
woraufhin diese kleiner als die somatischen ZeNlerden und die Zellen dann mit-
tels ,Coulter-Counter” ausgezéhlt werden konntemesP Methode stellt eine

prazise, schnelle und gunstige Moglichkeit derzzilmessung dar (TOLLE et al.,
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1966). Mittlerweile wird die Messung fluoreszenzsph durchgefihrt. Dabei wird

die Desoxyribonukleinsaure (DNA) der Zellkerne elgteiner Fluoreszenzfarbung
markiert und die Anzahl der auf diese Weise markreiZellen mit Hilfe eines

Gerats (z. B: Fossomatic™ oder DCC™) ermittelt (WHR, 2009a).

253 California-Mastitis-Test (CMT)

Der CMT, auch Schalmtest genannt, dient der intirekMessung der somatischen
ZZ in der Milch und lasst eine semiquantitative lBemung des Zellgehaltes zu.
Er besteht aus einer Testplatte mit vier Schalénjéides Euterviertel eine) sowie
der Testflissigkeit. Die Schalmflissigkeit enthalkkylarylsulfonat, das bei
Zugabe zur Milch die DNA aus den Zellen freiselzt.die ZZ in der Milch hoch,
fuhrt dies zu einer Anderung der Viskositat. In &etge kommt es je nach Zell-
gehalt in der Milch zu sichtbaren Schlieren, GeleroPfropfbildung. Dabei fihren
Schmutz und sonstige Fremdkdrper nicht zu eineirlaesung der Viskositét,
erschweren aber gegebenenfalls die Ablesung (SEEANEV 1964; WINTER &
ZEHLE, 2009c). Zudem zeigt das zugesetzte Bromkpasour etwaige Verande-
rungen beim pH-Wert Uber eine Farbreaktion an (SOMA 1960;
BAUMGARTNER, 2009). Es sollte sich bei der Durchfiihg des Tests um
Frischmilch handeln, da die Art und Dauer der Mégjerung mit einem verander-
ten Reaktionsbild einhergehen kdonnen (SCHOBER gt 1&863). Durch den
geringen Zeit- und Materialaufwand sowie die Duithting im Stall lasst der
CMT auch ohne direkte Zellzahimessung und/oderobikiogische Untersuchung
gewisse Ruckschlisse auf die Eutergesundheit undZdstand der einzelnen
Euterviertel zu (SCHALM, 1960).

Werden fir die Testdurchfihrung Viertelanfangsgéme(VAG) verwendet,
zeigen sich tendenziell starkere Reaktionen (SCHAILRK0). Entsprechend der
verwendeten Schalmflissigkeit kann anhand derfisdghden Reaktion die ZZ

des Euterviertels Uber eine Skala ungefahr bestwernden.
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Tabelle 2: Beurteilungsschlissel CMT (BAUMGARTNER,2009)

Beurteilung Testbild Zellgehalt/ml Milch
- flissig < 150.000 Zellen
(+) ggr. Schlieren 100.000 — 250.000 Zellen
+ hgr. Schlieren 200.000 — 700.000 Zellen
++ Gelbildung 500.000 — 1.500.000 Zellen
+++ Gelbildung und Pfropf > 1.000.000 Zellen

(ggr. [geringgradig], hgr. [hochgradig])

In den ersten drei Tagen nach der Kalbung hat 8&F 6ur wenig Aussagekraft,
da die ZZ physiologisch erhoht ist. Auch zum Eneée daktation ist durch den
physiologisch erhdhten Zellgehalt der Milch Vorgsidbei der Bewertung des
Ergebnisses geboten (SCHALM, 1960; SEELEMANN, 19@&d)erdings kann,

wie in den ersten Tagen nach der Kalbung, ein&estaifferenz zwischen den ein-
zelnen Vierteln Hinweise auf den Gesundheitszusgetien (SCHALM, 1960;
WINTER & ZEHLE, 2009c).

25.4 Mikrobiologische Untersuchung

Fur die Mastitisdiagnostik sind mikrobiologischetersuchungen der Milch von
Eutervierteln mit Sekretverdnderungen unverzichtdam einen ermoglichen sie
durch die Kenntnis des Erregers spezielle Bekangsfumnd Praventionsmal3-
nahmen. Zum anderen bilden sie mit der Durchfihruog Empfindlichkeits-
prufungen die Grundlage fir eine sinnvolle und rer@rtungsbewusste Therapie
(DVG, 2009). V. a. fur Bestandsbehandlungen, widas generelle antibiotische
Trockenstellen darstellt, sollte entsprechend Heitljnien fir die umsichtige Ver-
wendung von antimikrobiellen Mitteln in der Veteiimedizin“ (EUROPAISCHE
KOMMISSION, 2015) das Vorliegen des Erregers unssda Empfindlichkeit fir
das AB mittels einer mikrobiologischen Untersuchuwsgpruft werden. Voraus-
setzung dafir sind unter antiseptischen Bedingumggnommene Milchproben.
Goldstandard fur die Mastitisdiagnostik ist in Dssland der kulturelle Nachweis
aus VAG nach einem standardisierten Verfahren (VERT2009a; DVG, 2012)
(111.5.3; IX.1.3). Fur die Praxis gibt es inzwisechauch Schnelltests. Diese beruhen
auf Selektivnahrboden und kénnen in der tierafzéiicPraxis oder auf dem Betrieb
durchgefuhrt werden. Beispiele fir Schnelltests siie 3M Petrifilme® oder der
Hylab®-Mastitistest (DVG, 2009).
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1. M ATERIAL UND METHODEN

1 Projekt ,RAST"

Die Untersuchung, die dieser wissenschaftlichereArbugrunde liegt, wurde im
Rahmen des Projekts ,RAST" (Reduktion des Antilkiaginsatzes beim Milchvieh

durch Selektives Trockenstellen) durchgefihrt.

1.1 Projektkonzeption

Das Projekt ,RAST" wurde gemeinsam von der Landstsdinfur Landwirtschaft
(LfL), dem Tiergesundheitsdienst Bayern e.V. (TGDY der Klinik fir Wieder-
kauer der Ludwig-Maximilians-Universitat (LMU) MUhen bearbeitet. Geférdert
wurde das Projekt vom Bayerischen Staatsministefiimirndhrung, Landwirt-
schaft und Forsten (StMELF). Offiziell begonnen kas Projekt ,RAST* am
01.04.2015 mit einer Laufzeit von 36 Monaten. Zvakr die Implementierung des
Selektiven Trockenstellens (ST) in bayerischen Milehbetrieben mit einer Re-
duktion des Antibiotikaeinsatzes bei gleichzeitigehaltung der Eutergesundheit.
Es wurden ab Juni 2015 bis inklusive August 2017eBa@iesammelt und ausge-
wertet. Die Versuchsbetriebe stellten ihre Kihedestens ein Jahr entsprechend

den nachfolgendend beschriebenen Kriterien seléktoken.

1.2 Auswahl der Betriebe

Vorgabe des StMELF war es, das ST in 20 bayerisdhigchviehbetrieben zu
implementieren. Dabei sollten die teilnehmenden suWehsbetriebe moglichst
gleichmaliig Uber den Freistaat Bayern verteilt.9@ia Betriebe wurden aus ver-
schiedenen Quellen akquiriert (Aufruf Gber ZeitsthiropAgrar, TGD und Hof-
tierarzte (HTA)). Erflllten die Betriebe die Voraeszungen, die bei einem ersten
Besuch abgefragt werden konnten, wurden anschlieBestandsuntersuchungen
durchgefuhrt (111.5.1). Bei Erfullung aller Vorawszungen fand zum Start des

wissenschaftlichen Versuchs erneut ein Betriebsibestatt.

1.3 Betriebsvoraussetzungen
Fiur die Teilnahme an der Untersuchung wurden vedehe Voraussetzungen
bezuglich der betrieblichen und eutergesundheéhdBignung gefordert. Vor Ver-

suchsbeginn musste in den Versuchsbetrieben geastiéiotisch trockengestellt
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werden. Da projektbedingt ein gewisser Mehraufwianden Bestanden geleistet
werden musste (z. B. Probenahmen etc.), wurde eonTderhaltern eine hohe
Motivation erwartet. Es wurden gezielt Betriebe eaiter Grof3e von 40-80 Kiihen
gesucht, da diese Tieranzahl die bayerischen Besirikturen gut widerspiegelt.
Im bayerischen Agrarbericht 2016 wird angegebess ahe meisten Milchkiihe
(39 %) in Bayern in Bestanden mit 50-99 Tieren ¢fenaverden (BAYERISCHES

STAATSMINISTERIUM FUR ERNAHRUNG LANDWIRTSCHAFT UND

FORSTEN, 2016). Von drei Bestdnden nahmen deshal6hTiere der Herde am
Versuch teil. Zur Uberpriifung der Voraussetzungamden jedoch alle Tiere
dieser Betriebe in den Bestandsuntersuchungentgetéadem wurden wahrend
des Versuchszeitraums Zutrittstiere sowie Zutrdliskanen untersucht. Die
weiteren Anforderungen an die Eutergesundheit ued Ablauf der Betriebs-

auswahl werden unter 111.2.1 dargestellt.

2 Entscheidungsbaum flir das Selektive Trockenstellen

Mit Hilfe von bereits bestehenden und zum Teil @r &raxis im Einsatz befind-
lichen Vorgehensweisen zum ST (MANSFELD et al., 201WOLTER, 2015)

wurde ein Entscheidungsbaum erarbeitet (AbbildungdRf dessen Basis selek-
tierten die Landwirte ihre Tiere in zwei Grupperefandlung mit oder ohne anti-

biotischem Trockenstell-Praparat).

2.1 Selektion auf Betriebsebene

Der Entscheidungsbaum beginnt, wie von RAJALA-SCHULet al. (2011)
empfohlen, mit der Selektion auf Herdenebene. Dabydiunterschieden zwischen
Betrieben, die auf ST umstellen kénnen und Betnigbei denen eine Umstellung
aufgrund der bestehenden Eutergesundheitssituatbhzu empfehlen ist. Tabelle

3 zeigt die Auswahlkriterien fir die beiden Betskhtegorien.
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Tabelle 3: Auswahlkriterien fur die beiden Betriebkategorien in Anlehnung
an TORRES et al. (2008) und CAMERON et al. (2015) odifiziert

Betriebe Kategorie 1 Betriebe Kategorie 2

generell antibiotisches Trockenstellen  genereibastisches Trockenstellen
< 200.000 Zellen/ml in den letzten| < 250.000 Zellen/ml in 2 der letzten

3 MLP 3 MLP
keine Tiere miSc.agalactiaé keine Tiere mitSc. agalactia®
keine Tiere miSc. cani$ keine Tiere miSc. cani
kein Sc. uberisProblem (< 15 %) kein Sc. uberisProblem (< 15 %)
kein S. aureusProblem (< 15 %) kein S. aureusProblem (< 15 %)

(MLP [Milchleistungsprifung]Sc [Streptococcuspp.],S. aureud Staphylococ-
cus aureuf * [Daten mit Hilfe von zwei Bestandsuntersuchungeérleen))

Ein Kriterium auf Herdenebene fur die Umstellund &0 war eine durchschnitt-
liche ZZ der theoretischen Herdensammelmilch (,tbésche Herdensammel-
milchzellzahl®, 111.6.2) von unter 200.000 Zellen/seit mindestens drei MLP. In
Abhangigkeit von der ,theoretischen Herdensammelmaglizahl“ wurden zwei
Betriebskategorien erstellt: Betriebe der Kategarimussten seit mindestens drei
MLP unter 200.000 Zellen/ml liegen. Betriebe detd{mrie 2 mussten in zwei der
letzten drei MLP unter 250.000 Zellen/ml aufweisen.

In der Herde durften keine nfic. agalactia@derSc. canisnfizierten Euterviertel
vorhanden sein. Betriebe, die mehr als 15 % Tieteemer S. aureudnfektion
und/oder mit einer Sc. uberis Infektion aufwiesen, wurden ebenfalls
ausgeschlossen. Diese Kriterien wurden Uber Bestauersuchungen mit Ent-

nahme von VAG-Proben sichergestellt (111.5.1).

2.2 Selektion auf Einzeltierebene

Die Selektion der Einzeltiere erfolgte Uber draif€h zu unterschiedlichen Zeit-
punkten vor dem geplanten Trockenstelltermin. Datséheidungsbaum ist in
Abbildung 2 dargestellt.
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MLP und »Eutergesunde Kiihe* »Verdachtige Kiihe*
Mastitis-Historie <200 Tsd. Zellen/ ml in den leizten 3 MLP  UND > 200 Tsd. Zellen / ml in den letzten 3 MLP  ODER
keine klinische Mastitis in vorangegangener Laktation klinische Mastitis in vorangegangener Laktation
10-14 Tage ‘ Mikrobiologische Untersuchung ‘ Mikrobiologische Untersuchung
vor dem TS / l
Negativ Positiv Positiv
KNS (siehe KNS-Liste) Streptococcus uberis
Cor terium bovis Streptococcus dysgalactiae
Staphylococcus aureus
D 1
Enterokokken
Alle Sonstigen

Zeitpunkt
des TS | Schalmtest Schalmtest
L Starke Reaktion* Auffallige
K .b'sgk'"; Scﬁagmes‘ Sekretverdnderungen Vierteldifferenzen**
eine Sekretveranderungen (. B. Flocken)

! |

G Mastitis-Behandlung vor dem T In Abhéngigkeit von BU** und Schaimest

\ vor dem Trockenstellen

’ Trockenstellen mit Antibiotikum

Trocks
Anti

v
Zitzenversiegler in Abhangigkeit Zitzenversiegler in Abhangigkeit
von Neuinfektionsrate von Neuinfektionsrate

* Starke Reaktion = ,+++* und ,++" im Schalmtest
** Aufféllige Vierteldifferenzen = Abweichung um mehr als ein Schalmtest-Grad zwischen den Vierteln
*** BU = bakteriologische Untersuchung

Abbildung 2: Entscheidungsbaum fir das tierindividuelle Trockenstellen

(,RAST" [Reduzierung des Antibiotikaeinsatzes béitilchvieh durch Selektives Trockenstellen], MLP [itileistungsprifung], TS [Trockenstellen],
KNS [koagulase-negative Staphylokokken], BU [bakiegische Untersuchung])
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Die erste Stufe selektierte in ,eutergesunde Kiimal',verdachtige Kiihe* anhand
der ,individuellen Kuhzellzahlen* (Gesamtgemelki.G811) aus den letzten drei
MLP und der Mastitis-Historie der laufenden Laktati ,Eutergesunde Kihe*
mussten in den letzten drei MLP vor dem Trocketestalinter 200.000 Zellen/ml
Milch aufweisen. Zudem durften diese Tiere in desanten Laktation keine
klinische Mastitis gehabt haben (@STERAS et al9919rORRES et al., 2008).
Falls eines oder beide Kriterien nicht erfillt weng galt das Tier als ,verdachtig*.

Die mikrobiologische Untersuchung (VAG-Proben) ¥Tlage vor dem geplanten
Trockenstelltermin (TS1-Probe) wurde fur die Setakder Tiere auf der zweiten
Stufe des Entscheidungsbaums verwendet. Es wundenepelsystem eingefluhrt:

Grin stand fir einen negativen Befund in der milgloigischen Untersuchung, bei
Orange einzuordnen waren Kihe, bei denen KNS @ddvovis nachgewiesen

wurde und bei Rot wurden in den VAG-Proben alleesed Euterpathogene, wie
beispielsweis&. aureusSc. uberioder Enterokokken nachgewiesen.

Das Ergebnis des CMT entschied am Tag des Troadesrst Giber die Zuordnung
der Milchkihe zu einer Behandlung mit oder ohnebastischem Trockenstell-
Praparat (3. Stufe des Entscheidungsbaums). Tdexeginen Schalmtest-Befund
einschlie3lich Grad 1/+ hatten, konnten ohne antikhes Praparat trockengestellt
werden. Bei einem Befund gréRer als Grad 1/+ od#éalligen Vierteldifferenzen,
d. h. mehr als 1 Grad Abweichung zwischen den &iereEutervierteln, sollten
die Tiere mit einem AB zum Trockenstellen behandeltden. Die Beurteilung des
CMT erfolgte dabei anhand des Bewertungsformblattees DLG e.V.
(DEUTSCHE LANDWIRTSCHAFTLICHE GESELLSCHAFTE.V. (DR E. V.),
2012). Die Skala zur Beurteilung des CMT war auf 8tandardvorgehensweise
(,SOP RAST* Standardvorgehen ,Melken“ s. IX.1.2abgedruckt und erlautert.

Den Landwirten wurde die Verwendung von ITS wegen\erringerung des Neu-
infektionsrisikos wahrend der TP (BERRY & HILLERTQIZ2002b) empfohlen.
Die richtige Anwendung der ITS wurde auf der Staddargehensweise (,SOP
RAST" Standardvorgehen ,Verabreichung Trockenstéllzenversiegler,
s. IX.1.2.1) erlautert.

Bei einem Erregernachweis oder beim Auftreten vem@omen einer klinischen
Euterentziindung wurde im Entscheidungsbaum auf\astitis-Behandlung hin-

gewiesen (Abbildung 2).
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Alle Versuchsbetriebe erhielten wéhrend des Verszmitraums eine ,Hilfestel-
lung flr die Trockenstell-Entscheidung® (welche dkenstellbehandlung
(mit/ohne AB) sollte das Tier erhalten). Diese esifellung wurde fur jede Kuh bei
Befundeingang der TS1-Probe erstellt und an dieri@edeiter verschickt
(Abbildung 3).

Kuh Nr. oder Name: 856

Kriterium Ergebnis Status
TS1_Bakteriologische Untersuchung Kein Befund oder “nur” KNS OK
Letzte 3 MLP < 200 Tsd. Zellen PM1 (21.10.16): 82, 50, 66 OK
CMT beim Trockenstellen Max. 1 + (leichte Schlieren) ??
Mastitis in laufender Laktation Ja/Nein ??

Anmerkung: Wenn Status ok und zum Trockenstellen Schalmtest nicht mehr als ein ,+“ (leichte
Schlierenbildung) und in der laufenden Laktation keine klinische Mastitis:

Tier kann ohne Antibiotika trockengestellt werden

Hinweis: Achtung bitte Ergebnisse der aktuellsten MLP beachten

Abbildung 3: ,Hilfestellung fir die Trockenstell-En tscheidung” beispielhaft
fur Kuh 856

(KNS [koagulase-negative Staphylokokken], CMT [@ahia-Mastitis-Test] MLP
[Milchleistungsprufung], PM [Probemelken], ? [Angaiomissen vom Landwirt
selbst erhoben werden])

Darin wurden die drei, fur diese Kuh zu diesem @igikt, letzten vom LKV erfass-
ten, ,individuellen Kuhzellzahlen* angegeben. Zudeaorden die Landwirte infor-
miert, ob bei der mikrobiologischen Untersuchungsieserreger nachgewiesen

wurden oder ob kein Befund vorlag.

3 Erhebungsbégen

Fur die Erhebung von Daten zu Haltungsbedingungaitungsumwelt, Arbeits-
ablaufen, Eutergesundheit, Managementfaktoren undhstéung der
teilnehmenden Landwirte wurde vor Beginn des Vdrswn Fragebogen in Form
eines Interviews durchgefuhrt. Um die Situatiownl@m Betrieben nach Einflihrung
des ST zu erfassen, fand nach einem Jahr ein e®iketerview auf den Betrieben

statt.

3.1 1. Fragebogen

Ziel des ersten Fragebogens war es, betriebssg®fiDaten zu erheben, um die
Ausgangsituation zum Start des Projekts zu erfad3aruber hinaus wurden die

Motivation, die Einstellung sowie die Erwartungesr d.andwirte abgefragt. Der
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erste Erhebungsbogen wurde in Anlehnung an besddeh€hecklisten und Um-
fragen (TGD Bayern e.V., EuterSafe®-App der Firmé&DATiergesundheit,
schriftiche Umfrage von BERTULAT et al. (2015))aebeitet. Im Vorfeld der
Erhebung in den Versuchsbetrieben wurden drei digstimit Landwirten durch-
gefuhrt. Der erste Fragebogen wurde vor Versuchihedg einem personlichen
Interview mit den Tierhaltern bearbeitet und dietddain Microsoft Excel®
Ubertragen.

Folgende Themenbereiche wurden im ersten Fragelerfpesst:

1. Allg. Betriebsdaten

Betriebsstruktur
Betriebsspiegel
Daten zur Herde
2. Haltung der Trockensteher und laktierenden Kiihe
Art des Stalls
Stalleinrichtung
Hygiene im Stall
3. Futterung der Trockensteher und laktierendeneKiih
4. Milchgewinnung
Melktechnik
Melkroutine
5. Eutergesundheit und Mastitis-Geschehen
6. Trockenstellen
Vorbereitung
Praktische Durchfiihrung
Entscheidungsgrundlage
Nachsorge
7. Verhalten der Tiere
8. Abkalbung und Wiedereingliederung
9. Motivation/Einstellung des Landwirts zum Sele&h Trockenstellen

10. Erwartungen des Landwirts bezuglich der Eindilgrdes Selektives Trocken-
stellens

Der vollstandige Fragebogen ist im Anhang untefIX1 hinterlegt.
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3.2 2. Fragebogen

Der zweite Fragebogen wurde nach einem Jahr imu¢brbearbeitet. Er wurde
erstellt, um Veranderungen bezlglich der Einstelluder Betriebsleiter, des
Arbeitsaufwands sowie der Erfullung der zuvor amdpsmen Erwartungen abzu-
bilden. Der zweite Erhebungsbogen wurde ebenfalfsorm eines Interviews mit
den Landwirten auf den Betrieben bearbeitet undDditen in Microsoft Excel®
Ubertragen. Besondere Gewichtung lag auf der Enf@ssder subjektiven
Bewertung der Betriebsleiter u. a. bezuglich demigklung der Eutergesundheit
wahrend des Versuchszeitraums, des Einsparpotentsal antibiotischen
Trockenstell-Praparaten und den Veranderungen dasitdaufwands. Unter Ver-
wendung derselben Fragen des ersten Interviewslenwgtwaige Veranderungen
beim Trockenstellmanagement erhoben. Die subjeRBmwertung der Tierhalter
wurde den eigenen Untersuchungsergebnissen gegegeagiellt.

Der zweite Erhebungsbogen war wie folgt aufgebaut:

Anderungen des Managements seit Projektbeginn

1. Fitterungsanderungen seit Projektbeginn

Futterungsanderung vor dem Trockenstellen
Vorbereitungsfutterung vor dem Kalben
Veranderungen der Melkroutine seit Projektbeginn

3. Veranderungen rund um das Trockenstellen seit Rimgginn
Applikation
Nachsorge
Kuhfihrung nach dem Trockenstellen

4. Uberwachung in der TS-Periode seit Projektbeginn
Uberprifung der Eutergesundheit
Mafnahmen fir die Eutergesundheit

5. Abkalben und Anmelken seit Projektbeginn
Erhebung Eutergesundheitsstatus nach dem Kalben
Wiedereingliederung in laktierende Gruppe

Subjektive Einschitzungen des Landwirts

6. Mastitisgeschehen in der Herde seit Projektbeginn

Erregersituation
Vorkommen/Auftreten
7. Arbeitsaufwand, Management, Wirtschaftlichkeit

Der vollstandige zweite Fragebogen ist im AnhanigutX.1.1.2 hinterlegt.
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4 Standard Operating Procedure (SOP)

Um die Arbeitsablaufe rund um das Trockenstellervereinheitlichen, wurden
Standardvorgehensweisen (standard operating preesd&®OPS) erstellt. Die
SOPs wurden in Anlehnung an Arbeitsanweisungen DeG-AUSSCHUSS
MILCHPRODUKTION UND RINDERHALTUNG et al. (2014), dd_eitlinie zur
~Enthahme von Milchproben unter antiseptischen Bgdingen und Isolierung und
Identifizierung von Mastitiserregern* (DVG, 2009yprgaben des NATIONAL
MASTITIS COUNCIL (2006) und dem von MANSFELD et §014a) beschrie-
benen Standardvorgehen erarbeitet.

In der ,SOP RAST" wurden die Arbeitsablaufe beimelden®, bei der Enthahme
von ,Viertelgemelksproben®“, bei der ,Verabreichungon Trockensteller
/Zitzenversiegler und bei den ,Trockenstehern“dbdh dargestellt und in
Stichworten erklart (Anhang unter 1X.1.2.1). Jed@etrieb wurde fir den Versuch
eine ,SOP RAST" in laminierter Form fir den Melkndioder Stallbereich
Ubergeben und ausfihrlich in Theorie und Praxiptoehien. In Abbildung 4 ist als
Beispiel der Arbeitsablauf fur die Entnahme vonrike Viertelanfangs-
gemelks (VAG)-Proben dargestellt.
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Standardvorgehen
- Viertelgemelksproben -

Vor der Probenentnahme Schritte 1 - 5 durchfiihren

6. Trocken vorgereinigte Zitzenkuppe mit sauberem
Desinfektionstuch (Alternative: Zellstofftuch mit 70 %igem
Alkohol) desinfizieren

Achtung: Zuerst die beiden entfernten Euterviertel, dann die
beiden nahen Euterviertel desinfizieren!

7. probershrchen erst unmittelbar vor der Probenentnahme
offnen und moglichst waagrecht halten

Innenseite des Rohrchendeckels nicht beriihren und nach unten
halten damit kein Schmutz hinein gelangt!

Méglichst nur mit einem Milchstrahl das Proberéhrchen befillen,
dabei darf die Zitze das Réhrchen nicht beriihren !

Achtung: Zuerst die beiden_nahen Euterviertel, dann die beiden
entfernten Euterviertel beproben!

Probe - Set nach Entnahme kihl und trocken lagern !

Dieses Standardvorgehen wurde fiir das Projekt RAST entwickelt
e fiihrlichen Standardvorgehen

ucht, K. Schmon W e Ty ﬂ;”
nstalt fiir Landwirtschaft - 06/2016 Ty

Abbildung 4: ,SOP RAST“ Standardvorgehen ,Viertelgemelksproben®
(Standardvorgehensweise zur sterilen Entnahme von AG-Proben; Beispiel,
vollstdndig im Anhang unter 1X.1.2.1)

(SOP [Standard operating procedure, Standardvongelese] VAG-Proben
[Viertelanfangsgemelksproben])

Zudem wurde ein ,ausfuhrliches Standardvorgeherdrbaitet (vollstandiges
»-ausfuhrliches Standardvorgehen* im Anhang untedlX2). Dieses wurde den
Betriebsleitern ebenfalls vor Versuchsbeginn zurfging gestellt und erklart.
Als Beispiel zeigt Abbildung 5 das ,ausfihrlicheafdardvorgehen* zum
.Melken*.
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il 2 LfL &}

| ]

Austibrliches Standardvorgehen fir die Entnahme von Viertelzemelksoroben

i Melkan Selte 1
b, Viertelpemeloproben Swite 2
. Trackensiatior und fntaener 2§ i L Sele 3
o, Frockensteher Arbefssschritte 1318 Sefte &
e. Eutergesundheit nach der Kalbung Arbeitsschritt 16 Seite 5
‘ a. Melken Arbeitsschritte 1 -5
Arbeitsschritte Erléuterungen
1. Héndereinigung Mg mit Wesser und Seile grindlleh wasthan
2. Arheliskleidung Suubsrs, abwaschbars Arbeftsklaidung usd
i Blnweghendichulie tragen
3. Yormelken und i des
Achtung: Bei Flocken, Blutbeimengungen
oder sonstigen Veranderungen, Schalmtest
durchfiihren und Viertelgemelksprobe
entnehmen! (siehe Arbeitsschritt 7.)
= Gegebenenfalls Mastitis behandeln
4. Zitzenreinigung Trockene Vorreinigung der Zitzen und Zitzenkuppen mit

einem Einwegtuch / waschbarem Textiltuch
Bei sehr starker Verschmutzung zuerst nass reinigen,

Achtung: Fir jede Kuh ein frisches Tuch
anschlieRend muss griindlich abgetrocknet werden

verwenden!

5. Schalmtest Durchfiihrung des Schalmtests bei jeder Probenentnahme
und bei Veranderungen der Milch
< Dag St var der ¥
weirst suf dem grilnen TED-Uniersushungsentog
deiwmentiert
2 Yerinderungan in dee Miloh werden auf der

Skalat

- upaufidiliy fverinderie Wilch)

+ schwach pesitv Sehlisren nur wiihrend
Wilschbewagung sichthar}

++ mittsl gosiiy {deutlicher Schletr
Abgielten maglicnt

++ stark positv fin der Wite Gallerte, penieonsweise
Abglefen nicht mehr miglichy

b. Viertelgemelksproben Arbeitsschritte 6 + 7

Dieses Standardvorgehen wurde fiir das Projekt RAST entwickelt. Ansprechpartner C. Feucht, K. Schmon

©Bayerische Landesanstalt fir Landwirtschaft Stand /2016

Abbildung 5: Ausfihrliches Standardvorgehen ,Melker* (Beispiel, vollstan-
dig im Anhang unter IX.1.2.2)

5 Milchproben

Bei allen Milchproben, die im Rahmen des Projekis den Landwirten und den
Technikern des TGD Bayern e.V. (TGD-Techniker) ganen wurden, handelte
es sich um Viertelanfangsgemelke (VAG). Bei VAG{¥0n handelt es sich um
die, nach der Zitzenreinigung und dem Abmelkereefdilchstrahlen, gewonnene
Gemelksfraktion (10 ml). D. h. bei Probengewinntmag die Milchejektion bereits
vollstandig eingesetzt (DVG, 2009).

Es wurde fir jede Kuh ein Milchprobenset (M-Set)wendet. Dies enthielt vier
Milchprobenréhrchen und vier Desinfektionstlichee, gemeinsam in einer post-
tauglichen Verpackung gebindelt waren. Die R6hrarghielten einen Markier-
strich fur das notwendige Milchvolumen, 1 ml Bonsials Konservierungsmittel
und waren steril oder ersatzweise industriestevilis mit dicht schlieRenden Ver-

schliissen versehen (Abbildung 6).
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Abbildung 6: vollstandiges M-Set und dessen Inhalt
(M-Set [Milchprobenset])

51 Zeitpunkte der Probenentnahme

Zur Sicherstellung der Betriebsvoraussetzunger2(1l) wurden zwei Bestands-
untersuchungen (Screenings) durch einen TGD-Teehuilirchgefuhrt. Es wurde
von allen laktierenden Kiihen der Herde VAG-Probenagnmen und ein CMT
durchgefuhrt. Nach einem Jahr ST fand erneut eireéding (,Zwischen-
screening”) statt. Bei der ersten und dritten Begdantersuchung wurde auch die
Melkanlage der Betriebe nach DIN ISO 6690:2010 gitigt, um Mangel von
dieser Seite auszuschlie3en.

Wahrend des Versuchs entnahmen die Betriebsleiteisgesamt finf Zeitpunkten

sowohl vor dem Trockenstellen als auch post palé@-Proben (Tabelle 4).
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Tabelle 4. Zeitpunkte der Probenentnahme mit Probenehmer

TJirl:trgrbsng%iz;gi geplanter Untersuchungszeitpuri Probennehmer
1. Screening vor Versuchsbeginn TGD-Techniker

2. Screening ca. 8 Wochen nach 1. Screenjng TGDsileer

TS1 10-14 Tage vor Trockenstellen Landwirt

TS2 Tag des Trockenstellens Landwirt

PP1 bis 2 Tage nach Abkalbung Landwirt

PP2 10-14 Tage nach Abkalbung Landwirt

PP3 60 Tage nach Abkalbung Landwirt

~Zwischenscreening” 1 Jahr nach Versuchsstart T@DRhniker

(Screening [Bestandsuntersuchung], TS1 [Probe 10Tage vor dem

Trockenstellen], TS2 [Probe am Tag des Trockemsts]] PP1 [Probe bis zwei
Tage nach der Abkalbung], PP2 [Probe 10-14 Tagk dacAbkalbung], PP3 [60
Tage nach der Abkalbung], ,Zwischenscreening” [Bedsuntersuchung nach
einem Jahr ST], TGD [Tiergesundheitsdienst Bayevie

Zu jeder Milchprobe wurde von den Tierhaltern eintéfsuchungsantrag ausge-
fullt, der das Entnahmedatum, eventuelle Behan@angit Datum und Préparat,
das Ergebnis des CMT und den Vorbericht (GrundRtebennahme) der jewei-
ligen Probe enthielt (Anhang 2). Zutrittskalbinn@usgelagerte Farsenaufzucht)
und zugekaufte Kilhe wurden ebenfalls beprobt (VAGhEN). Als Hilfestellung
wurde ein Kalender zur Beprobung (,Beprobungskadef)dmit allen Tieren und

ihren jeweiligen Probenzeitpunkten fir die Betriestellt (Anhang 1).

5.2 Probenentnahme

Fur die Entnahme der VAG-Proben wurden Einweghdngse getragen. Zunachst
wurde das Euter von grobem Schmutz gereinigt uededsten Milchstrahlen in
einen Vormelkbecher gemolken. Bei jeder Milchprobé/ersuch wurde ein CMT
durchgefuhrt, dessen Ergebnis nach dem Bewertumgsfatt der DLG e.V.
(DEUTSCHE LANDWIRTSCHAFTLICHE GESELLSCHAFTE.V. (DR E. V.),
2012) bewertet wurde. Anschliel3end wurden die VAGBEN im Sinne der ,Leit-
linien zur Entnahme von Milchproben unter antissgiten Bedingungen und Iso-
lierung und Identifizierung von MastitiserregerD\(G, 2009) genommen. Die

vorgereinigte Zitzenkuppe wurde mit den im M-Sethaitenen Desinfektions-
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tichern sorgféltig desinfiziert. Anschlie3end wurdé mdoglichst wenig Milch-
strahlen das Probenrdhrchen beflllt. Dieses wuisteuamittelbar vor der Proben-
entnahme gedffnet, mdglichst horizontal gehaltenmisalie Innenseite des Ver-
schlusses nicht bertihrt, um mégliche Kontaminatianeverhindern. Entweder es
wurde nach obigem Ablauf eine Viertelgemelksprodehnder anderen genommen
oder nach Desinfektion aller vier Zitzen alle Miichben direkt gewonnen.

Bei den drei Bestandsuntersuchungen wurden adstaResinfektionstiicher Zell-
stoff mit 70 %igem Alkohol zur Desinfektion der Zenkuppen verwendet.

Die M-Sets wurden nach der Milchprobenentnahme dem Betriebsleitern kuihl
und trocken gelagert bis sie zum Milchlabor tram8pd wurden.

5.3 Mikrobiologische Untersuchung der Milchproben

Die mikrobiologische Untersuchung der Milchprobefolgte im TGD-Milchlabor.
Das Labor sowie die dort angewendeten Methodendincth die Deutsche Akkre-
ditierungsstelle GmbH (DAKKS) nach DIN EN ISO/IECQOR5:2005 akkreditiert
und entsprechen den ,Leitlinien zur Entnahme vorichvfiroben unter anti-
septischen Bedingungen und Isolierung und Idergifimg von Mastitiserregern®
(DVG, 2009). Das detaillierte Vorgehen sowie diewendete Ausriistung und

Néahrmedien sind im Anhang unter 1X.1.3 beschrieben.

6 Somatischer Zellgehalt

In der Studie wurden drei verschiedene ZZ-GroRetidisichtigt, welche in den

folgenden Abschnitten naher beschrieben werden.

»Individuelle Kuhzellzahl*: Zellgehalt aus dem Gesgemelk aller vier Viertel
einer Kuh (WINTER & ZEHLE, 2009c)

.Herdensammelmilchzellzahl”: Mittelwert aller gensesen ,individuellen Kuh-
zellzahlen® (WINTER & ZEHLE, 2009c)

»heoretische Herdensammelmilchzellzahl*: Summe Rlexiukts der ,individu-
ellen Kuhzellzahlen* und der individuellen Milché¢iingen dividiert durch die
Summe der Milchleistung (WINTER & ZEHLE, 2009c; MARELD et al., 2014b)
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6.1 Zellgehalt des Gesamtgemelkes (,individuelle Kuhzkahl®)

Die Messung der ZZ aus dem Gesamtgemelk ergihtrdiesziduelle Kuhzellzahl”
(WINTER & ZEHLE, 2009c). Diese ZZ wurde in den Vecbsbetrieben im
Rahmen der MLP des LKV 11-mal im Jahr beim MPR g&ser. Dabei wurden
auch die Milchmenge und die Milchinhaltsstoffe Lade, Fett, Eiweild und Harn-
stoff erfasst (LANDESKURATORIUM DER ERZEUGERRINGE UR
TIERISCHE VEREDELUNG IN BAYERN E.V. (LKV), 2017). Bbei wurde die
MLP ab einem Jahr vor Versuchsbeginn bis zum Prejele berticksichtigt. Wenn
die Kuh frisch abgekalbt hatte, trocken stand, hdkld wurde oder aus sonstigen

Grinden keine Probe genommen werden konnte, waiirdger MLP ersichtlich.

6.2 Zellgehalt der Herdensammelmilch (,Herdensammelmilbzellzahl®)
und der theoretischen Herdensammelmilch (,theoretishe Herden-
sammelmilchzellzahl®)

Wie bereits beschrieben, ergibt der Mittelwert ragmessenen individuellen

Kuhzellzahlen* den Zellgehalt der Herdensammelmilabich ,Herdensammel-

milchzellzahl* genannt. Es werden bei dieser Z£ ddiktierenden Kihe erfasst,

auch diejenigen, die nicht in den Tank gemolkendeer(WINTER & ZEHLE,
2009c¢). Die ,Herdensammelmilchzellzahl* wurde dudib aus dem LKV-Portal
ausgelesenen ,individuellen Kuhzellzahlen* mit Hifon Microsoft Excél und
der Open Source Software R errechnet und u. didiBetrachtungen auf Betriebs-

ebene verwendet.

Bei der ZZ der ,theoretischen Herdensammelmilclzaéll* wird der Verdin-
nungsfaktor, der durch die Milchleistung der Tiene Stande kommt, berick-
sichtigt. Abgeklrzt wird sie nach der englischenzé8ehnung mit cHSCC
(calculated herd somatic cell count) und nach fodige Formel berechnet
(WINTER & ZEHLE, 2009c; MANSFELD et al., 2014b):

HSCC Summe (individuelle Kuhzellzahlen * individuelle kg Milch)
C =

Summe kg Milch

Die ,theoretische Herdensammelmilchzellzahl* wumg Auswahl der Betriebe
und fur die Betriebsauswertungen verwendet (ll).2Diese Kennzahl wurde mit
Hilfe von Microsoft Exce? und der Open Source Software R aus den ,individnel
Kuhzellzahlen* und den Milchleistungen der Tieredohinet.
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7 Erfassung von klinischen Mastitiden

7.1 Vor Versuchsbeginn

Fur die Auswertung der Eutergesundheitsentwicklimgen Versuchsbetrieben
war es von Bedeutung, Informationen zu MastitidenWersuchsbeginn zu erhal-
ten. Nicht alle teiinehmenden Betriebsleiter fihr®r Projektbeginn eine zuver-
lassige Dokumentation der Eutergesundheitsstorudgech. Allerdings ist jeder
HTA gesetzlich verpflichtet, seine Behandlungen dah sogenannten Arznei-
mittel- Anwendungs- und Abgabebelegen (AuA-Belega) dokumentieren
(BUNDESMINISTERIUM FUR JUSTIZ UND VERBRAUCHERSCHUTZ
2009). Diese mussen vom Landwirt fir mindesten$ Jahre aufbewahrt werden
(BUNDESMINISTERIUM FUR ERNAHRUNG LANDWIRTSCHAFT UND
VERBRAUCHERSCHUTZ, 2006). Es wurde eine Dokumeptatierstellt
(Abbildung 7), mit der anhand der AuA-Belege diddmdelten klinischen Euter-
entziindungen vor Versuchsstart erfasst werden &onrDie Dokumentation
wurde auf den Versuchsbetrieben ausgefiillt undrdiefend in Microsoft Excél

Ubertragen. Der erfasste Zeitraum betrug ein Jah¥ersuchsbeginn.

Betrieb:

Startdatum RAST:

(Mastitis = vom HTA, als Mastitis/ Euterentziindung definiertes Geschehen, sonstige Euterbehandlungen (hohe ZZ, nach Befund) ebenfalls dokumentieren aber keine Mastitis)

Kuh-ID Datum Diagnose Behandlung: Praparat Bemerkung

Abbildung 7: Dokumentation der Mastitisfalle anhand der AuA-Belege
(Originalgrof3e s. 1X.1.6)

(AuA-Belege [Arzneimittel- Anwendungs- und Abgabkgen], RAST [Reduk-
tion des Antibiotikaeinsatzes beim Milchvieh durSklektives Trockenstellen],
HTA [Hoftierarzt], Kuh-ID [Kuh-Identifikation])
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7.2 Waéhrend des Versuchs

Um die Entwicklung der Eutergesundheit in den Vehsbetrieben wahrend des
Versuchszeitraums zu erfassen, wurde eine MaBtdlasmentation erstellt

(Abbildung 8; 1X.1.6). In der Dokumentation wurdealle aufgetretenen

Eutergesundheitsstérungen durch die Landwirte rf@okumentiert wurden die
Kuh-1D, das Datum der Stdrung, die klinischen Syonp¢, sowie das Vorgehen
bzw. die Behandlung. Bei den Betriebsbesuchen vimudde Landwirte wiederholt

geschult, wie und bei welchen Auffalligkeiten dieasfitis-Dokumentation

auszufillen ist.

Mastitis-Dok ion (Euter iind in Laktation und Trockenperiode)

Bitte ankreuzen und Behandlung und Bemerkung ausfillen

Schwellung, Schwellung,
Fieber [Schmerz, R6tung |Schmerz, Rétung
Laktation Trockenperiode

Milchlaufen-
lassen

wassriges |blutiges

Kuh-1D Datum Flocken Sekret Sekret

Behandlung: Préparat Bemerkung

Abbildung 8: Mastitis-Dokumentation (Originalgrof3e s. 1X.1.7)
(Kuh-ID [Kuh-Identifikation])

Diese Dokumentation sollte fur den Tierhalter zudene Moglichkeit sein, ruck-
wirkend zu erkennen, ob die Kuh in der Laktationeeklinische Mastitis hatte.
Dieses Kriterium (Mastitis-Historie) floss auf densten Stufe des Entscheidungs-
baums fur die Selektion in ,eutergesunde Kihe* pretdachtige Kihe* mit ein
(11.2.2).

Die Betriebsleiter verschickten die bearbeitetestdn in regelméaRigen Abstanden
(meist alle vier bis sechs Wochen) an das Projakttdiese wurden anschliel3end
in Microsoft Exce? tibertragen und in folgende Kategorien aufgetgilinische
Mastitis in der Laktation®, ,klinische Mastitis ider Trockenperiode*, ,Milchlau-
fenlassen®, ,Vorbehandlung zum Trockenstellen* ysmhstige Erkrankungen®.
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8 Dokumentation der Trockenstellbehandlung

Fur die Erfassung der Information, wie die Tierehveénd des Versuchszeitraums
trockengestellt wurden, wurde die Anwendungsdokuatem erstellt (Abbildung
9, Anhang unter 1X.1.8). Darin trugen die Landwidie Tiere, das Trockenstell-
datum sowie die letzte bertcksichtigte MLP mit Datund Nummer ein. Alter-
nativ zu den Angaben zur MLP konnten die Tierhattech ankreuzen, dass die
versendete ,Hilfestellung fiir die Trockenstell-Eatitsidung (Abbildung 3) mit den
angegebenen ZZ verwendet wurde. Zudem solltenrdigalPatnamen des verwen-
deten Trockenstellers und/oder des verwendeterufidsdie Information, ob die
Kuh eine klinische Mastitis in der Laktation hategegeben werden. Diese Doku-
mentation wurde von den Landwirten in regelmafigestanden geschickt und

anschlieRend in Microsoft Exé&elibertragen.

D i von Tr und/ oder interner Zitzenversiegler

beim Trockensteller / Zitzenversiegler bitte Préparatnamen angeben

Zellzahlen letzte 3 Probemelken:
Mastitis laufende an TS-Hilfestellung (Email/Fax) gehalten Trockensteller interner Zitzenversiegler
Laktation oder aktuelleres Probemelken beachtet? (Prép: ) (Pra )

(dann Datum des PM angeben)
Zellzahl nach TS-Hilfestellung: O (ankreuzen)
aktuelleres PM: Datum:

Kuh-1D Datum Bemerkung

Zellzahl nach TS-Hilfestellung: O (ankreuzen)
aktuelleres PM: Datum:

Zellzahl nach TS-Hilfestellung: O (ankreuzen)
aktuelleres PM: Datum:

Zellzahl nach TS-Hilfestellung: O (ankreuzen)
aktuelleres PM: Datum:

Zellzahl nach TS-Hilfestellung: O (ankreuzen)
aktuelleres PM: Datum:

Zellzahl nach TS-Hilfestellung: O (ankreuzen)
aktuelleres PM: Datum:

Zellzahl nach TS-Hilfestellung: O (ankreuzen)
aktuelleres PM: Datum:

Zellzahl nach TS-Hilfestellung: O (ankreuzen)
aktuelleres PM: Datum:

Zellzahl nach TS-Hilfestellung: O (ankreuzen)
aktuelleres PM: Datum:

Abbildung 9: Anwendungsdokumentation (PM [Probemellen]; OriginalgroRe
s. 1X.1.8)

(PM [Probemelken] TS-Hilfestellung [TrockenstellHdstellung], Kuh-1D [Kuh-
Identifikation])

FUr die statistische Auswertung wurde bertcksithtignn die Kuh trockengestellt
wurde, ob und wie sie behandelt wurde (antibiogscirockenstell-Praparat
und/oder ITS) sowie die letzte verfigbare MLP, @giefder Landwirt Zugriff hatte.
Anhand dieser Informationen konnten die ,individeel Kuhzellzahlen* der
letzten drei MLP dargestellt werden. Dartber hinausde die Angabe einer
stattgefundenen klinischen Mastitis verwendet. Milfe dieser Informationen
konnte nachvollzogen werden, ob das Tier entspretdem Entscheidungsbaum

trockengestellt wurde.
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9 Datenauswertung und angewandte statistische Methode

Alle generierten Daten wurden in Microsoft EXtelrfasst. Die statistische Aus-
wertung der Daten erfolgte anschlieRend mittels @pen Source Software R
(Version 3.3.1).

Ergebnisse mit einem p-Wert kleiner 0,05 wurdensasifikant erachtet, Ergeb-
nisse mit einem p-Wert kleiner 0,1 wurden als Trangesehen (HARMS, 1998).

9.1 Vorarbeit fur die Datenauswertung

9.1.1 Zusammenfassen der mikrobiologischen Befunde

Die Befunde der mikrobiologischen Untersuchung wardu jedem Probenzeit-
punkt auf Euterviertelebene angegeben. Dabei wubd¢rausreichendem Kolo-
nienwachstum (semiquantitative Analyse) pro Viertelximal drei Euterpatho-
gene angegeben. Bei mehr als drei Mastitiserregarde eine Kontamination der
Probe angenommen (NATIONAL MASTITIS COUNCIL (NMC)999). Die drei
maoglichen Angaben pro Euterviertel wurden zu eirggfund zusammengefasst:
Wurden sowohl ,Schmutzkeime® (ungehemmtes WachstamKontaminanten)
als auch das Wachstum eines bestimmten Mastitggseauf dem Blutagar beo-
bachtet, wurde fur dieses Viertel eine Infektiort d@m Mastitiserreger angenom-
men. Wurden zwei oder mehr Euterpathogene nachgewjevurde fir dieses
Viertel eine Mischinfektion unterstellt, dabei werdinfektionen mit mehr als zwei
.Minor Pathogens* pro Viertel gesondert als ,Misalektion minor* bezeichnet.
Wurde fur ein Viertel im Mastitislabor trotz des @stums von ,Schmutzkeimen*
eine Infektion mit einem anderen Erreger ausgessklp, wurde fir das entspre-
chende Euterviertel keine Infektion angenommen rigoBefund®). Wurden nur
~Schmutzkeime® festgestellt, wurde dies fur dasriéeso erfasst. Von 31.496
Eutervierteln gab es 1022 Euterviertel mit der AvgaSchmutzkeime* (3,24 %).

Auf Einzeltierebene wurden die mikrobiologischerfBele der einzelnen Euter-
viertel einer Kuh zu einem Befund flr das entspeade Tier zusammengefasst.
Kihe, die in allen vier Eutervierteln den Nachw@&shmutzkeime* hatten, wurden
als ,kein Mastitiserreger nachweisbar® kodiert. e Fall kam in 9.291

Datensatzen 16-mal (0,17 %) vor. Entsprechend daeraldl dieser Falle in den
jeweiligen Auswertungen wurden sie entweder ausdessen, oder als extra
Gruppe betrachtet. Zeigte bereits ein Viertel eitischinfektion (> 1 Erreger)

wurde fur das Euter ebenfalls eine Mischinfektiogenommen (n = 101). Hatten
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zwei oder mehr Viertel verschiedene Keime, wurdehadies als Mischinfektion
kodiert (n = 726). Mischinfektionen mit ,Minor Pathens" wurden gesondert als
~Mischinfektion minor* bezeichnet. Wurde in einerardrier Viertel ein Mastitis-
erreger nachgewiesen und es wurde fir die andeieteV(unabhangig von der
Anzahl) ,Schmutzkeime® als Befund oder ,ohne Befuatgegeben, wurde fir
dieses Tier eine Infektion mit dem Mastitiserregegenommen. Kihe, die in
einem Viertel keine Infektion (,ohne Befund“) und den anderen Eutervierteln
~>chmutzkeime* aufwiesen, wurden als Tiere ,ohn&Bd" deklariert. Insgesamt
hatten 766 von 9291 Datenséatzen auf der Einzdgere in mindestens einem
Viertel ,Schmutzkeime® nachweisbar (8,24 %). Wamesi der Euterviertel nicht
laktierend (n =10), wurde mit den restlichen diutervierteln wie oben
beschrieben fortgefahren.

9.1.2 Behandlungsgruppen

Fur die Fragestellungen auf Einzeltierebene wudietnterschiede zwischen den
Behandlungsgruppen betrachtet. Dabei wurde entsgnelc den Trockenstell-
behandlungen in vier Gruppen unterteilt: Tiere, kddene Trockenstellbehandlung
erhielten, wurden als ,ohne alles” klassifiziertil€, bei denen ein ITS zum Zeit-
punkt des Trockenstellens appliziert wurde, gembztea Gruppe ,ITS". Wenn ein
antibiotisches Trockenstell-Praparat verwendet eundurden diese Tiere der
Gruppe ,, TS" (Trockensteller) zugeteilt. In die veGruppe , TS und ITS* wurden
Tiere, die einen ITS und ein antibiotisches Troskelh-Praparat erhielten, einge-
teilt. Zusammengefasst wurden diese vier Gruppennai Ubergeordneten Grup-
pen: Die Gruppe ,mit AB* vereinte Milchkihe, dienaantibiotisches Trockenstell-
Préaparat erhielten (Gruppen ,TS* und , TS und ITEihe, die kein AB zum Zeit-
punkt des Trockenstellens bekamen, wurden zur @rygme AB* gezahlt (Grup-
pen ,ohne alles* und ,ITS").

9.1.3 Bertcksichtigung verschiedener Tiergruppen
Fir einzelne Fragestellungen wurden zwei Tiergrappgerschieden: Zum einen
die Gruppe der ,RAST-Tiere", zum anderen Tiere, mieh dem Entscheidungs-

baum trockengestellt wurden:

Die erste Tiergruppe der ,RAST-Tiere" umfasste Kidie wéahrend des Versuchs-
zeitraums selektiv trockengestellt wurden und d&eaten und Milchproben fir die

einzelnen Berechnungen zur Verfiigung stehen.
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Bei der anderen Tiergruppe musste entsprechendedésnheidungsbaum trocken-
gestellt worden sein. Fur Kuhe die kein antibidtess Trockenstell-Praparat
erhielten bedeutet dies: In der laufenden Laktati@mne klinische Mastitis
aufweisen, in den letzten drei betrachteten MLPdesn Trockenstellen nicht tber
200.000 Zellen/ml gelegen haben, in der mikrobisoigen Untersuchung (TS1-
Probe) KNS, coryneforme Keime oder keine Erregehgawiesen und ein CMT-
Ergebnis aufweisen, welches Grad 1/+ nicht GbeitscBei Tieren, die mindestens
eine dieser Bedingungen nicht erfillten, musste wa@amdwirt ein antibiotisches
Trockenstell-Préaparat appliziert werden.

Fur die Zuordnung zu den Tiergruppen, wurden bei dakrobiologischen
Befunden zum Zeitpunkt der TS1-Probe (10-14 Tagelem Trockenstellen) KNS
und coryneforme Keime separiert (EntscheidungsbAbbildung 2). So wurden
Mischinfektionen, die KNS und/oder Corynebakteramthielten, als ,Mischin-
fektion minor* klassifiziert. Fur das Kriterium d&Z wurden die letzten drei be-
trachteten MLP berucksichtigt. Falls ein ZZ-Ergebnicht verfliigbar war, wurde

das Ergebnis der nachst zuriickgelegenen MLP méeoden.

9.2 Auswertungen der Eutergesundheit auf Einzeltierebes

Bei den Betrachtungen auf Einzeltierebene ist Henangaben beziglich der
Anzahl zu bericksichtigen, dass bei einem Teilldere zwei Laktationen und so-
mit auch zwei Trockenstellvorgédnge beachtet wurderh. 100 % beziehen sich
auf die Gesamtzahl der Trockenstellvorgange. Zuideimei der Angabe von n zu
bertcksichtigen, dass es sich um ,Fallzahlen* (Keostellvorgange) und nicht

zwangslaufig um die Tierzahl handelt.

9.2.1 Mikrobiologische Vorgange in der Trockenperiode

Fur die Auswertung der mikrobiologischen Neuinfekén bzw. Heilungen in der

TP wurden nur Tiere betrachtet, die sowohl eine-EB2auch eine PP1-Probe auf-
wiesen. Eine mikrobiologische Neuinfektion wurdg@mommen, wenn die Tiere

in der TS2-Probe mikrobiologisch negativ waren under PP1-Probe Mastitis-

erreger nachgewiesen wurden. Dies galt auch, wersich in der PP1-Probe um
eine Mischinfektion handelte. Wies dagegen auchPiié&-Probe kein Kolonien-

wachstum auf, galt das Tier als mikrobiologischugesgeblieben. War in der TS2-
Probe ein Mastitiserreger oder eine Mischinfekfiestzustellen und bei der PP1-

Probe nicht, wurde dies als mikrobiologische Heglum der TP gewertet. Waren
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auch in der PP1-Probe Erreger nachweisbar, galfTaasals krank geblieben.
Tiere, welche in allen vier Vierteln einen Nachwem ,Schmutzkeimen*® (,kein
Mastitiserreger nachweisbar®, n = 4) hatten, wurdem den Berechnungen ausge-

schlossen.

9.2.2  Zytologische Vorgange in der Trockenperiode

Fur die statistische Auswertung der zytologischemiNfektionen bzw. Heilungen
in der TP wurden nur Tiere betrachtet, die sowahnldem Trockenstellen als auch
nach der Kalbung eine ,individuelle Kuhzellzahl* den Daten der MLP auf-
wiesen. Eine zytologische Neuinfektion wahrend Terwurde entsprechend der
DLQ Richtlinie 1.15 (DEUTSCHER VERBAND FUR LEISTUN& UND
QUALITATSPRUFUNGEN E.V. (DLQ), 2014) definiert aésnen Zellgehalt von
hochstens 100.000 Zellen/ni (L00.000 Zellen/ml) in der letzten MLP vor dem
Trockenstellen und tber 100.000 Zellen/ml in detesr MLP nach der Kalbung.
Entsprechend war eine zytologische Heilung gegetemn vor dem Trocken-
stellen ein Zellgehalt tGber 100.000 Zellen/ml naelslwar war und das Tier nach
der Kalbung eine ZZ von héchstens 100.000 Zelle(@l00.000 Zellen/ml) hatte
(DLQ-Richtlinie). Die Neuinfektionsrate (DLQ-Riclmie) bezieht sich auf den
Anteil der Tiere mit einer Neuinfektion (Grenzweseoben) an allen Tieren, die
mit maximal 100.000 Zellen/m&(100.000 Zellen/ml) trockengestellt wurden. Bei
der Heilungsrate (DLQ-Richtlinie) ist es der Antdér Tiere, die geheilt wurden
(Definition s. oben), an allen Tieren, die Uber. 000 Zellen/ml vor dem Trocken-
stellen aufwiesen.

Darlber hinaus wurde eine weitere Definition deuiNgektion berticksichtigt: Es
wird eine Neuinfektion angenommen, wenn in der tégtzMLP vor dem
Trockenstellen ein Zellgehalt von unter 100.000detéinl « 100.000 Zellen/ml)
vorhanden war und nach der Kalbung ein Zellgehadt itber 100.000 Zellen/ml
und zusatzlich mindestens eine Verdoppelung dervdZ dem Trockenstellen

gegeben ist.

9.2.3 ,Zytobakteriologische Neuinfektion* in der Trockenperiode

Fur die Aussagen uber die ,zytobakteriologischernuiffektionen® in der TP
wurden nur Tiere berticksichtigt, die neben eine2-T&ich eine PP1-Probe und
zudem in den MLP-Daten vor dem Trockenstellen uachrder Kalbung eine ,in-

dividuelle Kuhzellzahl* aufwiesen. Ein Tier mit tobakteriologischer
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Neuinfektion® musste sowohl als mikrobiologischl.@12.1) als auch als zyto-
logisch (111.9.2.2) neuinfiziert definiert wordeeis. ,Zytobakteriologisch gesund®
gebliebene Kihe, durften keine mikrobiologischeisaytologische Neuinfektion
Uber die TP gehabt haben und mussten vor dem Tmetekken als mikrobiologisch
(TS2-Probe negativ) und zytologisck X00.000 Zellen/ml) gesund klassifiziert

worden sein.

9.24 Klinische Mastitiden in der Trockenperiode und postpartum

Es wurden klinische Mastitiden, die wéahrend deruf in den ersten 60 Laktati-
onstagen auftraten, bertcksichtigt. Hierflr wurde Anzahl an Tieren, die min-
destens eine klinische Mastitis hatten, erfassts(Ms-Dokumentation, 111.7.1).
Falls eine Kuh mehrere klinische Mastitiden hatteirde dies nicht beachtet,
sondern die Kuh weiterhin als ,Mastitis-krank* bete¢. Eine klinische Mastitis
musste durch eine Sinnesprifung des Tierhalteenatdare Veranderungen (Ent-
zindungssymptome) aufweisen. Es wurden nur Kihadiget, die ein Trocken-

stell- und Kalbedatum aufwiesen und im Versuchsaeih trockengestellt wurden.

9.25 Energie-korrigierte Milchleistung (ECM) der ersten Milchleistungs-
prufung post partum
Fur die Auswertungen der Einsatzleistung der Kidehrder Kalbung wurde die
Energie-korrigierte Milchleistung (ECM) der erstdfiLP p. p. verwendet. Es
wurden nur Tiere inkludiert, die im Versuchszeitratrockengestellt wurden und
bei denen in den LKV-Daten die Milchmenge (in kd¢r Fett- und der Eiweil3-
gehalt (in %) in der ersten MLP angegeben warea.EBEM wurde entsprechend
dem INTERNATIONAL FARM COMPARISON NETWORK (2017) oh
folgender Formel berechnet:

(0,383 x % Fett + 0,242 * % Eiweifd + 0,7832) * kg Milch

kg ECM = 31138

9.2.6 .Individuelle Kuhzellzahlen* post partum

Es wurde die Hohe der ,individuellen Kuhzellzahleter ersten, der zweiten und
der dritten MLP p. p. betrachtet und zwischen dehdhdlungsgruppen verglichen.
Die Einheit der ,individuellen Kuhzellzah!l* wurdeomn LKV in x-tausend Zellen
angegeben. Fiur die Auswertung wurde die ZZ derijegga MLP logarithmiert
(dekadischer Logarithmus, lgf, um die Schiefe der Verteilung in den

Originaldaten zu reduzieren.
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9.2.7 Mikrobiologische Ergebnisse fur verschiedene Zeitrdme

Mithilfe der PP2- und PP3-Probe (2. und 3. Prolj))konnte die Eutergesundheit
in der frhen Laktation mikrobiologisch betrachietrden. Es wurde das Auftreten
mikrobiologischer Neuinfektionen fir verschiedergti@ume bis zum Zeitpunkt
der PP3-Probe berechnet. Zudem wurde untersuahyjiele Tiere in den entspre-

chenden Zeitraumen mikrobiologisch gesund geblieioh

9.2.7.1 Mikrobiologische Ergebnisse bis zum Zeitpunkt der 2 Probe post
partum
Fur die Auswertung der mikrobiologischen Ergebnigseden Zeitraum bis zum
Zeitpunkt der PP2-Probe (2. Probe p. p.) wurdenkilre betrachtet, die sowohl
eine TS2-, eine PP1- als auch eine PP2-Probe adwekir die Betrachtung der
mikrobiologischen Neuinfektionen bis zum Zeitpudkt PP2-Probe blieb der Be-
fund der PP1-Probe unberiicksichtigt. D. h., es eeaide Neuinfektion angenom-
men, sofern die TS2-Probe mikrobiologisch negatar wnd in der PP2-Probe
Euterpathogene (inkl. Mischinfektionen) nachgewieserden konnten.
Fur Kihe, die bis zum Zeitpunkt der PP2-Probe niilalogisch gesund geblieben
sind, musste erfullt sein, dass in allen drei Pnqd&2-, PP1-, und PP2-Probe) kein
Wachstum von Mastitiserregern festgestellt wurde.

9.2.7.2 Mikrobiologische Neuinfektionen zwischen den Zeitpokten der
1. und 2. Probe post partum

Bei dieser Fragestellung wurde der Befund der Pi@bd>(1. Probe p. p.) bertck-

sichtigt. Es wurden nur Tiere inkludiert, die irr @& keine mikrobiologische Neu-

infektion hatten und die alle drei relevanten Probefwiesen (TS2-, PP1- und PP2-
Probe). Es wurde eine Neuinfektion zwischen dentpdekt der PP1-Probe und

dem Zeitpunkt der PP2-Probe (2. Probe p. p.) angeren, sofern die TS2-Probe
sowie die PP1-Probe mikrobiologisch negativ waned im der PP2-Probe Euter-

pathogene (inkl. Mischinfektionen) nachgewiesendeuat

9.2.7.3 Mikrobiologische Ergebnisse bis zum Zeitpunkt der 3 Probe post
partum

Fur die Berechnungen der mikrobiologischen Ergedeniér den Zeitraum bis zum

Zeitpunkt der PP3-Probe (3. Probe p. p.) wurdeneKligtrachtet, die eine TS2-,

eine PP1-, eine PP2- und eine PP3-Probe aufwi&enPP1- und PP2-Probe
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blieben fir die Betrachtung der mikrobiologischeeulhfektionen bis zum Zeit-

punkt der PP3-Probe unbericksichtigt. Es wurde Bim@nfektion angenommen,

sofern die TS2-Probe mikrobiologisch negativ wad die PP3-Probe das Wachs-
tum von Mastitiserregern (inkl. Mischinfektionen)faies.

Bis zum Zeitpunkt der PP3-Probe mikrobiologischugekgebliebene Kiihe, hatten
eine negative (kein Wachstum von Mastitiserregd@®2-, PP1-, PP2- und PP3-
Probe.

9.2.7.4 Mikrobiologische Neuinfektionen zwischen den Zeitpokten der
1. und 3. Probe post partum

Bei dieser Fragestellung wurde der Befund der P®@bd>(1. Probe p. p.) berick-
sichtigt. Es wurden nur Tiere inkludiert, die irr @& keine mikrobiologische Neu-
infektion hatten und bei denen alle vier relevarfeoben vorlagen (TS2-, PP1-,
PP2- und PP3-Probe). Eine mikrobiologische Neuitdekzwischen dem Zeit-

punkt der PP1-Probe und dem Zeitpunkt der PP3-P{@b®robe p. p.) wurde
angenommen, wenn die TS2-Probe sowie die PP1-Pndyebiologisch negativ

waren und in der PP3-Probe Euterpathogene (inkkcMifektionen) nach-

gewiesen wurden.

9.2.8  Statistische Methoden

Die Unabhangigkeit der Anteile mikrobiologischentatogischer und ,zyto-

bakteriologischer“ Neuinfektionen und Heilungen waer Gruppenzugehdrigkeit
wurde sowohl in der Variante mit zwei (,mit AB* unghne AB*) als auch mit

vier Behandlungsgruppen (,ITS", ,ohne alles”, ,T$fhd ,TS und ITS*) mit dem

exakten Test nach Fisher untersucht. Das Auftred@nMastitiden und die mikro-
biologischen Neuinfektionen und Heilungen tber Tiehinaus wurden ebenfalls

in dieser Weise analysiert.

Da es sich bei der Energie-korrigierten Milchlemgu (ECM) und den
.individuellen Kuhzellzahlen“ p. p. um numerischat®n handelt, wurde fir jede
Behandlungsgruppe (,ITS", ,ohne alles®, ,TS, ,TRdITS", ,mit AB* und ,,ohne
AB") mithilfe des Shapiro-Wilk-Tests auf Normal- edGaul3verteilung gepruift
(SACHS & HEDDERICH, 2009). Waren die Daten beiderugpen, die
untereinander verglichen wurden, normalverteiltmkdir die Priafung der
Nullhypothese der t-Test zur Anwendung (HARMS, 1998ACHS &
HEDDERICH, 2009). Waren die Daten einer oder bei@ehandlungsgruppen
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nicht normalverteilt, wurde als Signifikanztest déann-Whitney-U-Test (Mann-
Whitney-Wilcoxon) fur die Auswertung verwendet (HMS, 1998).

9.3 Auswertungen der Eutergesundheit auf Betriebsebene

Fur die Auswertungen auf Betriebsebene standemDate 18 Herden (Anhang 3)
zur Verfigung. Bei 15 Betrieben waren Kiihe der Bdskeckvieh aufgestallt,
wéahrend drei Betriebe Braunvieh-Kihe hielten. Ven d8 Versuchsbetrieben ge-
horten sieben Betriebe der Kategorie 1 (< 200.08l&@/ml in den letzte drei MLP
vor Versuchsbeginn) und 11 Betriebe der Katego(ia 2wei der letzten drei MLP
< 250.000 Zellen/ml) an (Tabelle 3; Tabelle 18).

Um den Verlauf der Eutergesundheit in den Versuetngien zu beschreiben,
wurden zwei Zeitrdume definiert. Der erste Zeitraugimhaltete die 365 Tage vor
Versuchsbeginn im jeweiligen Betrieb und wurde Jakr vor ,RAST" definiert.
Als erstes Jahr im Versuch wurden die 365 Tage MaBuchsstart im Betrieb
gewahlt (2. Zeitraum).

9.3.1  Vergleichsebenen flur die Auswertungen der Eutergesulheit

Die Auswertungen wurden fur die 18 Betriebe als&@dheit, fur die einzelnen
Betriebe sowie fur die beiden gewéhlten Betrielelatien (Kategorie 1 und
Kategorie 2, 111.2.1) durchgefuhrt.

Fur die Betriebe als Gesamtheit wurden die Parameéd¢e Eutergesundheit
(111.9.3.2) fur die beiden Zeitraume (ein Jahr yBAST"/erstes Jahr im Versuch)
je Betrieb erhoben und anschliel3end verglichen.dgei drei Betrieben, die mit
einer Teilherde an der Studie teilnahmen (Anhandll3.3), wurden fir die
Berechnungen nur die Daten der Tiere eingeschlpsienm Versuch integriert
waren. Bei den 15 anderen Betrieben wurden alleeTiredie Berechnungen mit-
einbezogen. Es wurden zwei Grundgesamtheiten (Arm@aKihen im jeweiligen
Betrachtungszeitraum) gebildet. Dafir wurde derdbschnitt der Kuhzahl aller
MLP, welche innerhalb 365 Tage vor dem Startdatsattgefunden haben, als
Grundgesamtheit des ersten Zeitraums verwendetdfiizweiten Zeitraum wurde
entsprechend die durchschnittliche Anzahl der Kaitex MLP, welche innerhalb
365 Tagen nach dem Startdatum durchgefuhrt wuralsnGGrundgesamtheit ver-
wendet. Dies wurde fur die drei Teilherden ebesafath durchgefihrt, allerdings
wurden nur ,Versuchstiere” beriicksichtigt.



11l Material und Methoden 67

Bei den Betriebskategorien (Ill.2.1) wurde der é&dwe Parameter der Euter-
gesundheit (111.9.3.2) des ersten Zeitraums mit ddsa zweiten Zeitraums fur
Betriebe der jeweiligen Kategorie verglichen. Arsdbend wurde mit Hilfe von
Modellen untersucht, wie Zeitraum 1 und 2, Betriabsgorie 1 und 2 und deren
Wechselwirkung den jeweiligen Parameter beeinflusse

Die Parameter der Eutergesundheit (111.9.3.2) wardach je Betrieb analysiert.
U. a. wurden diese Ergebnisse fur die Gegenubknsgetier subjektiven Bewer-
tung der Landwirte mit den eigenen Auswertungsergsien (111.9.3.3) verwendet.

9.3.2 Parameter der Eutergesundheit

9.3.2.1 Behandelte klinische Mastitiden

Fur die Auswertung der Eutergesundheitsentwicklimglen Betrieben wurden
behandelte klinische Mastitiden betrachtet, welcliber die Mastitis-
Dokumentation sowie die AuA-Belege erfasst wurdér7). Es wurden in der TP
und in der Laktation aufgetretene behandelte ldhmesMastitiden berlicksichtigt.
Zuerst wurden die Mastitisfalle in den jeweiligeri@aumen ermittelt. Der Fall
einer behandelten klinischen Mastitis wurde defingds die eindeutige Diagnose
einer klinischen Mastitis, die eine Behandlungkzolge hatte. Eine Neuerkrankung
wurde dabei nach 14 Tagen angenommen (VEREINIGTE
INFORMATIONSSYSTEME TIERHALTUNG W.V. (VIT), 2016was zur Folge
hatte, dass eine Kuh mehrere Mastitisfalle in eidefraum haben konnte. Da die
Mastitisfalle (eine Kuh kann mehrere Félle gehatitdn) mit der Anzahl an Kiihen
(jede Kuh wird einmal gezahlt) nicht mittels stasisher Tests zwischen den beiden
Zeitraumen verglichen werden konnten, wurden Angathe Anzahl und Haufig-
keit gemacht.

Anschlie3end wurde eine Auswertung mit der AnzahKéhen, die mindestens
eine behandelte klinische Mastitis (,Mastitis-krgnkatten, durchgefuhrt. Es
wurde nur der erste behandelte Mastitisfall einein Kn ersten Zeitraum sowie im
zweiten Zeitraum bericksichtigt. Falls eine Kuh need behandelte klinische
Euterentziindungen in einem Zeitraum hatte, wurelg wicht beachtet, sondern die
Kuh weiterhin als ,Mastitis-krank” bewertet.
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9.3.2.2 ,Herdensammelmilchzellzahl* und ,theoretische Herdensammel-
milchzellzahl*
Fur den Verlauf der Eutergesundheit wurden die gidasammelmilchzellzahlen®
der einzelnen Betriebe berechnet (I11.6.2). Dazudsdlr den ersten Zeitraum die
mittlere ,Herdensammelmilchzellzahl* der 11 MLP wdem Startdatum erfasst.
Fur den zweiten Zeitraum wurde die mittlere ,Hersiammelmilchzellzahl” der 11
MLP nach dem Startdatum berechnet. Die Einheitidéeividuellen Kuhzellzahl*
wurde vom LKV in x-tausend Zellen angeben und weeden Auswertungen auf
Einzeltierebene logarithmiert (dekadischer Loganitis, logo), um die Schiefe der
Verteilung in den Originaldaten zu reduzieren.
Des Weiteren wurde die ,theoretische Herdensamnhehaellzahl“ beachtet. Vor
deren Berechnung (111.6.2) wurden die ,individuell&uhzellzahlen ebenfalls
logarithmiert (dekadischer Logarithmus). Fur dierdddnung wurden fur den
ersten Zeitraum die 11 MLP vor Versuchsbeginn umdién zweiten Zeitraum die

11 MLP nach Versuchsstart verwendet.

9.3.2.3 Neuinfektions- und Heilungsrate

Fiur die Berechnung der Neuinfektions- und Heiluaggiswurden die zwei Zeit-
raume anders definiert: Bei einer Annahme von daaichittlich 55 Tagen Trocken-
stehdauer wurde der zweite Zeitraum definiert adsZeit zwischen dem 55. Tag
nach dem Versuchsbeginn bis zu 365 Tage nach &artntersuchung. Kihe,
deren Kalbedatum in diesem Zeitintervall lag, znkur Grundgesamt des zweiten
Zeitraums. Der erste Zeitraum umfasste die ZeitT#ge vor dem Versuchsbeginn
bis zum Startdatum. Es wurden nur Tiere bertckigigidie vor der Kalbung und
danach eine ZZ in den LKV-Daten aufwiesen, was débhue, dass Tiere in der
ersten Laktation, die keine TP haben, ausgeschiagselen.

Die ZZ der MLP p. p. durfte bei beiden Zeitraumercla nach dem Endpunkt
liegen, sofern die Kalbung innerhalb der definierghasen stattfand. Die Neu-
infektions- und die Heilungsrate wurden entspredhater DLQ-Richtlinie
(DEUTSCHER VERBAND FUR LEISTUNGS- UND
QUALITATSPRUFUNGEN E.V. (DLQ), 2014) (I11.9.2.2) fiidie beiden
definierten Zeitraume berechnet.
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9.3.2.4 Milch-, Fett- und Eiweildmengenleistung

Bei den Berechnungen zu den Milch-, Fett- und Hlnengenleistungen wurden
fur den ersten Zeitraum die Daten aus den 11 MURlem Startdatum und fir den
zweiten Zeitraum die Daten aus den 11 MLP nach &antdatum verwendet.
Dabei handelte es sich jeweils um die TagesleistiengMilch-, Fett- und Eiweil3-
menge der Tiere. Zudem wurden die durchschnitthidhektationstage der beiden
Zeitraume (Mittelwert der Laktationstage jeder loksichtigten MLP) wie folgt
berechnet:

Summe Laktationstage

O Laktationstage = Anzahl laktierende Tiere

Es wurden bei den einzelnen MLP nur die Laktatiagstvon laktierenden Kiihen
(mit Angabe einer Milchleistung) bertcksichtigt, dar diese Tiere Daten zur
Tagesmilchleistung und Angaben zu Fett- und Einaiagien (in %) aufwiesen.
Die Tagesmilchmengenleistung wurde je Betrieb uadrZum als Mittelwert der
Tagesmilchleistungen aller fur den jeweiligen Zain betrachteten MLP berech-
net, es durften wiederum nur Tiere mit vollstandigPaten in der MLP
(Tagesmilchleistung, Fett- und Eiweil3prozentangéleejicksichtigt werden.

Die mittlere Tagesfettmengenleistung wurde naceiotier Formel ermittelt:

@ Tagesfettmenge in kg

_ Summe (Tagesmilchleistung (kg)/100 = Fett (%))
B Anzahl laktierende Tiere

Die mittlere Tageseiweildmengenleistung wurde natdehder Formel berechnet:

@ Tageseiweifdmenge in kg

_ Summe (Tagesmilchleistung (kg)/100 = Eiweif3 (%))
B Anzahl laktierende Tiere

Bei beiden Grdl3en wurden nur Tiere inkludiert, sheden MLP Angaben zur

Tagesmilchleistung sowie der Fett- und Eiweil3préezemthielten.
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9.3.2.5 Screenings

Fur den Vergleich der Eutergesundheitsentwicklunden Betrieben wurden auch
die Ergebnisse der Bestandsuntersuchungen (Scgsetirb.1) betrachtet. Fur die
Darstellung der Eutergesundheit im ersten Zeitrawmrden die mikrobiologischen
Befunde und Ergebnisse der CMT der zweiten Bestartdssuchung verwendet,
welche vor Versuchsbeginn stattfand. Fur die DHustg der Eutergesundheit im
zweiten Zeitraum wurden die mikrobiologischen Befeisowie die Ergebnisse der
CMT des ,Zwischenscreenings” verwendet. Diesesedung erfolgte nach einem
Jahr selektiven Trockenstellens.

Im ersten Schritt wurden fir beide betrachtetere&ungs die Anzahl an Euter-
vierteln mit mikrobiologisch positiven und negativ&lilchproben, die Erreger-
verteilung sowie die Anzahl der jeweiligen CMT-Kdas (,-“/Grad O, ,+"/Grad 1,
,t+/Grad 2, ,+++*/Grad 3 und ,S") dargestellt. Dabsteht die Angabe von ,S*
beim CMT fiur eine sichtbare Sekretveranderung, aviB. Flocken in der Milch.
Die mikrobiologischen Befunde wurden fur die Eutertel zusammen gefasst
(111.9.1). Euterviertel, die nicht laktierend warexer von denen die VAG-Probe
fehlte, wurden ausgeschlossen (Screening 2 n Z#8schenscreening” n = 22).
Im néchsten Schritt wurden die Ergebnisse der enwddestandsuntersuchung (Be-
funde und CMT-Ergebnisse) mit den Ergebnissen desschenscreenings” (Be-
funde und CMT-Ergebnisse) verglichen. Dafir wurdenmikrobiologischen Be-
funde zunachst eingeteilt in ,positiv* (Erregernaeis inkl. Mischinfektionen)
und ,negativ” (kein Erregernachweis). AnschlieRentblgte die Betrachtung der
Euterviertel mit ,Major Pathogens“-Nachweisen (ier dViiichprobe) an allen
negativen Eutervierteln und die Auswertung der Baugeteln mit ,Minor
Pathogens“-Nachweisen (in der Milchprobe) an allegativen Eutervierteln in den
jeweiligen Screenings. Zu den ,Major Pathogens” demr nach GREEN et al.
(2002) und GODDEN et al. (2003) u.Sxc. agalactiagSc. uberisSc. dysgalactiae
koagulase-positive  StaphylokokkenE. coli, Klebsiella spp., sonstige
EnterobacteriaceaandT. pyogenegezahlt. Den ,Minor Pathogens” wurden KNS
undC. boviszugeteilt (SERIEYS, 1985; GREEN et al., 2002).

Bei den CMT-Ergebnissen wurden die Milchproben Heterviertel eingeteilt in
negatives Ergebnis (,-“/Grad 0) und positives Ergslg,+“/Grad 1, ,++“/Grad 2,
,t++Grad 3, ,S").
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9.3.3  Statistische Methoden

Bei der Auswertung der Parameter der Eutergesundhede flr den Vergleich
aller Betriebe sowie der beiden Betriebskategobenkategorialen Grof3en der
exakte Test nach Fischer verwendet (SACHS & HEDIERI2009). Handelte es
sich um numerische Parameter, wurde zuerst di@iRgidfer Normalverteilung mit-
tels Shapiro-Wilk-Test durchgefihrt (SACHS & HEDDER, 2009). Da es sich
bei den statistischen Auswertungen bei allen Batneund bei beiden Betriebska-
tegorien um dieselben Betriebe im ersten und imtew&eitraum handelte, musste
bei den Signifikanztests eine verbundene/paarigh@bbe angenommen werden
(HARMS, 1998; SACHS & HEDDERICH, 2009). Bei normaiteilten nu-
merischen Grol3en wurde der t-Test fur verbundermbh@oRen zur Signifikanz-
prufung verwendet (HARMS, 1998; SACHS & HEDDERICRE]09). War keine
Gaul3verteilung feststellbar, kam der Wilcoxon-Vashen-Rang-Test (Wilcoxon
signed-rank test) zur Anwendung (HARMS, 1998).

Dartber hinaus wurde aul3er bei den Screeningssuicter inwiefern die beiden
Zeitraume (Zeitraum 1/Zeitraum 2) und die beidentriBeskategorien (Kate-
gorie 1/Kategorie 2) sowie deren Wechselwirkung Rissko fir den betrachteten
Parameter beeinflussen. Bei bindren Variablen werddogistisches gemischtes
Modell (generalized linear mixed model) verwende@ACHS & HEDDERICH,
2009), welches als feste Effekte den Zeitraumésrdahr im Versuch im Vergleich
zum Jahr vor ,RAST"), die Kategorie und deren Iatgion enthalt. Als zufalliger
Effekt wurde der Random Intercept des jeweiligetriBbes verwendet. Handelte
es sich um numerische Variablen, wurde mit einemaadien gemischten Modell
(linear mixed model) gearbeitet mit denselben fested zufélligen Effekten
(SACHS & HEDDERICH, 2009).

Bei den einzelnen Betrieben wurde bei numerischamarRetern ebenfalls zuerst
auf Normalverteilung geprift (Shapiro-Wilk-Test)duentsprechend dem Ergebnis
entweder ein t-Test fir nicht-verbundene Stichpnobébeide Grél3en
normalverteilt) oder ein Mann-Whitney-U-Test (Mawhitney-Wilcoxon, eine
oder beide GroRen nicht-normalverteilt) (HARMS, 899 SACHS &
HEDDERICH, 2009) verwendet.
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9.4 Auswertungen zur subjektiven Bewertung der Landwirte

9.4.1  Vergleich der eigenen Untersuchungsergebnisse miedsubjektiven
Bewertung der Landwirte
In diese Betrachtungen flossen die Inhalte der dmeidls Interview geflihrten
Fragebdgen ein (I11.3; Anhang 1X.1.1). Den am Pkbjeilnehmenden Landwirten
wurden im Rahmen des ersten Erhebungsbogens mé&hmagyen zu den von ihnen
erwarteten Veranderungen durch die Implementiedssy ST in ihren Betrieben
gestellt. Es wurde bewusst nach ihrer subjektivainMhg gefragt. Beim zweiten
Erhebungsbogen (Interview beim Betriebsbesuch aaem Jahr ST) wurden die-
selben Fragen erneut gestellt. Die Antworten derhBlter auf die Fragen wurden
den Ergebnissen der eigenen Auswertungen der egrz@&etriebe (s. u. a. IV.5.1)
gegenubergestellt.
Es wurden nur signifikante Veranderungen (VerbessgrVerschlechterung) der
bertcksichtigten Parameter beachtet. War kein féigniter Unterschied oder ein
tendenzieller Unterschied (p < 0,1) zwischen deddreBetrachtungszeitrdumen
vorhanden, wurde dies als keine Verdnderung getv®te Antworten der Tier-
halter aus dem zweiten Fragebogen wurden mit dganen Untersuchungs-
ergebnissen verglichen (beides im zweiten Zeitrautuflem wurde, sofern die
Frage in beiden Erhebungsbogen gestellt wurdeyVdr@anderung zwischen den

Antworten des ersten und des zweiten Fragebogegestallt.

9.4.1.1 Veranderung der Anzahl der Eutergesundheitsstorunge, der Euter-
gesundheit und der Milchleistung mit Einfihrung des Selektiven
Trockenstellens
Die Landwirte wurden in den Erhebungsbdgen nackr ibubjektiven Bewertung
gefragt, ob es zu einer Veranderung der Anzahlwargesundheitsstérungen, der
Eutergesundheit allgemein und der Milchleistung detr Einfuhrung des ST
kommt bzw., im zweiten Fragebogen, gekommen isheDkonnten sie eine Ver-
besserung, Verschlechterung oder keine Verandefgieghbleibend) angeben.
Die Antworten der Tierhalter auf diese Fragen warden entsprechenden Aus-
wertungsergebnissen der einzelnen Betriebe gegeyesiellt.
Die Frage nach einer Veranderung der Anzahl deergasundheitsstérungen seit
Implementierung des ST wurde nur im zweiten Fragehogestellt. Als Aus-

wertungsergebnis wurde die Anzahl der Tiere mitdastiens einer behandelten
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klinischen Mastitis (,Mastitis-krank) der einzelme Betriebe verwendet
(11.9.3.2.1; IV.5.1.1).

In beiden Erhebungsbégen wurden die Tierhalteragéfiob sie eine Verdnderung
der Eutergesundheit durch die Einfihrung des STaden. Als Untersuchungs-
ergebnisse wurden die ,theoretische Herdensamnaipaglizahl* (1V.5.1.3), die
.Herdensammelmilchzellzahl* (IV.5.1.2) sowie die WNi&fektions- und Heilungs-
rate (IV.5.1.4; IV.5.1.5) der einzelnen Betriebewendet.

Im ersten Erhebungsbogen wurden die Tierhalteaggfob sie eine Anderung der
Milchleistung in Ihren Betrieben mit Einfihrung d&3 erwarten. Diese Frage
wurde erneut im zweiten Erhebungsbogen gestells. Whtersuchungsergebnis
wurde die errechnete Tagesmilchmengenleistung (1\6bder einzelnen Betriebe
bertcksichtigt.

9.4.1.2 Antibiotikaeinsparung

Die Landwirte wurden im zweiten Erhebungsbogenaggfrwie viel Prozent der
Tiere ohne antibiotische Trockenstell-Praparatekieagestellt werden. Sie sollten
die Anzahl einschéatzen und den Gro3enbereicherer,@tt %", ,21-40 %", ,41-
60 %" und ,uber 60 %" zuordnen. Diese Angaben warden errechneten Daten
zum Trockenstellen gegentbergestellt (Gruppen A®B‘ und ,ohne AB®,
111.9.1.2). Es wurde fur die Berechnung die Tieqgpa der ,RAST-Tiere” und der
zweite Zeitraum verwendet. Die ermittelten Prozehlzn wurden denselben
GroRRenbereichen der Antwortmdglichkeiten der Lamtbaugeteilt (,unter 20 %",
.21-40 %", ,41-60 %" und ,uber 60 %").

9.4.2 Subjektive Bewertung weiterer Managementveranderungn mit
Einfuhrung des Selektiven Trockenstellens

Den Tierhaltern wurde im Rahmen der beiden Erhesluihgen auch Fragen bezilg-

lich den Veranderungen ihres Managements gedbeditAntworten der Tierhalter

wurden fir beide Fragebdgen dargestellt und, sofedglich, die Meinungs-

anderungen herausgearbeitet.

9.4.2.1 Veranderung des Arbeitsaufwandes

Die Tierhalter wurden in beiden Erhebungsbégenaggfiob sie eine Veranderung
des Arbeitsaufwandes durch den Versuchsbeginn eswa8ie konnten dabei an-
geben, dass sie Anderungen des Arbeitsaufwanddsr (Areeitsaufwand oder

langerfristig weniger Arbeitsaufwand) oder keinedfeerung erwarten. Im ersten
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Erhebungsbogen wurde dariiber hinaus nach dem ¢eschiehraufwand in Ar-
beitskraftstunden pro Woche gefragt, wobei folge@degorien zur Auswahl
standen: <1 Arbeitskraftstunde/Woche, 1-2 Arbegfktunden/Woche, 3-4 Ar-
beitskraftstunden/Woche, > 4 Arbeitskraftstundenéto Im zweiten Fragebogen
wurde dies genauso abgefragt und zudem nach eamérdéen Angabe der Hohe

des geschatzten Mehraufwandes in Arbeitskraftstupde Woche gebeten.

9.4.2.2 Bewertung aufgetretener Managementverbesserungen

Im ersten Erhebungsbogen wurde die Frage gegiblltdurch die Teilnahme am
Projekt ,RAST" eine Verbesserung des Managemeniseim Betrieben erwartet
wird. Die Landwirte konnten angeben, dass eine &&sbrung erwartet wird oder
nicht. Bei der Angabe einer erwarteten Managemebésserung wurde weiterhin
gefragt, mit welchen Verbesserungen gerechnet Wiadbei konnten die Betriebs-
leiter mehrere Antworten geben, welche zu folgeritiiegorien zusammengefasst
wurden: besserer ,Uberblick®, ,Sensibilisierung“ziglich der Eutergesundheit
der Herde und des Einzeltiers, Anderung der ,Behamstrategie”, Anderung
des Managements/der Struktur (,StrukturanderungWis haufigere Kontrollen
der Tiere (,Kontrolle®). Dieselbe Fragestellung ndiénselben Antwortmaoglich-
keiten wurde im zweiten Erhebungsbogen erneut lfeste

9.4.3 Erfahrungen und Restimee der Landwirte

9.4.3.1 Vor- und Nachteile des Selektiven Trockenstellens

Im Rahmen des Interviews zum zweiten Fragebogerdevudie Betriebsleiter
gebeten, die Vor- und Nachteile des Verfahrens 8Jeguber dem generellen
antibiotischen Trockenstellen zu benennen. DiehBker konnten jeweils mehrere
Antworten zu den Vor- und Nachteilen angeben, welahschlieRend in Kate-
gorien eingeteilt wurden.

Bei den Vorteilen ergaben sich folgende KategorighB-Reduktion® beim
Trockenstellen, ,hemmstofffreie Milch* fur die K&baufzucht, ,bessere Euter-
gesundheit®, ,Erfillung Vorgaben* (Erfillung desu@kes der Offentlichkeit zur
AB-Einsparung), ,Kostenersparnis® und ,Entscheidsimnffje“ (Befunde etc.
erleichtern die Entscheidung z. B. zur Merzung olath euterkranker Tiere). Die
im Folgenden genannten Kategorien wurden bei dezhtdden erfasst: erhdhter
LArbeitsaufwand”, ,Kosten* des ST, ,Entscheidungsfung” fir die einzelnen

Tiere, ob mit oder ohne antibiotisches Trockend®ediparat trockengestellt wird
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und der ,hohe Druck"” der Gesellschaft und der Mediicht zuteilbare Antworten
(zu wenig Nennungen, sinngemald nicht passend) wualtle sonstige Antwort-

maoglichkeiten erfasst.

9.4.3.2 Weitere Rickmeldungen der Landwirte in den Erhebungbdgen

Es wurden die Antworten auf weitere Fragen aus lgdgiden Erhebungsbégen
bertcksichtigt. Die Landwirte wurden zum Beispielbeiden Interviews gefragt,
ob sie durch das Verfahren des ST einen besseresrblitik Uber die
Eutergesundheit in ihren Betrieben erwarten undsidgelen Uberblick nach einem
Jahr im Versuch einschatzen. Daruber hinaus wudienTierhalter nach der
Weiterfihrung des ST in ihren Betrieben nach Begundlj des Projekts ,RAST*
gefragt, oder in welchem Umfang sie fur eine Wéiiteung des ST Unterstiitzung
von aul3en (HTA, Berater etc.) bendtigen. Auch des&iz von ITS vor Versuchs-
beginn und im Versuch wurde erhoben. Die Grundeali@rmeilnahme am Projekt
-RAST" wurden ebenfalls dargestellt. Kamen die Fnagn beiden Erhebungs-
bdgen vor, wurde die Veranderung zwischen den Ariemovor Versuchsbeginn

und nach einem Jahr ST beschrieben.



IV Ergebnisse 76

V. ERGEBNISSE

1 Trockenstellvorgange

Im Versuchszeitraum schieden zwei Betriebe aufgrordfamiliaren Problemen
bzw. zu hohem Arbeitsaufwand aus dem Projekt ,RA&TS, sodass im Folgenden

die Ergebnisse der Tiere von 18 Betrieben dardestetden.

1.1 .RAST-Tiere"

Insgesamt wurden wahrend des Versuchszeitraums,RANST-Tiere" trockenge-
stellt. Davon wurden 117 Kihe (9,17 %) zum Zeitgutds Trockenstellens nicht
behandelt (Gruppe ,ohne alles*) und 424 Tiere (334 erhielten einen internen
Zitzenversiegler (Gruppe ,ITS*). Der Gruppe ,TS“n(dbiotisches Trockenstell-
Praparat) wurden 347 Tiere (27,19 %) und der Grypfeund ITS" wurden 388
Kihen (30,41 %) zugeordnet (Abbildung 10).
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Abbildung 10: Zuteilung der ,RAST-Tiere* zu den Behandlungsgruppen
(n =1276)

(,ITS" [interner Zitzenversiegler], ,ohne alles" ¢gine Trockenstellbehandlung],
,1S" [antibiotisches Trockenstell-Praparat], ,TS dunITS* [antibiotisches
Trockenstell-Préaparat und interner Zitzenversigyler

Zusammengefasst ergeben sich fir die Gruppen ,mit Bzw. ,ohne AB* 735
Kihe (57,60 %), bei denen zum Zeitpunkt des Trostadiens AB verabreicht
wurden und 541 Tiere (42,40 %), die ohne antibibis Trockenstellbehandlung
verblieben (Abbildung 11).
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Abbildung 11: Zuordnung der ,RAST-Tiere" zu den Gru ppen ,ohne AB* und
»,mit AB* (n = 1276)

(,ohne AB* [kein antibiotisches Trockenstell-Prapierhalten], ,mit AB* [antibi-
otisches Trockenstell-Préaparat erhalten])

Es lasst sich zwischen den einzelnen Betriebengtiehlder nicht-antibiotisch
trockengestellten Tiere eine starke Streuung ekerfdo wurden bei einem Betrieb
71,43 % und bei einem anderen Betrieb 15,56 % BR&ST-Tiere" ohne antibi-
otische Trockenstell-Praparate trockengestellt.

1.2 Nach Entscheidungsbaum trockengestellte Tiere

Fur 952 der 1267 ,RAST-Tiere" konnte anhand dehaodenen Daten festgestellt
werden ob beim Trockenstellen entsprechend denchgittungsbaum gehandelt
wurde. Bei 19,33 % (n =184) dieser Tiere gab @mbErockenstellen Abwei-
chungen vom Entscheidungsbaum. 768 Tiere (80,6Waf)len anhand der Ent-
scheidungskriterien trockengestellt und in die éolden Auswertungen einge-
schlossen.

Die Landwirte nannten als Grunde fur AbweichungemvEntscheidungsbaum
z. B. Sorge um wertvolle Zuchttiere, hohe Milchiersy zum Zeitpunkt des
Trockenstellens oder Vermeidung von Wartezeiten clidurantibiotische
Trockenstell-Praparate. Zum Teil wurden aber auohMorfeld aufgetretene
klinische Mastitiden von den Tierhaltern nicht bekgichtigt.

Der Median zwischen dem Trockenstell-Datum undTd&t-Probe betrug 10 Tage
(Minimum: 28 Tage vor Trockenstell-Datum; MaximufinTag vor Trockenstell-
Datum). Abbildung 12 zeigt die Zuordnung zu den &etlungsgruppen fur die
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nach Entscheidungsbaum trockengestellten Tiere.
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Abbildung 12: Zuteilung, der nach Entscheidungsbaumtrockengestellten
Tiere zu den Behandlungsgruppen (n = 768)

(,ITS" [interner Zitzenversiegler], ,ohne alles* ¢gine Trockenstellbehandlung],
.15 [antibiotisches Trockenstell-Praparat], ,TS dunITS* [antibiotisches
Trockenstell-Préaparat und interner Zitzenversigyler

Bei 28,52 % der Tiere (n = 219) kam ein ITS zumsktr, bei 10,55 % (n = 81)
wurde keine Trockenstellbehandlung durchgefihrg magesamt zu 300 Trocken-
stellvorgangen ohne AB (39,06 %) fuhrte. Ein amtilsches Trockenstell-Praparat
wurde bei 27,47 % (n = 211) und ein AB und ein 168 33,46 % der Tiere

(n = 257) appliziert. Somit ging bei 468 Tieren ,@0%) das Trockenstellen mit
der Verwendung von antibiotischen Trockenstell-Brapen einher (Abbildung

13).

Bei Betrachtung, der nach Entscheidungsbaum tragstallten Tiere, wurden bei
einem Betrieb 62,22 % und bei einem anderen Bei®&B6 % der Kihe ohne

antibiotische Trockenstell-Praparate trockengestell
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Abbildung 13: Zuordnung der nach Entscheidungsbaumtrockengestellten
Tiere, zu den Gruppen ,ohne AB“ und ,mit AB* (n = 768)

(,ohne AB* [kein antibiotisches Trockenstell-Prapierhalten], ,mit AB* [antibi-
otisches Trockenstell-Préaparat erhalten])

2 Eutergesundheit der Einzeltiere in der Trockenperiale in
Abhéangigkeit von der Behandlung

2.1 Mikrobiologische Neuinfektionen und Heilungen

Fur die statistische Auswertung der mikrobiologathNeuinfektionen bzw.
Heilungen in der TP standen 615 Datensatze zuiigaerfg. Der Median zwischen
den betrachteten PP1-Proben und der Kalbung betengrage, maximal lagen
zwischen Kalbung und PP1-Probe 22 Tage. Die TSBdPravurden im Median
drei Tage vor dem Trockenstell-Datum gezogen (Maxim14 Tage). Aufgrund
des Nachweises von ,Schmutzkeimen® in allen vierG/Rroben wurden vier

Tiere ausgeschlossen (111.9.2.1).

Zwischen dem Entscheidungszeitpunkt der Mikrobi@dd S1-Probe) und dem
Zeitpunkt der Trockenstellbehandlung (TS2-Probddena26 Tiere (4,23 %) eine
mikrobiologische Neuinfektion.

Das Ergebnis der TP ist in Tabelle 5 dargestekisudd geblieben sind 78,19 %
der Tiere und eine bakteriologische Neuinfektiomaelbei 21,81 % der Kiihe fest-
gestellt. Von den 82 mikrobiologischen Neuinfekeanwaren bei 24 Infektionen
~-Minor Pathogens® nachweisbar. Die mikrobiologiscleilungsrate betrug

70,29 %. Betrachtet man die in der TS2-Probe miingvl Pathogens ,infizierten



IV Ergebnisse 80

Tiere als mikrobiologisch gesund (entsprechend &enscheidungsbaum), dann
heilten von 118 infizierten Tieren (,Major Pathogén/6 aus. Dies entspricht einer

mikrobiologischen Heilungsrate fur ,Major Pathogehdgektionen von 64,41 %.

Tabelle 5: Mikrobiologische Ergebnisse der Trockengriode

n=376 n =239
Behandlungsi™gesund Neu- krank Heilung in | Summe
gruppe | geblieben in| infektionen | geblieben % (n)
% (n) in% (n) | in% (n) 0
ITS 81,82 (108) 18,18 (2#)| 24,32 (9) | 75,68 (28)| 169
ohne alles 60,71 (34 39,29 (22) 56,25 (9) 43,75 (M 72
TS 76,25 (61)| 23,75 (19) 33,66 (3%) 66,34 (67) 181

TSund ITS | 84,26 (91)) 15,74 (17) 22,35(19) 77@H(| 193
Summe | 78,19(294) | 21,81(82) | 29,71(71) | 70,29(168) | 615
ohne AB | 75,53 (142) 24,47 (46) 33,96 (18)| 66,04 (35) 241
mitAB | 80,85 (152)| 19,15 (36) 28,49 (53)| 71,51 (133) 374

(2 signifikante Ergebnisse [p < 0,08]Trend [p < 0,1], ,ITS* [interner Zitzenver-
siegler] gegen ,ohne alles” [keine Trockenstellbehang], , TS" [antibiotisches
Trockenstell-Praparat] gegen ,, TS und ITS" [antildohes Trockenstell-Praparat
und interner Zitzenversiegler] und ,mit AB* [antdiisches Trockenstell-Praparat
erhalten] gegen ,ohne AB* [kein antibiotisches Tkegstell-Praparat erhalten])

Die Verteilung der nachgewiesenen Mastitiserregérdien 82 Neuinfektionen in
der TP war wie folgt (Abbildung 14): Jeweils 21 Ndaktionen (25,61 %) wurden
durch KNS als Gruppe, askulin-positiven StreptolekkSc. uberig11 von 82,
13,41 %], Enterokokken [5 von 82, 6,10 %], Laktokei [4 von 82, 4,88 %]) und
Mischinfektionen verursacht. Infektionen n8t aureusund coliformen Keimen
(E. coli[2], Klebsiellapneumoniad1], Serratiamarcescen$l]) wurden jeweils

viermal (4,88 %) festgestellt.
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Abbildung 14: Erregerverteilung bei den Neuinfektionen in der Trocken-
periode (n = 82)

(Mischinfektion [mehr als ein Mastitis-Erreger prdier nachgewiesen],
Mischinfektion_minor [mehr als ein Minor Pathogerden vier Milchproben eines
Tieres nachgewiesen))

Die Chance einer mikrobiologischen Heilung durch @rockenstell-Behandlung
mit AB liegt nicht signifikant hoher als bei Behdmag ohne antibiotische

Trockenstell-Praparate. In der Gruppe ,,ohne ABfltstgch dar, dass die Chance
einer Heilung bei Behandlung mit ITS 3,88-mal hoiserals bei keiner Trocken-

stellbehandlung (,ohne alles®) (95 %-Konfidenzinadt (KI): [0,97; 16,6],

p = 0,032). Wurden die Kihe mit einem antibiotistch&rockenstell-Praparat
behandelt, zeigt sich, dass die zusatzliche Verwegdvon ITS zu keinen

signifikant verbesserten Heilungschancen fuhrt.

Bei der mikrobiologischen Neuinfektionsrate zeigt Behandlung ohne AB zum
Zeitpunkt des Trockenstellens keine signifikantemtduschiede im Vergleich zu
einer antibiotischen Trockenstellbehandlung. Ddgohiologische Neuinfektions-

risiko ist bei Verwendung von ITS signifikant niegkr als bei keiner Trockenstell-
behandlung (OR = 0,35; 95 %-KI: [0,16; 0,73], p,8(B). Bei der Verwendung
von ITS zusatzlich zum antibiotischen Trockens®etparat stellen sich keine

signifikanten Unterschiede beziiglich des Neuinteidrisikos dar.
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2.2 Zytologische Neuinfektionen und Heilungen

Fur die Auswertung des zytologischen Geschehenserst&81 Trockenstell-
vorgange zur Verfugung (111.9.2.2). In Tabelle 6c&idie Ergebnisse der einzelnen
Behandlungsgruppen angeben. Es hatten 54 von 25dnleine Neuinfektion in
der TP, was einer Neuinfektionsrate von 21,26 %speitht (Grenzwert
100.000 Zellen/ml, 111.9.2.2). Nach der Definitionit mindestens einer Verdop-
pelung der ZZ p. p. (111.9.2.2) betragt die Neuktfensrate 18,11 % (n = 46). Eine
zytologische Heilung erfuhren 257 von 327 Tieremsveine Heilungsrate von
78,59 % ergibt.

Tabelle 6: Zytologische Ergebnisse der Trockenperae

n =254 n =327
Behandlungsigesund Neu- krank Heilung in | Summe
gruppeé | geblieben in infektionen | geblieben % (n%
% (n) in% (n) | in% (n) o
ITS 81,15 (99) | 18,85 (23) 17,50 (7) | 82,50 (33)| 162
ohne alles | 70,91 (39 29,09 (18) 35,71 (5) | 64,29 (9) 69
TS 71,88 (23)| 28,13 (9)| 25,98 (3B) 74,02 P94) 159

TSund ITS | 86,67 (39) 13,33(6) 17,12 (45) 82,8Bf| 191
Summe | 78,74(200) | 21,26(54) | 21,41(70) | 78,59(257) | 581
ohne AB | 77,97 (138 22,03 (39) 22,22 (12)| 77,78 (42)| 231
mit AB 80,52 (62) | 19,48 (15)| 21,25 (58)| 78,75 (215) 350

(@ signifikante Ergebnisse [p < 0,08]Trend [p < 0,1], ,ITS* [interner Zitzenver-
siegler] gegen ,ohne alles” [keine Trockenstellbetiang], ,, TS* [antibiotisches
Trockenstell-Préaparat] gegen ,TS und ITS" [antilEohes Trockenstell-Préaparat
und interner Zitzenversiegler] und ,mit AB* [antdiisches Trockenstell-Praparat
erhalten] gegen ,,ohne AB* [kein antibiotisches Tkenstell-Praparat erhalten])

Es liel3en sich keine signifikanten Unterschiedesziven den beiden Gruppen ,mit
AB* und ,ohne AB*“ erkennen. Dies stellte sich furednfektionen und fir
Heilungen dar. Bei den zytologischen Neuinfektiozeigte der Einsatz von ITS
sowohl allein als auch in Kombination zum antitsolien Trockenstell-Préparat
numerisch besserer Ergebnisse (,ohne alles”: 2&0éd ,ITS": 18,85 %; ,TS*:
28,13 % und , TS und ITS*: 13,33%). Diese UntersdRisind nicht signifikant. Es
zeigt sich ein Trend zu héheren Heilungschancem B@nhsatz von ITS zusatzlich
zum AB (OR = 0,59, 95 %-KI: [0,31; 1,10], p = 0,078 der Gruppe ,mit AB*.
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2.3 .Zytobakteriologische Neuinfektionen®

Von 519 berucksichtigten Tieren (111.9.2.3) hattet von 180 vor dem Trocken-
stellen ,zytobakteriologisch gesunden“ Tieren ejagtobakteriologische Neu-
infektion”, was einer Rate von 8,89 % entsprichird\bei der ZZ die Definition
mit der Verdoppelung des Zellgehalts p. p. (lll.9)2verwendet, infizierten sich
8,33 % der Tiere (n = 15) ,zytobakteriologisch*der TP. ,Zytobakteriologisch
gesund” geblieben in der TP 70,00 % (n = 126). &bdlle 7 sind die Ergebnisse
der einzelnen Behandlungsgruppen angegeben.

Tabelle 7: ,Zytobakteriologische Neuinfektionen* in der Trockenperiode

n =180
Behandlungs; gesund Neu- Summe
CIEERE geblieben in | infektionen in
% (n) % (n)
ITS 76,34 (71) 5,38 (8) 93
ohne alles 54,76 (23) 23,81 (310) 42
TS 66,67 (14) 4,76 (1) 21
TS und ITS 75,00 (18) 0,00 (0) 24
Summe | 70,00(126)* | 8,89(16)* 180
ohne AB 69,63 (94) 11,11 (B5)| 135
mit AB 71,11 (32) 2,22 (B 45

(2 signifikante Ergebnisse [p < 0,08]Trend [p < 0,1], ,ITS* [interner Zitzenver-
siegler] gegen ,ohne alles” [keine Trockenstellbehang], ,TS" [antibiotisches
Trockenstell-Praparat] gegen ,, TS und ITS" [antildohes Trockenstell-Praparat
und interner Zitzenversiegler] und ,mit AB* [antdiisches Trockenstell-Praparat
erhalten] gegen ,,ohne AB*® [kein antibiotisches Tkenstell-Praparat erhalten], *
nicht 100%, da nur Beachtung zytobakteriologiscleaiffektion [andere Anteile
zytologische oder bakteriologische Neuinfektionen])

Das Risiko einer ,zytobakteriologischen Neuinfektidetragt bei Verwendung
von AB zum Trockenstellen das 0,07-fache des Rssli@ keiner antibiotischen
Trockenstellbehandlung (95 %-KI: [0,00; 0,43], p,8043). Bei der Gruppe ,,0hne
AB* betragt das Neuinfektionsrisiko (zytobakterigisch) bei Verwendung eines
ITS das 0,18-fache des Risikos bei keiner Trocladihgthandlung (95 %-KI: [0,05;
0,62], p = 0,0022). Zwischen den beiden Behandigmggpen , TS* und , TS und
ITS* zeigt sich kein signifikanter Unterschied bgh¢h des ,zyto-
bakteriologischen Neuinfektionsrisikos® (p = 0,42).



IV Ergebnisse 84

2.4 Klinische Mastitiden

Funf Kihe (0,65 %) von 768 entwickelten eine kiohis Mastitis zwischen dem
Trockenstellen und der Kalbung (111.9.2.4). Drei t&entztindungen (0,64 %)
traten in der Gruppe der antibiotisch trockengéstelTiere auf. In der Gruppe
,ohne AB" kam es zu zwei klinischen Mastitiden (0%). Die Zuteilung zu den

einzelnen Behandlungsgruppen kann Tabelle 8 entreanwerden.

Tabelle 8: Klinische Mastitiden in der Trockenperiade

Behandlunas. Klinische Klinische | Anzahl Tiere in
rUDDe 951 Mastitiden in| Mastitiden Behandlungs-
gtk TP (n) | in TP (%) gruppe
ITS 02 0,00 219
ohne alles ¥ 2,47 81
TS 2 0,95 211
TS und ITS 1 0,39 257
Summe 5 0,65 768
ohne AB 2 0,67 300
mit AB 3 0,64 468

(2 signifikante Ergebnisse [p < 0,08]Trend [p < 0,1], ,ITS* [interner Zitzenver-
siegler] gegen ,ohne alles” [keine Trockenstellbehang], , TS" [antibiotisches
Trockenstell-Praparat] gegen ,, TS und ITS" [antildohes Trockenstell-Praparat
und interner Zitzenversiegler] und ,mit AB* [antdiisches Trockenstell-Praparat
erhalten] gegen ,ohne AB* [kein antibiotisches Tkegstell-Praparat erhalten])

Tiere der Gruppe ,mit AB* zeigen kein signifikanedrigeres Risiko eine klinische
Mastitis in der TP zu entwickeln im Vergleich zweflén der Gruppe ,,ohne AB*.
Wurde in der Gruppe ,,ohne AB* ein ITS zum Zeitpuulets Trockenstellens ver-
wendet zeigt sich ein Trend zu einem geringereik®isiner klinischen Mastitis

in der TP, verglichen mit keiner TrockenstellbeHand (OR = 0, 95 %-KI: [0,00;

1,96], p = 0,072). Zwischen den Gruppen , TS* und,dnd ITS" zeigt sich kein

signifikanter Unterschied bezuglich dem Auftretéinikcher Mastitiden.
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3 Eutergesundheit der Einzeltiere zwischen dem Zeitpukt
des Trockenstellens und verschiedenen Zeitpunktenopt

partum in Abhangigkeit von der Behandlung

3.1 Klinische Mastitiden zwischen dem Trockenstellen ud dem 60.
Laktationstag

Zwischen dem Trockenstellen und dem 60. Laktataap&ntwickelten 46 Kihe

(7,46 %) von 617 eine Klinische Mastitis (111.9.2.4n der Gruppe ,ohne AB*

zeigten sich 17 (6,94 %), in der Gruppe ,mit AB“rera es 29 klinische Mastitiden

(8,87 %) in diesem Zeitraum. Tabelle 9 stellt digdbnisse in den einzelnen Be-

handlungsgruppen dar.

Tabelle 9: Klinische Mastitiden zwischen dem Trockestellen und dem
60. Laktationstag

Behandlunas. Klinische Klinische Anzahl Tiere in
rUDDe 951 Mastitiden | Mastitiden Behandlungs-
S (n) (%) gruppe
ITS 7 4,02 174
ohne alles 10 14,08 71
TS 19 11,52 165
TS und ITS 10 4,83 207
Summe 46 7,46 617
ohne AB 17 6,94 245
mit AB 29 8,87 372

(2 signifikante Ergebnisse [p < 0,08]Trend [p < 0,1], ,ITS* [interner Zitzenver-
siegler] gegen ,ohne alles” [keine Trockenstellbehang], ,TS" [antibiotisches
Trockenstell-Praparat] gegen ,, TS und ITS" [antildohes Trockenstell-Praparat
und interner Zitzenversiegler] und ,mit AB* [antdiisches Trockenstell-Praparat
erhalten] gegen ,ohne AB* [kein antibiotisches Tkegstell-Praparat erhalten])

Die Verwendung eines AB zum Trockenstellen zeiggeygiber dem nicht-
antibiotischen Trockenstellen keine signifikantemtédschiede beziglich des
Risikos einer klinischen Mastitis vom Trockenstelleis zum 60. Laktationstag.
Werden in der Gruppe ,ohne AB" ITS zum Zeitpunktsd@&rockenstellens
verwendet, betragt das Risiko einer klinischen Miaddas 0,26-fache des Risikos
bei keiner Trockenstellbehandlung (95 %-KI: [0,0879], p = 0,01). Der Einsatz
von ITS und AB zeigt ein signifikant niedrigeressiRo einer klinischen Mastitis
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im Vergleich zur alleinigen Verwendung des AB (OR0:39, 95 %-KI: [0,16;
0,91], p = 0,02).

3.2 Mikrobiologische Neuinfektionen zwischen dem Trockestellen und
verschiedenen Zeitpunkten post partum

Der Median zwischen der Kalbung und den betracht@®®@2-Proben (2. Probe

p. p.) betrug 15 Tage (Minimum: 5 Tage, MaximumTage). Wurde der Zeitraum

bis zur PP3-Probe (3. Probe p. p.) fur die Ausweytllerangezogen, wurden nur

Tiere inkludiert, bei denen diese Milchprobe inrabhl1ll Wochen nach der

Kalbung gezogen wurde (Median: 61 Tage, MinimumT4de).

3.2.1 Neuinfektionen bis zum Zeitpunkt der 2. und 3. Prole

Es kdnnen fir die Auswertungen bis zur PP2-ProbBr@e p. p., 111.9.2.7.1) 497
Tiere bertcksichtigt werden. Von 307 Tieren, diden TS2-Probe bakteriologisch
negativ waren, haben 66 Kihe einen Nachweis voergathogenen in der PP2-
Probe, was einer Rate (mikrobiologische Neuinfeltioon 21,5 % entspricht. In
Tabelle 10 sind die Ergebnisse der einzelnen Bdhagslgruppen aufgefuhrt.

Das Risiko einer mikrobiologischen Neuinfektion bisn Zeitpunkt der PP2-Probe
betragt bei einer AB-Behandlung zum Zeitpunkt descKenstellens das 0,27-
fache des Risikos bei keiner AB-Behandlung (95 %-K0,14; 0,51],

p = 0,000013). Es zeigt sich, dass die mikrobicdodgé Neuinfektionsrate bis zum
Zeitpunkt der PP2-Probe signifikant hoher ist, weem antibiotisches
Trockenstell-Préaparat verwendet wird im Vergleicin Yerwendung von AB und
ITS (OR = 3,21, 95 %-KI: [0,96; 12,49], p = 0,038ei der Gruppe ,ohne AB*
zeigt sich zeigt sich ein Trend zu weniger mikrdtgischen Neuinfektionen bei
der Gruppe ,ITS" im Vergleich zur Gruppe ,ohne alldOR = 0,51, 95 %-KI:
[0,24; 1,11], p = 0,093).

Fur die Berechnung der mikrobiologischen Neuinfaktin bis zum Zeitpunkt der
PP3-Probe (3. Probe p. p., 111.9.2.7.3) stehen B@&8e zur Verfiigung. Es infi-
zierten sich 15,18 % der Tiere (n = 34) mikrobiadoh neu (Tabelle 10). Signifi-
kante Unterschiede zwischen den Behandlungsgrugipees keine. Bei Verwen-
dung von AB zum Zeitpunkt des Trockenstellens zsigh ein Trend zu weniger
mikrobiologischen Neuinfektionen im Vergleich zuner antibiotischen Trocken-
stellbehandlung (OR = 0,50, 95 %-KI: [0,21; 1,138} 0,093).
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Tabelle 10: Mikrobiologische Neuinfektionen bis zuen Zeitpunkten der PP2-

bzw. PP3-Probe

: : : . Anzahl Anzahl
Neumfgkﬂonen Neumfgkﬂonen TS2 ohnel TS2 ohne
Behandlungs- bis bis Befund Befund
gruppe PP2-/PP3-Probq PP2-/PP3-Prob¢ 2 3
(n) in % (PP2- | (PP3-
Probe) Probe)
ITS 30/14 26,79/17,50 112 80
ohne alles 208 41,67/24,24 48 33
TS 1%/6 17,19/13,95 64 43
TS und ITS 86 6,02/8,82 83 68
Summe 66/34 21,50/15,18 307 224
ohne AB 50/22° 31,25/19,47 160 113
mit AB 16912° 10,88/10,81 147 111

(@ signifikante Ergebnisse [p < 0,08]Trend [p < 0,1], ,ITS* [interner Zitzenver-
siegler] gegen ,ohne alles” [keine Trockenstellbetiang], , TS" [antibiotisches
Trockenstell-Préaparat] gegen ,TS und ITS" [antilEohes Trockenstell-Préaparat
und interner Zitzenversiegler] und ,mit AB* [antdiisches Trockenstell-Praparat
erhalten] gegen ,ohne AB* [kein antibiotisches Tkewstell-Praparat erhalten],
PP2-Probe [10-14 Tage nach Abkalbung], PP3-Prabd #§e nach Abkalbung])

3.3 Zwischen dem Trockenstellen und verschiedenen Zempmkten post
partum mikrobiologisch gesunde Tiere
3.3.1 Bis zum Zeitpunkt der 2. und 3. Probe mikrobiologish gesunde

Tiere

Es stehen 497 Tiere mit einer TS2-, einer PP1-eumet PP2-Probe zur Verfligung.
Von 307 Tieren sind bis zum Zeitpunkt der PP2-Pr@drobe p. p.) 207 Kihe
(67,43 %) mikrobiologisch gesund geblieben (111.9.2; Tabelle 11). Werden AB
zum Zeitpunkt des Trockenstellens verwendet, istChance bis zur PP2-Probe
mikrobiologisch gesund zu bleiben 2,18-mal héherMergleich zu keiner AB-
Behandlung (95 %-KI: [1,30; 3,71], p =0,0022). [Bé&nsatz von ITS in der Gruppe
.ohne AB* resultiert in einer 2,2-fach héheren Cbamikrobiologisch gesund zu
blieben im Vergleich zu keiner Trockenstellbehandly95 %-KI: [1,05; 4,66],
p = 0,034). In der Gruppe ,mit AB* ist die Chancesgnd zu bleiben signifikant
niedriger bei Verwendung eines AB verglichen mit Bembination aus ITS und
AB (OR =0,42, 95 %-KI: [0,18; 0,97], p = 0,032;5dle 11).
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Tabelle 11: Mikrobiologisch gesunde Tiere bis zu deZeitpunkten der PP2-
bzw. PP3-Probe

gesund | gesund | 0|l
Behandlungs; geblieben bis | geblieben bis Befund Befund
gruppe PP2-/PP3-Prob¢ PP2-/PP3-Probg
") in % (PP2- (PP3-
Probe) Probe)
ITS 7348 65,18/60,00 112 80
ohne alles 213 45,83/39,39 48 33
TS 43/29 67,19/67,44 64 43
TS und ITS 6953 83,13/77,94 83 68
Summe 207/413 67,43/63,84 307 224
ohne AB 95/612 59,38/53,98 160 113
mit AB 112/822 76,19/73,87 147 111

(2 signifikante Ergebnisse [p < 0,08]Trend [p < 0,1], ,ITS* [interner Zitzenver-
siegler] gegen ,ohne alles” [keine Trockenstellbehang], , TS" [antibiotisches
Trockenstell-Praparat] gegen ,, TS und ITS" [antildohes Trockenstell-Praparat
und interner Zitzenversiegler] und ,mit AB* [antdiisches Trockenstell-Praparat
erhalten] gegen ,ohne AB* [kein antibiotisches Tkegstell-Praparat erhalten])

Fur die Auswertung bis zur PP3-Probe (3. Probe)kgnnen 363 Kiihe einbezo-
gen werden (111.9.2.7.3). Von 224 Kuhen blieben T4de (63,84 %) bis zum Zeit-
punkt der PP3-Probe mikrobiologisch gesund (Taldel)e Die Chance mikrobio-
logisch gesund zu bleiben ist bei Verwendung vorzaB Zeitpunkt des Trocken-
stellens 2,4-mal hoher im Vergleich zum nicht-aotischen Trockenstellen
(95 %-KI: [1,33; 4,41], p = 0,0022). In der Grupdine AB* gibt es einen Trend
zu mehr mikrobiologisch gesund gebliebenen Tieweenn ITS anstatt keiner
Trockenstellbehandlung verwendet werden (OR = 29%%-KI: [0,93; 5,79],
p = 0,062). Zwischen der Gruppe ,TS und ITS" undS;Tgibt es beziglich
mikrobiologisch gesund gebliebenen Tieren keineniBigainten Unterschiede
(Tabelle 11).



IV Ergebnisse 89

4 Eutergesundheit und Milchleistung der Einzeltiere st

partum in Abhangigkeit von der Behandlung

4.1 Klinische Mastitiden post partum bis zum 60. Laktatonstag

Von 617 Tieren entwickelten 43 Kihe (6,97 %) eitinikche Mastitis zwischen
der Kalbung und dem 60. Laktationstag (111.9.2.4).der Gruppe ,ohne AB*
wiesen 15 Kihe (6,12 %) eine Euterentziindung aufdéh AB appliziert, waren
28 Kuhe (7,53 %) betroffen. Die Ergebnisse deradimen Behandlungsgruppe sind
in Tabelle 12 dargestellt.

Tabelle 12: Klinische Mastitiden zwischen Kalbung nd 60. Laktationstag

ceranaungsl (e | e | Sennaton
(n) (%) gruppe
ITS s 4,02 174
ohne alles 8 11,27 71
TS 19 11,52 165
TS und ITS 9 4,35 207
Summe 43 6,97 617
ohne AB 15 6,12 245
mit AB 28 7,53 372

(@ signifikante Ergebnisse [p < 0,08]Trend [p < 0,1], ,ITS* [interner Zitzenver-
siegler] gegen ,ohne alles” [keine Trockenstellbetiang], ,, TS" [antibiotisches
Trockenstell-Préaparat] gegen ,TS und ITS" [antilEohes Trockenstell-Préaparat
und interner Zitzenversiegler] und ,mit AB* [antdiisches Trockenstell-Praparat
erhalten] gegen ,,ohne AB* [kein antibiotisches Tkenstell-Praparat erhalten])

Bezuglich des Risikos einer klinischen Mastitis sotien der Kalbung und dem 60.
Laktationstag gibt es zwischen den Gruppen ,ohné Uil ,mit AB* keine signi-
fikanten Unterschiede. In der Gruppe ,ohne AB" Bgtrdas Risiko einer klinischen
Mastitis bei Verwendung eines ITS das 0,33-facl®eRisikos bei keiner Trocken-
stellbehandlung (95 %-KI: [0,10; 1,10], p = 0,04ih)der Gruppe ,mit AB* ist das
Risiko einer klinischen Mastitis bei VerwendungesnTS und eines AB signifi-
kant geringer verglichen mit einer antibiotischemwckenstellbehandlung (OR =
0,35, 95 %-KI: [0,14; 0,84], p = 0,010).
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4.2 Energie-korrigierte Milchleistung (ECM) der ersten Milchleistungs-
prufung post partum

Es wurden 612 Kihe in die Auswertung der Einsagtileg p. p. (ECM der 1. MLP

p. p.) eingeschlossen (111.9.2.5). Der Median déiMEdieser Tiere betrug 36,44 kg

in der ersten MLP. In Tabelle 13 sind das erstedritte Quartil, sowie der Median

der Einsatzleistung der Behandlungsgruppen ergibhtl

Tabelle 13: Einsatzleistung (ECM der 1. MLP in kg)

ECM Anzahl Tiere in
Behandlungsgruppe Median (Q1/Q3) Behandlungs-
gruppe
ITS 36,92 (31,99/41,02) 168
ohne alles 36,81 (32,23/40,20) 72
TS 36,11 (31,83/41,37) 172
TS und ITS 36,28 (32,35/40,84) 200
Summe 36,44 (32,06/41,05) 612
ohne AB 36,92 (32,06/40,95) 240
mit AB 36,24 (32,08/41,15) 372

(2 signifikante Ergebnisse [p < 0,08]Trend [p < 0,1], ECM [Energie-korrigierte
Milchleistung], MLP [Milchleistungsprufung], ,ITS{interner Zitzenversiegler]
gegen ,ohne alles* [keine Trockenstellbehandlung],S* [antibiotisches
Trockenstell-Préaparat] gegen ,TS und ITS" [antilEohes Trockenstell-Préparat
und interner Zitzenversiegler] und ,mit AB“ [antdiisches Trockenstell-Praparat
erhalten] gegen ,ohne AB*" [kein antibiotisches Tkenstell-Praparat erhalten], Q1
[1. Quartil], Q3 [3. Quartil])

Im Vergleich zum nicht-antibiotischen Trockenstellghrt die Anwendung von
AB zum Zeitpunkt des Trockenstellens zu keinenikgant besseren Ergebnissen
bei der Einsatzleistung der Tiere (p = 0,80, Allmilg 15).
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Abbildung 15: Einsatzleistung (ECM der 1. MLP in kg) der Gruppen "mit
AB" und "ohne AB" (n = 612)

(signifikante Ergebnisse p < 0,05, Trend p < 0,LCME [Energie-korrigierte
Milchleistung], MLP [Milchleistungsprufung], ,mit B* [antibiotisches
Trockenstell-Praparat erhalten], ,ohne AB“ [keintibiotisches Trockenstell-
Préaparat erhalten])

Es zeigt sich, dass die Einsatzleistung zwischen @Geippen ,ITS* und ,,ohne

alles” nicht signifikant verschieden ist (p = 0,8B)e Verwendung von ITS zusatz-
lich zum AB zum Zeitpunkt des Trockenstellens (Behlangsgruppe ,TS und

ITS") zeigt im Vergleich zur Applikation von AB (Bendlungsgruppe , TS") keine
signifikant besseren Ergebnisse bei der Einsataleis(p = 0,85).

4.3 .Individuelle Kuhzellzahlen* post partum

4.3.1 Erste Milchleistungsprufung

Bei den 611 Kihen, die in die Berechnung einbezagamen (111.9.2.6), betrug
der Median der ZZ der ersten MLP 1,49.0dn Tabelle 14 sind die Medianwerte
(1. Quartil/3. Quartil) der einzelnen Behandlungggren enthalten. Bezogen auf
den Zellgehalt bei der ersten MLP gibt es zwischi@ren, die ein AB zum
Zeitpunkt des Trockenstellens erhalten haben, uiftel, die keine antibiotischen
Trockenstell-Praparate erhielten, keine signifikantUnterschiede (p = 0,46,
Abbildung 16).
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Tabelle 14: Zellzahl der 1. Milchleistungsprifung p p.

ZZ 1. MLP Anzahl Tiere in
Behandlungsgruppe (Zehnerlogarithmus) Behandlungs-
Median (Q1/Q3) gruppe
ITS 1,52 (1,23/1,90) 168
ohne alles 1,59 (1,30/2,08) 72
TS 1,56 (1,32/2,21) 172
TS und ITS 1,38(1,18/1,73) 199
Summe 1,49 (1,23/1,92) 611
ohne AB 1,55 (1,26/1,93) 240
mit AB 1,48 (1,23/1,91) 371

(2 signifikante Ergebnisse [p < 0,0%],Trend [p < 0,1], ZZ [Zellzahl, Zehner-
logarithmus], MLP [Milchleistungsprifung], ,ITS* fiterner Zitzenversiegler]
gegen ,ohne alles* [keine Trockenstellbehandlung],S* [antibiotisches
Trockenstell-Praparat] gegen ,, TS und ITS" [antiliohes Trockenstell-Praparat
und interner Zitzenversiegler] und ,mit AB* [antdiisches Trockenstell-Praparat
erhalten] gegen ,ohne AB* [kein antibiotisches Tkenstell-Praparat erhalten], Q1
[1. Quartil], Q3 [3. Quartil])
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Abbildung 16: Zellzahl der 1. Milchleistungsprifung p. p. der Gruppen
"mit AB" und "ohne AB" (n = 611)

(signifikante Ergebnisse p < 0,05, Trend p < 0A[Zellzahl, Zehnerlogarithmus],
»Mit AB“ [antibiotisches Trockenstell-Praparat eltea], ,ohne AB" [kein antibi-
otisches Trockenstell-Praparat erhalten])
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Die Verwendung eines ITS zum Zeitpunkt des Troctadlens zeigt keine signifi-
kant besseren Ergebnissen bei der ZZ im Vergleighkeiner Trockenstell-
behandlung (p = 0,11, Abbildung 17).
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Abbildung 17: Zellzahl der 1. Milchleistungsprifung p. p. der Behandlungs-
gruppen "ITS" und "ohne alles" (n = 240)

(signifikante Ergebnisse p < 0,05, Trend p < 0A[Zellzahl, Zehnerlogarithmus],
LITS" [interner Zitzenversiegler], ,ohne alles* [kee Trockenstellbehandlung])

In der Gruppe ,mit AB* stellt sich dar, dass dierbination eines ITS und eines
AB zum Zeitpunkt des Trockenstellens zu signifikamédrigeren ZZ als die
Applikation des AB allein fuhrt (p = 0,000023, Alhing 18).
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Abbildung 18: Zellzahl der 1. Milchleistungsprifung p. p. der Behandlungs-
gruppen "TS und ITS" und "TS" (n = 371)

(signifikante Ergebnisse p < 0,05, Trend p < 0A[Zellzahl, Zehnerlogarithmus],
»1S und ITS" [antibiotisches Trockenstell-Prapanat interner Zitzenversiegler],
»1S" [antibiotisches Trockenstell-Praparat])

4.3.2  Zweite Milchleistungspriufung

Bei den 516 Kihen, die in die Berechnung einbezagamen (111.9.2.6), betrug
der Median der ZZ der zweiten MLP 1,54 {adn Tabelle 15 sind die Medianwerte
(1. Quartil/3. Quartil) der Behandlungsgruppen antdich. Es zeigt sich, dass
Kihe, die antibiotisch trockengestellt wurden, hisignifikant niedrigere ZZ
aufwiesen als Tiere, die keine antibiotische Troskellbehandlung erhielten
(p = 0,79, Abbildung 19).
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Tabelle 15: Zellzahl der 2. Milchleistungsprifung p p.

Z7Z 2. MLP Anzahl Tiere in
Behandlungsgruppe (Zehnerlogarithmus) Behandlungs-
Median (Q1/Q3) gruppe
ITS 1,57 (1,20/1,90) 139
ohne alles 1,54 (1,26/2,04) 61
TS 1,69 (1,26/2,11) 141
TS und ITS 1,40(1,20/1,87) 175
Summe 1,54 (1,20/1,99) 516
ohne AB 1,55 (1,23/1,93) 200
mit AB 1,53 (1,20/2,00) 316

(2 signifikante Ergebnisse [p < 0,0%],Trend [p < 0,1], ZZ [Zellzahl, Zehner-
logarithmus], MLP [Milchleistungsprifung], ,ITS* fiterner Zitzenversiegler]
gegen ,ohne alles* [keine Trockenstellbehandlung],S* [antibiotisches
Trockenstell-Praparat] gegen ,, TS und ITS" [antildohes Trockenstell-Praparat
und interner Zitzenversiegler] und ,mit AB* [antdiisches Trockenstell-Praparat
erhalten] gegen ,ohne AB* [kein antibiotisches Tkenstell-Praparat erhalten], Q1
[1. Quartil], Q3 [3. Quartil])
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Abbildung 19: Zellzahl der 2. Milchleistungsprifung p. p. der Gruppen
"mit AB" und "ohne AB" (n = 516)

(signifikante Ergebnisse p < 0,05, Trend p < 0A[Zellzahl, Zehnerlogarithmus],
»,mit AB* [antibiotisches Trockenstell-Praparat eltea], ,ohne AB* [kein antibi-
otisches Trockenstell-Préaparat erhalten])
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In der Gruppe ,ohne AB" zeigt die Verwendung eii€S bei den Zellgehalten
keine signifikant niedrigeren Ergebnisse verglichait keiner Trockenstell-
behandlung (p = 0,54).

In der Gruppe ,mit AB* stellt sich dar, dass dierwWendung von ITS und AB zum
Zeitpunkt des Trockenstellens zu signifikant nigdren ZZ im Vergleich zur
Applikation von AB fiihrt (p = 0,0036, Abbildung 20)
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Abbildung 20: Zellzahl der 2. Milchleistungsprufung p. p. der Behandlungs-
gruppen "TS und ITS" und "TS" (n = 316)

(signifikante Ergebnisse p < 0,05, Trend p < 0A[Zellzahl, Zehnerlogarithmus],
»1S und ITS" [antibiotisches Trockenstell-Prapanat interner Zitzenversiegler],
»13" [antibiotisches Trockenstell-Praparat])

4.3.3 Dritte Milchleistungsprifung

Der Median der ZZ in der dritten MLP p. p. betrug den 457 eingeschlossenen
Tieren, 1,69 log (111.9.2.6). In Tabelle 16 sind die Medianwerte Quartil/3.
Quartil) der ZZ bei den einzelnen Behandlungsgropteegestellt. Kiihe, die ohne
AB trockengestellt wurden, wiesen signifikant nigdre ZZ in der dritten MLP
nach der Kalbung auf im Vergleich zu antibiotisobckengestellten Tieren (p =
0,039, Abbildung 21). In der Gruppe ,ohne AB" zaigeich keine signifikanten
Unterschiede bei der Verwendung eines ITS vergtichenit keiner
Trockenstellbehandlung bezogen auf den Zellgepait@,83, Abbildung 22).
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Tabelle 16: Zellzahl der 3. Milchleistungsprifung p p.

ZZ 3. MLP Anzahl Tiere in
Behandlungsgruppe (Zehnerlogarithmus) Behandlungs-
Median (Q1/Q3) gruppe
ITS 1,64 (1,34/2,00) 121
ohne alles 1,61 (1,27/2,02) 52
TS 1,83 (1,44/2,24) 131
TSund ITS 1,67(1,32/2,11) 153
Summe 1,69 (1,34/2,07) 457
ohne AB 1,62(1,32/2,00) 173
mit AB 1,76 (1,36/2,19) 284

(2 signifikante Ergebnisse [p < 0,0%],Trend [p < 0,1], ZZ [Zellzahl, Zehner-
logarithmus], MLP [Milchleistungsprifung], ,ITS* fiterner Zitzenversiegler]
gegen ,ohne alles* [keine Trockenstellbehandlung],S* [antibiotisches
Trockenstell-Praparat] gegen ,, TS und ITS" [antildohes Trockenstell-Praparat
und interner Zitzenversiegler] und ,mit AB* [antdiisches Trockenstell-Praparat
erhalten] gegen ,ohne AB* [kein antibiotisches Tkegstell-Praparat erhalten])

log10 ZZ [*1000/ml]
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o p = 0.039
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mit AB ohne AB

Abbildung 21: Zellzahl der 3. Milchleistungsprifung p. p. der Gruppen
"mit AB" und "ohne AB" (n = 457)

(signifikante Ergebnisse p < 0,05, Trend p < 0A[Zellzahl, Zehnerlogarithmus],
»Mit AB“ [antibiotisches Trockenstell-Praparat eltea], ,ohne AB" [kein antibi-
otisches Trockenstell-Praparat erhalten])
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Abbildung 22: Zellzahl der 3. Milchleistungsprufung p. p. der Behandlungs-
gruppen "ITS" und "ohne alles" (n = 173)

(signifikante Ergebnisse p < 0,05, Trend p < 0A[Zellzahl, Zehnerlogarithmus],
LITS" [interner Zitzenversiegler], ,ohne alles” [kee Trockenstellbehandlung])

In der Gruppe ,mit AB“ zeigt sich ein Trend zu niggren ZZ bei Verwendung
eines ITS und AB im Vergleich zur alleinigen Apgaltion eines AB zum Zeitpunkt
des Trockenstellens (p = 0,075, Abbildung 23).
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Abbildung 23: Zellzahl der 3. Milchleistungsprifung p. p. der Behandlungs-
gruppen "“TS und ITS" und "TS" (n = 284)

(signifikante Ergebnisse p < 0,05, Trend p < 0A[Zellzahl, Zehnerlogarithmus],
MLP [Milchleistungsprifung], ,TS und ITS* [antibisiches Trockenstell-Praparat
und interner Zitzenversiegler], ,TS" [antibiotisch&rockenstell-Praparat])
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4.4 Mikrobiologische Neuinfektionen post partum

4.4.1 Neuinfektionen zwischen den Zeitpunkten der 1. un@. Probe bzw.
der 1. und 3. Probe
In die Betrachtung der mikrobiologischen Neuinfek&n zwischen den Zeit-
punkten der PP1- und der PP2-Probe (111.9.2.7. 2@ 497 Tiere eingeschlossen.
Von 239 Kihen zeigten 32 Tiere (13,39 %) eine nblolmgische Neuinfektion in
diesem Zeitraum. Es stellt sich dar, dass das &sitker mikrobiologischen Neu-
infektion signifikant niedriger ist wenn AB zum Zigunkt des Trockenstellens ver-
wendet werden verglichen mit keiner antibiotiscAieockenstellbehandlung (OR
=0,28, 95 %-KI: [0,11; 0,69], p = 0,0023). Inndithder Gruppe ,ohne AB* lassen
sich keine signifikanten Unterschiede zwischen @oppen ,ITS" und ,ohne
alles” darstellen. Auch zwischen den Gruppen , T84 yTS und ITS" zeigen sich
keine signifikanten Unterschiede (Tabelle 17).
Fur die Auswertung der mikrobiologischen Neuinfek#n zwischen den Zeit-
punkten der PP1- und PP3-Probe standen 363 Tiekéeriiigung (111.9.2.7.4). Die
Anzahl und Prozentangaben der neuen IMI in dieserralim sind in Tabelle 17
ersichtlich. Zwischen den Zeitpunkten der PP1- dad PP3-Probe entwickelten
von 176 Kuhen 22 Tiere (12,50 %) eine neue IMI.
Es zeigen sich zwischen den Behandlungsgruppee k@nifikanten Unterschiede
bezuglich den mikrobiologischen Neuinfektionen. Ber Gegeniiberstellung der
Gruppen ,mit AB“ und ,ohne AB* stellen sich keingysifikanten Unterschiede
dar (Tabelle 17).
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Tabelle 17: Mikrobiologische Neuinfektionen zwische den Zeitpunkten der
PP1- und PP2-Probe bzw. der PP1- und PP3-Probe

Anzahl Anzahl

Tiere Tiere

Be- Neuinfektionen Neuinfektionen ohne ohne
handlunas- PP1- bis PP2-Probe PP1- bis PP2-Probd Neu- Neu-
o\ 3 PP1- bis PP3-Prob{ PP1- bis PP3-Prob¢ infek- infek-

grupp (n) (%) tion tion
(PP2- (PP3-
Probe) | Probe)
ITS 19/11 20,65/14,50 92 67
ohne alles 5/2 18,52/15,38 27 17
TS 5/4 10,42/10,77 48 33
TSund ITS 3/5 4,17/8,08 72 59
Summe 32/22 13,39/12,50 239 176

ohne AB 24/13 20,17/15,29 119 84
mit AB 899 6,67/9,15 120 92

(@ signifikante Ergebnisse [p < 0,08]Trend [p < 0,1], ,ITS* [interner Zitzenver-
siegler] gegen ,ohne alles” [keine Trockenstellbetiang], , TS* [antibiotisches
Trockenstell-Préaparat] gegen ,TS und ITS" [antiliohes Trockenstell-Préaparat
und interner Zitzenversiegler] und ,mit AB“ [antdiisches Trockenstell-Praparat
erhalten] gegen ,,ohne AB* [kein antibiotisches Tkenstell-Praparat erhalten])
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5 Veranderungen auf Betriebsebene durch die Einflhrug

des Selektiven Trockenstellens

Im Durchschnitt wiesen die Versuchsbetriebe eineletegrof3e (Kihe in der MLP)
von 58 Milchkihen im ersten Zeitraum (ein Jahr \RAST") und 62 Milchkiihen
im zweiten Zeitraum (ein Jahr nach Versuchsbeguh)Fir das Jahr vor ,RAST"
wurden 1326 Tiere als Grundgesamt, fir das ersteidaVersuch wurden 1402
Tiere als Grundgesamtheit aus den MLP-Daten veretgfigbelle 18).

Tabelle 18: Durchschnittliche Kuhzahlen im 1. und 2 Zeitraum, Rasse der
gehaltenen Kiihe und Betriebskategorie der Versuchsriebe

Betriebs-| @ Kuhzahl | @ Kuhzahl Betriebs- ,

nummer | 1. Zeitraum | 2. Zeitraum Rasse kategorie VERUETSIEE
01- 89 93 FV 1 gesamte Herde
02- 49 66 FV 2 Teilherde
03- 36 36 FV 1 gesamte Herde
04- 73 70 FV 1 gesamte Herde
05- 84 85 FV 2 gesamte Herde
06- 49 59 FV 1 Teilherde
07- 71 73 BV 1 gesamte Herde
08- 55 55 BV 1 gesamte Herde
10- 43 43 FV 2 gesamte Herde
11- 56 54 FV 1 gesamte Herde
12- 65 69 FV 1 gesamte Herde
13- 43 50 FV 1 Teilherde
14- 64 69 FV 1 gesamte Herde
15- 50 54 FV 1 gesamte Herde
16- 67 73 FV 2 gesamte Herde
17- 62 63 FV 1 gesamte Herde
18- 52 51 BV 2 gesamte Herde
20- 42 44 FV 2 gesamte Herde

Summe 1326 1402

(FV [Fleckvieh], BV [Braunvieh], Teilherde [ca. 60ere der Herde im Versuch
integriert], @ [Durchschnitt])
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5.1 Veranderungen der Eutergesundheit und der Milchleitung in den
Versuchsbetrieben nach der Einfuhrung des Selektive Trocken-
stellens

511 Behandelte klinische Mastitiden

Im ersten Zeitraum wurden 244 behandelte kliniddastitisfalle festgestellt, was
bei 1050 Tieren (Grundgesamtheit 1. Zeitraum) 28%@24é€ehandelte klinische
Mastitisfélle ergibt. Nach Einfihrung des ST kanbes1107 Milchkihen (Grund-
gesamtheit 2. Zeitraum) zu 239 behandelten Mafsiigs (21,59 %).
AnschlieRend wurde untersucht, wie viel Tiere img#digen Zeitraum mindestens
eine behandelte klinische Mastitis aufwiesen (Twwar ,Mastitis-krank®,
11.9.3.2.1).

5.1.1.1 Alle Betriebe

Im ersten Zeitraum waren von 1050 Tieren 182 ,Misskirank” (17,33 %). 197
von 1107 Kuhen (17,80 %) hatten mindestens einarmigdite klinische Mastitis im
zweiten Zeitraum (Tabelle 19). Der Unterschied Ilgéiehi der ,Mastitis-kranken*
Tiere der beiden Zeitrdume ist nicht signifikanR© 1,03, 95 %-KI: [0,82; 1,30],
p = 0,82).

Tabelle 19: ,Mastitis-kranke® Tiere im 1. und 2. Zeitraum

Betriebs- | @ Kuhzahl | @ Kuhzahl | Betriebs- '\Q?‘:rt]'li's 'Y('?::"f('s
nummer | 1. Zeitraum| 2. Zeitraum| kategorie| ; o o S o
01- 89 93 1 25 23
02- 49 66 2 23 20°
03- 36 36 1 12 14
04- 73 70 1 10 5
05- 84 85 2 24 20
06- 49 59 1 i 12
07- 71 73 2 5 212
08- 55 55 1 11 10
10- 43 43 2 4 1
11- 56 54 1 12 25
12- 65 69 1 14 10
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Betriebs- | @ Kuhzahl | @ Kuhzahl | Betriebs- ,,Mast|t|“s- ,,Mast|t|“s-
nummer | 1. Zeitraum| 2. Zeitraum| kategorie il krank

: : 9 1. Zeitraum | 2. Zeitraum
13- 43 50 1 3 4
14- 64 69 1 11 40
15- 50 54 1 11 11
16- 67 73 2 4 1
17- 62 63 1 6 13
18- 52 51 2 13 19
20- 42 44 2 6 9
Summe 1050 1107 182 197
Betriebs- 642 672 122 120
kategorie 1
Betriebs- 408 435 79 91
kategorie 2

(®signifikante Ergebnisse [p < 0,08]Trend [p < 0,1], ,Mastitis-krank* [Tier mir
mind. einer klinischen Mastitis im betrachtetentZaim], Zeitraum 1 [ein Jahr vor
»,RAST"] und Zeitraum 2 [erstes Jahr im Versuch][Birchschnitt])

5.1.1.2 Betriebskategorien

Im ersten Zeitraum hatten 122 Tiere (19,00 %) unaweiten Zeitraum 120 Kihe

(17,86 %) mindestens eine behandelte klinische i&askei Betriebskategorie 1

(Tabelle 19). Es zeigen sich keine signifikantenddschiede zwischen dem ersten
und zweiten Zeitraum (OR = 0,93, 95 %-KI: [0,624], p = 0,62).

Bei Betriebskategorie 2 entwickelten im ersten raeitn 79 Kuhe (19,36 %) und

im zweiten Zeitraum 91 Tiere (20,92 %) mindesteme doehandelte klinische

Mastitis (Tabelle 19). Es gibt keinen signifikanteimterschied beztliglich den

behandelten klinische Mastitiden zwischen den beiBetrachtungszeitraumen

(OR = 1,10, 95 %-KI: [0,78; 1,57], p = 0,61).

Mit Hilfe eines logistischen gemischten Modellsr{gelized linear mixed model)

wurde der Einfluss der Betrachtungszeitraume (deitr 1 und 2) und der beiden
Betriebskategorien sowie deren Wechselwirkung asf Risiko eine behandelte

klinische Mastitis zu entwickeln, untersucht (Tab&0).
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Tabelle 20: Einfluss der Betrachtungszeitraume, deBetriebskategorien und
deren Interaktion auf behandelte klinische Mastiticen (Ergebnisse logistisches

gemischtes Modell)

o] SOt o]

Intercept -1,47 0,55 0,23 001
(Refezr.er?ze Iir.a_;giltraur 0,20 0,34 0,82 0,55
(Refef::zglggteegorie y| 006 0,38 0,94 0,87
2. Zeitlrnatl?rrriﬁg)tre]gorie 2 0,14 0,23 1,15 0,54

(3signifikante Ergebnisse [p < 0,08]Trend [p < 0,1], Intercept [Konstante], feste
Effekte: 2. Zeitraum [erstes Jahr im Versuch] uraddgorie 2, zufalliger Effekt pro
Betrieb, 1. Zeitraum [ein Jahr vor ,RAST"])

Es zeigt sich, dass im zweiten Zeitraum wenigerahdhlte klinische Mastitiden
auftraten als im ersten Zeitraum, dies ist nicghigikant (p = 0,55, Tabelle 20).
Darlber hinaus entwickelten weniger Kihe in Begrelder Kategorie 2 eine
klinische Mastitis, die behandelt wurde, im Verghkezu Kategorie 1. Der Unter-
schied ist nicht signifikant (p = 0,87, Tabelle 2Mas Risiko fur behandelte
klinische Mastitiden ist von Betrieben der Kategatiim ersten Zeitraum gegen
im zweiten Zeitraum aufs d®,88-fache

Betriebe der Kategorie 2

(= 0,82*0,94*1,15) reduziert, dies ist nicht sigkéint (p = 0,54, Tabelle 20).

5.1.2

Die Mittelwerte der ,Herdensammelmilchzellzahlemlekadischer Logarithmus,

,Herdensammelmilchzellzahl*

[11.9.3.2.2) der einzelnen Versuchsbetriebe fursk&len Zeitrdume sind in Anhang

4 dargestellt.

5.1.2.1 Alle Betriebe

Der Mittelwert der ,Herdensammelmilchzellzahlent fille Betriebe liegt sowohl

fur den ersten Zeitraum, als auch fir den zweiteitr&im bei 1,82 (Anhang 4). Es
zeigt sich, dass sich die ,Herdensammelmilchzeltzater Betriebe zwischen den

beiden ZeitrAumen nicht signifikant unterscheiget ©,88).
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5.1.2.2 Betriebskategorien

Bei Betrieben der Kategorie 1 betrug der Mittelweer ,Herdensammelmilch-
zellzahlen® 1,78 im ersten Zeitraum und 1,81 im iteveZeitraum (Anhang 4). Der
Mittelwert der ,Herdensammelmilchzellzahl” ist bBetrieben der Kategorie 1
zwischen den beiden Betrachtungszeitrdumen nignifé&ant verschieden (p =
0,60). Der Mittelwert der ,Herdensammelmilchzellatt der Betriebe der Kate-
gorie 2 betrug im ersten Zeitraum 1,88 und im zereieitraum 1,85 (Anhang 4).
Der Unterschied der ,Herdensammelmilchzellzahlewiszhen den beiden
Betrachtungszeitrdumen ist nicht signifikant (p,310.

Mittels eines linearen gemischten Modells (lineaxed model) wurde der Effekt
der beiden Zeitrdume und der beiden Betriebskamgsowie deren Interaktion
auf die Hohe der ,Herdensammelmilchzellzahlen® @tB&cher Logarithmus)
Uberprift (Tabelle 21).

Tabelle 21: Einfluss der Betrachtungszeitraume, deBetriebskategorien und

deren Interaktion auf die ,Herdensammelmilchzellzak* (Ergebnisse lineares
gemischtes Modell)

Regressions- Standard- Wert
koeffizient fehler P

Intercept 1,78 0,03 2*1t§a
2. Zeitraum

(Referenz 1. Zeitraum) 0,02 0,03 0,52
Kategorie 2

(Referenz Kategorie 1) 0,09 0,05 0,055
Interaktion

(2. Zeitraum:Kategorie 2) -0,05 0,05 0,39

(2 signifikante Ergebnisse [p < 0,08]Trend [p < 0,1], Intercept [Konstante], feste
Effekte: 2. Zeitraum [erstes Jahr im Versuch] uraddgorie 2, zufalliger Effekt pro
Betrieb, 1. Zeitraum [ein Jahr vor ,RAST"])

Die ,Herdensammelmilchzellzahl” ist im zweiten Zaiim hoher als im ersten
Zeitraum, dieser Unterschied ist nicht signifikgmt= 0,52, Tabelle 21). Betriebe
der Kategorie 2 haben im Vergleich zu BetriebenKiegorie 1 tendenziell eine
hohere ,Herdensammelmilchzellzahl* (p = 0,055, Tieb21). Betriebe der Kate-
gorie 2 haben im zweiten Zeitraum im Mittel um 0l6Go Zellen (= 0,02+0,09-

0,05) hohere ,Herdensammelmilchzellzahlen* (in &gy als Betriebe der Kate-
gorie 1 im ersten Zeitraum. Dieses Ergebnis idttrsggnifikant (p = 0,39, Tabelle
21).
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5.1.3 »Theoretische Herdensammelmilchzellzahl®
Die Mittelwerte der ,theoretischen Herdensammelhzkdlzahlen* (dekadischer
Logarithmus, 111.9.3.2.2) der Versuchsbetriebe diig beiden betrachteten Zeit-

raume sind in Anhang 5 dargestellt.

5.1.3.1 Alle Betriebe
Fur alle Betriebe liegt der Mittelwert der ,theasehen Herdensammelmilch-
zellzahl® fir den ersten sowie den zweiten Zeitréhen1,79 (Anhang 5) und der

Unterschied zwischen den ZZ ist nicht signifikgmt=(0,98).

5.1.3.2 Betriebskategorien

Bei Betriebskategorie 1 lag die ,theoretische Hesd@nmelmilchzellzahl® im
ersten Zeitraum bei 1,75 und im zweiten Zeitraum &7 (Anhang 5). Der
Unterschied der Mittelwerte der ,theoretischen ashmmelmilchzellzahlen® ist
bei Betriebskategorie 1 zwischen den beiden Zeaitgiu nicht signifikant
verschieden (p = 0,60). Bei Betriebskategorie 2ugetlie ,theoretische Herden-
sammelmilchzellzahl* im ersten Zeitraum 1,85 und Zmeiten Zeitraum 1,82
(Anhang 5). Diese Mittelwerte der ,theoretischerrdémsammelmilchzellzahlen®
der beiden Zeitrdume sind bei Kategorie 2 nichtifiigant verschieden (p = 0,24).
Mittels eines linearen gemischten Modells (lineated model) wurden die Effekte
der beiden Betriebskategorien und der beiden Zeitgasowie deren Wechsel-
wirkung auf die Hohe der ,theoretischen Herdensammhehzellzahlen®
(dekadischer Logarithmus) Gberpruft (Tabelle 22).

Tabelle 22: Einflusses der Betrachtungszeitrdume ait Betriebskategorien und

deren Interaktion auf die , theoretische Herdensammébmilchzellzahl®
(Ergebnisse lineares gemischtes Modell)

Regressions- Standard- Wert
koeffizient fehler P

Intercept 1,75 0,03 o*1ifa
2. Zeitraum

(Referenz 1. Zeitraum) 0,02 0,03 0,52
Kategorie 2

(Referenz Kategorie 1) 011 0,04 0,028
Interaktion

(2. Zeitraum:Kategorie 2) 0,05 0,05 0,32

(3 signifikante Ergebnisse [p < 0,08]Trend [p < 0,1], Intercept [Konstante], feste
Effekte: 2. Zeitraum [erstes Jahr im Versuch] uradggorie 2, zufélliger Effekt pro
Betrieb, 1. Zeitraum [ein Jahr vor ,RAST"])
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Die ,theoretische Herdensammelmilchzellzahl* istzmeiten Zeitraum héher als
Im ersten Zeitraum, dies ist nicht signifikant (0:52, Tabelle 22). Betriebe der
Kategorie 2 haben im Vergleich zu Betrieben derelgatie 1 eine signifikant
hohere ,theoretische Herdensammelmilchzellzah¥ (9023, Tabelle 22). Bei Be-
trachtung der Interaktion zeigt sich, dass BetrigdreKategorie 2 im zweiten Zeit-
raum im Mittel um 0,07 log Zellen (= 0,02+0,11-0,05) hohere ,theoretische
Herdensammelmilchzellzahlen” (in tausend) aufweiseNergleich zu Betrieben
der Kategorie 1 im ersten Zeitraum. Dies ist ngghifikant (p = 0,32, Tabelle 22).

5.14 Neuinfektionsrate
Die berechneten Neuinfektionsraten (111.9.3.2.3y @&zelnen Betriebe, aller

Betriebe sowie der beiden Betriebskategorien sitinhang 6 enthalten.

5.1.4.1 Alle Betriebe

Es standen 1482 Kihe zur Verfigung, von denen &&& Tem ersten definierten
Zeitraum und 728 Kilhe dem zweiten definierten Zeitn (111.9.3.2.3) zugeteilt
wurden. Im ersten Zeitraum kam es bei 41 Tieren6({@ %) und im zweiten Zeit-
raum bei 59 Tieren (17,77 %) zu einer Neuinfekiidnhang 6). Die Neuinfek-
tionsraten der beiden Zeitrdume weisen keine sigmfen Unterschiede auf
(OR =1,01, 95 %-KI: [0,64; 1,61], p = 1). Fur dBetrieb mit der Nummer 20-
konnte keine Neuinfektionsrate fur den ersten Zaitr berechnet werden, da zu
wenige Daten zur Verfigung standen (Anhang 6). Aufd des Versuchsbeginns
und der saisonalen Abkalbung in diesem Betriebrladje ZZ der Tiere vor der

Kalbung auf3erhalb des ersten Betrachtungszeitraums.

5.1.4.2 Betriebskategorien

In Betrieben der ersten Kategorie hatten im erZetraum 23 von 144 mit unter
100.000 Zellen/ml trockengestellten Tieren eine iNfektion, was 15,97 % ent-
spricht. Im zweiten Zeitraum betrug die NeuinfekSoate bei denselben Betrieben
20,35 % (n = 46). Bezuglich der Neuinfektionsragggiz sich bei Betrieben der
Kategorie 1 zwischen den beiden Betrachtungszeitesikein signifikanter Unter-
schied (OR = 1,34, 95 %-KI: [0,16; 0,91], p = 0,34 der zweiten Betriebskate-
gorie hatten im ersten Zeitraum 18 Tiere (20,45 im zweiten Zeitraum 13
Kihe (12,26 %) eine Neuinfektion. Bei der zweiteptribskategorie ist der
Unterschied der Neuinfektionsrate der beiden Zam@ nicht signifikant
(OR = 0,55, 95 % KI: [0,23; 1,27], p = 0,17).
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Mit Hilfe eines logistischen gemischten Modellsr{gealized linear mixed model)
wurde der Einfluss der Betrachtungszeitrdume undBedriebskategorien sowie
deren Wechselwirkung auf das Risiko einer Neuindektintersucht (Tabelle 23).

Tabelle 23: Einfluss der Betrachtungszeitraume, deBetriebskategorien und

deren Interaktion auf die Neuinfektionsrate (Ergebnsse logistisches
gemischtes Modell)
Regressions; Standard- ,
koeffizient | fehler | 0dds ratio] p-Wert
Intercept -1,91 0,60 0,15 0,002
2. Zeitraum
(Referenz 1. Zeitraum) 1,12 0,70 3,32 0,89
Kategorie 2
(Referenz Kategorie 1) 0,23 0,41 1,26 0,57
Interaktion
(2. Zeitraum:Kategorie 2) %8 0,50 0,42 0,08

(3 signifikante Ergebnisse [p < 0,08]Trend [p < 0,1], Intercept [Konstante], feste
Effekte: 2. Zeitraum [Kalbung zwischen dem 55. hagh Startdatum bis 365 Tage
nach dem Startdatum] und Kategorie 2, zufalliggel&fpro Betrieb, 1. Zeitraum
[Kalbung innerhalb 365 Tage vor dem Startdatum])

Im zweiten Zeitraum gibt es tendenziell mehr Neeittibnen als im ersten Zeit-
raum (p = 0,089, Tabelle 23). Betriebe der Kateg@rnaben mehr Neuinfektionen
als Betriebe der Kategorie 1, dies ist nicht sigatft (p = 0,57, Tabelle 23). Die
Untersuchung der Interaktion stellt dar, dass Bb&ider Kategorie 2 im zweiten
Zeitraum ein 1,74-fach (= 3,32*1,26*0,42) hoherasik® fur eine Neuinfektion
als Betriebe der Kategorie 1 im ersten Zeitraunehabieses Ergebnis ist ein Trend
(p = 0,079, Abbildung 24; Tabelle 23).



IV Ergebnisse 109

= Kat. 1
e Kat. 2

odds ratio
2.0
Il

1.5

1.0

Zeitraum

Abbildung 24: Einfluss der Interaktion zwischen denBetrachtungszeitrdumen
Zeitraum 1 und 2 und den Betriebskategorien 1 und 2uf die Neuinfektions-
rate

(Zeitraum 1 [Kalbung innerhalb 365 Tage vor demrt8&um] Zeitraum 2
[Kalbung zwischen dem 55. Tag nach Startdatum 6& Bage nach dem Start-
datum], Kat. 1 [Betriebskategorie 1], Kat. 2 [Bebskategorie 2])

5.1.5 Heilungsrate
Die berechneten Heilungsraten (111.9.3.2.3) derzeinen Betriebe, aller Betriebe

sowie der beiden Betriebskategorien sind im Anhaegthalten.

5.1.5.1 Alle Betriebe

Es wurden 531 Tiere dem ersten Zeitraum und 728Tdem zweiten Zeitraum
zugeordnet (111.9.3.2.3). Im ersten Zeitraum kanb@is223 von 299 Tieren, die mit
tber 100.000 Zellen/ml trockengestellt wurden, zZoewe Heilung, was einer
Heilungsrate von 74,58 % entspricht. Im zweitentrdeim kam es bei 290 Kiihen
(73,23 %) zu einer Heilung. Es zeigt sich, dassHbBdungsraten der beiden Be-
trachtungszeitraume nicht signifikant verschiedad §OR = 0,93, 95 %-KI: [0,65;
1,33], p = 0,73). Aufgrund zu weniger vollstandigatenséatze konnte neben dem
Betrieb mit der Nummer 20- (IV.5.1.4.1) auch fiUnd&etrieb mit der Nummer 02-

keine Heilungsrate fir den ersten Zeitraum bereicheeden (Anhang 7).

5.1.5.2 Betriebskategorien

Bei Betrieben der ersten Kategorie (drei letzte MWMBr Versuchsstart
< 200.000 Zellen/ml) kam es im ersten Zeitraum 13kl Tiere (76,22 %) und im
zweiten Zeitraum bei 158 Kihen (72,81 %) zu einellithg. Der Unterschied der
Heilungsraten der beiden Zeitraume ist nicht sigaift (OR = 0,84, 95 %-KI:
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[0,52; 1,34], p = 0,49). Bei Betrieben der zwelkategorie (in zwei der letzten drei
MLP < 250.000 Zellen/ml) lag die Heilungsrate b&i93 % (n = 114) im ersten
Zeitraum und bei 73,74 % (n = 132) im zweiten Zeitn. Der Unterschied der
Heilungsraten zwischen den beiden Zeitraumen baidben der Kategorie 2 ist
nicht signifikant (OR = 1,1, 95 %-KI: [0,62; 1,91,=0,79).

Mittels eines linearen gemischten Modells (line@&ead model) wurden die Effekte
der beiden Betriebskategorien und der beiden Zgitedsowie deren Wechsel-
wirkung auf die Heilungsrate Uberpruft (Tabelle.24)

Tabelle 24: Einfluss der Betrachtungszeitrdume, deBetriebskategorien und

deren Interaktion auf die Heilungsrate (Ergebnisselogistisches gemischtes
Modell)

] S| o ]

Intercept 1,67 0,58 5,29 0,004
(Refezr.er?;e Iir.agg?trau m) 0,72 0,56 0,49 0,20
(Refe}::rgiglgz;teegzorie 1) 041 0,39 0,66 0,29
2. Zeitlrnafﬁrrr?:ll(ég[relgorie 2 0,52 0,38 1,68 0,17

(3 signifikante Ergebnisse [p < 0,08]Trend [p < 0,1], Intercept [Konstante], feste
Effekte: 2. Zeitraum [Kalbung zwischen dem 55. hagh Startdatum bis 365 Tage
nach dem Startdatum] und Kategorie 2, zufalliggel&fpro Betrieb, 1. Zeitraum
[Kalbung innerhalb 365 Tage vor dem Startdatum])

Es zeigt sich, dass im zweiten Zeitraum wenigereléne Heilung erfuhren als im
ersten Zeitraum, dies ist nicht signifikant (p 2@, Tabelle 24). Betriebe der Kate-
gorie 2 zeigen eine niedrigere Heilungsrate alsi@ms der ersten Kategorie, der
Unterschied ist nicht signifikant (p = 0,29, TakeR4). Die Untersuchung der
Wechselwirkung stellt dar, dass Betriebe der Kategbim zweiten Zeitraum eine
um 0,54-fach (= 0,49*0,66*1,68) geringere ChanaeHe@ilung als Betriebe der
Kategorie 1 im ersten Zeitraum haben. Dieses Eilgelst nicht signifikant
(p = 0,17, Tabelle 24).
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5.1.6 Milchmengenleistung

Bei der Milchmengenleistung handelt es sich umidliden MLP erfasste Tages-
leistung der Milchmenge in Kilogramm (Tagesmilchmenleistung, 111.9.3.2.4).
Die kleinste Differenz (Minimum) zwischen den netén Laktationstagen des
ersten und zweiten Zeitraums liegt bei -24,77 Tagdie groldte Differenz
(Maximum) bei 14,63 Tagen (Median: -3,75 Tage)gasamt wurden im ersten
Zeitraum 1050 Tiere und im zweiten Zeitraum 110 h&éingeschlossen.

5.1.6.1 Alle Betriebe

Der Mittelwert der Tagesmilchmengenleistung all@trizbe lag im ersten Zeit-
raum bei 27,21 kg bei durchschnittlich 162,41 La&tesstagen und im zweiten
Zeitraum bei 27,73 kg bei durchschnittlich 163, &kiationstagen (Anhang 8). Es
zeigt sich, dass die Tagesmilchmengenleistungen kiéden Betrachtungs-

zeitraume nicht signifikant verschieden sind (p, £30.

5.1.6.2 Betriebskategorien

Betriebe der ersten Kategorie zeigten im Mitteleeiragesmilchmengenleistung
von 27,32 kg (durchschnittlich 160,85 Laktationsfaign ersten Zeitraum und von
27,70 kg (durchschnittlich 164,61 Laktationstage)zaweiten Zeitraum (Anhang
8). Es lasst sich bei diesen Betrieben kein sigaifier Unterschied der
Tagesmilchmengenleistungen zwischen den beidead@gtmgszeitraumen erken-
nen (p = 0,33). Betriebe der zweiten Kategorieteaigm Mittel eine Tagesmilch-
mengenleistung von 27,04 kg (durchschnittlich 164,8ktationstage) im ersten
Zeitraum. Im zweiten Zeitraum betrug bei durchstthol 162,40 Laktationstagen
die Leistung 27,77 kg (Anhang 8). Zwischen den Sagkhmengenleistungen der
beiden Betrachtungszeitrdume gibt es bei BetrielaeiKategorie 2 keinen signifi-
kanten Unterschied (p = 0,28).

Mit Hilfe eines linearen gemischten Modells (lineaixed model) wurden die Ef-
fekte der beiden Betriebskategorien und der bexggindume sowie deren Interak-

tion auf die Hohe der Tagesmilchmengenleistungrantdt (Tabelle 25).
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Tabelle 25: Einfluss der Betrachtungszeitraume, deBetriebskategorien und
deren Interaktion auf die Tagesmilchmengenleistung(Ergebnisse lineares
gemischtes Modell)

Regressions- Standard- Wert
koeffizient fehler P

Intercept 27,32 0,86 ox11§a
2. Zeitraum

(Referenz 1. Zeitraum) 0,38 0,42 0,38
Kategorie 2

(Referenz Kategorie 1) 0,29 1,38 0,84
Interaktion

(2. Zeitraum:Kategorie 2) 0,36 0,68 0,60

(3 signifikante Ergebnisse [p < 0,08]Trend [p < 0,1], Intercept [Konstante], feste
Effekte: 2. Zeitraum [erstes Jahr im Versuch] uradggorie 2, zufalliger Effekt pro
Betrieb, 1. Zeitraum [ein Jahr vor ,RAST"])

Die Tagesmilchmengenleistung ist im zweiten Zermawher als im ersten Zeit-
raum, dies ist nicht signifikant ist (p = 0,38).tBebe der Kategorie 2 weisen im
Vergleich zu Kategorie 1-Betrieben eine niedrigé&egesmilchmengenleistung
auf. Der Unterschied ist nicht signifikant (p =4)8Die Untersuchung der Interak-
tion lasst erkennen, dass Betriebe der Kategonme 2weiten Zeitraum im Mittel
eine um 0,45 kg hohere Tagesmilchmengenleistungedtsebe der Kategorie 1 im
ersten Zeitraum haben. Dies ist nicht signifikant (0,60, Tabelle 25).

5.1.7 Fettmengenleistung

Bei der Fettmengenleistung handelt es sich umaig3leistung der absoluten Fett-
menge in Kilogramm (Tagesfettmengenleistung, BL.2.4). Bei den durchschnitt-

lichen Laktationstagen sowie den Grundgesamthéigher Zeitrdume handelt es

sich um die im Kapitel Milchmengenleistung genanr@dl3en (IV.5.1.6).

5.1.7.1 Alle Betriebe
Die mittlere Tagesfettmengenleistung betrug imegrsZeitraum 1,12 kg und im
zweiten Zeitraum 1,15 kg (Anhang 9). Die Tagesfetigenleistung ist im zweiten

Zeitraum signifikant héher im Vergleich zum ersiitraum (p = 0,048).

5.1.7.2 Betriebskategorien
Kategorie 1-Betriebe hatten im ersten Zeitraum imtteVeine Tagesfettmengen-

leistung von 1,14 kg und im zweiten Zeitraum vob51kg (Anhang 9). Es zeigen
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sich zwischen den Tagesfettmengenleistungen ddebeleitraume keine signifi-
kanten Unterschiede (p = 0,29). Bei Betriebskatieg@r betrug die mittlere
Fettmenge 1,09 kg im ersten Zeitraum und 1,13 kgwmiten Zeitraum (Anhang
9). Es zeigt sich ein Trend zu einer héheren Tag@sénge im zweiten Zeitraum
verglichen mit dem ersten Zeitraum (p = 0,094).

Mittels eines linearen gemischten Modells (line@&ead model) wurden die Effekte
der Betriebskategorien, der Zeitrdume und deren hd&wirkung auf die

Tagesfettmengenleistung untersucht (Tabelle 26).

Tabelle 26: Einfluss der Betrachtungszeitraume, deBetriebskategorien und

deren Interaktion auf die Tagesfettmengenleistung Ergebnisse lineares
gemischtes Modell)

Regressions- Standard- Wert
koeffizient fehler P

Intercept 1,14 0,03 o*1ifa
2. Zeitraum

(Referenz 1. Zeitraum) 0,02 0,02 0,27
Kategorie 2

(Referenz Kategorie 1) -0,04 0,05 0,42
Interaktion

(2. Zeitraum:Kategorie 2) 0,02 0,03 0,39

(3 signifikante Ergebnisse [p < 0,08]Trend [p < 0,1], Intercept [Konstante], feste
Effekte: 2. Zeitraum [erstes Jahr im Versuch] uradggorie 2, zufélliger Effekt pro
Betrieb, 1. Zeitraum [ein Jahr vor ,RAST"])

Es zeigt sich, dass die mittlere Fettmenge im amekeitraum hoher ist als im

ersten Zeitraum. Dieses Ergebnis ist nicht sigariik(p = 0,27, Tabelle 26).

Betriebe der ersten Kategorie haben eine hohetteraiflagesfettmengenleistung
als Betriebe der Kategorie 2, dies ist nicht sigaifit (p = 0,42, Tabelle 26). Bei

der Untersuchung der Wechselwirkung, zeigt siclssd&ategorie 2-Betriebe im

zweiten Zeitraum eine im Mittel um -0,001 kg niggnie Tagesfettmengenleistung
als Kategorie 1-Betriebe im ersten Zeitraum habeeses Ergebnis ist nicht signi-
fikant (p = 0,39, Tabelle 26).

5.1.8 Eiweil3mengenleistung

Bei der Eiweilimengenleistung handelt es sich unTdgesleistung der absoluten
EiweiBmenge in Kilogramm (TageseiweiBmengenleistutiy9.3.2.4). Die
durchschnittlichen Laktationstagen und die Grundgekeiten beider Zeitrdume

konnen dem Kapitel Milchmengenleistung enthnommerdese (1V.5.1.6).
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5.1.8.1 Alle Betriebe

Die Tageseiweilimengenleistung aller Betriebe batrulylittel 0,95 kg im ersten

Zeitraum und 0,99 kg im zweiten Zeitraum (Anhany Die mittlere Tageseiweil3-
mengenleistungen ist im zweiten Zeitraum signifikadher als im ersten Zeitraum
(p = 0,023).

5.1.8.2 Betriebskategorien

Betriebe der ersten Kategorie wiesen im Mittel €liageseiweilimengenleistung
von 0,96 kg im ersten und von 0,98 kg im zweitertrdem auf (Anhang 10). Es
zeigt sich ein Trend zu einer héheren Tageseiwaigmen zweiten Zeitraum ver-
glichen mit dem ersten Zeitraum (p = 0,085). Beldgarie 2-Betrieben betrug die
EiweiBmenge 0,95 kg im ersten Zeitraum und 0,99rkgzweiten Zeitraum
(Anhang 10). Der Unterschied zwischen den Tages@mengenleistungen der
beiden Betrachtungszeitrdume ist bei Kategorie @i#E®en nicht signifikant
(p =0,18).

Mit Hilfe eines linearen gemischten Modells (lineaixed model) wurden die Ef-
fekte der beiden Betriebskategorien und der beRktnachtungszeitrdume sowie
deren Wechselwirkung auf die Tageseiweilimengeuategsuntersucht (Tabelle
27).

Tabelle 27: Einfluss der Betrachtungszeitraume, deBetriebskategorien und

deren Interaktion auf die TageseiweillmengenleistungErgebnisse lineares
gemischtes Modell)

Regressions- Standard- Wert
koeffizient fehler P

Intercept 0,96 0,03 o*1ifa
2. Zeitraum

(Referenz 1. Zeitraum) 0,02 0,02 0,11
Kategorie 2

(Referenz Kategorie 1) -0,003 0,05 0,96
Interaktion

(2. Zeitraum:Kategorie 2) 0,01 0,03 0,68

(2 signifikante Ergebnisse [p < 0,08]Trend [p < 0,1], Intercept [Konstante], feste
Effekte: 2. Zeitraum [erstes Jahr im Versuch] uraddgorie 2, zufalliger Effekt pro
Betrieb, 1. Zeitraum [ein Jahr vor ,RAST"])

Kategorie 2-Betriebe haben im Mittel eine niedregEiweil3menge als Betriebe der
ersten Kategorie, dies ist nicht signifikant (p,8@ Tabelle 27). Im zweiten Zeit-

raum liegt eine hohere Tageseiweildmengenleistunglsam ersten Zeitraum. Der
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Unterschied ist nicht signifikant (p = 0,11, Takel7). Bei der Untersuchung der
Interaktion zeigt sich, dass Betriebe der zweitextel§orie im zweiten Zeitraum
eine im Mittel um 0,03 kg hohere Tageseiweilimergsting als Betriebe der
ersten Kategorie im ersten Zeitraum haben. Diesgebhis nicht signifikant
(p = 0,68, Tabelle 27).

5.1.9 Mikrobiologische Befunde der Screenings

5.1.9.1 Alle Betriebe

In der zweiten Bestandsuntersuchung hatten 3704866 Eutervierteln (8,10 %)
einen Nachweis von Euterpathogenen (,positiv* im Nelchprobe, 111.9.3.2.5).

91,90 % (n = 4196) der Euterviertel wiesen keinnig@achstum auf (,negativ” in
der Milchprobe, Abbildung 25).

Euterviertel
2000 3000 4000

1000

o

negativ positiv

Abbildung 25: Mikrobiologisch negative und positive Euterviertel bei der
zweiten Bestandsuntersuchung (n = 4566)

(negativ [mikrobiologisch negativ, kein Keimnachwei der Milchprobe], positiv

[mikrobiologisch positiv, Nachweis von Euterpathoge inkl. Mischinfektionen

in der Milchprobe], zweite Bestandsuntersuchungsi8edsuntersuchung zum
Versuchsbeginn])

Von den 370 mikrobiologisch positiven Euterviertabitten 10,00 % (n = 37) eine
Infektion mit Sc. uberisund 9,46 % (n = 35) wiesen eife aureudnfektion auf.
Bei 51,62 % (n = 191) der positiven Euterviertergd@an KNS nachgewiesen. Von
den KNS wurde am haufigstéh chromogeneg = 81, 21,89 %) nachgewiesen.
Die Verteilung der Mastitiserreger in den mikroloigisch positiven Eutervierteln
zum Zeitpunkt der zweiten Bestandsuntersuchung ibbildung 26 dargestellt.
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Abbildung 26: Erregerverteilung bei mikrobiologisch positiven Eutervierteln
zum Zeitpunkt der zweiten Bestandsuntersuchung (n 370)

(positiv [mikrobiologisch positiv, Nachweis von Egpbathogenen inkl. Mischin-
fektionen in der Milchprobe], StaptStfaphylococcuspp.], Strept.$treptococcus
spp.], E. coli Escherichia coli, Mischinfektion [mehr als ein Erreger pro Vieltel
KNS [koagulase-negative Staphylokokken], &ask. +ky#s-positiv], zweite
Bestandsuntersuchung [Bestandsuntersuchung zumahsiseginn])

Im ,Zwischenscreening“ (Bestandsuntersuchung naokne Jahr im Versuch)

wiesen 494 von 4546 Eutervierteln (10,87 %) einanl\veis von Euterpathogenen

auf. 89,13 %

(Abbildung 27).

(n=4052) der

Euterviertel

waren wikologisch negativ
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Abbildung 27: Mikrobiologisch negative und positive Euterviertel im
~Zwischenscreening” (n = 4546)

(negativ [mikrobiologisch negativ, kein Keimnachwei der Milchprobe], positiv
[mikrobiologisch positiv, Nachweis von Euterpathoge inkl. Mischinfektionen
in der Milchprobe], ,Zwischenscreening” [Bestandsrauchung nach einem Jahr
im Versuch])

Am haufigsten wurden bei den positiven Eutervigfids nachgewiesen (69,23 %,
n=342). S. chromogeneswurde bei 121 Eutervierteln (24,49 %) isoliert.
Infektionen mitSc. uberisvurden bei 7,69 % (n = 38) ur®l aureusbei 5,06 %
(n =25) der positiven Euterviertel nachgewiesen. Abbildung 28 ist die
Verteilung der Euterpathogene in den zum Zeitputdd ,Zwischenscreenings®

mikrobiologisch positiven Eutervierteln zu erkennen
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Abbildung 28: Erregerverteilung bei mikrobiologisch positiven Eutervierteln
zum Zeitpunkt des ,Zwischenscreening” (n = 494)

(positiv [mikrobiologisch positiv, Nachweis von Egbathogenen inkl. Mischin-
fektionen in der Milchprobe], StaptStfaphylococcuspp.], Strept.$treptococcus
spp.], E. coli Escherichia coli, Mischinfektion [mehr als ein Erreger pro Vieltel
KNS [koagulase-negative Staphylokokken], ask. ku#s-positiv]) ,Zwischen-
screening” [Bestandsuntersuchung nach einem Jakensuch])

Im ,Zwischenscreening” gibt es signifikant wenigerikrobiologisch negative
Euterviertel im Vergleich zur zweiten Bestandsusiiehung (OR = 0,72, 95 %-KI
[0,63; 0,84], p = 0,0000076).

Werden nur ,Major Pathogens” betrachtet (111.9.8)2.zeigen 168 Euterviertel
(3,68 %) in der zweiten Bestandsuntersuchung urtdBlgterviertel (3,27 %) im
.Zwischenscreening“ einen Nachweis. Die Anzahl aneBvierteln mit Nachweis
von ,Major Pathogens® ist in den beiden Screenimight signifikant verschieden
(OR =0,92, 95 %-KI [0,73; 1,16], p = 0,49). Im ,Bghenscreening” betragt das
Risiko fur eine Infektion mit Minor Pathogens da37tfache im Vergleich zur
zweiten Bestandsuntersuchung (95 %-KI [1,47; 2,/3},0,00000000023). In der
zweiten Bestandsuntersuchung wiesen 4,42 % (n 39 B@& im ,Zwischen-

screening” 7,59 % (n = 345) der Euterviertel ,Mirathogens* auf.
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5.1.9.2 Betriebskategorien

Bei Kategorie 1-Betrieben wiesen in der zweitent&edsuntersuchung 234 von
2825 Eutervierteln (8,28 %) und im ,Zwischenscregthi293 von 2717 Euter-

vierteln (10,78 %) einen positiven mikrobiologisnigefund auf (Abbildung 29).

Die Chance mikrobiologisch negative Euterviertelfzaweisen, betragt im

~Zwischenscreening“ das 0,75-fache im Vergleich zweiten Bestandsuntersu-
chung (95 %-KI: [0,62; 0,90], p = 0,0016, Abbildu2g).
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Abbildung 29: Mikrobiologisch negative und positive Euterviertel in der
zweiten Bestandsuntersuchung und im ,Zwischenscre@my” bei Betrieben der
Kategorie 1 (. = 2825; . = 2717)

(signifikante Ergebnisse p < 0,05, Trend p < Oghativ [mikrobiologisch negativ,
kein Keimnachweis in der Milchprobe], positiv [mariologisch positiv, Nachweis
von Euterpathogenen inkl. Mischinfektionen in delidiprobe], 1 [zweite Be-
standsuntersuchung zum Versuchsbeginn], 2 [,Zwisstreening“], ,Zwischen-
screening” [Bestandsuntersuchung nach einem Jaliemsuch], a[Anzahl Euter-

viertel in der zweiten Bestandsuntersuchung}, [Anzahl Euterviertel im

~Zwischenscreening“])

Kategorie 1-Betriebe weisen im ,Zwischenscreeninmgtht signifikant mehr

.Major Pathogens“-Nachweise als in der zweiten 8edsuntersuchung auf
(OR =1,00, KI 95 % [0,75; 1,33], p = 1). In deraten Bestandsuntersuchung
wurden bei 3,82 % (n = 108) und im ,,Zwischenscreghbei 3,72 % (n = 101) der
Euterviertel ,Major Pathogens*” nachgewiesen (Ahlnig 30). Bei Betrachtung der
Euterviertel mit ,Minor Pathogens“-Nachweisen wararder zweiten Bestands-
untersuchung 4,46 % (n = 126) und im ,Zwischensureg 7,07 % (n = 192) der

Euterviertel positiv. Es zeigt sich, dass im ,Zwisoscreening” das Risiko fur

einen ,Minor Pathogens“-Nachweis das 1,63-facheMergleich zur zweiten
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Bestandsuntersuchung betragt (95 %-KI [1,28; 29%]0,000038, Abbildung 31).
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Abbildung 30: Euterviertel mit ,Major Pathogens® und mikrobiologisch
negative Euterviertel in der zweiten Bestandsuntetschung und im
~Zwischenscreening“ bei Betrieben der Kategorie 1rf1 = 2825; n = 2717)

(signifikante Ergebnisse p < 0,05, Trend p < Oghativ [mikrobiologisch negativ,
kein Keimnachweis in der Milchprobe], major [Euterel mit ,Major
Pathogens“-Nachweis], 1 [zweite Bestandsuntersuglzum Versuchsbeginn], 2
[,Zwischenscreening“], ,Zwischenscreening” [Bestandtersuchung nach einem
Jahr im Versuch], n[Anzahl Euterviertel in der zweiten Bestandsuniehsing],
nz [Anzahl Euterviertel im ,Zwischenscreening“])
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Abbildung 31: Euterviertel mit ,Minor Pathogens® un d mikrobiologisch
negative Euterviertel in der zweiten Bestandsuntetschung und im
~Zwischenscreening” bei Betrieben der Kategorie 1r{1 = 2825; n = 2717)

(signifikante Ergebnisse p < 0,05, Trend p < Oghativ [mikrobiologisch negativ,
kein Keimnachweis in der Milchprobe], minor [Eutemtel mit ,Minor
Pathogens“-Nachweis], 1 [zweite Bestandsuntersuglzum Versuchsbeginn], 2
[,Zwischenscreening“], ,Zwischenscreening” [Bestandtersuchung nach einem
Jahr im Versuch], n[Anzahl Euterviertel in der zweiten Bestandsuniehsing],
nz [Anzahl Euterviertel im ,Zwischenscreening®])
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Bei Kategorie 2-Betrieben hatten in der zweitent&adsuntersuchung 136 von
1741 Eutervierteln (7,81 %) und im ,Zwischenscregfi201 von 1829 Euter-
vierteln (10,99 %) einen Nachweis von Euterpathege(Abbildung 32). Die
Chance mikrobiologisch negative Euterviertel aufeisen betragt im ,Zwischen-
screening” das 0,69-fache im Vergleich zur zweBestandsuntersuchung (95 %-
KI: [0,54; 0,87], p = 0,0013, Abbildung 32).
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Abbildung 32: Mikrobiologisch negative und positive Euterviertel in der
zweiten Bestandsuntersuchung und im ,Zwischenscre@mg” bei Betrieben der
Kategorie 2 (. = 1741; . = 1829)

(signifikante Ergebnisse p < 0,05, Trend p < Oghativ [mikrobiologisch negativ,
kein Keimnachweis in der Milchprobe], positiv [miriologisch positiv, Nachweis
von Euterpathogenen inkl. Mischinfektionen in derldiprobe], 1 [zweite

Bestandsuntersuchung zum  Versuchsbeginn], 2 [,4wasscreening”],

~Zwischenscreening“ [Bestandsuntersuchung nachneid@hr im Versuch], ],in

[Anzahl Euterviertel in der zweiten Bestandsuntehsung], n [Anzahl Euterviertel

im ,Zwischenscreening*])

In der zweiten Bestandsuntersuchung wurden bei %48 =60) und im

~Zwischenscreening” bei 2,62 % (n = 48) der Euterdl ,Major Pathogens” iso-
liert. Es zeigt sich kein signifikanter Unterschhezl der Anzahl der EV mit ,Major
Pathogens“-Nachweisen zwischen den beiden Bestatmisuchungen
(OR =0,79, KI 95 % [0,52; 1,18], p = 0,24, Abbifdp33).

Im ,Zwischenscreening” betragt das Risiko fur eigglnor Pathogens“-Nachweis
das 1,98-fache im Vergleich zur zweiten Bestanagsothung (95 %-KI [1,48;
2,67], p = 0,0000014, Abbildung 34). Dabei wiesérEnterviertel (4,37 %) in der
zweiten Bestandsuntersuchung und 153 EutervieB&87(%) im ,Zwischen-

screening“ ,Minor Pathogens* auf.
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Abbildung 33: Euterviertel mit ,Major Pathogens® und mikrobiologisch
negative Euterviertel in der zweiten Bestandsuntetschung und im
~Zwischenscreening“ bei Betrieben der Kategorie 2rf1 = 1741; . = 1829)

(signifikante Ergebnisse p < 0,05, Trend p < Oghativ [mikrobiologisch negativ,
kein Keimnachweis in der Milchprobe], major [Eutenel mit ,Major
Pathogens“-Nachweis], 1 [zweite Bestandsuntersuglzum Versuchsbeginn], 2
[,Zwischenscreening“], ,Zwischenscreening” [Bestandtersuchung nach einem
Jahr im Versuch], n[Anzahl Euterviertel in der zweiten Bestandsuniehsing],
nz [Anzahl Euterviertel im ,Zwischenscreening“])
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Abbildung 34: Euterviertel mit ,Minor Pathogens” un d mikrobiologisch
negative Euterviertel in der zweiten Bestandsuntetschung und im
~Zwischenscreening“ bei Betrieben der Kategorie 2rf1 = 1741; o = 1829)

(signifikante Ergebnisse p < 0,05, Trend p < Oghativ [mikrobiologisch negativ,
kein Keimnachweis in der Milchprobe], minor [Eutemtel mit ,Minor
Pathogens“-Nachweis], 1 [zweite Bestandsuntersuglzum Versuchsbeginn], 2
[,Zwischenscreening“], ,Zwischenscreening” [Bestandtersuchung nach einem
Jahr im Versuch], n[Anzahl Euterviertel in der zweiten Bestandsuniehsing],
nz [Anzahl Euterviertel im ,Zwischenscreening“])
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5.1.10 Ergebnisse des California-Mastitis-Tests (CMT) defScreenings

5.1.10.1 Alle Betriebe

In der zweiten Bestandsuntersuchung zeigte sicNeéliteilung der CMT-Klassen
(111.9.3.2.5) der insgesamt 4565 Euterviertel (Mppcoben) wie in Abbildung 35
dargestellt. Einen negativen CMT (,-“/Grad 0) wies893 Euterviertel (85,28 %)
auf. 672 Euterviertel (14,72 %) schlugen im CMTdeesem Zeitpunkt an. Von den
CMT-positiven Eutervierteln hatten 510 Eutervieri@l5,89 %) ,+“/Grad 1,
,++*/Grad 2 wurde bei 109 Eutervierteln (16,22 %3tgestellt, ,+++“/Grad 3 kam
bei 33 (4,91 %) und Klasse ,S*“ (sichtbare Sekreétmderung) bei 20 Eutervierteln
(2,98 %) vor.
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Abbildung 35: Verteilung der CMT-Klassen in der zweten Bestandsunter-
suchung bei allen Betrieben (n = 4565)

(0 [,-“/Grad O im CMT], 1 [,+“/Grad 1 im CMT], 2 [#+"/Grad 2 im CMT], 3
,F++“/Grad 3 im CMT], ,S* [sichtbare Sekretverdndmg im CMT], zweite
Bestandsuntersuchung [Bestandsuntersuchung zumahsiseginn])

Im ,Zwischenscreening” wiesen 3801 der 4544 Eusstel (Milchproben)
(83,65 %) einen negativen CMT (Grad 0) auf. Entslpeead waren 16,35 %
(n = 743) der Euterviertel positivim CMT. Die Veitung der CMT-Klassen kann
der Abbildung 36 entnommen werden. Von den CMT4pasi Eutervierteln
wiesen 501 (67,43 %) ,+“/Grad 1 auf, 181 Vierte4@6 %) ,++“/Grad 2,
,+++/Grad 3 wurde bei 42 Euterviertel (5,65 %) tigsstellt und ,S* (sichtbare
Sekretveranderung) kam bei 19 Vierteln (2,56 %) vor
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Abbildung 36: Verteilung der CMT-Klassen im ,Zwischenscreening” bei allen
Betrieben (n = 4544)

(O [,-“/Grad O im CMT], 1 [,+*/Grad 1 im CMT], 2 [}+“/Grad 2 im CMT], 3
,+++*/Grad 3 im CMT], ,S" [sichtbare Sekretverandmg im CMT]) ,Zwischen-
screening” [Bestandsuntersuchung nach einem Jakensuch])

Die Chance im ,Zwischenscreening“ einen negativéTQ,-*/Grad 0) aufzu-
weisen betragt das 0,88-fache im Vergleich zur temeBestandsuntersuchung
(95 %-KI: [0,79; 0,99], p = 0,032). Damit zeigewlsim Zwischenscreening signi-

fikant mehr positive CMT-Ergebnisse als bei deriteveBestandsuntersuchung.

5.1.10.2 Betriebskategorien

Kategorie 1-Betriebe weisen in der zweiten Bestantigsuchung 355 Euterviertel
(12,57 %) mit einem positiven CMT-Ergebnis auf.,fvischenscreening” waren
es bei 2715 Euterviertel 499 positive CMT-Ergebmi€s3,38 %, Abbildung 37).

Es zeigt sich, dass bei Betrieben der ersten Katego ,Zwischenscreening® die
Chance ein negatives CMT-Ergebnis zu haben dasf@gbé im Vergleich zur

zweiten Bestandsuntersuchung betragt (95 %-KI [@554], p = 0,0000000024).
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Abbildung 37: Euterviertel mit positiven und negatven CMT-Ergebnissen in
der zweiten Bestandsuntersuchung und im ,Zwischenseening”“ bei Betrieben
der Kategorie 1 (. = 2825; . = 2715)

(signifikante Ergebnisse p < 0,05, Trend p < 0dgativ [CMT-negative Milch-
proben (Euterviertel), ,-“/Grad 0], positiv [CMT-ptdive Milchproben (Euter-
viertel), ,+“/Grad 1 bis ,+++“/Grad 3 und ,S"] 1 {zeite Bestandsuntersuchung
zum Versuchsbeginn], 2 [,,Zwischenscreening], ,,Zehenscreening® [Bestands-
untersuchung nach einem Jahr im Versuch]Anzahl Euterviertel in der zweiten
Bestandsuntersuchungp, [Anzahl Euterviertel im ,Zwischenscreening*])

Bei Kategorie 2-Betrieben hatten in der zweitent&adsuntersuchung 317 von
1740 Eutervierteln (18,22 %) und im ,Zwischensciegh244 von 1829 Euter-
viertel (13,34 %) ein positives CMT-Ergebnis (Alshihg 38). Es stellt sich dar,
dass bei Betrieben der zweiten Kategorie im ,Zwesdtreening” die Chance, ein
negatives CMT-Ergebnis zu haben, das 1,45-fach€amgleich zum ,Zwischen-
screening* betragt. (95 %-KI [1,20; 1,74], p = 0)004).
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Abbildung 38: Euterviertel mit positiven und negatven CMT-Ergebnissen in
der zweiten Bestandsuntersuchung und im ,Zwischenseening”“ bei Betrieben
der Kategorie 2 (. = 1740; rr = 1829)

(signifikante Ergebnisse p < 0,05, Trend p < Odgativ [CMT-negative Milch-
proben (Euterviertel), ,-“/Grad 0], positiv [CMT-ptdive Milchproben (Euter-
viertel), ,+“/Grad 1 bis ,+++“/Grad 3 und ,S"] 1 {zeite Bestandsuntersuchung
zum Versuchsbeginn], 2 [,,Zwischenscreening], ,,Zehenscreening® [Bestands-
untersuchung nach einem Jahr im Versuch]Anzahl Euterviertel in der zweiten
Bestandsuntersuchungp, [Anzahl Euterviertel im ,Zwischenscreening*])

5.2 Vergleich der eigenen Untersuchungsergebnisse miedsubjektiven

Bewertung der Landwirte

5.2.1  Veranderung der Anzahl der Eutergesundheitsstérunge nach Ein-
fuhrung des Selektiven Trockenstellens

Im zweiten Fragebogen schatzten sechs Tierhalsss ds durch die Einfihrung

des ST in ihren Betrieben zu weniger Eutergesumstérungen gekommen ist, 11

Landwirte gaben an keine Veranderung zu erwartehlumierhalter gab an, dass

es zu mehr Eutergesundheitsstérungen gekommemhibiidung 39; Anhang 11).
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Abbildung 39: Von den Landwirten durch die Implementierung des ST
erwartete Veranderungen im Auftreten von Eutergesudheitsstorungen
(n =18; 2. Fragebogen)

(schlechter [mehr Eutergesundheitsstérungen], lyl¢ikeine Veranderung der
Anzahl der Eutergesundheitsstorungen], besser @geeniEutergesundheits-
storungen], ST [Selektives Trockenstellen], 2. Etaapen [Fragebogen nach einem
Jahr im Versuch])

Als objektive Daten wurden die Ergebnisse der direze Betriebe zu den behan-
delten klinischen Mastitiden (IV.5.1.1; Tabelle M@rwendet. Dabei wurden nur
signifikante Veranderungen (signifikant mehr/wemnigbehandelte klinische
Mastitiden) berlcksichtigt. Ein Betrieb wies im glgich vom ersten Zeitraum
zum zweiten Zeitraum signifikant weniger behandéliaische Mastitiden auf,

zwei Betriebe hatten signifikant mehr ,MastitisHik&@“ Kiihe und bei 15 Betrieben
gab es keine signifikanten Unterschiede zwischen deiden Zeitrdumen

(Abbildung 40; Anhang 11). Einen Trend zu wenigehdndelten klinischen
Mastitiden hatten zwei Betriebe (Anhang 11), dieagden zur Gruppe ,keine
signifikanten Unterschiede® gezahlt. Im Anhang iriddie einzelnen Antworten
der Landwirte und Ergebnisse der Betriebe mit dewigot sowie die Abweichung
zwischen der subjektiven Bewertung der Tierhaltend uden eigenen

Untersuchungsergebnissen enthalten.
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Abbildung 40: Vergleich der behandelten klinischen Mastitiden der
Betrachtungszeitrdume in den einzelnen Betrieben (a 18)

(schlechter [signifikant mehr behandelte klinisdfastitiden im 2. Zeitraum],
gleich [keine signifikante Veranderung der Anzaler dbehandelten klinischen
Mastitiden zwischen den beiden Betrachtungszeiteijmbesser [signifikant
weniger behandelte klinische Mastitiden im 2. Zim], signifikante Ergebnisse
p < 0,05)
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Abbildung 41: Ubereinstimmung der subjektiven Bewetung der Landwirte
und den eigenen Untersuchungsergebnissen bezigliaer behandelten
klinischen Mastitiden (n = 18)

(richtig [Ubereinstimmung], zu gut [bessere Beweguals Untersuchungs-
ergebnisse], zu schlecht [schlechtere Bewertungaisrsuchungsergebnisse])

Es lasst sich erkennen, dass 10 der 18 LandwiBt&§3) eine Ubereinstimmung
zwischen der subjektiven Bewertung und den Ergsbnisder behandelten
klinischen Mastitiden aufweisen. Bei acht Tierhadtg§44,46 %) stimmte die
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Einschatzung nicht mit den Untersuchungsergebnigberein, sieben Landwirte
(38,89 %) gaben zu gute Ergebnisse und ein Lan@®vybs6 %) zu schlechte Ergeb-
nisse an (Abbildung 41).

5.2.2  Veranderung der Eutergesundheit nach Einfihrung desSelektiven
Trockenstellens
Die Frage nach der Veranderung der Eutergesun@heibesserung, Verschlech-
terung, keine Veranderung) wurde in beiden Erhebloégen gestellt. Der subjek-
tiven Bewertung der Landwirte wurden folgende Pat@mder Eutergesundheit
gegenibergestellt (111.9.4.1.1): ,Herdensammelnadlzahl* (IV.5.1.2; Anhang
4), theoretische Herdensammelmilchzellzahl* (INL.3; Anhang 5), Neuinfek-
tionsrate (IV.5.1.4; Anhang 6) und Heilungsrate .GNL.5; Anhang 7). Die
Antworten der Landwirte und die Ergebnisse der elmen Betriebe kdnnen
Tabelle 28 entnommen werden.
Im ersten Fragebogen gab ein Tierhalter an, dassner Verschlechterung der
Eutergesundheit erwartet, vier Landwirte erwartedgre gleichbleibende Euter-
gesundheit und 13-mal wurde eine Verbesserung dwrgesundheit angegeben
(Abbildung 42)
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Abbildung 42: Von den Landwirten durch die Implementierung des ST
erwartete Verdnderungen der Eutergesundheit (n = 1,8L. Fragebogen)

(schlechter [schlechtere Eutergesundheit], glelding Verdnderung der Euter-
gesundheit], besser [bessere Eutergesundheit] S8IEKtives Trockenstellen], 1.
Fragebogen [Fragebogen zum Versuchsstart])
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Im zweiten Fragebogen wurde von zwei Landwirtenegietpen, dass es zu einer
Verschlechterung der Eutergesundheit kam, sechhalier schatzten, dass keine
Veranderung aufgetreten ist und 10 Tierhalter galmedass eine Verbesserung der
Eutergesundheit mit der Einflhrung des ST eingatrett (Abbildung 43).
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Abbildung 43: Von den Landwirten durch die Implementierung des ST
erwartete Verdnderungen der Eutergesundheit (n = 1,&. Fragebogen)

(schlechter [schlechtere Eutergesundheit], glelainge Veréanderung der Euter-
gesundheit], besser [bessere Eutergesundheit] SBEKtives Trockenstellen], 2.
Fragebogen [Fragebogen nach einem Jahr im Versuch])

Die Einschatzung von acht Landwirten (44,44 %) éedsgch zwischen dem ersten
und zweiten Fragebogen: Funf Landwirte gaben ethkeshtere Aussage und drei
Tierhalter eine besseren Aussage an (Tabelle 28).

Tabelle 28: Gegeniberstellung der Antworten der Ladwirte aus den beiden

Fragebodgen und den Ergebnissen der einzelnen Betie beziglich der Veran-
derung der Eutergesundheit

Betrieps| EUter | Euter feDrg-nz AL Hg]r?j(()a.n- : :
i gesu_nd- gesu_nd- 1 FB sar_nmel- sammel- Neuinf. | Heil.-
e %% J | | ey | Rte | Rt
2.FB zellzahl

01- 3 2 1 ] ] N N
02- 3 3 0 - - - --
03- 2 2 0 ] - N N
04- 3 2 1 - - - -
05- 3 2 1 - - - -
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Betriehs| Euter- | Euter- feDrg-n , Herden- Hg]r?j%n- . .

gesund-| gesund- sammel- Neuinf. | Heil.-

qummer| Deit heit 1-ZEB milch- Sr%?épf" -Rate | Rate

1.FB | 2.FB N zellzahl b

06- 3 3 0 1 - — —
07- 3 3 0 - - - -
08- 3 3 0 - -—) - -
10- 3 3 0 -—) - -—) -—)
11- 3 1 2 1 1 - -
12- 3 3 0 1 1 - | -
13- 2 3 -1 1 1 O N
14- 3 3 0 ] ] - -
15- 3 3 0 - - - -
16- 3 1 2 - - - -
17- 2 2 0 1 1 - | -
18- 2 3 -1 | 1 - N
20- 1 2 -1 - - -- --

(1. FB [erster Fragebogen zum Versuchsbeginn nhieliirng der Erwartung der
Landwirte bezuglich der Veranderung nach Einfuihrdeg Selektiven Trocken-
stellens], 2. FB [zweiter Fragebogen nach einemidaNersuch mit Erhebung der
Bewertung der Landwirte bezlglich der Veradnderuraghn Einfihrung des
Selektiven Trockenstellens], 1 [schlechter], 2 fieeVeranderung], 3 [besser], Dif-
ferenz 1. FB zu 2. FB [Differenz zwischen Erwartualeg Landwirte zum Versuchs-
beginn und Bewertung nach einem Jahr im Versuehgl@iche Aussage, positive
Zahlen = schlechtere Aussage, negative Zahlen sebef\ussage], Neuinf.-Rate
[Neuinfektionsrate], Heil.-Rate [Heilungsratefh [signifikant besser im 2.
Zeitraum], =» [keine signifikante Veranderung zwischen den heid®trach-
tungszeitraumen)W [signifikant schlechter im 2. Zeitraum], signifiki@ Ergeb-
nisse p < 0,05, -- [keine Aussage mdglich, zu wdiege])

5.2.3  Veranderung der Milchleistung nach Einfihrung des ®lektiven
Trockenstellens

Beim ersten Fragebogen erwarteten 12 TierhalterekKéeranderung, sechs Land-
wirte gaben eine Verbesserung der Milchleistunguad eine Verschlechterung

erwartete keiner der Landwirte (Abbildung 44).
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Abbildung 44: Von den Landwirten durch die Implementierung des ST
erwartete Verdnderungen der Milchleistung (n = 18;1. Fragebogen)

(schlechter [schlechtere Milchleistung], gleich ifiee Veranderung der
Milchleistung], besser [bessere Milchleistung], f5elektives Trockenstellen],
1. FB [Fragebogen zum Versuchsstart])

Nach einem Jahr (2. Fragebogen) schéatzte kein Landiass es zu einer Ver-

schlechterung der Milchleistung kam, neun Tierlmaj&ben eine Verbesserung an
und ebenfalls neun schétzten, dass es zu keindinderung gekommen ist

(Abbildung 45)
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schlechter gleich besser

Abbildung 45: Von den Landwirten durch die Implementierung des ST
erwartete Verdnderungen der Milchleistung (n = 182. Fragebogen)

(schlechter [schlechtere Milchleistung], gleich ifiee Veranderung der
Milchleistung], besser [bessere Milchleistung], [SElektives Trockenstellen], 2.
FB [Fragebogen nach einem Jahr im Versuch])
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Die Bewertung von 11 Landwirten (61,11 %) andeidk swischen dem ersten und
dem zweiten Fragebogen: Vier der 11 Tierhalterdievien ihre Angaben zu einer
schlechteren Aussage und sieben Tierhalter zu basseren Aussage.

Im Anhang 12 sind die Antworten der Landwirte unel eigenen Untersuchungs-
ergebnisse zur Tagesmilchmengenleistung (IV.5Ariang 8) der Betriebe mit
dem p-Wert sowie die Abweichung zwischen diesenldreienthalten. Vier Be-
triebe hatten eine signifikant hohere Tagesmilchyeeteistung im zweiten Zeit-
raum verglichen mit dem ersten Zeitraum. Ein Bétrigies eine signifikant
niedrigere Tagesmilchmengenleistung im zweitenrdeih als im ersten Zeitraum
auf. Bei 13 Betrieben gab es keine signifikanternesthiede zwischen den Be-
trachtungszeitrdumen. Einen Trend zu einer hoh&egesmilchmengenleistung
im zweiten Zeitraum hatte ein Betrieb, genausolveaeinem Betrieb ein Trend zu
einer niedrigeren Milchmenge im zweiten Zeitraumhamden. Fur die Ermittlung
der Ubereinstimmungen wurden nur signifikante Engsse beriicksichtigt
(111.9.4.1.1). Es stellt sich dar, dass 12 Landev{%6,67 %) eine Ubereinstimmung
zwischen der subjektiven Bewertung und den Ergebnisler Tagesmilchmengen-
leistung aufweisen. Sechs Tierhalter (33,33 %) gabessere Bewertungen

verglichen mit den Untersuchungsergebnissen anildbiy 46).
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richtig zu gut zu schlecht

Abbildung 46: Ubereinstimmung der subjektiven Bewetung der Landwirte
und den eigenen Untersuchungsergebnissen bezlglider Tagesmilchmen-
genleistung (n = 18)

(richtig [Ubereinstimmung], zu gut [bessere Bewegals Untersuchungsergeb-
nisse], zu schlecht [schlechtere Bewertung als idntlungsergebnisse])
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5.2.4  Antibiotikaeinsparung

Die Tierhalter wurden im ersten Erhebungsbogenaggfiob sie eine Einsparung
an AB durch die Einfihrung des ST erwarten. AlleLEhdwirte bejahten dies.
Nach einem Jahr (2. Fragebogen) wurde gefragtjrebEnsparung an AB durch
die Umstellung beim Trockenstell-Management eirggetr ist und auch zu diesem
Zeitpunkt wurde dies von allen Tierhaltern bejaht.

Im zweiten Erhebungsbogen wurden die Tierhalteerudefragt, wie viel Prozent
der Tiere ohne ein antibiotisches Trockenstell-Bréip trockengestellt wurden.
Diese Angaben wurden den UntersuchungsergebnigsenTzockenstellen (Zu-
teilung zu den Gruppen ,mit AB“ und ,,ohne AB") gat#ergestellt (Anhang 13).
Dabei wurden die ermittelten Prozentangaben wieAdivortmaoglichkeiten im
zweiten Fragebogen kategorisiert (111.9.4.1.2).Aliandwirte schatzten, dass unter
20 % der Tiere kein antibiotisches Trockenstellpgarat erhielten, finf Tierhalter
gaben eine Einsparung von 21-40 % der Kihe ara@giLandwirten wurden nach
subjektiver Bewertung 41-60 % der Tiere nicht-antibch trockengestellt und ein
Tierhalter gab an, dass Uber 60 % der Tiere ohtibi@insches Trockenstell-
Préaparat trockengestellt wurden (Abbildung 47; Artha3).
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Abbildung 47: Schatzung der Abbildung 48: Berechnete Anteile
Anteile nicht-antibiotisch trocken- der nicht-antibiotisch trockenge-
gestellter Tiere durch die Land- stellten Tiere in den Betrieben nach
wirte nach einem Jahr ST (n = 18)  einem Jahr ST (n = 18)

(<20 % [weniger als 20 % der Tiere ohne antibabies Trockenstell-Préaparat
trockengestellt], 21-40 % [21-40 % der Tiere ohméibéotisches Trockenstell-
Praparat trockengestellt], 41-60 % [41-60 % derrdiehne antibiotisches
Trockenstell-Praparat trockengestellt], > 60 % [ifi®% der Tiere ohne antibioti-
sches Trockenstell-Praparat trockengestellt], SElejives Trockenstellen))
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Die errechneten Prozentzahlen der Tiere, die k&zém Trockenstellen erhielten,
sind nach Einteilung in die Kategorien in Abbildu#fjdargestellt (Anhang 13). In
einem Betrieb wurden unter 20 % der Tiere ohnebantisches Trockenstell-
Praparat behandelt, bei sieben Betrieben erhidlte#0 % der Kihe kein AB zum
Zeitpunkt des Trockenstellens. Sieben Betriebetspdrei 41-60 % der Tiere AB
ein und bei drei Bertrieben verblieben Gber 60 % Tere ohne antibiotische
Trockenstell-Praparate. Im Mittel haben die 18 iBb& im ersten Versuchsjahr
42,86 % der Tiere ohne AB trockengestellt, wobaik& Schwankungen zwischen
den Betrieben bestanden (Anhang 13).

Wenn man die Ubereinstimmung zwischen der Einschgtzier Landwirte und
den eigenen Untersuchungsergebnissen betracldst,siéh erkennen dass sechs
Tierhalter (33,33 %) mit einem geringeren als datedchlichen Einsparpotential
gerechnet haben. Die anderen 12 Tierhalter (66,63cMétzten bei den Anteilen
nicht-antibiotisch trockengestellter Tiere, die htige Groéf3enordnung ein
(Abbildung 49; Anhang 13).

Anzahl Landwirte

richtig zu gut zu schlecht

Abbildung 49: Ubereinstimmung der subjektiven Bewetung der Landwirte
und den eigenen Untersuchungsergebnissen bezlglicter Anteile nicht-
antibiotisch trockengestellter Tiere (n = 18)

(richtig [Ubereinstimmung], zu gut [h6here Bewedurals Untersuchungs-
ergebnisse], zu schlecht [geringere Bewertung atetduchungsergebnisse])
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5.3 Veranderungen des Managements nach Einfiihrung desefektiven

Trockenstellens

5.3.1  Veranderung des Arbeitsaufwandes

Im ersten Fragebogen gaben 16 der 18 Tierhaltetams, sie nach der Umstellung
auf das ST einen hoheren Arbeitsaufwand erwarterei Zierhalter erwarteten
dass sich der Arbeitsaufwand langfristig reduzienard (Anhang 14). Bei den
Angaben zum erwarteten Mehraufwand zeigte sich \deteilung der 16
Antworten (zwei Landwirte erwarteten weniger Arbaiifwand) wie folgt
(Abbildung 50; 111.9.4.2.1): 14 Landwirte gaben demvarteten Mehraufwand mit
unter einer Arbeitskraftstunde pro Woche an, zwandwirte mit 1-2

Arbeitskraftstunden pro Woche.
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Abbildung 50: Von den Landwirten durch die Implementierung des ST
erwarteter Mehraufwand (Arbeitskraftstunden/Woche; 1. Fragebogen)

(h [Arbeitskraftstunden], ST [Selektives Trockefistd, 1. Fragebogen [Frage-
bogen zum Versuchsstart])

Im zweiten Erhebungsbogen gaben alle 18 Landwirfedass sie einen erhdhten
Arbeitsaufwand nach der Einfihrung des ST in itBetrieben hatten (Anhang 14).
Einen Mehraufwand von unter einer Arbeitskraftseigedben vier Tierhalter an, 16
Landwirte entschieden sich fur 1-2 Arbeitskraftsteim Mehraufwand und ein

Landwirt gab 3-4 Arbeitskraftstunden pro Woche Abkldung 51).
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Abbildung 51: Von den Landwirten durch die Implementierung des ST
erwarteter Mehraufwand (Arbeitskraftstunden/Woche; 2. Fragebogen)

(h [Arbeitskraftstunden], ST [Selektives Trockellistg; 2. Fragebogen [Frage-
bogen nach einem Jahr im Versuch])

Der Durchschnitt des geschatzten Mehraufwandesc{idohnitt der konkreten
Angaben aus dem zweiten Erhebungsbogen) liegtieseltnplementierung des ST
in den Betrieben, bei 1,26 Arbeitskraftstunden\Wache (Anhang 14).

Drei der 18 Landwirte schatzten den Mehraufwandwaiten Fragebogen genauso
hoch ein, wie im ersten Fragebogen (Anhang 14) aitlwirte gaben im zweiten
Erhebungsbogen einen hdheren Aufwand als im elsteebungsbogen an (12
Landwirte um eine Kategorie mehr Aufwand, zwei Lairte von weniger zu mehr
Arbeitsaufwand). Ein Tierhalter erwartete im erst@agebogen einen um eine
Kategorie hoheren Arbeitsaufwand als er nach eid&nn im zweiten Fragebogen
angegeben hatte (Abbildung 52).
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Abbildung 52: Differenz beztiglich des geschatzten &hraufwandes zwischen
dem 1. und dem 2. Fragebogen (n = 18)

(richtig [Ubereinstimmung zwischen den beiden Antwo], zu gering [h6herer
Arbeitsaufwand im 2. Fragebogen im Vgl. zum 1. Etaggen ], zu hoch [gerin-
gerer Arbeitsaufwand im 2. Fragebogen im Vgl. zunFiagebogen], 1. Frage-
bogen [Fragebogen zum Versuchsbeginn mit Erhebendetvartung der Land-
wirte], 2. Fragebogen [Fragebogen nach einem dahifdrsuch mit Erhebung der
Bewertung der Landwirte])

5.3.2 Bewertung aufgetretener Managementverbesserungen

Die Tierhalter wurden in beiden Erhebungsbégen nla@n erwarteten Manage-
mentverbesserungen gefragt (111.9.4.2.2). Die Amgedter Tierhalter zu der Art der
Managementverbesserungen wurden in finf Kategeiegeteilt: Besserer Uber-
blick (z. B. Uberblick tiber Erregersituation im Basd, intensivere Auseinander-
setzung mit den LKV-Daten), Sensibilisierung bemigbder Eutergesundheit der
Herde und des Einzeltiers (z. B. schnellere Erkagnuon Eutergesundheits-
storungen), Anderung der Behandlungsstrategie.(ieBndividuelle auf Antibio-
gramme abgestimmte Behandlungen), Anderung desdéaments/der Struktur (z.
B. regelmafitige CMT-Durchfiihrung p. p., termingetecds Trockenstellen und
regelmafige Zitzentauchdesinfektion) sowie hauéidéontrollen der Tiere (z. B.
regelmaliigere Beobachtungen der Tiere in der TP).

Alle Betriebsleiter gaben im ersten Fragebogerdass sie Verbesserungen ihres
Managements nach der Einfihrung des ST in ihrendbein erwarten. Im zweiten
Erhebungsbogen berichteten 15 Tierhalter von Manmagéverbesserung durch die
Umstellung des Trockenstellverfahrens, wahrendBlegiiebsleiter keine eingetre-

tenen Verbesserungen wahrnahmen.
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Es wurden beim ersten Fragebogen folgende Verhesggen in absteigender Hau-
figkeit genannt (Abbildung 53): besserer Uberbligkl von 18 Landwirten,
61,11 %), haufigere Kontrollen (7 von 18 Landwirt88,89 %), Sensibilisierung
bezuglich der Eutergesundheit der Herde und dezeHiers (3 von 18 Landwirten,
16,67 %) und Anderung des Managements/der Stru®tuwron 18 Landwirten,

11,11 %), Mehrfachnennungen waren moglich.
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Abbildung 53: Von den Landwirten durch die Implementierung des ST
erwarteten Managementverbesserungen (Mehrfachnenngen; 1. Frage-
bogen)

(Uberblick [besserer Uberblick], Kontrolle [haufigeKontrollen], Sensibilisierung
[Sensibilisierung beziglich der Eutergesundheittderde und des Einzeltieres].
Strukturanderung [Anderung des Managements/der kiBtiy Behandlungs-
strategie [Anderung der Behandlungsstrategie],ragébogen [Fragebogen zum
Versuchsbeginn mit Erhebung der Erwartung der Lartely

Folgende Verteilung der Managementverbesserungedenum zweiten Frage-
bogen in absteigender Haufigkeit angegeben (Abbdded): Sensibilisierung be-
zuglich der Eutergesundheit der Herde und des Hieze(9 von 15 Landwirten,
60,00 %), besserer Uberblick (8 von 15 Landwirts8,33 %), Anderung der
Behandlungsstrategie (8 von 15 Landwirten, 53,33 Aiderung des Manage-
ments/der Struktur (7 von 15 Landwirten, 46,67 @yie haufigere Kontrollen (3
von 15 Landwirten, 13,33 %).
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Abbildung 54: Von den Landwirten angegebene Manageent-
verbesserungen, nach einem Jahr ST (Mehrfachnennueg; 2. Fragebogen)

(Uberblick [besserer Uberblick], Kontrolle [haufigeKontrollen], Sensibilisierung
[Sensibilisierung beziglich der Eutergesundheittderde und des Einzeltieres].
Strukturanderung [Anderung des Managements/der kiBtiy Behandlungs-
strategie [Anderung der Behandlungsstrategie],ragébogen [Fragebogen nach
einem Jahr im Versuch mit Erhebung der Bewertumd-dedwirte])

6 Erfahrungen und Resumee der Landwirte bezlglich der
Einfihrung des Selektiven Trockenstellens in ihren

Betrieben

6.1 Vor- und Nachteile des Selektiven Trockenstellens

6.1.1 \Vorteile

Alle Tierhalter erkannten an dem Verfahren des Sartdile gegeniber dem
generellen antibiotischen Trockenstellen. Als hgaiBr Vorteil (Einteilung in
Kategorien, Mehrfachnennungen maglich, 111.9.4.3n)rde die AB-Reduktion
beim Trockenstellen (14 von 18 Landwirten, 77,78g#)annt. Die hemmestofffreie
Milch fur die Aufzucht der Kalber wurde von 9 Lanidien (50,00 %) genannt,
ebenso wie die bessere Eutergesundheit sowie fidErdes Drucks der Offent-
lichkeit zur AB-Einsparung (jeweils 9 von 18 Landi&n bzw. 50,00 %). Als
weiterer Vorteil wurde von funf Betriebsleitern (28 %) die Kostenersparnis
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durch das ST angefuhrt. Ebenfalls von funf Tiedraliwurde angegeben, dass die
regelmaliige Beprobung der Tiere eine Entscheidulfgstiir die Merzung
chronisch euterkranker Tiere darstellt (5 von 1&dwirten, 27,78 %). Neben
diesen Antwortmdglichkeiten wurden von 13 Betriefiskn (72,22 %) dariber
hinaus sonstige Vorteile angefiihrt. Abbildung 55gtzedie Verteilung der

Antwortkategorien.
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Abbildung 55: Von den Landwirten angegebene Vorted des ST (Mehrfach-
nennungen; 2. Fragebogen)

(AB-Reduktion [Antibiotika-Reduktion beim Trockeetien], hemmstofffreie
Milch [hemmstofffreie Milch fur Kélbertranke], Erliing Vorgaben [Erfullung der
Vorgaben der Offentlichkeit zur Reduzierung desilfintikaverbrauchs] Entschei-
dungshilfe [regelmafige Befunde der MilchprobemiesteEntscheidungshilfe fir
Merzung dar], ST [Selektives Trockenstellen], 2agebogen [Fragebogen nach
einem Jahr im Versuch])

U. a. wurde als sonstiger Vorteil des ST ein lastf geringerer Arbeitsaufwand
durch weniger Behandlungen sowie durch weniger g€akihe” (hemmstoff-
haltige Milch) und durch die bessere Eutergesundjgziannt. Zudem wurde eine
Verbesserung der Resistenzlage in den Betriebechdueniger und gezieltere
Behandlungen (nach Antibiogramm) sowie das ,Sialvtbeden” der Resistenz-
situation als Vorteile aufgefuhrt. Als weiterer Wt wurde die nicht vorhandene
Wartezeit bei nicht-antibiotisch trockengestellt¢ithen angegeben, da die Tiere
bei eintretenden Sonderfallen, wie zum Beispiel Wdrg noch verwertungsfahig

sind.
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6.1.2 Nachteile

Von den 18 befragten Betriebsleitern gaben 16 Nélendes ST im Vergleich zum
generellen antibiotischen Trockenstellen an (Medtmf@nnungen mdoglich). Zwei
Landwirte konnten an dem neuen Trockenstell-Vedatkeine Nachteile erken-
nen. Bei den Kategorien der Nachteile (111.9.4.3viiyde am héaufigsten der erhdhte
Arbeitsaufwand mit der Einfihrung eines kontrotiker Verfahrens zum ST ge-
nannt (11 von 16 Landwirten, 68,75 %). An zweiteell® wurden die Kosten des
ST als nachteilig empfunden (5 von 16 Landwirteh28 %). Durch die Kosten
der mikrobiologischen Untersuchung der Milch (etida€/Untersuchung) und bei
Verwendung von ITS beim Trockenstellen kommt ekemer Kostenersparnis.
Ebenfalls wurden von finf Betriebsleitern die Uhgiheit bei der Entscheidungs-
findung (Trockenstellen mit oder ohne antibiotigoh€rockenstell-Préaparat) und
die anschlieende Verantwortung fur die getroff&mtscheidung als Nachtell
empfunden. Dies war besonders zu VersuchsbegienSsihwierigkeit. Aul3erdem
wurde als Nachteil der zu hohe Druck der Geselkscimal der Medien geauf3ert (3
von 16 Landwirten, 18,75 %). Die Tierhalter gabandass sich Betriebe mit nicht
ausreichender Eutergesundheit gendtigt fihlen @asir&ufihren und/oder unzu-
reichende Entscheidungskriterien verwendet werBadurch kénnten das Tier-
wohl und die Milchqualitat negativ beeinflusst wend Von finf Landwirten
(31,25 %) wurden zudem weitere Nachteile als sgastintworten angefthrt. In
Abbildung 56 ist die Verteilung der oben beschriedre Antworten dargestellt.
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Abbildung 56: Von den Landwirten angegebene Nachtls des ST (Mehrfach-
nennungen; 2. Fragebogen)

(Arbeitsaufwand [Mehraufwand durch das Selektiveckenstellen], hoher Druck
[Zwang durch zu hohen Druck der Gesellschaft/Medmir Antibiotika-
Reduktion], Entscheidungsfindung [Unsicherheit bealer Trockenstell-
Entscheidung und Ubernehmen der Verantwortung] téfoffehlende Kostener-
sparnis] ST [Selektives Trockenstellen], 2. Fraggm[Fragebogen nach einem
Jahr im Versuch])

Als sonstiger Nachteil wurde der Befundbericht apferform angefthrt. Die Tier-
halter wiinschen sich die Befunde der mikrobioldggscUntersuchung in digitaler
Form, idealerweise so gestaltet, dass diese irtliedene Programme (z. B. Pro
Gesund, LKV-Portal, Herdenmanager etc.) einlesibdr &benfalls nachteilig wird
bei den Befunden die Zeitspanne zwischen der Pgavennung und der Befund-
Ubermittlung angegeben. Im Rahmen des wissensichaftl Versuchs wurden die
Milchproben ab Hof mit dem Tankwagen der Molkeransportiert. Au3erhalb des
Projekts missten diese mit der Post versendet werdgs zum einen mit nicht
unerheblichen Kosten fur das Porto und zum andersbesondere fur Aussiedler-
hofe, mit einer weiteren Erhdhung des Arbeitsaufigaginhergeht.
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6.2 Weitere Rickmeldungen der Landwirte aus den Erhebugsbégen

6.2.1 Motivation zur Versuchsteilnahme

Im Rahmen des ersten Erhebungsbogens wurden diwirém gefragt, warum sie
am Projekt ,RAST" teilnehmen wollten. Die Tierhaltennten mehrere Antwort-
maoglichkeiten angeben und zwischen folgenden Kaiegowahlen: optimale

Eutergesundheit, Reduktion des AB-Einsatzes in nihEetrieben, weniger

Medikamenten-Kosten, enthaltene Beratungen (z. (Btefungsberatung) sowie
Lerneffekt und Wissenszuwachs. Von den 18 Tierhalt@nnten 16 die optimale
Eutergesundheit, 14 die Reduktion des AB-Einsatrd#, Betriebsleiter die gerin-
geren Medikamenten-Kosten und vier Tierhalter denss@hszuwachs als
Motivationsgriinde zur Teilnahme am Projekt ,RASAbpildung 57).

Q _
™~

wn
—

Anzahl Landwirte
10

AB-Reduktion
weniger Kosten
Beratung
Wissenszuwachs

optimale Eutergesundheit

Abbildung 57: Von den Landwirten angegebene Motivabnsgrinde zur Teil-
nahme am Projekt "RAST" (Mehrfachnennungen; 1. Fragebogen)

(AB-Reduktion [Antibiotika-Reduktion], ,RAST* [Redzierung des Antibiotika-
einsatzes beim Milchvieh durch Selektives Trockeltest], 1. Fragebogen [Frage-
bogen zum Versuchsstart])
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6.2.2  Verwendung von internen Zitzenversieglern

Mit Hilfe der Erhebungsbogen wurde der Einsatz M@vor Versuchsbeginn fest-
gestellt (Verwendungsempfehlung 111.2.2). Nach eikahr wurden zur Situations-
erhebung der zweite Fragebogen und die Trockedateh verwendet. Vor Ver-

suchsbeginn (1. Fragebogen) verwendeten acht d&elr&be keine ITS zum

Trockenstellen. Von sieben Landwirten wurde riickglel®t, dass bei allen Tieren
zusatzlich zum antibiotischen Trockenstell-PréapamatiTS appliziert wurde. Die

anderen drei Tierhalter gaben an, dass nur besénhiate ITS zum Trockenstellen
erhielten: Bei zwei Betrieben waren dies ,verdaghtKihe" die beispielsweise
erhohte Zellgehalte in den MLP aufwiesen, wahreeddilitte Betrieb den ITS in

Abhangigkeit der Zitzenkondition und der Milchleisg (hohe Leistung fuhrte zur
Verwendung) der Tiere zuteilte.

Zum Zeitpunkt des zweiten Fragebogens verwendeteimssder 18 Betriebe keine
ITS zum Trockenstellen. Acht Landwirte appliziertden ITS routinemalig bei
allen Kihen. Bei drei Betrieben erhielten nur Tjedte kein antibiotisches

Trockenstell-Praparat bekamen, einen ITS und etniddeverabreichte den ITS
weiterhin in Abhangigkeit der Zitzenkondition undithleistung der Tiere.

Die beiden Betriebe, die zum Zeitpunkt des erstagébogens bei ,verdachtigen
Kihen* einen ITS zum Trockenstellen verwendetemeéen dies zum einen zu
gar keiner Verwendung und zum anderen zur routiftéges Applikation bei allen

Tieren. Drei Betriebe, die vor Versuchsbeginn kéirte verwendeten, applizierten
diese beim ST den Tieren, die ohne AB trockendéstalden.

6.2.3 Uberblick tber die Eutergesundheit

Im ersten Erhebungsbogen wurde die Frage gestdiltdie Landwirte einen
besseren Uberblick Uber die Eutergesundheit duiehnsplementierung des ST
erwarten (111.9.4.3.2). Alle Tierhalter erhoffteitls diesen verbesserten Uberblick
mit Versuchsdurchfiihrung in ihren Betrieben. Naatem Jahr (2. Erhebungs-
bogen) bejahten ebenfalls alle Betriebsleiter diesge.

Zudem gaben die Landwirte im zweiten Fragebogermass es zu einer ,Weiter-
bildung“ beziiglich der Eutergesundheit gekommerDig Daten der MLP werden
intensiver genutzt. Durch die regelmalligen Befumlg Beratungsgesprache mit
den HTA wird ein besserer Uberblick tiber die Masgtireger in der Herde und
beim Einzeltier erlangt und beim Auftreten von ldchen Mastitiden wird gezielter

und schneller eingegriffen. Zudem kommt es durelB#iprobungszeitpunkte nach
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der Kalbung zu einem Monitoring in der kritischehaBe der Milchkiihe zu

Laktationsbeginn.

6.2.4 Unterstitzung bei der Umstellung des Trockenstell-€rfahrens

Im Rahmen des Interviews zum zweiten Fragebogegtezsich, dass 15 der 18
Betriebsleiter auch nach Ende des Projekts ,RAS@&itavhin Unterstlitzung beim
ST winschen. In diesem Zusammenhang wurde am Bterdigler HTA genannt
(13 von 15 Landwirten, 86,67 %). Von vier Tierhaitgvurden ,sonstige Berater”
angegeben: Fur zwei der Betriebe stellt dies eurseegchende Unterstiitzung dar,
fur die anderen beiden Betriebe wurden die ,sosastiBerater® als Zusatz zum
HTA angefuhrt. Dabei kommen fur die Landwirte Migheugerberater der
Molkereien und der TGD in Frage.

Die Betriebsleiter gaben weiterhin an, dass eitensive Betreuung besonders in
der Umstellungsphase von grol3er Bedeutung isthslzesondere in dieser Phase
das Treffen von Entscheidungen fur die Einzeltscbwer fallt und die neuen

Arbeitsschritte in den Betriebsalltag noch nicimigeibunden sind.

6.2.5 Trockenstell-Verfahren nach Beendigung des Versuchs

Nach Beendigung des Projekts ,RAST“ mochten weitedlle Betriebsleiter das
ST in ihren Betrieben durchfiihren. In Abbildung$8d die von den Landwirten
genannten Selektionskriterien (mit Haufigkeiten, ifachnennungen maoglich),

die sie nach Versuchende fur das ST anwenden mijatdegestellt.
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sonstige Einzeltierproben
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Abbildung 58: Von den Landwirten angegebene Seleldnskriterien fur das ST
nach Versuchsende (Mehrfachnennungen; 2. Fragebogen

(MLP-Ergebnisse (ZZ) [Zellzahl-Ergebnisse der Mi&hktungsprufungen],

Mastitis-Historie [Auftreten von klinischen Masden in der Laktation], TS1-

Probe [mikrobiologische Untersuchung der Milch ¥7hge vor dem Trocken-

stellen], sonstige Einzeltierproben [Milchprobernr d@m Trockenstellen nur bei
bestimmten Tieren], CMT [California-Mastitis-TesH, Fragebogen [Fragebogen
nach einem Jahr im Versuch])

Alle Tierhalter wollen weiterhin die Ergebnisse 8#tP bertcksichtigen: 10 Land-
wirte wollen die Ergebnisse der letzten drei MLR dem Trockenstellen, zwei
Betriebsleiter das Ergebnis der letzten MLP vor demockenstellens und sechs
Tierhalter wollen alle Ergebnisse der gesamtendtakt berticksichtigten. Bei der
Hohe des ZZ-Grenzwertes finden sieben Tierhaltee &renze von 200.000 Zel-
len/ml angemessen, bei sechs Tierhaltern liegt afigimale Grenze bei
150.000 Zellen/ml, drei Betriebe setzen den Grenizie 300.000 Zellen/ml an
und ein Landwirt moéchte einen Zellgehalt von 100.@@llen/ml als Selektions-
kriterium verwenden. Von einem Tierhalter wurdeneeAngabe zum Zellgehalt
gemacht.

Die Beriucksichtigung von Kklinischen Mastitiden irerdLaktation (Mastitis-
Historie) mochten 13 Tierhalter beibehalten. Zwandwirte gaben eine Abwei-
chung vom Entscheidungsbaum an: Wenn die Kuh eimés¢he Mastitis zu
Beginn der Laktation aufweist und dann ausheitt [@ndwirt gab daflr einen ZZ-

Grenzwert von < 100.000 Zellen/ml an), wiirden derAalter kein antibiotisches



IV Ergebnisse 148

Trockenstell-Préaparat verwenden.

Neun Landwirte wollen die mikrobiologische Untersung etwa 14 Tage vor dem
Trockenstellen (TS1-Probe) routinemanig beibehakarer dieser neun Tierhalter
mdochte zudem Milchproben von Tieren mit klinischdastitiden oder erhéhten
Zellgehalten in der Laktation nehmen. Ein weitefegrhalter gibt an, dass er
zusatzlich zur TS1-Probe auch ,auffallige Tieretimaler Kalbung bis zur Lakta-
tionsmitte beproben mochte. Die anderen neun Lamelwdie die routinemaliige
TS1-Probe nicht beibehalten wollen, moéchten milotdgische Untersuchungen
der Milch vor dem Trockenstellen veranlassen. \Betriebe gaben an, diese bei
hohen ZZ (Grenzwerte von 100.000-250.000 Zellen&muleiten, drei Betriebe
nennen ,auffallige Tiere* als Grund fur das Zielwvem Milchproben, ein Landwirt
gibt das CMT-Ergebnis (ab Grad 2 und hoher) alssé&midungshilfe fur die
Beprobung an und ein Betriebsleiter mdchte Tieré ennbhten Zellgehalten,
klinischen Mastitiden oder Behandlungen fir die moidtologische Untersuchung
der Milch beproben. Zusammenfassend wollen allei&®tleiter, unter Verwen-
dung unterschiedlicher Einschlusskriterien, diebBrmahme vor dem Trocken-
stellen beibehalten.

Die Ergebnisse des CMT vor dem Trockenstellen wicdlée Tierhalter weiterhin
bertcksichtigen. Ein Betrieb gibt ein Ergebnis Gi=d 2 als ausreichend an und
ein Betrieb nennt Abweichungen zwischen den Eutetein einer Kuh im CMT
als wichtigstes Kriterium. Bei Abweichungen zwisglden Vierteln bekommt das
jeweilige Tier AB zum Zeitpunkt des Trockenstellenmabhangig von allen

anderen Kriterien.
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V. DISKUSSION

1 Wahl! der Methoden

Bei der Auswahl der Methoden war zu beachten, éapsimares Ziel war die Aus-
wirkungen der Implementierung des ST in bayeriscRelibetrieben zu unter-
suchen und nicht das ST dem generellen antibi@sdiockenstellen gegentuber

zu stellen.

1.1 Auswahl der Betriebe

Durch die gewahlten Betriebsvoraussetzungen kapeests zu einer Vorauswahl
der Betriebe bezuglich der Eutergesundheit. Diéstélidazu, dass die Versuchs-
betriebe nicht die Eutergesundheit der durchsdluhién bayerischen Betriebe
abbildeten. Dies gilt es besonders bei der Intéaioen der Ergebnisse zu beriick-
sichtigen, da verschiedene Herdenvoraussetzungdardebnisse des ST auf Ein-
zeltierebene beeinflussen (RAJALA-SCHULTZ et alQ12). Untersuchungen
zeigen, dass das ST nur bei definierter Eutergémindu empfehlen ist und die
Gefahr von Eutergesundheitsstérungen fur die radltibiotisch trockengestellten
Tiere in Herden mit einer hohen Pravalenz an kodsag Mastitiserregern sowie
einer hohen Neuinfektionsrate wéahrend der TP hstofPOUTREL & RAINARD,
1981; SCHULZ, 1994; @STERAS et al., 1999; ROBER@Igt2008; WINTER &
ZEHLE, 2009b). Eine Vorauswahl der Betriebe anhded Eutergesundheit war
daher notwendig. Es handelte sich um Feldbetriélne die die Risiken des

Versuchs in einem vertretbaren Rahmen liegen nmusste

1.2 Gewinnung der Milchproben

Es wurde zu jedem Zeitpunkt der Milchprobengewirgqi(lProben rund um die TP
und Bestandsuntersuchungen) eine Einzelprobe mdeV(VAG-Probe) entnom-
men. Dies ist bei der Beurteilung der Ergebnissendi&robiologischen Frage-
stellungen (Neuinfektions-, und Heilungsraten urikrabiologische Befunde der
Bestandsuntersuchungen) zu bericksichtigen, da éhmumien die diagnostische
Sicherheit erhbhen (DVG, 2012). Da der Untersuchaimg ,praxisorientierte
Fragestellung” zugrunde lag und es nicht Ziel w@wvBlenzen fur Infektionen rund
um die TP zu ermitteln, waren auch Einzelprobernigyet (INTERNATIONAL
DAIRY FEDERATION (IDF), 1987; DVG, 2012). Um die Asagekraft der
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Ergebnisse der mikrobiologischen Neuinfektions- tiedungsgraten zu erhdhen,
wurden auf Einzeltierebene auch die ,zytologiscNeninfektions- und Heilungs-
raten“ sowie die ,zytobakteriologischen Neuinfeksoaten* betrachtet.

Bei der Interpretation der Ergebnisse der mikragachen Untersuchungen muss
auch die Qualitat der untersuchten Milchproben desightigt werden. Die VAG-
Proben wurden durch den Landwirt und bei den Bestiamersuchungen durch
einen Projektmitarbeiter gewonnen. Um die Stetilid&r Proben sowie eine
Standardisierung zu gewahrleisten, wurde ein augtties Standardvorgehen und
ein bebildertes ,SOP RAST" erstellt. Diese wurdehden Tierhaltern wiederholt
in Theorie und Praxis bearbeitet. Jeder Landwird&wor Beginn des Versuchs in
der antiseptischen Entnahme der VAG-Proben geschsltwiesen 3,24 % der
Euterviertel sowie 8,24 % der Versuchstiere (mieith. Euterviertel) ,Schmutz-

keime“ in den VAG-Proben auf.

1.3 Durchfiihrung des California-Mastitis-Tests (CMT)

Bei den Ergebnissen der CMT, die in die statises&hswertung einflossen, sollte
beachtet werden, dass die Durchfihrung den Lanelwvitnd bei Bestands-
untersuchungen den Projektmitarbeitern oblag. Mieller SOPs und praktischen
Ubungen vor Versuchsbeginn wurden die Tierhaltedldén richtigen Anwendung

und Beurteilung des CMT geschult. Da es das Zielltgersuchung war das ST
unter Praxisbedingungen zu testen, war eine Béumteider Tiere entsprechend
dem Entscheidungsbaum (Bewertung des CMT am Tag@rdekenstellens) durch

den Landwirt unabdingbar.

1.4 Eutergesundheit in der Trockenperiode und post pamm in
Abhangigkeit von der Behandlung

Bei den Ergebnissen auf Einzeltierebene ist dieaswahl der Kiihe bezlglich
ihrer Eutergesundheit durch den erarbeiteten Eatdahgsbaum (Gruppen ,mit
AB“/“ohne AB) zu berucksichtigen. Nur Kihe, die tsprechend dem Ent-
scheidungsbaum die Voraussetzungen fur eine ,ezgargle Kuh® erfullten,
erhielten keine antibiotischen Trockenstell-Prafm(&ruppe ,ohne AB"). Tiere,
bei denen mindestens eines der geforderten Knitaiht zutraf, wurden zum Zeit-
punkt des Trockenstellens antibiotisch behandeltgfe ,mit AB*). Das heil3t,
dass Tiere der Gruppe ,,ohne AB* (mit Untergrupp€&rS, und ,ohne alles®) vor

dem Trockenstellen eine bessere Eutergesundheiiemain im Vergleich zu
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Kihen der Gruppe ,mit AB* (mit Untergruppen ,TS"w ,ITS und TS"). Be-
sonders bei Vergleichen zwischen den Behandlungpgru muss dies beachtet
werden. Die Gruppe ,mit AB* stellt somit keine Kooligruppe dar.

Da es nicht Ziel des Versuchs war, das ST mit demeggllen antibiotischen

Trockenstellen zu vergleichen wurde keine Kontroifgpe gebildet.

15 Entscheidungsbaum

Die Selektion im Entscheidungsbaum beginnt beeeitdHerdenebene einerseits in
Betriebe, die das ST implementieren kénnen undranskgits in Betriebe, bei denen
aufgrund der bestehenden Eutergesundheit das 8T z:nicempfehlen ist. Dieses
Vorgehen wird von mehreren Untersuchungen gestiizjarauf hinweisen, dass
die Ergebnisse des ST von der Eutergesundheit @éedeHbeeinflusst werden
(BSTERAS et al., 1999; ROBERT et al., 2008; RAJASSHULTZ et al., 2011;
SCHERPENZEEL et al., 2018). Eine Neuinfektionsrada mehr als 25 % sollte
zu Beginn des Projekts, aufgrund der hohen Wahrsattekeit von neuen IMI
wahrend der TP, zu einem Ausschluss der Betriehgefi (DEUTSCHER
VERBAND FUR LEISTUNGS- UND QUALITATSPRUFUNGEN E.MDLQ),
2014; KIESNER et al., 2016). Allerdings ist die Aagekraft der Neuinfektionsrate
wegen der geringen Tierzahl der Versuchsbetriebgiesaler durch die per
Definition gegebenen Grenzwerte (DEUTSCHER VERBARIIR LEISTUNGS-
UND QUALITATSPRUFUNGEN E.V. (DLQ), 2014) kritischuzbetrachten, wes-
halb sie nicht als Auswahlkriterium fir die Betrgeberangezogen wurde. Da die
Neuinfektionsrate der Betriebe nicht als Betrielmaussetzung verwendet wurde,
ware ein verpflichtender Einsatz des ITS in Abhghkegit von der Neuinfektions-
rate winschenswert gewesen. Besonders da wiedgdzeligt wurde, dass der Ein-
satz des ITS neue IMI in der TP reduziert und dapeziell bei Betrieben mit
erhohten Neuinfektionsraten bei allen Tieren eduolgollten (HUXLEY et al.,
2002; BERRY & HILLERTON, 2002b; KIESNER et al., 28)1

Bei der Selektion auf Einzeltierebene wurde aufeatsten Stufe die ,individuelle
Kuhzellzahl” (< 200.000 Zellen/ml letzte 3 MLP) udde Mastitis-Historie (keine
klinische Mastitis in der gesamten Laktation) vendet. Die Zellzahlgrenze von
200.000 Zellen/ml wird in vielen Untersuchungenwendet (JSTERAS et al.,
1999; HUXLEY et al.,, 2002; TORRES et al., 2008; BRAY et al., 2010;
KIESNER et al., 2016). Den hochsten positiven Vosagewert, d. h. dass als
infiziert klassifizierte Tiere auch tatséachlichimért sind, hat bei diesem Zellgehalt
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die Betrachtung der letzten drei Zellzahlmessungen dem Trockenstellen
(TORRES et al., 2008; KIESNER et al., 2016). Zudesigen Kihe, die eine
Infektion mit ,Major Pathogens® aufweisen, haufigiragelmaiige Zellzahl-
verlaufe, welche durch Betrachtung mehrerer MLPeBrisse sicherer festgestellt
werden kénnen (SERIEYS, 1985). Die Aufnahme dertMsdHistorie erscheint
sinnvoll, wenn man beachtet, dass die Wahrschek#it, erneut eine Mastitis zu
entwickeln deutlich zunimmt, wenn in der Laktatizgreits eine klinische Mastitis
diagnostiziert wurde. Aul3erdem stellen Mastitiderder Laktation einen signifi-
kanten Risikofaktor fiir eine Infektion bei der Kafty dar (3STERAS et al., 2008;
SPOHR et al., 2014; WITTEK et al., 2018).

Auf der zweiten Stufe wurden die Euterpathogenesprathend eines Ampel-
systems in ,grun“ (kein Nachweis von Mastitisernege,orange” (Nachweis von
.Minor Pathogens”) und ,rot* (Nachweis von Mastédrsegern exkl. ,Minor
Pathogens®) eingeteilt. Die Zuteilung der Euterpgtme zu den Ampelfarben
sollte den Landwirten das Lesen und Bewerten dkrabiologischen Befunde er-
leichtern. Von HIGGINS et al. (2017) wird bestétigiass fur das ST ein moglichst
simples Verfahren mit wenigen Fehlerquellen furlchedwirte erstrebenswert ist.
Bei Nachweisen von ,Minor Pathogens” wurden dierdibei Einhaltung aller
sonstigen Kriterien ohne antibiotische Trockend®e#parate trockengestellt. Auf-
grund der hohen Selbstheilungsrate, die bei Indektn mit KNS in der TP festzu-
stellen ist und der noch nicht ausreichend gekidBedeutung fir die Eutergesund-
heit der Herde und des Einzeltieres (HARMON et 4P986; OLIVER &
JAYARAO, 1997; PYORALA & TAPONEN, 2009) scheint die ,Sonderstel-
lung” im Entscheidungsbaum gerechtfertigt. Diedtsaber bei neuen Erkennt-
nissen bezuglich der Pathogenitéat einzelner KNS8pammer wieder kritisch
hinterfragt werden (CONDAS et al., 2017a).

Die dritte und letzte Stufe bildete der CMT am Tes Trockenstellens. Dieser
ermoglicht eine schnelle und kostengtinstige Félsistevon Eutergesundheits-
storungen im Stall (SCHALM, 1960). Daruber hinangedst sich der CMT als
gute Moglichkeit zur Detektion von EuterviertelntriMl (RINDSIG et al., 1979;
SPOHR et al., 2014). Es sollte bedacht werden, @lassErhdohung des Zellgehalts
der Milch auch andere Ursachen haben kann, wesl@alliombination des CMT
mit anderen Selektionskriterien erforderlich istNRSIG et al., 1979; POUTREL
& RAINARD, 1981; JANOSI & BALTAY, 2004; KIESNER edl., 2016).
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Die Kombination von Selektionskriterien, z.B. dezten drei ZZ-Ergebnisse, die
Mastitis-Historie und das Ergebnis des CMT vor denockenstellen fihrt zu der
geringsten Anzahl an nicht erkannten behandlungsfiegen Eutervierteln
(RINDSIG et al., 1979; SPOHR et al., 2014). In derliegenden Untersuchung
hatten 26 Tiere zwischen der TS1-Probe und derHi®Be eine mikrobiologische
Neuinfektion (TS1-Probe: ohne Befund oder Nachwiismor Pathogens®; TS2-
Probe: Nachweis von anderen Mastitiserregern). Bedeutet, dass 26 Tiere
(4,23 %) einen mikrobiologischen Befund zum Zeitgwtes Trockenstellens auf-
wiesen und dennoch gemald Entscheidungsbaum keibehBtigten und somit
falsch negativ bewertet wurden. In einer Studiedeedie Landwirte die Trocken-
stellbehandlung anhand der ZZ des Gesamtgemelk$/atitis-Historie und des
CMT zuteilten, wurden 9,6 % falsch-negativ bewert&uterviertel festgestellt
(SPOHR et al., 2014). Um die Zeit zwischen der Bhine der TS1-Probe und dem
Trockenstellen zu verkirzen konnten Schnelltestsveredet werden, die 24
Stunden vor dem Trockenstellen angesetzt werdéerdihgs fiihrte die Selektion
mittels des Petriflm®-Tests (Firma 3M, Neuss) auth 14,6 % falsch-negativ
klassifizierten Tieren (CAMERON et al., 2013). B¥orteil der frihen Proben-
nahme (mehrere Tage vor dem Trockenstellen) istass bei Einhaltung des
geplanten Trockenstelltermins gegebenenfalls noemaBdlungen eingeleitet
werden kénnen. Wenige falsch klassifizierte Tiéerfen in den genannten Unter-
suchungen auch zur geringsten AB-Einsparung (RINED&lal., 1979; SPOHR et
al., 2014), weshalb die Wahl der Selektionskritetabedingt an die Eutergesund-
heit auf den Betrieben sowie an die Risikoberedfictier Landwirte anzupassen
ist (KIESNER et al., 2016; SCHERPENZEEL et al., 2811

1.6 Betrachtungszeitraume fur die Auswertung der Neuinéktions- und
Heilungsrate auf Herdenebene

Die Betrachtungszeitraume fur die Auswertungen d&uinfektions- und
Heilungsrate auf Herdenebene mussten aufgrundetiteriden Trockenstelldaten
vor Versuchsbeginn anders definiert werden alsldasvor ,RAST" (1. Zeitraum)
und das erste Jahr im Versuch (2. Zeitraum). Eslevaur Zuteilung der Kiihe das
Kalbedatum verwendet. Der zweite Zeitraum wurdendet als die Zeit zwischen
dem 55. Tag nach dem Versuchsbeginn bis zu 365 iage Start der Untersu-
chung. Kihe, deren Kalbedatum in diesem Zeitintetag, zahlten zur Grund-

gesamt des zweiten Zeitraums. Der erste Zeitraufasste die Zeit 365 Tage vor
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dem Versuchsbeginn bis zum Startdatum. Durch digigkke Zuordnung zu den
beiden Betrachtungszeitrdumen mit einer Annahervog durchschnittlichen
55 Tagen TP-Dauer (Angaben der Landwirte aus dstereFragebogen) konnten
dem ersten gewahlten Zeitraum nur wenige Tiereteilgeverden. Allerdings war
die Definition der beiden Zeitraume notwendig, umdeutig zu treffen, ob die
Tiere generell antibiotisch (1. Zeitraum) oder kele(2. Zeitraum) trockengestellt
wurden. Tiere, die zwischen dem Startdatum und 88mTag danach kalbten,
wurden keinem der beiden Zeitraume zugewiesen, eimz&weisungen (generell
antibiotisch oder selektiv trockengestellt) zu versen. Die Grinde fir die geringe
Tierzahl im ersten Zeitraum sind nicht direkt englich. Es konnte bei den Teil-
herden sein, dass die Versuchstiere im erstenazieitrzum Teil Kalbinnen waren
und somit keine ZZ vor dem Trockenstellen aufwiegsariber hinaus wurden die
Datensatze aus den MLP (ZZ vor und nach der Kalloaleg Kalbedatum) der Tiere
erst wahrend des Versuchs generiert, was bei Aleyéing ersten Zeitraum dazu
fuhren konnte, dass einzelne Daten fehlten.

Bei einem Betrieb (Betriebsnummer 20-) lagen integrZeitraum keine Daten vor,
weshalb fur diesen Betrieb keine Angaben zu deiiigktions- und Heilungsrate
gemacht werden konnten. Dieser Betrieb hatte @isesale Abkalbung und da der
Versuch kurz vor dem Trockenstellen startete, lagzd der Tiere vor der Kalbung
aul3erhalb des ersten Zeitraums. Bei einem weitetneb (Betriebsnummer 02-)
konnte keine Heilungsrate fir den ersten Zeitraumiteelt werden, da zu wenige

vollstandige Datensétze zur Verfligung standen.

1.7 Statistische Methoden

Aufgrund der kleinen Stichprobenzahl wurde auf Elherebene bei numerischen
Parametern der Shapiro-Wilk-Test fur die Priufungermalverteilung gewahlt.
AnschlieRend wurden als Tests fur Mittelwertsvaogle bei Verletzung der
Normalverteilungsannahme  der  Mann-Whitney-U-Test airft\Whitney-
Wilcoxon) oder bei gegebener GaulRverteilung dexst angewendet. Fur Auswer-
tungen mit kategorialen Parametern wurde auch anégder geringen Fallzahl der
exakte Test nach Fisher gewéahlt (HARMS, 1998; SAGHEDDERICH, 2009).

Auf Herdeneben wurde bei kategorialen Parameterrexigkte Test nach Fisher
durchgefuhrt. Bei numerischen Parametern wurde Ruirffung der Normal-
verteilung der Shapiro-Wilk-Test und anschlie3eardtdl est fur verbundene Stich-
grofRen oder der Wilcoxon-Vorzeichen-Rang-Test géw#Yilcoxon signed-rank
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test). Da es sich bei den statistischen Auswertuitge allen Betrieben und bei
beiden Betriebskategorien um dieselben Betriebersten und im zweiten Zeit-
raum handelte, musste bei den Signifikanztestswarnmindene/paarige Stichprobe
angenommen werden (HARMS, 1998; SACHS & HEDDERI@6N9).

Zusatzlich wurden fur die Auswertungen auf HerdemebModelle verwendet, um
den gleichzeitigen Einfluss verschiedener Grol3egtr{@skategorie 1/Betriebs-
kategorie 2 und Zeitraum 1/Zeitraum 2) zu quanéfien. Da es sich, wie beschrie-
ben um verbundene/paarige StichgroRen handeltedenudaflir gemischte
Modelle gewahlt: Bei kategorialen Parametern wundié einem logistischen
gemischten Modell (generalized linear mixed model}d bei numerischen
Parametern mit einem linearen gemischten Modeké8r mixed model) gearbeitet
(SACHS & HEDDERICH, 2009).

2 Ergebnisse

2.1 Hypothese: ,Die Einfluihrung eines kontrollierten Verfahrens zum
Selektiven Trockenstellen geht mit keinem erhéhtemisiko fur die
Eutergesundheit der Einzeltiere einher.”

211 Eutergesundheit in der Trockenperiode
Die Gruppe der nicht-antibiotisch trockengestellkgihe zeigte bei Betrachtung
der TP keine schlechtere Eutergesundheit als dipger,mit AB".

Es zeigten sich sowohl bei den ,mikrobiologischezuMfektionen® als auch bei
den ,zytologischen Neuinfektionen* keine signifitan Unterschiede zwischen
den beiden Gruppen. Bei einer ahnlichen Studiedevabenfalls keine signifikante
Zunahme an mikrobiologischen Neuinfektionen aufzElterebene festgestellt
(SCHULTZE, 1983). Auch bei Betrachtung der Heilumggmikrobiologischen
/zytologischen Heilungen®) in der TP, zeigten skaine signifikanten Unter-
schiede zwischen den beiden Gruppen ,mit AB“ undn@® AB“. Da nur Einzel-
proben jedes Viertels gewonnen wurden, wurde aigelKdmbination aus mikro-
biologischer und zytologischer Neuinfektion (,zy&iberiologische Neuinfek-
tion“) ermittelt. Hier zeigte sich, dass die Grupper Kihe, die ein antibiotisches
Trockenstell-Praparat zum Zeitpunkt des Trockelestglerhielten, ein signifikant
geringeres Neuinfektionsrisiko aufweisen im Vergjeizu nicht-antibiotisch

trockengestellten Tieren. Dabei ist zu bertcksgehtj dass die Fallzahl in der
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Gruppe ,mit AB* sehr gering war. Dariiber hinaus dem in der Gruppe ,0hne
AB* nicht signifikant mehr klinische Mastitiden aer TP im Vergleich zur Gruppe
.Mmit AB* festgestellt.

Da Untersuchungen zum ST meist mit dem EinsatzZlV8reinhergingen, werden
im Folgenden Uberwiegend die Ergebnisse der eiameBehandlungsgruppen
betrachtet. Es zeigte sich, dass die Gruppen dge,Tdie ITS zum Zeitpunkt des
Trockenstellens erhielten, eine bessere Eutergésiirid der TP aufwiesen als die
Kihe, bei denen keine ITS zum Einsatz kamen. Bessmsinnvoll erscheint der
Einsatz bei Tieren, die kein AB zum Trockensteléghielten, da dies zu einem
signifikant geringeren mikrobiologischen und ,zyédberiologischen* Neuinfek-
tionsrisiko sowie zu einer signifikant hoheren miiologischen Heilungschance
fuhrte. Zudem fihrte die Behandlung mit ITS zu eaflerend zu weniger klinischen
Mastitiden in der TP im Vergleich zu keiner Trocktllbehandlung. In verschie-
denen Studien und u. a. in einer Metaanalyse zuveAdung von ITS wird dar-
gestellt, dass durch den Einsatz im Vergleich znéteTrockenstellbehandlung
deutlich bessere Ergebnisse (weniger klinische itfidest, weniger IMI in der TP)
erzielt werden kénnen (MEANEY, 1976; RABIEE & LEAN2013). Weitere
Untersuchungen zeigen, dass es zu besseren Emgmbriseniger neue IMI,
weniger klinische Mastitiden) Uber die TP hinwegrikot, wenn ITS zusatzlich
zum antibiotischen Trockenstell-Praparat verwendsiden, verglichen mit dem
alleinigen Einsatz von AB (GODDEN et al.,, 2003; BRLEY et al., 2010;
MUTZE et al., 2012; RABIEE & LEAN, 2013). In der sliizgenden Arbeit wurden
numerische Unterschiede zwischen den Gruppen , Tl IS und ITS" fest-
gestellt. Signifikant bessere Ergebnisse durch zies@tzlichen Einsatz von ITS
zum antibiotischen Trockenstell-Praparat konntehtrdargestellt werden. Dies ist
maoglicherweise auf die geringen Fallzahlen in die§&ruppen zurickzufthren.
Darauf weist ein Trend zu einer hoheren zytologeddkilungsrate hin, sofern ITS
zusatzlich zum AB verwendet wurden.

Die in dieser Untersuchung nachgewiesenen héheednrigschancen durch den
Einsatz eines ITS erscheinen fragwirdig, da Ziteesiegler-Praparate keine
arzneimittelwirksamen Bestandteile enthalten, des Heeilung von IMI begilns-
tigen (GODDEN et al., 2003). Allerdings finden auahdere Untersuchungen
hohere Heilungschancen tber die TP beim EinsataV6rallein oder in Kombi-
nation zum AB. Es wird vermutet, dass ITS Schutgegéiber Reinfektionen mit

demselben Pathogen in der TP bieten, wodurch diduridgsrate in nicht-
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versiegelten Eutern reduziert wird (NEWTON et 2008; KIESNER et al., 2016).
Eine weitere Ursache konnte die hohe Selbstheiratgdei Kihen mit guter
Eutergesundheit sein, wie diese in verschiedenedi&st beschrieben worden ist
(HARMON et al.,, 1986; HUXLEY et al., 2002; BRADLEYt al., 2010;
CAMERON et al., 2014).

Bei den 82 mikrobiologischen Neuinfektionen (Neegktfonsrate von 21,81 %)
waren zu gleichen Anteilen (je 25,61 %) KNS, askuylositiven Streptokokken,
sowie Mischinfektionen (mehr als ein Erreger prerTHauptverursacher. Auch in
anderen Untersuchungen wurde festgestellt dassmdisten Neuinfektionen
wahrend der TP durch KNS verursacht werden, gefetgt askulin-positiven
Streptokokken odeEnterobacteriacea@HUXLEY et al., 2002; BRADLEY et al.,
2010; CAMERON et al., 2014). Allerdings untersclegidich die Angaben zu den
mikrobiologischen Neuinfektionsraten Uber die TRsolwen den Studien sehr stark
und variieren zwischen 6,5 % und 25,4 %, was wariderem an den verschiedenen
Herdenvoraussetzungen, Beprobungszeitpunkten ufiditiz@men fur eine mikro-
biologische Neuinfektion liegen konnte (NATZKE &t 4975; SCHULTZE, 1983;
GODDEN et al., 2003; ROBERT et al., 2006a; CAMER@&MNaI., 2014). Da die
erste Probe p. p. (PP1-Probe) nicht immer direkhnder Kalbung gewonnen
wurde, kdnnen auch neue IMI die sich nach der Kadbantwickelten einge-
schlossen worden sein. Besonders in diesem Zeitrstudas Neuinfektionsrisiko
enorm hoch und der Beprobungszeitpunkt p. p. isscbeidend fir die Inter-
pretation (SCHULTZE, 1983; SMITH et al., 1985b; BRHEART, 1986).

Die Heilungsrate aller Infektionen mit Mastitis-Bgern lag in der vorliegenden
Studie bei 70,29 %. Werden Kihe mit einer ,Minottfégens“-Infektion zum Zeit-
punkt des Trockenstellens als gesund betrachtetewider erarbeitete Entschei-
dungsbaum vorgibt, liegt die mikrobiologische Hedsrate Uber die TP fir
Infektionen mit ,Major Pathogens” bei 64,41 %. Dre den einzelnen Studien
festgestellten Heilungsraten variieren stark: Fifektionen mit allen Mastitis-
Erregern werden Heilungsraten zwischen 64,4 % @d % und fur Infektionen
mit ,Major Pathogens” von 63-90 % angegeben (NATZ&®ERI., 1975; HUXLEY
et al., 2002; BRADLEY et al., 2010; CAMERON et &014). In der vorliegenden
Arbeit wurde anhand der TS1-Probe die Entscheidiimgdie Trockenstell-
behandlung getroffen. D. h. nur beim Befund der -P&dbe wurden die ,Minor

Pathogens*” separat betrachtet (,orangene AmpeEmtscheidungsbaum). Fir die
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Angaben zu mikrobiologischen Heilungs- oder Neuitimsraten wurden die
Befunde der TS2- und PP1-Probe betrachtet, in ddieefMinor Pathogens*, wie
alle anderen Mastitiserreger angesehen wurden. DOidste zu einer
unterschiedlichen Berlcksichtigung der ,Minor Pajas” fir die Auswertung. Es
werden fur Infektionen mit ,Minor Pathogens” hohell&theilungsraten tber die
TP angegeben (KNS: 72,7 % ufid bovis 47,6 %, ,nonpathogens” : > 71,3 %),
die durch einen AB-Einsatz beim Trockenstellen kauarbessert werden kdnnen
(NATZKE et al., 1975; HARMON et al., 1986).

2.1.2 Eutergesundheit zwischen dem Zeitpunkt des Trockensllens und
bestimmten Zeitpunkten post partum

Bei den Auswertungen die sowohl die TP als aucltzdienach der Kalbung um-

fassten zeigten sich Unterschiede zwischen dergerpghne AB“ und der Gruppe

»mit AB®.

Bei klinischen Mastitiden zwischen dem Trockenstelind dem 60. Laktationstag
lasst sich zwischen den nicht-antibiotisch trocleseliten Tieren und den Kihen
die ein antibiotisches Trockenstell-Praparat etéinekein signifikanter Unterschied
darstellen. Der Einsatz von ITS fuhrte im Vergleizh keiner Trockenstell-
behandlung zu einem signifikant geringeren Risikemer klinischen Mastitis zu
erkranken. Auch die Kombination eines ITS mit eiremtibiotischen Trockenstell-
Préaparat zeigte signifikant bessere Ergebnisseeanglgich zur Verwendung eines
AB. Wahrend eine éltere Studie bestatigt, dassié®iner Zunahme an klinischen
Mastitiden in der TP und den ersten Laktationsmaméiei unbehandelten Tieren
kommt (BERRY et al., 1997), weisen andere Untersagkn darauf hin, dass eine
fehlende antibiotische Trockenstellbehandlung nemai erhdhten Risiko fir die
Entstehung von klinischen Mastitiden fuhrt (RINDS#E al., 1978; BERRY &
HILLERTON, 2002a). Eine aktuelle Studie fuhrt diddeterschiede auf die ver-
wendeten Selektionskriterien zuriick (SCHERPENZEERIg 2016a). Der Ein-
fluss von ITS auf das Auftreten von klinischen Niad¢n im Zeitraum vom
Trockenstellen bis zum 60. Laktationstag wurde ‘eamer Studie untersucht.
Daraus geht hervor, dass beim Einsatz von ITS zuditzum AB signifikant
weniger klinische Mastitiden festgestellt werden\fergleich zur alleinigen Ver-
wendung von AB (GODDEN et al., 2003).
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Mithilfe der PP2- und der PP3-Probe (14 und 60 Tagp.) konnte die Euter-
gesundheit bis in die frihe Laktation hinein mikadbgisch betrachtet werden. Das
ist von besonderer Bedeutung, da Infektionen inTdeauch die Eutergesundheit
p. p. beeinflussen (NEAVE et al., 1950; TOLLE et 4B77). Bei Betrachtung der
mikrobiologischen Vorgange zwischen dem Trocketestelnd verschiedenen
Zeitpunkten p. p. zeigt die Gruppe ,mit AB* bessénmgebnisse als die Gruppe
,ohne AB®. Vom Trockenstellen bis zum Zeitpunkt d&?2- bzw. PP3-Probe sind
signifikant mehr Kiihe mikrobiologisch gesund geltdie, wenn AB zum Trocken-
stellen verwendet wurden. Bei den mikrobiologischsuinfektionen war eben-
falls zu beobachten, dass die Gruppe ,mit AB* bes&ggebnisse aufwies als die
Gruppe ,,ohne AB*®. Der Einsatz von ITS (Gruppen ,fidd , TS und ITS") flhrte
bis zum Zeitpunkt der PP2-Probe zu besseren Erggdmiim Vergleich zu den
beiden Gruppen ohne ITS-Einsatz (Gruppen ,ohna‘aillad ,TS"). Da die Zeit-
raume durch das erarbeitete Beprobungsschema bastrden, lassen sich die
Ergebnisse nur bedingt mit anderen Arbeiten un@érdé&robenzeitpunkten ver-
gleichen: GODDEN et al. (2003) kommen zu einem igheh Ergebnis wie die
vorliegende Arbeit und stellten dar, dass es benkioation aus ITS und AB vom
Trockenstellen bis zum achten Tag p. p. zu sigaifikweniger Neuinfektionen
kommt. Auch BRADLEY et al. (2010) stellten bei Bepung am 10. Tag p. p. fest,
dass es bei der Kombinationsbehandlung (AB und fE®en weniger Neuinfek-
tionen auch zu mehr mikrobiologisch gesunden Tikmnmt. Neben der Trocken-
stellbehandlung haben aber auch viele weitere Faktovie z.B. das Management

in der Frihlaktation Einfluss auf die Eutergesuridined das Neuinfektionsrisiko.

2.1.3 Eutergesundheit und Milchleistung post partum

Tiere, die kein antibiotisches Trockenstell-Praparhielten, zeigten p. p. keine
schlechteren Ergebnisse als Kiihe, die ein AB zuitpidiekt des Trockenstellens
bekamen.

Bei Betrachtung klinischer Mastitiden zeigte sidass Tiere ohne antibiotische
Trockenstellbehandlung nicht signifikant mehr Miadéin bis zum 60. Laktations-
tag entwickeln als Tiere, die ein AB erhielten. @audien von WITTEK et al.
(2018) und BERRY et al. (1997) kommen zum selbageknis: Die antibiotische
Trockenstellbehandlung hat keinen signifikanterflegs auf klinische Mastitiden
nach der Kalbung. Der Einsatz von ITS fuihrte imgleich zu keiner Trockenstell-
behandlung zu signifikant weniger klinischen Madéh bis zum 60. Laktationstag.
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Dieses Ergebnis wird von Untersuchungen bestatigiche angeben, dass inner-
halb der ersten funf Laktationsmonate signifikaahwger klinische Mastitiden auf-
treten wenn ein ITS verwendet wird im Vergleich kainer Trockenstell-
behandlung (WOOLFORD et al., 1998; RABIEE & LEAN)1B). Auch die Kom-
bination aus ITS und AB wies im Vergleich zur aligen Verwendung von AB ein
signifikant geringeres Risiko fur die Entstehung tinischen Mastitiden bis zum
60. Tag p. p. auf. Diese Kombinationsbehandlung (4B ITS) fuhrt bei Tieren
mit hohen ZZ vor dem Trockenstellen (> 200.000 &t@linl) zu signifikant weniger
klinischen Mastitiden in den ersten 100 Laktatiagsh im Vergleich zu einer
alleinigen Verwendung von antibiotischen Trockeihfedparaten (BRADLEY et
al., 2010).

Die Auswertungen der ,individuellen Kuhzellzahlep’ p. ermdglichte die
Betrachtung des Eutergesundheits-Verlaufs der Tirerder Frihlaktation. Die
Anzahl der in die Berechnungen eingeschlossenere Kiiltde von der ersten bis
zur dritten MLP geringer. Grund hierfur war, dass \ieren, die erst kurz vor dem
Ende des Versuchszeitraums trockengestellt wuntigeh der Kalbung zum Teil
keine Daten mehr generiert werden konnten. Bej,itelividuellen Kuhzellzahlen®
der ersten und der zweiten MLP nach der Kalbungtealer Einsatz eines ITS
zusatzlich zum AB signifikant bessere Ergebnissedi¢ alleinige Applikation
eines AB. Bei der dritten MLP p. p. zeigte sich &mnd zu niedrigeren ZZ bei
Verwendung von ITS in Kombination zum AB. Hingeggab es keine signifi-
kanten Unterschiede bei der ZZ in der ersten uraltew MLP zwischen den Grup-
pen ,mit AB“ und ,ohne AB* sowie zwischen den Grgmp,ITS* und ,,ohne alles”.
Eine andere Untersuchung bestatigt, dass beim $Kuhebene, unbehandelte
Tiere (ohne AB) keine signifikant hoheren Zellgebain Vergleich zu behandelten
Tieren (mit AB) aufweisen (BERRY et al., 1997). Amd zeigte sich das Ergebnis
der dritten MLP p. p.: Hier wiesen Klhe, die niemtibiotisch trockengestellt
wurden, signifikant niedrigere ZZ auf, im Vergleigh antibiotisch behandelten
Tieren (p = 0,039). Dieses Ergebnis wird von veeddnen Studien bestatigt, die
darstellen dass Kuhe mit erhdhten ZZ vor dem Trostadlen (> 200.000 Zel-
len/ml) trotz antibiotischer Trockenstellbehandlagh nach der Kalbung hdhere
ZZ aufweisen (ROBERT et al., 2006a; RAJALA-SCHUL#@&#tal., 2011). Fur eine
abschlieRende Bewertung dieser Ergebnisse ist @gendig die ,individuellen

Kuhzellzahlen® tber einen langeren Zeitraum p. gerdoesser tber die gesamte
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folgende Laktation zu verfolgen.

Die ECM der ersten MLP p. p. war nicht signifikaetrschieden zwischen Tieren,
die eine antibiotische Trockenstellbehandlung bekaond Kihen, die ohne AB
trockengestellt wurden. Der Einsatz von ITS (all&ambination) zeigte keine Ef-
fekte auf die Hohe der ECM. Auch RAJALA-SCHULTZ at (2011) weisen
darauf hin, dass die Milchleistung zwischen behdede(mit AB) und un-
behandelten Tieren (ohne AB) nicht signifikant wlieden ist. Dabei lassen sich
auch bezuglich der Inhaltsstoffe keine signifikantgnterschiede nachweisen
(WILLIAMSON et al., 1995; @STERAS & SANDVIK, 1996)n einer aktuellen
Studie wird hingegen dargestellt, dass die Mildileng in der folgenden Laktation
(305-Tage-Leistung) um 91 kg hoher liegt wenn derd antibiotisch trockenge-
stellt werden. Allerdings war die Milchleistung dieser Gruppe bereits vor dem
Trockenstellen héher als bei nicht-antibiotischckengestellten Tieren und die
zugrundeliegenden Selektionskriterien fur die Belhamgszuteilung waren den
Autoren nicht bekannt (WITTEK et al., 2018). Eine@e, die das ST auf Viertel-
ebene untersuchte, weist darauf hin, dass Untedehiei der Milchleistung erst
ab dem dritten Laktationsmonat zu beobachten WE&TERAS & SANDVIK,
1996). Es ist daher nicht auszuschlie3en, das®rrvatliegenden Arbeit durch
Betrachtung der ECM nur fir die erste MLP p. p.\@nterschied bei der Milchleis-
tung zwischen den Behandlungsgruppen lbersehenewtnmdweiteren Studien
sollte daher der Einfluss des ST auf die gesamligekaktation naher untersucht
werden. Die Milchleistung und damit verbunden dieo@mie ist fir die Land-

wirte ein wichtiges Kriterium bei der Auswahl des@kenstellverfahrens.

2.2 Hypothese: ,Durch die Implementierung eines kontrolierten Ver-
fahrens zum Selektiven Trockenstellen werden die Eergesundheit
und die Milchleistung der Herden wahrend des erstedahres nicht
signifikant schlechter.”

Die Eutergesundheit und die Milchleistung der Bxtel verschlechterten sich mit

dem ST im ersten Jahr im Versuch im Vergleich zwenegellen antibiotischen

Trockenstellen im Jahr vor ,RAST* nicht.

Bei allen Ergebnissen, die den Verlauf der Herdemgasundheit im Jahr vor
-RAST* (1. Zeitraum) mit dem ersten Jahr im Versy2h Zeitraum) verglichen,

sollte beachtet werden, dass in der Untersuchungagitrolliertes Verfahren zum
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ST in den Betrieben eingefihrt wurde. Wahrend derfiBrung des neuen
Trockenstellverfahrens wurden die Tierhalter unddeda intensiv betreut und dar-
uber hinaus wurden den Tierhaltern, wie bereitghmgsben, SOPs fur bestimmte
Arbeitsablaufe zur Verfigung gestellt. Bei der Gegeerstellung mit anderen
Studien kann der Effekt, der durch die BetreuungRigriebe und Schulung der

Tierhalter zustande kommt, fur abweichende Ergaenigrantwortlich sein.

2.2.1 Behandelte klinische Mastitiden

Bei den Ergebnissen bezuglich der behandelten skl@n Mastitiden sollte
beachtet werden, dass im Jahr vor ,RAST" die Etfagsiber die vom HTA aus-
geflllten AuA-Belege erfolgte, wahrend im erstehrden Versuch die Dokumen-
tation der Landwirte verwendet wurde. Um die beidaterschiedlichen Daten-
quellen anzunahern, wurden deshalb einerseitsehartaelte klinische Mastitiden
beriicksichtigt und andererseits fir jedes Tierdarrerste behandelte Mastitisfall
fur den jeweiligen Zeitraum gewertet.

Es zeigte sich bei der Anzahl an Tieren mit mineleseiner behandelten klinischen
Mastitis (,Mastitis-krank”) sowohl bei allen Betben als Gesamtheit als auch bei
den beiden Betriebskategorien kein signifikantetetbthied zwischen dem ersten
und dem zweiten Zeitraum. Andere Studien kommen Eugebnis, dass es beim
ST zu mehr klinischen Mastitiden als beim genenddiitibiotischen Trockenstellen
kommt (RINDSIG et al., 1978; BERRY & HILLERTON, 208). Hingegen weisen
CAMERON et al. (2014) darauf hin, dass bei Verwergluon ITS, wie es zum
Teil auch im vorliegenden Versuch stattfand, ekaner Zunahme an klinischen
Mastitiden beim ST kommt. Bei der Interpretationr derschiedenen Studien-
ergebnisse mussen auch die unterschiedlichen eisktiterien auf Herden- und
Einzeltierebene, die den Untersuchungen zugruredeni, bericksichtigt werden
(SCHERPENZEEL et al., 2014; SCHERPENZEEL et all,6X).

2.2.2 Neuinfektions- und Heilungsrate

Die Neuinfektionsrate nach DLQ-Richtlinie (DEUTSCREVERBAND FUR
LEISTUNGS- UND QUALITATSPRUFUNGEN E.V. (DLQ), 2014yar sowohl
fur alle Betriebe als Gesamtheit als auch bei deiddm Betriebskategorien im
zweiten Zeitraum nicht signifikant héher im Vergleizum ersten Zeitraum. Die
Neuinfektionsrate bei allen Betrieben lag bei 1267m ersten und bei 17,77 %

im zweiten Zeitraum.
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In dieser Untersuchung zeigte sich durch die Implainerung des ST im zweiten
Zeitraum keine signifikant niedrigere HeilungsratPefinition nach DLQ-
Richtlinie) als beim generellen antibiotischen Tkeastellen im ersten Zeitraum.
Sie lag bei allen Betrieben bei 74,58 % im Jahr YRAST" und bei 73,23 % im
ersten Jahr im Versuch, wobei der Unterschied nsipmifikant ist. In einer
deutschen Studie mit denselben Definitionen ful\Beinfektions- und Heilungs-
rate, fihrt das ST zu einer geringeren Heilungsaratezu einer héheren Neuinfek-
tionsrate im Vergleich zum generellen antibiotistheockenstellen (THO SEETH
et al., 2015). Grunde fur die abweichenden Ergaserk$nnten in der Vorauswabhl
der Betriebe in der Arbeit von THO SEETH et al. 18P liegen, welche von
verschiedenen Autoren entscheidend fiur den Erfabg &T erachtet wird
(POUTREL & RAINARD, 1981; RAJALA-SCHULTZ et al., 24; KIESNER et
al., 2016). ISTERAS et al. (1999) fuhrt z. B. aasslin Herden mit einer hohen
zytologischen Heilungsrate das ST fir die Kihebmiseren Ergebnissen einher-
geht. Zudem wurden in der Studie von THO SEETH.4ka15) die ,individuelle
Kuhzellzahl* der letzten MLP vor dem Trockenstelleder die Keimzahl als
Kriterien fur die Zuordnung zu der Behandlungsgeiperwendet. Dies fluhrt
anderen Untersuchungen zur Folge zu einem gewidsaentsatz falsch-negativer
Kihe (TORRES et al., 2008; KIESNER et al., 2016¢ &treichten Werte fur die
Heilungs- und Neuinfektionsraten in der vorliegandégntersuchung sind, ver-
glichen mit den Vorgaben der DLQ (Heilungsrate 65 Neuinfektionsrate
< 15 %), zufriedenstellend (DEUTSCHER VERBAND FURISTUNGS- UND
QUALITATSPRUFUNGEN E.V. (DLQ), 2014).

2.2.3  Zellzahlen und Milchleistung

Bezuglich der ,Herdensammelmilchzellzahl* gab essztven den beiden Betrach-
tungszeitraumen sowohl bei allen Betrieben als dgclden beiden Betriebskate-
gorien keine signifikanten Unterschiede. Bei Bditang der ,theoretischen
Herdensammelmilchzellzahl” zeigten sich die Ergsbaisehr ahnlich, sowohl bei
allen Betrieben als auch bei beiden Betriebskategareigten sich keine signifi-
kanten Unterschiede zwischen dem ersten und dentenwéeitraum. Sowohl bei
der ,Herdensammelmilchzellzahl” als auch bei deegretischen Herdensammel-
milchzellzahl* wiesen bei der GegenuberstellungiBbe der Kategorie 2 signifi-
kant hbherer ZZ als Betriebe der Kategorie 1 agigf@ssionsanalyse).

Die kleinste Differenz (Minimum) zwischen den netén Laktationstagen des



V Diskussion 164

ersten und des zweiten Zeitraums lag bei -24,77edadie groRRte Differenz
(Maximum) bei 14,63 Tagen (Median -3,75 Tage), w@® Vergleichbarkeit der
Tagesmilchmengenleistungen zwischen den beidemdzeien ermoglichte. Es
zeigten sich bei allen Betrieben und bei den beRiemniebskategorien keine signi-
fikanten Unterschiede beziglich der Tagesmilchmeleggung zwischen den
beiden Betrachtungszeitrdumen.

Dieselben Ergebnisse zeigen auch CAMERON et aL5pi ihrer Studie: Im Ver-
gleich zum generellen antibiotischen Trockenstekemmt es demnach beim ST
zu keinen Veranderungen bezuglich der Milchleistund der ZZ bis zum 180.
Laktationstag. Die Unterschiede, die mittels demr@ssionsanalyse ermittelt
wurden, geben Hinweise darauf, dass es bei denwdZclen den Betrieben zu
unterschiedlichen Ergebnissen beim ST kommt. Died auch von mehreren Un-
tersuchungen bestatigt, in denen es in Abhangigkeitder jeweiligen Herde zu
sehr unterschiedlichen Ergebnissen (besondersA)etes ST kommt (JSTERAS
& SANDVIK, 1996; @STERAS et al., 1999; RAJALA-SCHUT et al., 2011). Es
ware interessant, diese Unterschiede zwischen d&reBen naher zu untersuchen
um einerseits zukinftig noch bessere VoraussetruagieHerdenebene fur das ST
zu definieren und/oder andererseits eine Risikyapdiir die Betriebe, die auf das
ST umstellen méchten geben zu kdnnen. Da die Erg@bder vorliegenden Arbeit
auf Daten von 18 Feldbetrieben mit unterschiedhdHaltungs- und Management-

bedingungen beruhen, war dies nicht mdglich.

224 Mikrobiologische Befunde der Bestandsuntersuchungen

Zwischen Versuchsbeginn (zweite Bestandsuntersgghund dem ,Zwischen-
screenings” (nach einem Jahr ST) kam es bei al&rieben nach einem Jahr ST
zu einer Zunahme an ,positiven” Eutervierteln (Naefs von Euterpathogenen in
der VAG-Probe). Bei detaillierter Betrachtung zeigich, dass es zu keiner signi-
fikanten Zunahme an Nachweisen von ,Major Pathotieans, sondern die Anzahl
an ,Minor Pathogens“-Nachweisen zugenommen hat. . 30HFE (1983) weist in
einer Untersuchung zum ST darauf hin, dass es sasgezu einer Zunahme von
1,4 % an infizierten Eutervierteln kommt, wol&i epidermidisals Vertreter der
KNS eine wesentliche Rolle sowohl bei Infektioneinb TS als auch nach der
Kalbung einnimmt.

Durch verschiedene Malinahmen (z. B. Zitzendesiiofektvurden die kuhassozi-

lerten Erreger in den letzten Jahrzehnten zurtaiged. In der Folge dominieren
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mittlerweile die umweltassoziierten Keime sowie KMRIC. bovistHARMON et
al., 1986; DVG, 2012). So wurden in zwei gro3erdita in Ungarn und in Hessen
in Uber 40 % der mikrobiologisch positiv getesteferterviertel KNS nachgewie-
sen (JANOSI & BALTAY, 2004; CASSEL, 2009). In baigahen Bestandsunter-
suchungen wurden in 32,5 % der mikrobiologisch (pasi VAG-Proben askulin-
positive Streptokokken nachgewiesen, gefolgt vo53 30 KNS-positiven Milch-
proben und 29,2 % der positiven Proben$nidureusinsgesamt waren 15,2 % der
VAG-Proben mikrobiologisch positiv (n = 47.452) (BER-SCHLENSTEDT et
al., 2017). Im Vergleich dazu wurde bei den Versbetrieben zum Start des
Projekts (2. Screening) in 8,1 % der Eutervierteltiwachstum nachgewiesen (n
= 370). In 51,6% der positiven VAG-Proben wurden3Nh 25,4 % der Proben
askulin-positive Streptokokken und in 9,58%aureushachgewiesen. Die Unter-
schiede zwischen den mikrobiologischen BefundenSieeenings der Versuchs-
betriebe und den Befunden der BestandsuntersuchuegeTGD, liegen vermut-
lich in der Vorauswahl der Versuchsbetriebe.

Im ,Zwischenscreening” zeigte sich die Erregervértey wie folgt (10,9 %
mikrobiologisch positive VAG-Proben (n = 494)): KN869,2 %, askulin-positive
Streptokokken in 19,4 % un@. aureusn 5,06% der positiven VAG-Proben. In
beiden Bestandsuntersuchungen (2. Screening, ,Bemscreening”) war
S. chromogenesdominierend. Auch eine aktuelle kanadische Studies
S. chromogenes mikrobiologisch positiven VAG-Proben am haufegs nach
(CONDAS et al.,, 2017b). Dieser Keim kann durchausruwsacher von ZZ-
Erh6hungen sein (CASSEL, 2009; CONDAS et al., 2p1alkerdings ist die Erho-
hung des Zellgehalts bei KNS-Infektionen deutliehigger als bei Infektionen mit
anderen Euterpathogenen (HAMANN, 1992; JANOSI & BAY, 2004;
PITKALA et al., 2004; SCHUKKEN et al., 2009; CONDA& al., 2017a). Neben
den eher geringgradigen ZZ-Erhohungen ist die Beedeu von ,Minor
Pathogens®-Nachweisen in der Literatur umstritesawird u. a. beschrieben, dass
Infektionen mit KNS in den Eutervierteln eine Sawitkung gegeniber neuen
IMI mit ,Major Pathogens” entfalten (TOLLE et all977; NICKERSON &
BODDIE, 1994; HOEDEMAKER, 2012). Dariber hinaus gtie die
mikrobiologische Selbstheilungsrate von KNS-Infekén bei Uber 70 %
(HARMON et al., 1986; OLIVER & JAYARAO, 1997; PYORA & TAPONEN,
2009). Aber es werden auch Gewebsveranderungeredodierte Milchleistungen
durch Infektionen mit KNS beschrieben (TRINIDAD &, 1990; HAMANN,



V Diskussion 166

1992; SCHUKKEN et al.,, 2009). Diese unterschiediithStudienergebnisse
erschweren die Bewertung der Zunahme an KNS-Irdekt in der vorliegenden
Untersuchung. Aktuelle Studien weisen darauf hiassd KNS nicht als eine
Erregergruppe betrachtet werden, sondern die eeaelSpezies und ihre
Bedeutung fir die Eutergesundheit der Herde und Eiezeltieres untersucht
werden sollten, um eventuell pathogene Vertrewrtriau tbersehen (CONDAS et
al., 2017b; CONDAS et al., 2017a; NYMAN et al., 83D1Die Zunahme an Nach-
weisen mit ,Minor Pathogens” in der vorliegendentétauchung kénnte auch auf
den nicht konsequenten Einsatz von ITS zuriickzefiisein, da die Verwendung
von ITS besonders das Auftreten von Infektionenumitveltassoziierten Mastitis-
erregern in der TP reduziert (WOOLFORD et al., 1998

2.3 Hypothese: ,Die Einflihrung eines kontrollierten Verfahrens zum
Selektiven Trockenstellen erh6ht den Arbeitsaufwandin den
Betrieben nicht signifikant.”

Diese Hypothese lasst sich durch die vorliegendiidauchung nicht bestatigen.

Die Landwirte gaben nach einem Jahr ST im Durstlemien um 1,26 Arbeits-

kraftstunden/Woche erhdhten Arbeitsaufwand an. \&f&him ersten Fragebogen

noch zwei der 18 Landwirte erwarteten, dass seregeringeren Aufwand als beim
generellen antibiotischen Trockenstellen habenegatach einem Jahr (2. Frage-
bogen) alle 18 Tierhalter einen erhdhten Arbeitsantd beim ST an. Auch bei der

Hohe des Mehraufwandes lieRen sich Unterschiedechen dem ersten (vor

Projektstart) und dem zweiten Erhebungsbogen (eexem Jahr ST) erkennen: 14

der 16 Landwirte die einen erhbhten Arbeitsaufwangarteten, schatzten den

Mehraufwand um mindestens eine ArbeitskraftstungeWoche zu gering ein.

Darlber hinaus war der erhdohte Arbeitsaufwand deistigenannte Nachteil des

ST. Neben der Probengewinnung, war vor allem dieuDentation verantwortlich

fur den Mehraufwand bei der Einfihrung eines kdhémben Verfahrens des ST.

Erleichterung kénnten dabei Programme fir den Cdenpund/oder das Smart-

phone bieten, die zum Beispiel an die Probennahgnienern oder Befunde und

Mastitis-Historie der Tiere abspeichern und bei@ébereitstellen. Es wurde von

den Tierhaltern rickgemeldet, dass solche Programimeschenswert waren,

allerdings bisher noch wichtige Schnittstellen éiim ,allumfassendes” und damit
zeitsparendes Programm fehlen.

Diese Ergebnisse decken sich mit denen einer néukschen Studie, in der die
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Landwirte ebenfalls einen erhéhten Arbeitsaufwamatid das ST angeben, welcher
von den befragten Tierhaltern als negativ erachiet (SCHERPENZEEL et al.,
2016b). Da ein erhohter Arbeitsaufwand sowohl dieridmie des neuen Trocken-
stellverfahrens beeinflusst und andererseits inlsaits meist schon sehr vollen
Betriebsalltag eingegliedert werden muss, ist éwendig die Betriebsleiter aus-
reichend dariber zu informieren, um die erfolgreittmplementierung des ST zu
erreichen. In Studien zur Wirtschaftlichkeit desvid der Arbeitsaufwand fur die
Entscheidungsfindung und Dokumentation bisher abmht bericksichtigt
(HUIJPS & HOGEVEEN, 2007; HALASA et al., 2010; SCREENZEEL et al.,
2018). Dies kann madglicherweise auf die bisherwemigen Untersuchungen zur
Einstellung der Landwirte beziglich des ST zurldllaten sein. Zwei aktuelle
Umfragen bestéatigen, dass eine umfassende Aufldaden Landwirte fUr eine
erfolgreiche Umsetzung des ST unbedingt notwersdliGCHERPENZEEL et al.,
2016b; HIGGINS et al., 2017).

2.4 Hypothese: “Durch die Implementierung eines kontrolierten Ver-
fahrens zum Selektiven Trockenstellen kénnen erheiche Mengen
an Antibiotika eingespart werden.”

In dieser Untersuchung wurden, bei Einhaltung dessdbeidungsbaums, im

Durchschnitt 39,06 % (n = 300) der Tiere ohne aotikche Trockenstell-Praparate

trockengestellt. Werden alle ,RAST-Tiere" beachégf das Einsparpotential von

antibiotischen Trockenstell-Préaparaten bei 42,4@ %541). Dies weist daraufhin,
dass bei Einhaltung der detaillierten Vorgaben HEatscheidungsbaums das AB-

Einsparpotential beim Trockenstellen reduziert(isere trockengestellt entspre-

chend dem Entscheidungsbaum vs. ,RAST-Tiere*). Dssamt mit Unter-

suchungsergebnissen von SCHERPENZEEL et al. (20a6d) SPOHR et al.

(2014) Uberein, welche angeben, dass das Einspat@itsehr stark von den

gewahlten Selektionskriterien beeinflusst wirdder niederlandischen Studie lag

die AB-Reduktion zwischen 21 % und 60 % in Abhakgigder gewahlten ZZ-

Grenzen fur die Selektion der Tiere. Obwohl esdeen hochsten gewahlten Grenz-

wert (ZZ) zu einem hoheren AB-Verbrauch fir die 8etilung der vermehrt auf-

tretenden klinischen Mastitiden kommt, fuhrt diege3-Verbrauch zu keinem
hoheren AB-Einsatz im Vergleich zur Einsparung atibiotischen Trockenstell-

Préaparaten. Die Autoren schlussfolgern daraus, diasSelektionskriterien fur das

ST fur den Betrieb in Abhangigkeit von der Risikatschaft (Verschlechterung
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Eutergesundheit) und des angestrebten AB-Einspanpals angepasst werden
sollten (SCHERPENZEEL et al., 2016a). Bei den Saekkriterien, die in der
vorliegenden Untersuchung gewéhlt wurden (Entscimggbaum), kam es auf Ein-
zeltierebene im Vergleich zur Gruppe der antibabtisfockengestellten Tiere und
auf Herdenebene im Vergleich zum Jahr vor ,RASTt geinerellem antibiotischen
Trockenstellen zu keiner Zunahme der klinischentidsn. SPOHR et al. (2014)
geben die Einsparung an AB mit 55 % an, wobei @seli Studie nur die antibi-
otischen Trockenstell-Praparate Berucksichtigumgléa. Die Zuteilung der anti-
biotischen Trockenstell-Praparate auf Eutervierteler Kuhebene wurde in der
Studie von SPOHR et al. (2014) den Tierhaltern lakssen. In der vorliegenden
Untersuchung war das ST auf Kuhebene vorgegebadwaeringere Einsparung
an antibiotischen Trockenstell-Praparaten erkl&@mte. Dariber hinaus unter-
schieden sich die Selektionskriterien fir das Sieelaen SPOHR et al. (2014) und
der vorliegenden Untersuchung: Bei SPOHR et all42@aren die Voraussetzun-
gen fur das Trockenstellen ohne AB fir das Eineelgin Zellgehalt von
200.000 Zellen/ml und ein negativer Befund der witkologischen Untersuchung.
Diese Autoren bewerteten auch ein Szenario des BTvon den Landwirten
erhobenen Kriterien (Mastitis-Historie, CMT, ZZ aden MLP), welches zur
geringsten AB-Einsparung aber gleichzeitig zu desmigsten nicht-erkannten
behandlungsbedurftigen Eutervierteln fiihrte.

Wie bereits beschrieben, beeinflussen die Seleditiiterien das AB-Einspar-
potential beim ST stark. So kbénnen bei VerwendungsMastitis-Schnelltests
(Petrifilm®, Firma 3M), einem Zellgehalt von 200@&Zellen/ml (letzte drei Mes-
sungen vor dem Trockenstellen) sowie der Mastitstdtie der letzten drei Monate
als Selektionskriterien, 21 % an antibiotischenckemstell-Praparaten eingespart
werden (CAMERON et al., 2014). In der retrospekiivebeit von WITTEK et al.
(2018) wurde ein AB-Einsparpotential von 68,7 %egepen, allerdings waren die
zugrunde liegenden Selektionskriterien den Autarieht bekannt.

Ein sehr interessantes Ergebnis der vorliegendaieSist die starke Streuung bei
der AB-Einsparung beim Trockenstellen zwischen da@mzelnen Betrieben:

Wurden nur die Tiere bertcksichtigt, die entsprachdem Entscheidungsbaum
trockengestellt wurden, wurden bei einem Betriel2826 und bei einem anderen
Betrieb 23,26 % der Tiere ohne antibiotische Troskell-Praparate trockenge-

stellt. Bei Betrachtung der ,RAST-Tiere" zeigtelsidiese Streuung noch starker:
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So wurden bei einem Betrieb 71,43 % und bei einedeen Betrieb 15,56 % der
Tiere ohne AB trockengestellt. SCHERPENZEEL et(2D18) geben in ihrer
Studie beziiglich eines mathematischen Modells kanOmie des ST an, dass der
Prozentsatz der nicht-antibiotisch trockengesteliféere in einem Betrieb stark
von der Tankmilchzellzahl und der Mastitis-Inziddreeinflusst wird und daher
herdenindividuell ist. Dieser zum Teil doch erheb& Unterschied bei der AB-
Einsparung zwischen den einzelnen Herden ist ¢inwsiehtiger Hinweis darauf,
dass die Beachtung der Auswahlkriterien auf Herdea Einzeltierebene fir die
Einfuhrung des ST ohne Beeintrachtigung der Eusenggheit von wesentlicher

Bedeutung ist.

2.5 Hypothese: ,Die subjektive Bewertung der Landwirte stimmt mit
den objektiv erfassten Verdnderungen, die durch dieEinfihrung
eines kontrollierten Verfahrens zum Selektiven Trokenstellen
stattfanden, tberein.”

Die subjektive Bewertung der Landwirte stimmte ined&ntlichen mit den eigenen

Untersuchungsergebnissen zu Veranderungen, dia dig&infihrung eines kon-

trollierten Verfahrens zum ST in den Betriebent&aten, tiberein.

Mehr als die Halfte der Landwirte schatzten bei Werdnderungen der Anzahl an
Eutergesundheitsstérungen (10 von 18 Landwirter56%), der Milchleistung
(12 von 18 Landwirten; 66,67 %) sowie der Einspgruem antibiotischen
Trockenstell-Préparaten (12 von 18 Landwirten; 884 seit der Implementierung
des ST, die Ergebnisse ihrer Betriebe richtig Bii. fehlender Ubereinstimmung
zwischen der Bewertung und den eigenen Untersudlenggbnissen erwarteten
die Tierhalter Uberwiegend bessere Ergebnissehfér Betriebe. Eine Studie die
sich mit den Kosten von Mastitiden auseinandersetztl dazu die Landwirte nach
ihrer Einschéatzung befragte, bestatigt die ehegute Bewertung der Landwirte
(HUIJPS et al., 2008). Verschiedene Studien heleewoh, dass die Haltung der
Landwirte zum Beispiel gegenuber der AB-Einsparadgr Mastitiden einerseits
einen grof3en Einfluss auf die Eutergesundheit iHezde hat und andererseits den
Erfolg von Managementmal3nahmen stark beeinflussSNSQEN et al., 2009;
SCHERPENZEEL et al., 2016b).
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251 Resumee der Landwirte

Mit Fortschreiten der Versuchsdauer wurde von dandwirten riickgemeldet,
dass die mikrobiologischen Untersuchungen zunehmeedennung fanden. Die
regelmafigen Beprobungen lieferten nicht nur Grageih fur die Zuteilung zur
Trockenstellbehandlung sondern z. B. auch fir dez2dng von chronisch euter-
kranken Tieren. BERTULAT et al. (2015) weisen inethStudie darauf hin, dass
norddeutsche Tierhalter sehr selten regelmaRigeoimiddogische Untersuchungen
der Milch veranlassen (6,6 % der befragten Tieenglsondern haufiger nur auf-
fallige Tiere (z. B. hohe Milchleistung zum Trocletgllen) beproben (24,4 % der
befragten Tierhalter). In dieser Umfrage, gabe 38 der Landwirte an, ITS beim
Trockenstellen zu verwenden. Grunde fir den eheingen Einsatz des ITS
kénnten u. a. Vorbehalte durch negative Erfahrunges zum Beispiel das Auf-
treten von Mastitiden zu Beginn der TP oder dagyaerige Ausmelken des ITS
nach der Kalbung, sein. Diese Grinde wurden zuri®edéer vorliegenden Unter-
suchung von einem Teil der Betriebsleiter rickgei@iel Auch HIGGINS et al.
(2017) beschreiben die teilweise negative Haltuag lchandwirte gegentber der
Verwendung von ITS aufgrund von schlechten Erfabeumn(,dreistrichige Tiere*,
verendete Kiihe etc.), welche die betreuenden HTAealerhafte Applikation und
mangelnde Hygiene bei der Verabreichung des Ziesmglers zurick fuhrten.
Mit der Implementierung des ST in den Versuchsebén kam es zu einer Zu-
nahme der routineméaRigen Verwendung von ITS zuntKemstellen (bei allen
Tieren oder bei Tieren, die kein AB erhielten). ®ist positiv zu werten, da der
ITS sowohl allein als auch in Kombination mit ABedZahl der Neuinfektionen
und klinischen Mastitiden in der TP vermindert (GQEN et al., 2003; BRADLEY
et al., 2010; MUTZE et al., 2012; RABIEE & LEAN, 28). Auch die eigenen
Untersuchungsergebnisse zeigen, wie beschriebeiitjveoEffekte bei Verwen-
dung von ITS. HIGGINS et al. (2017) weisen darauf, ldass die negative
Einstellung der LW und zum Teil dadurch bedingthader HTA gegeniiber dem
Einsatz von ITS, die Einfuhrung des ST erschweeid® Berufsgruppen geben in
dieser Studie an, dass ein Trockenstellen ohne rigidvag der Tiere (weder
antibiotisches Trockenstell-Praparat noch ITSkfémicht vertretbar sei. Dies wird
von SCHERPENZEEL et al. (2016b) bestétigt, welclasidllen, dass die
Wabhrscheinlichkeit das ST im eigenen Betrieb umzesehoher ist, wenn ITS
verwendet werden.

Dieselbe Studie beschaftigte sich mit der Einstgjlder Landwirte zum ST und
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zeigt auf, dass der HTA von 85 % der Tierhaltervelshtigster Berater beim ST
angegeben wird (SCHERPENZEEL et al., 2016b). Auctlder eigenen Arbeit
wurde im zweiten Erhebungsbogen der HTA von 131dekandwirte (86,67 %),
die sich auch nach Projektende Unterstitzung wigmsaienannt. HIGGINS et al.
(2017) beschreiben in ihrer Untersuchung, dasspasgive Einstellung des HTA
fur die Umsetzung des ST in der Praxis notwendighariber hinaus nennen die
Tierarzte in dieser Umfrage die erforderlichen Beine fur eine zukinftige Um-
setzung in den von ihnen betreuten Betrieben: Barerauensbasis mit dem Land-
wirt, SOPs fir das korrekte und hygienische Trosk&ten, ein simples Verfahren
fur die Entscheidungsfindung (Trockenstellen mierodhne AB) mit moglichst
wenigen Fehlerquellen und Selektionskriterien féis &T, die eine Erhaltung der
Eutergesundheit erméglichen. Diese Vorgehensweisg wvon KUIPERS et al.
(2016) unterstitzt, die darauf hinweisen, dass iikehbetriebe die im Rahmen
eines Projekts intensiv unterstitzt werden, sigaift friiher eine AB-Reduktion
erreichen kdnnen als Betriebe, die alleine ohrengive Betreuung arbeiten.
Wahrend verschiedene Studien darstellen, dasseefalgreiche Umsetzung des
ST in der Praxis nur bei einer positiven Einstejlwer Landwirte und der Unter-
stitzung der betreuenden HTA machbar erscheint PERIS et al.,, 2016;
SCHERPENZEEL et al., 2016b; HIGGINS et al., 20t es bislang nur eine
Untersuchung die sich explizit mit der Einstelludeg Landwirte zu diesem Thema
beschaftigt. Darin beschreiben die Autoren, dass lbfragten Tierhalter die
Reduktion des AB-Einsatzes als notwendig erachteihdas ST als gute Mdglich-
keit dafur sehen und dass sie sich zudem einen eKestteil erhoffen
(SCHERPENZEEL et al., 2016b). Auch die Projektlamttvnannten am haufigs-
ten die AB-Reduktion beim Trockenstellen als Vdrtdes ST (14 von 18
Landwirten, 77,78 %). Funf Betriebsleiter (27,78 ¢@ben dartber hinaus die
Kostenersparnis als Vorteil an. Allerdings wurdee Hosten des ST von finf
Projektlandwirten auch als nachteilig empfunderndb 16 Landwirten, 31,25 %),
was u. a. auf den optionalen Einsatz des ITS sdetehtheren Arbeitsaufwand
zurtckzufihren ist. In der niederlandischen Untelnsng wurden als negative
Aspekte des ST die zusatzliche Arbeit, der zu Htuek Regeln umzusetzen, mit
denen ihre Meinung nicht Ubereinstimmt und ein BoResiko "kranke Kihe" zu
bekommen, genannt (SCHERPENZEEL et al.,, 2016b)REahmen des zweiten
Erhebungsbogens wurden neben den Kosten auchhddrterArbeitsaufwand (11
von 16 Landwirten, 68,75 %), die Unsicherheit bai Entscheidungsfindung (mit
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oder ohne antibiotische Trockensteller) und diechles3ende Verantwortung fur
die getroffene Entscheidung (5 von 16 Landwirtein28 %) sowie der hohe Druck
der Gesellschaft und der Medien (3 von 16 Landwjrte8,75 %) genannt. Die
Sorge der Tierhalter um eine Verschlechterung detergesundheit und die
Unsicherheit, welche Tiere p. p. hemmstofffrei sural welche nicht, reduzieren
die Wahrscheinlichkeit das ST im eigenen Betrielzusetzen (SCHERPENZEEL
et al., 2016b). Und auch der in der vorliegendetetsuchung genannte Nachteil
der Entscheidungsfindung, erschwerte vor allemewgiih des Versuchs den Land-

wirten die Einfihrung des neuen Trockenstell-Veréals.

Es wird deutlich, dass eine umfassende Aufklarueigldindwirte und auch der
betreuenden HTA fir die Implementierung des ST etdbetrieben sehr wichtig
ist. ZielfUhrend konnten dabei gemeinsame Fortbiggun der beiden Berufs-
gruppen sein, bei denen Angste angesprochen wealenauch Vorurteile, zum
Beispiel gegenuber der Verwendung von ITS, abgebarden konnten (HIGGINS
et al., 2017). LAM et al. (2017) geben an, dasswehtig ist, verschiedene
Methoden (z. B. Regeln und Vorschriften, Bildungdulmformation, sozialer
Druck, Okonomie) anzuwenden, um das Verhalten vamp@en zu andern und
damit einen Wendepunkt beispielsweise bei der ABuRBon in Milchvieh-

betrieben zu erreichen.

3 Schlussfolgerung

Die Studie hat gezeigt, dass ein kontrolliertesfataen zum ST bei Beachtung
geeigneter Auswabhlkriterien nicht mit einer Versdfiterung der Eutergesundheit
der Einzeltiere und der Herden einhergehen muschidie Implementierung des
ST in bayerischen Milchviehbetrieben wurden durbhgtich 39,06 % der Kihe
ohne antibiotische Trockenstell-Praparate trockstadie Allerdings ging die
Umsetzung des neuen Trockenstellverfahrens mitregrohten Arbeitsaufwand
fur die Tierhalter einher und vor allem zu Begiran dmstellung war es notwendig
die Landwirte intensiv zu unterstitzen. Die Riuclanelgen der Projektlandwirte,
die eigenen Untersuchungsergebnisse und die Exgebiier Literatur machen
deutlich, wie wichtig eine umfassende Aufklarung dendwirte und auch der

betreuenden HTA fir die erfolgreiche Implementigrdes ST in Feldbetrieben ist.
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VI. ZUSAMMENFASSUNG

Katharina Sofie Schmon
Untersuchungen zur Implementierung eines kontrollieten Verfahrens zum

Selektiven Trockenstellen in bayerischen Milchviehétrieben

In Zeiten der immer starker werdenden Diskussion den Antibiotika (AB)-

Einsatz, erscheint es notwendig Mdoglichkeiten zuB-Reduktion, wie das

Selektive Trockenstellen (ST), zu etablieren. Dakied je nach Verfahren tier-
individuell anhand von verschiedenen Kriterien ehniesden, ob das jeweilige Tier
(ST auf Euter- oder Kuhebene) oder das Eutervi¢8€&l auf Euterviertelebene)
eine antibiotische Trockenstellbehandlung bendtdgr nicht. Zentrales Anliegen
der vorliegenden Arbeit war es, die Implementier@nges kontrollierten Ver-

fahrens zum ST in bayerischen Milchviehbetriebemnzigrsuchen. Dabei wurden
die Auswirkungen auf die Eutergesundheit auf Eitiel und auf Herdenebene
ermittelt. AuRerdem wurden Verdnderungen des Betnmnagements und die
subjektive Wahrnehmung der Tierhalter bezuglichdeit Einfihrung des ST ein-

hergehender Veranderungen naher untersucht.

Es wurden Daten von 18 Milchviehbetrieben, bei det@s ST eingefuhrt wurde,
fur die Auswertungen verwendet. In allen Betriemarrden bis Versuchsbeginn
alle Kuhe antibiotisch trockengestellt. Anhand sin&ntscheidungsbaums
(Selektion Uber drei Stufen: ZZ und Mastitis-Higtormikrobiologische Unter-
suchung 10-14 Tage vor dem Trockenstellen, Calidektastitis-Test (CMT) am
Tag des Trockenstellens) wurden die Kilhe entweigét-antibiotisch trockenge-
stellt (Gruppe ,o0hne AB*) oder mit einem antibiatien Trockenstell-Préparat be-
handelt (Gruppe ,mit AB"). Fur die statistische Awestung ergaben sich in
Abhangigkeit von der Verwendung von internen Zitmasieglern (ITS) vier
weitere Behandlungsgruppen: Gruppe ,ITS" (interddzenversiegler), Gruppe
,ohne alles" (keine Trockenstellbehandlung), GruppgS* (antibiotisches
Trockenstell-Praparat) und Gruppe , TS und ITS" i@atisches Trockenstell-
Praparat und ITS). Folgende Viertelanfangsgemetispr (VAG-Proben) wurden
von allen Tieren fur die mikrobiologische Untersuof gewonnen: Die TS1-Probe
10-14 Tage vor dem Trockenstellen, die TS2-ProbeTamdes Trockenstellens,
die PP1-Probe bis 2 Tage p. p., die PP2-Probe Iadé p. p. und die PP3-Probe
60 Tage p. p. Zusatzlich wurden Daten der Milchigigsprifung (MLP), der
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Trockenstellvorgange und zu klinischen Mastitideiasst.

Auf Einzeltierebene wurden die Ergebnisse der Vgesienen Behandlungs-
gruppen in der TP und p. p. miteinander verglichfarf.Betriebsebene wurden fur
den ersten Zeitraum (ein Jahr vor Versuchsbegiremegelles antibiotisches
Trockenstellen) und fur den zweiten Zeitraum (exstahr im Versuch: ST) ver-
schiedene Parameter der Eutergesundheit erhobemwiadhen den Zeitraumen
verglichen. Dariiber hinaus wurde die subjektive 8gwng der Landwirte den
eigenen Untersuchungsergebnissen gegenuber gestellt

768 von 1267 Trockenstellvorgdngen wurden entsgrethdem vorab ent-
wickelten Entscheidungsbaum durchgeftihrt. Dabeekéem 39,06 % (n = 300) der
Tiere keine antibiotische Trockenstellbehandlunghrend bei 60,94 % (n = 468)
der Kilhe AB zum Zeitpunkt des Trockenstellens agti wurden. Mit einem ITS
(Gruppe ,ITS*) trockengestellt wurden 28,52 % (n2%9), keine Trockenstell-
behandlung (,ohne alles®) erhielten 10,55 % (n ¥ &dr Tiere. Der Gruppe , TS*
wurden 27,47 % (n = 211) und der Gruppe ,, TS und W&den 33,46 % (n = 257)
der Tiere zugeteilt. Zwischen den Herden wurde siake Streuung bezuglich des
Anteils nicht-antibiotisch trockengestellter Tiedeutlich (Min.: 23,26 %; Max.:
62,22 %).

Die Tiere der Gruppe ,ohne AB“ wiesen keine schteot Eutergesundheit und
Milchleistung auf als Kiihe der Gruppe ,mit AB“. Bieigte sich besonders bei
den Auswertungen der TP und des Zeitraums p. maBoes keine signifikanten
Unterschiede bezuglich des Auftretens klinischestfifiden in der TP und wahrend
der ersten 60 Laktationstage, bei den mikrobioldgs und zytologischen Neuin-
fektionen und Heilungen sowie bei der ECM (Enelgerigierte Milchleistung)
der ersten MLP p. p. Hingegen zeigten Kilhe der @eupnit AB“ meist bessere
Resultate bei den Auswertungen, die den Zeitraum Voockenstellen bis zu ver-
schiedenen Zeitpunkten p. p. umfassten, als Tiene @ruppe ,ohne AB‘.
Verglichen mit Tieren der Gruppe ,,ohne AB* bliebenB. signifikant mehr anti-
biotisch trockengestellte Tiere im Zeitraum vom dkenstellen bis zur zweiten
(etwa 14. Laktationstag) bzw. dritten Untersuchuegwva 60. Laktationstag)
mikrobiologisch gesund. Tiere, bei denen ITS altsder in Kombination mit dem
antibiotischen Trockenstell-Praparat appliziert e, wiesen eine bessere
Eutergesundheit auf als die Versuchstiere, denem KeS verabreicht wurde

(Gruppen ,ohne alles* und , TS").
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Auf Betriebsebene kam es zu keinen signifikanteréWe@erungen bezuglich der
behandelten klinischen Mastitiden, der ,Herdensatmiehzellzahl”, der ,theo-
retischen Herdensammelmilchzellzahl“, der Neuinteid- und Heilungsrate
(Grenzwert 100.000 Zellen/ml, DLQ-Richtlinie) uneérdMilchmengenleistung
zwischen den beiden Auswertungszeitraumen. Beingl®ieh der zweiten mikro-
biologischen Bestandsuntersuchung (vor Beginn dBsndt dem ,Zwischen-
screening” (Bestandsuntersuchung ein Jahr nactillitumig des ST) zeigte sich,
dass es zu einer Zunahme der VAG-Proben mit eiresitiyen mikrobiologischen
Befund kam. Diese Zunahme war durch einen sigmfikéufigeren Nachweis von
Minor Pathogens bedingt, deren Bedeutung fur diderdgesundheit nicht
abschliel3end geklart ist.

Durch die Implementierung eines kontrollierten \&arens zum ST erhdhte sich
der Arbeitsaufwand in den Betrieben um durchsdiohtt1,26 Arbeitskraft-
stunden/Woche (Angaben der Tierhalter). Die subjekWahrnehmung der
teilnehmenden Landwirte bezlglich Verdnderungen Eetergesundheit nach
Einfuhrung des ST stimmte im Wesentlichen mit dengemen
Untersuchungsergebnissen Uberein. Zu beachten dass die Tierhalter,
insbesondere zu Versuchsbeginn, SchwierigkeiterdéeiEntscheidungsfindung
(Trockenstellen mit oder ohne AB) hatten und beité/&ihrung des ST auch fur
die Zeit nach Versuchsende eine Unterstitzung dignlHoftierarzt fur notwendig

halten.

Die Einfuhrung eines kontrollierten Verfahrens z8eiektiven Trockenstellen von
Milchktiihen mit den hier verwendeten Selektionskiete auf Herden- und Einzel-
tierebene in bayerischen Milchviehbetrieben fiihze einer deutlichen,
betriebsspezifischen Einsparung von antibiotischesckenstell-Praparaten und
gleichzeitig nicht zu einer Verschlechterung der teffgesundheit. Die
Implementierung des neuen Trockenstellverfahrenag gmit erheblichen
Veranderungen der Betriebsabldaufe und einer Erhghdes Arbeitsaufwands
einher. FUr eine erfolgreiche Implementierung désirSFeldbetrieben ist daher

eine entsprechende Schulung und Aufklarung erfoctier
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VII. SUMMARY

Katharina Sofie Schmon
Investigations on the implementation of a controlld method of selective dry

cow therapy in Bavarian dairy farms

Since the increasing discussion on the use ofiatitib, it's necessary to establish
possibilities to reduce the use of antibioticsg ldelective dry cow therapy (SDCT).
For SDCT animal-specific decisions are made, basedarious criteria, whether
the cow (SDCT on the cow level) or the udder qua@®CT on the quarter level)
needs antibiotic dry cow treatment (DCT) or note Thain objective of the present
study was to investigate the implementation of atratied method for SDCT in

Bavarian dairy farms which were using blanket dsw¢herapy until then. On the
one hand, the effects on the udder health on leeel &s well as on cow level were
determined. On the other hand, it was examinedhatway the introduction of

SDCT affects farm management and the subjectivesas®ent of the farmers.

Overall, data from 18 Bavarian dairy farms that lempented SDCT were used for
analysis. Based on a decision tree (selection thitte stages: composite milk
somatic cell counts and mastitis history, microbgptal examination 10-14 days
before dry-off (quarter foremilk sample), Califcariastitis-Test (CMT) on the
day of dry-off), the cows were either dried non#aiotic (group ‘without DCT’) or
the animals received an antibiotic dry cow prepangigroup ‘with DCT’). Of these
two groups, depending on the use of internal teatess (ITS), there were four
treatment groups: group ‘ITS’ (internal teat seglagroup ‘no treatment’ (no DCT
and no ITS), group ‘DCT’ (antibiotic dry cow prep#ion) and group ‘DCT and
ITS" (antibiotic dry cow preparation and ITS). Of aows five milk samples
(quarter foremilk samples) were obtained arounddityeperiod (DP). The milk
yield recording data and data recorded by the fesn(®CT, occurred clinical
mastitis) were collected.

At cow level the results of the different treatmgmups in the DP and p. p. were
compared to each other. At farm level, various petars of the udder health were
collected for the first period (one year before $keat of the trial: blanket dry cow
therapy) and for the second period (first yearha trial: SDCT) and compared

between those periods. Furthermore, the subje@ssessment of the farmers
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regarding the changes that accompanied the implati@m of the SDCT in their

dairy farms was compared to the results of théssitzdl analysis.

768 from 1,267 cows were dried off according to diesigned decision tree. The
group ‘no treatment’ consisted of 10.55 % (n = 84¢, group ‘ITS’ of 28.52 % (n
= 219), the group ‘DCT and ITS’ of 33.46 % (n = 2%nd the group ‘DCT’ of
27.47 % (n = 211) of the dried animals. Altogett&€.94 % (n = 468) of the cows
were treated with DCT on the day of dry-off (growfith DCT’") and 39.06 % (n =
300) were dried off without antibiotic dry cow peeptions (group ‘without DCT’).
There was a big variance between the herds in tefrtiee percentage of animals
without DCT (minimum: 23.26 %; maximum: 62.22 %).

Cows from the group ‘without DCT’ showed mainly poorer udder health than
cows of the group ‘with DCT’. This was particulagyident in the evaluations of
the DP and in the period p. p.: There were no Bagmt differences in occurrence
of clinical mastitis during the DP and the first @@dys in milk (DIM), of
bacteriological and cytological new intramammarfeations (IMIl) and cures as
well as of the energy corrected milk yield in thestf milk yield recording after
calving. However, cows of the group ‘with DCT’ uflyashowed better results in
the evaluations that span the period from dryingtofdifferent times p. p. as
animals of the group ‘without DCT’: For example rthavere significantly more
cows that remained bacteriologically negative betwdrying off and the second
sampling after calving (around 14th DIM) and the@dhsampling after calving
(around 60th DIM), when DCT was applied comparedronals which were not
treated with antibiotic dry cow preparations. Imgral, animals that have been
administered ITS alone or in combination with atitaatic dry cow preparation
had a better udder health in the evaluations, cosalpa the cows which didn’t get
an ITS (groups ‘no treatment’ and ‘DCT").

At farm level, it could be demonstrated, that i @mount of treated clinical
mastitis, herd somatic cell count, calculated rsthatic cell count, rate of new
IMI and cure rate (limit 200,000 cells/ml, guidedinf DLQ) as well as milk yield
didn’t worsen significantly between the two consetkperiods. A comparison of
the herd test (quarter foremilk samples of all cénom the farm at the start of the
study) with the ‘intermediate herd test’ (quart@reimilk samples of all cows from
the farm after a year of SDCT) indicated, that ¢heras an increase in quarter

foremilk samples with a microbiological finding. iShincrease was due to
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significantly more frequent detection of ‘Minor Ragens’ whose importance for
udder health has not been conclusively clarifidte detailed analysis showed, that
there were more udder quarters with detection ohtviPathogens'.

The implementation of a controlled method of SD@Gg@réased labor input by an
average of 1.26 hours per week (statements of &nmefrs). The subjective
assessment of the farmers regarding the changjes udder health were consistent
for the most part with the results of the statat@nalysis. It should be noted that
especially at the beginning of the experiment, &srhad difficulties in making
decisions (dry off with or without DCT) and theyllsivant and need support for

the successful implementation of SDCT after the @rtie trial.

In summary, introducing SDCT with the selectiontenia used at herd and cow
level was successful in Bavarian dairy farms ins tistudy. However, the
implementation of the new drying off procedure laéso been accompanied by
changes that may not be underestimated for thesfand the farm owners.
Concerning this aspect, educating and elucidatingérs and their veterinarians is

essential for a successful implementation of SD@Tield farms.
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IX. ANHANG

1 Material und Methoden

1.1 Erhebungsbégen

1.1.1 1. Fragebogen
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Erhebungsbhogen
1. Betriebsdaten

Betriebsspiegel

Haupterwerbsbetrieb D Nebenerwerbsbetrieb [:|

Produktionsart

Anzahl AK

(Personen)

@ Herden — Jahresleistung (MLP)

@ Herden - Zellzahl (MLP)

Daten zur Herde

Rasse

Anzahl Kihe gesamt

Anzahl Kiihe laktierend

Anzahl Trockensteher

Trockensteher getrennt von laktierenden Kihen? | Ja D Nein D
Anzahl Farsen

Farsen getrennt von Trockenstehern Ja D Nein D
Farsen getrennt von laktierenden Kiihen ] Nein []

Weidehaltung:

Ablauf Stallarbeit (,wer macht was"):

Fiittern:

Melken:
T

Kalber tranken etc.:

Trockensteher versorgen:

1
Anzahl Spaltenlieger (n, Einschatzung Landwirt):
O Tiefstreu (4
Einstreuintervall:
OunregelmaRig (1) O1xtaglich(2) O 2xtéglich (3)
0 1xwéchentlich(d) 0 mehrmals wéchentlich (5)
0 Sonstiges (6) -
Reinigungshufigkei
Wie oft wird komplett entmistet?
0 1xwéchentlich (1) 01 x monatlich (2) Oalle 2 Monate (3)

0 Sonstiges (4):

0 Tretmist (5)
Einstreuintervall:

OunregelmaRig(1) Olxtaglich(2) O 2xtaglich (3)
0 1xwéchentlich (4) 0 mehrmals wéchentlich (5)

O sonstiges (6):

Laufflache
o Anteil:

0 mit w 0ohne (2
0 Spalten stzter Anteil:

0 mit @) 0ohne ()
Reinigung:
0 Schieber (1) 0O Roboter (2)

2. Haltungsverfahren
Stallbeschreibung Milchviehstall

0 Warmstall (1) 0 AuRenklimastall (2)

Baujahr:

Baujahr ggf. Um- oder Anbau:
0 Laufstall (1
0 Liegeboxen

Liegeboxen insgesamt (n):

Fressplitze insgesamt (n oder Linge):

Aktuelle Belegung (n Kiihe):

Art: O Hochbox (1) Anzahl:___

O Liegematte (1)

0 ohne Einstreu (2):

O mit Einstreu (3):

0 Langstroh (1) 0 Kurzstroh (2) 0 Stroh-Kalk-Gemisch(3)
0 Kalk (4) O'Sigespane (5)  O'Sand (6)
0 Sonstiges (7):

0 Tiefbox (2) Anzahl

0 ohne Einstreu (1) (2.B. Matte):

O mit Einstreu (2):
Olangstroh (1) O Kurzstroh (2) 0 stroh-Kalk-Gemisch (3)
0 Mist (4) OSigespane (5) O Sand (6)
0 Sonstiges (7):
2
0 manuell (3) O Hofschlepper (4) O Sonstiges (5):
Wie oft erfolgt die Reinigung der Lauffliche?
O1xtaglich(1)  O2xtaglich(2) 07-10xtéglich (3)
0O Sonstiges:
0 Anbindehaitung (2)
0 Kurzstand (1) 0 Mittellangstand (2) 0 Langstand (3)
0 Liegematte
0 ohne Einstreu (1)
0 mit Einstreu (2):
Olangstroh (1) O Kurzstroh (2) 0 Stroh-Kalk-Gemisch (3)
0 Mist(4) 0 Sagespane (5) 0'sand (6)
OSonstiges(7):
O Matratze (3)
O mit Einstreu:
Olangstroh (1) O Kurzstroh (2) 0 Stroh-Kalk-Gemisch (3)
0 Mist (4) OSégespane (5) O Sand (6)

0 Sonstiges (7):

0 Planbefestigt (4)

Reinigung Liegeflichen Milchviehstall
Reinigungshaufigkeit:
Okeine (1) Olxtiglich(2)  O2xtaglich(3) O 1xwdchentlich (4)

0 mehrmals wdchentlich (5) 0 Sonstiges (6):
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Reinigungsart (Mehrfachnennungen méglich)
Omit Handgerdt O Sonstiges:
O Fladen entfernen O Mist entfernen O Einstreuen O Einstreu ebnen

0O Kopfkasten einstreuen

5
O Tiefstreu (4
Einstreuintervall:
OunregelmaRig (1) O1xtaglich(2) O 2xtaglich (3)
0 1xwéchentlich (4) 0 mehrmals wéchentlich (5)

0 Sonstiges (6):

Reinigungshaufigkeit:

Wie oft wird komplett entmistet? (Bitte Antwortmaglichkeiten)

0 1xwéchentlich (1) 01 x monatlich (2) 0Oalle 2 Monate (3)

O sonstiges (4):

O Tretmist (5)

Einstreuintervall:
OunregelmaRig (1) O1xtaglich(2) O 2xtéglich (3)
0 1xwéchentlich (4) 0 mehrmals wéchentlich (5)

O Sonstiges (6):

o i & Anteil:

O mit il (1) O ohne 2)

Stallbeschreibung Trockensteher
0 Warmstall (1) 0 AuBenklimastall (2)

Baujahr:

Baujahr ggf. Um- oder Anbau:
0 Laufstall (1,
0 Liegeboxen

Liegeboxen insgesamt (n):

Fressplatze insgesamt (n oder Lange):

Aktuelle Belegung (n Kiihe):

At O Hochbox (1) Anzahl:
O Liegematte (1)
0 Hochbox ohne Einstreu (2):

0 Hochbox mit Einstreu (3):

Olangstroh (1) O Kurzstroh (2) 0 stroh-Kalk-Gemisch (3)
0O Kalk (4) OSigespane (5) O 'Sand (6)
0 Sonstiges (7):

0 Tiefbox (2) Anzahl.

0 ohne Einstreu (1) (2.B. Matte):

0 mit Einstreu (2):

Olangstroh (1) O Kurzstroh (2) 0 Stroh-Kalk-Gemisch (3)
0 Mist (4) O'Sigespane (5) O 'Sand (6)
0 Sonstiges (7):
Anzahl (n, Landwirt):
6
0 Spalten geschitzter Anteil:
0 mit 3) Oohne ()
Reinigung
0 Schieber (1) 0 Roboter (2)
0 manuell (3) 0 Hofschlepper (4) O Sonstiges (5): Wie oft erfolgt die

Reinigung der Lauffliche?
0 1xtéglich (1) 02 xtéglich (2) 07-10x téglich (3)

0 Sonstiges:

0 Anbindehaltung (2)
O Kurzstand (1) 0 Mittellangstand (2) O Langstand (3)
0 Liegematte
0 ohne Einstreu (1)
O mit Einstreu (2):
O Langstroh (1) 0 Kurzstroh (2) 0 Stroh-Kalk-Gemisch (3)
0 Mist (4) O'Sagespane (5)  O'Sand (6)

0 Sonstiges (7):

0 Matratze (3)
O mit Einstreu:
0 Langstroh (1) O Kurzstroh (2) 0 Stroh-Kalk-Gemisch (3)
OMist (4) O Sigespane (5) 0sand (6)
OSonstiges (7):

0 Planbefestigt (4)

Reinigung Liegeflachen Trockensteher
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Reinigungshaufigkeit:
Okeine (1) O1lxtaglich(2)  O2xtaglich(3)
0 mehrmals wéchentlich (5) 0 Sonstiges (6):

Reinigungsart (Mehrfachnennungen maglich)

O mit Handgerat (1) 0 Sonstiges (2):

O Fladen entfernen O Mist entfernen O Einstreuen

0 Kopfkasten einstreuen

3. Fiitterung

Eitterung Laktierende

Wie oft legen Sie frisches Futter vor?
0 1-mal téglich (1)

0 2-mal téglich (2)

0> 2-mal taglich (3)

Wie oft wird das Futter hingeschoben?
0 1-mal téglich (1)
0 2-mal téglich (2)

0> 2-mal taglich (3)

OTMR (1)
O Teil-TMR mit Kraftfutter (2)

0 Grundfutter und Kraftfutter (3)
0 Grundfutter (4)

O Sonstiges (5):

0 1 x wochentlich (4)

O Einstreu ebnen

Eiltter vor dem Tr

Bereiten Sie die trockenzustellenden Tiere durch eine besondere Fiitterung auf das Trockenstellen vor?

(Mehrfachnennungen maglich)
Oja
O kein Kraftfutter
0 weniger Kraftfutter
0 Energiereduktion der TMR

0 Sonstiges:

O nein

Zeitpunkt:

Wann legen Sie das Futter vor? (Mehrfachnennungen méglich)

0 morgens

Ovordemmelken O beim Melken
O mittags
0 abends

Ovordemmelken O beim Melken

0 Sonstiges:

0 nach dem melken

0 nach dem melken

Was fiittern Sie?
O TMR (1)

0 Teil-TMR mit Kraftfutter (2)

0 Grundfutter und Kraftfutter (3)

0 Sonstiges (4):

ung Trocken:
Wie oft legen Sie frisches Futter vor?
0 1-mal téglich (1)
0 2-mal téglich (2)

0> 2-mal téglich (3)

0 2-tagig (4)

Wie oft wird das Futter angeschoben
0 1-mal taglich (1)

0 2-mal taglich (2)

0> 2-mal taglich (3)

Was fiittern Sie?

Vorbereitungsfiitterung vor dem Kalben

Fihren Sie bei den eine

(Mehrfachnennungen méglich)

Oja
O Energiesteigerung der TMR
O Kraftfutterzufiitterung
O mehr Kraftfutter

0O Sonstiges:

g vor dem Kalben durch?

O nein

Zeitpunkt:

4. Milchgewinnung
Melkbereich

O integriert (1) 0 separat (2)
Melkanlage

Hersteller:

0O angeschleppt (3)

Baujahr:

Anzahl der Melker (n, wéhrend Melkzeit):

Art:
0AMS (1)
0 Melkstand (2)
O Fischgrit 0 flach30-35° (1)
0O Tandem (3)
0 Side-by-Side (4)
0 Swing-Over (5)

0O Karussell (6)

Osteil >45° (2)
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Anzahl Melkplitze (n): Wie oft werden die Zitzengummis gewechselt?
Melkungen: 0 2-mal tiglich (1) 0 3-mal tiglich (2) 0 Austausch bei Defekt (1)
AMS: 0<6Monaten (2)

0< 12 Monaten (3)

Durchsatz:

0> 12 Monate (4)

Gesamtmelkzeit morgens incl. (Stunden): Onach (Anzahl) (5)

0 Sonstiges (6):

Melkstandausristung:

Technische Vorstimulation: OJa 0 Nein Wie wird die Melkanlage gereinigt?
Abschaltautomatik: OJa 0 Nein oz inigung (1) 0 Hei (2 0 Stapelreinigung (3)
Abnahmeautomatik: Ola O Nein
Nachmelktechnik: OJa 0 Nein Melkroutine
10-Sammelstilck: OJa O Nein Werden beim Melken Handschuhe getragen?
Ola O Nein

Findet eine Zwischendesinfektion des Melkzeuges statt?

Oja Reihenfolge der Arbeitsschritte beim Melken:
Ogenerell O nur verdichtige/ erkrankte Tiere

O manuell (1) I -

0 automatisch (2)

0 Tauchwanne (3)

0'Sonstiges (4): Wird vorgemolken?
Mittel: ola
0 Vormelkbecher (1) 0Boden (2) 0AMS (3)
Dauer: 0 Nein
Onein
Wird das Euter vor dem Melken gereinigt?
Welcher Zitzengummi wird verwendet? Ola O Nein
0ssilikon (1) 0 Gummi (2)
13 14
5. und Masti in der Herde
Wie wird das Euter gereinigt? (Mehrfachnennungen moglich) Erregersituation
O trockenes Reinigen der Zitzen (1): Ist bei Ihnen im Betrieb der Leitkeim i Erreger) von Mastitiden bekannt?
Omit Einwegtiichern (1)
0ja ()
Omit Holzwolle (2)
O mit einem waschbaren (ggf. feucht) Textiltuch (,,eins fir alle”) (3) Leitkeim:
O mit einem waschbaren Textiltuch (ggf. feucht) (jede Kuh eigenes Tuch) (4) 0 das kann ich nicht beantworten, dazu muss mein Hoftierarzt befragt werden (2)
O mit Zeitung (5) Onein(0)
O5onstiges (6)
0 Nassreinigung der Zitzen ohne anschiieBendes Abtrocknen( 2):
O Nassreinigung der Zitzen mit anschlieRendem Abtrocknen( 3): Vorkommen / Auftreten
Omit Wasser (1) Bei welchen Tiergruppen treten die meisten Mastitiden (Euterentzl auf? (Mehr
0O Schaumreiniger (2) maglich)
Omit Desinfektionsmittel (3) Welches: O kKihe

Omit Einwegtiichern (4)
0 Erstkalbinnen
O mit Textiltichern (5)

0 Sonstiges (6): 0 frisch abgekalbte Kilhe

0 Hochleistende
i 2
Werden die Zitzen nach dem Melken nachbehandelt 0 Trockenstehende
OJa
0 kein Zusammenhang zum Laktationsstadium
O Dippen (1) 0 spriihen(2) 0O Sonstiges (3):
O Mittel:

0O Nein Abginge wegen Mastitis (Euterentzindung) im vorherigen Jahr? (Anzah! nach eigener Einschitzung):

Wird nach dem Melkende ein Kontrollgriff am Euter durchgefihrt?
Ola
0 generell (1) 0 verdichtige Tiere (2)

O Nein
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Was st bei Ihnen die hufigste Abgangsursache?
0 Eutergesundheitsstorungen (1)

0 Stoffwechselerkrankungen (2)

0 Klauenerkrankungen (3)

O Fruchtbarkeitsstorungen (4)

0O Sonstiges (5):

Vorgehen/ Behandlung

Wie gehen Sie bei Mastitis: igen Tieren vor? (Mehr
O Euter abtasten (Palpation)

O Durchfiihrung einer grobsinnlichen Gemelkskontrolle

oD U eines California-Mastitis-Te (Schalm-Test)
0 Entnahme einer Viertelgemelksprobe durch Hoftierarzt
0 Entnahme einer Viertelgemelksprobe durch Landwirt

0O Sonstiges:

méglich)

Kennzeichnen Sie die Tiere mit Mastitis zur besseren Identifikation?
Oja
O mit FuBband (1) 0 Sonstiges (2):

O nein

Wie werden Tiere mit Mastitis behandelt? (Mehrfachnennungen méglich)
0 nach Anweisungen meines Hoftierarztes
0 ohne Laborbefund und Resistenztest/ Antibiogramm

o ig mit L und

0 unregelmaRig mit Laborbefund und Resistenztest/ Antibiogramm

0 Sonstiges

6. Trockenstellen
Verfahren des TS
Wann stellen Sie ihre Tiere trocken?

O nach MLP-Bericht oder (

O wenn die Tagesmilchleistung unter eine bestimmte Grenze sinkt (2)
0 eine bestimmte Zeit vor dem Abkalben, wie viele Wochen vorher (3):

O Sonstiges (4):

etc)(1)

Wird die Laktationsnummer bei der Lange der Trockenstehperiode beachtet und werden die Tiere in

L lange trocken gestellt? (Mehrfachnennungen

maglich)

Oja
O Kiihe am Ende der ersten Laktation linger trockenstellen
0 Kiihe am Ende der ersten Laktation kiirzer trockenstellen
O Kihe ab der zweiten Laktation ldnger trockenstellen
O Kiihe ab der zweiten Laktation kiirzer trockenstellen

0 Sonstiges:

Onein

Wie lange ist bei Ihnen die Trockenstehperiode? (Wochen)

0<4(1) 04-5(2) 05-6(3) 06-7(4) 07-8(5) 0>8(6)

Wie gehen Sie mit Tieren, bei denen eine Mastitis diagnostiziert wurde, weiter vor?
(Mehrfachnennungen méglich)

0 Tiere werden separat aufgestallt

O Tiere verbleiben in der Herde

0 Tiere werden in der Melkreihenfolge als letzte gemolken

O Tiere werden mit Sondermelkzeug (z.B. Eimermelkzeug) gemolken

0 nachdem diese Tiere gemolken wurden, wird das Melkzeug zwischendesinfiziert

oD

0 Sonstiges:

Fiihren Sie ein Fliegenbekampfungsprogramm durch?
Oja
Methode/ Vorgehen:

Onein

Dokumentation
Dokumentieren Sie Mastitis-Fille (Félle von maoglich)

Oja

O handschriftlich
O elektronisch

0 Anwendungs- und Abgabebelege

0 Befund einer mikrobiologischen L (falls eine hrt wurde)

0 Behandlung (falls eine durchgefiihrt wurde)

0 Erfolg/ Ergebnis einer (falls eine durchgefiihrt wurde)

0O Sonstiges:

O nein

Sprechen Sie dies mit dem Tierarzt ab?
Oja
0 generell (1) 0 nur Problemfalle (2)

Onnein (0)

In welchen Abstanden stellen Sie trocken?
0 jede Woche (1)

Oalle 2 Wochen (2)

0 nach Bedarf (3)

0O Sonstiges (4):

Wostellen Sie die Kiihe trocken?
0im Melkstand (1)

0 in einer Separationsbox (2)
0im stall (3)

0O Sonstiges (4):

Wie hoch ist die durchschnittliche Milchleistung zum Zeitpunkt des Trockenstellens? (kg)

0<10(1) 010-14,9(2) 015-19,9(3) 020-24,9 (4) 0>25(5)

Wie stellen Sie Ihre Tiere trocken?
0 Abruptes Trockenstellen (1)
0 intermittierendes Melken vor dem Trockenstellen (z.B. nur noch 1x am Tag) (2)

0O Sonstiges (3):

20
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Was ist Ihnen beim Trockenstellen am wichtigsten? (trifft zu (1), trifft eher zu (2), trifft eher nicht zu (3),
trifft nicht zu (4))

__ dass es schnell geht
__ dass die Kuh gesund ist
__ dass der Zeitpunkt des Trockenstellens eingehalten wird

__ dass sehr sauber trockengestellt wird

Entscheidungsgrundlagen
Medikamentenauswahl

Wabhlen Sie das Antil Praparat (Tr ) zum Tr aus?

0Oja, nach
O der Linge der Trockenstehzeit (1)
0 der Zellzahl beim letzten Probemelken (MLP) (2)
0 dem Ergebnis eines California-Mastitis-Test (Schalm-Test) (3)

o i i und ibi @)

0 Sonstiges:

Onein

0 ich nehme den Trockensteller, den mir mein Hoftierarzt gibt (5)

Welches Praparat wird bei lhnen am haufigsten verwendet?
0 Benestermycin® (1)

0 Cobactan® DC (2)

O Mastisafe® (3)

O Mastitar forte® (4)

0 Orbenin® extra (5)

0 Stapenor® (6)

0 Virbactan® DC (7)

0O Sonstiges (8):

Gesundheitsstatus
Wird die Eutergesundheit der einzelnen Tiere vor dem Trockenstellen tberpriift?
Oja

0 generell (1) O nur Problemfalle (2)

Onnein (0)

Falls die Eutergesundheit vorab iberpriift wird, wie? (Mehrfachnennungen méglich)

0 Anschauen und Abtasten des Euters

Oich nehme den Trockensteller, den wir ig zum TS verwenden (6) - . '
@ 0 grobsinnliche Untersuchung des Sekrets (z.B. Flocken in der Milch etc.)
0 California-Mastitis-Test (Schalm-Test)
0 MLP-Daten (Zellzahlen, Mastitishistorie laufende Laktation)
o fir eine mikrobiologische L
0O Sonstiges:
21 22
Falls Sie einen California-Mastitis-Test (Schalm-Test) vor dem Tr Sie beim die routi ig vorliegenden mikrobiologischen Befunde?

Sie die Ergebnisse fiir das Trockenstellen? (Mehrfachnennungen méglich)

Oja
O Tiere mit hoher Zellzahl (positivem Befund) werden langer trockengestellt
o mi ische L von Vi vor Auswahl des
Trockenstellers
0 Behandlung vor dem Trockenstellen
O Sonstiges:
0O nein
1 Sie beim T nach Klinischen oder erhghten

Zellzahlwerten laut MLP-Daten? (Mehrfachnennungen méglich)

Oja
0O Tiere mit vorausgegangener Mastitis werden linger trockengestellt
O Tiere mit erhshten Zellzahlwerten werden langer trockengestellt
0 Behandlung vor dem Trockenstellen
o 1 von vor Auswahl des
Trockenstellers
O Sonstiges:
Onein
Nehmen Sie bei auffalligen Eutervierteln (Warme, Rétung, Schmerz,
eine 2ur mi ischen L vor dem T ?
0Oja, regelmaRig (1) 0/a, unregelmatig (selten) (2) 0 nein (0)
23

(Mehrfachnennungen méglich)

Oja
0 der Trockensteller wird anhand dieser Ergebnisse ausgewshit

O falls notwendig, wird das entsprechende Tier vor dem Trockenstellen noch einer Mastitis-

Behandlung unterzogen

0 Sonstiges:

Onein

Praktische Durchfiihrung des TS
Vorbereitung und Ausmelken

Wer fiihrt bei Ihnen das Trockenstellen durch? (Name und/ oder Berufsbezeichnung)

Ist das immer dieselbe Person/ sind das immer dieselben Personen?

Oja Onein

Bereitet sich die Person auf das vor? (Mehr méglich)
Oja

0 Handewaschen mit Wasser und Seife

0 Tragen von sauberer Schutzkleidung

0 Tragen von Einweghandschuhen

0 Sonstiges:

O nein

Wird eine Reinigung und/ oder D vor dem letzten 1?

(Mehrfachnennungen méglich)

2
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0 trockenes Reinigen der Zitzen (1)
Omit Einwegtiichern (1)
O mit Holzwolle (2)

O mit einem waschbaren Textiltuch (ggf. feucht) (,eins fiir alle”) (3)

O mit einem waschbaren Textiltuch (ggf. feucht) (jede Kuh eigenes Tuch) (4)

Omit Zeitung (5)

O 5Sonstiges (6):

o der Zitzen ohne 2):

o inigung der Zitzen mit Abtrocknen( 3):

O mit Wasser (1)

0O Schaumreiniger (2)

O mit Desinfektionsmittel (3) Welches:
Omit Einwegtiichern (4)

Omit Textiltichern (5)

0O 5Sonstiges (6):

O nein

0ja, welchen:

O bei allen Tieren (1) Onur Tiere (2):

O nein

Kuhfiihrung nach dem TS

Kommen die Tiere nach der Behandlung in einen abgetrennten Bereich (Haben Sie eine bestimmte

Tierfihrung nach der Behandlung?)?

Oja
0 Bereich mit Liegeangebot (1)
0 Bereich mit Liegeangebot aber mit frisch vorgelegtem Futter (2)
0 Bereich ohne Liegeangebot (3)

0O nein

Falls die Tiere in einen abgetrennten Bereich kommen, fiir wie lange? (Minuten)
0 <30min (1) 0 >30min (2)

Uberwachung in der Ts-Periode

Uberpriifung der Eutergesundheit

Werden die trockenstehenden Tiere iberpriift? (Mehrfachnennungen mglich)

Oja

0 Uberpriifung auf Anzeichen einer Euterentziindung (Warme, Rétung, Schwellung,

O Uberpriifen auf das Ablaufen von Milch

0 Sonstiges:

O Zeitraum
O erste Woche nach dem Trockenstellen (1)

27

Applikation
Wird eine ereute Reinigung und Desinfektion nach dem und vor Appli
m 2 (Mehr méglich)
Oja

0 mit dem Reini D i des Tr

0 Zitzentauchdesinfektion (,Dippen”)

0O Sonstiges:

0O Zitzendesinfektion mit einem Spray

O nein

Tragen Sie fir die Applikation des Tr

Oja Onein

Nachsorge

Fiihren Sie nach der Appli desTr eine

Zitzendesinfektion mit einem Spray durch?
Oja

oT: (1 o

0O Sonstiges (3):

mit einem Spray (2)

O nein

Verwenden Sie einen externen Zitzenversiegler?

0ja, welchen:

0 bei allen Tieren (1) Onur Tiere (2):

(,Dippen*) oder eine

O nein

Ven ie einen internen Zit:

26

0 erste 2 Wochen nach dem Trockenstellen (2)

0 letzte Woche vor dem Kalben (3)
0 gesamte Trockenperiode (4)

0 Sonstiges (5):

O Hiufigkeit
O taglich (1)
Oalle 2 Tage (2)
0 wéchentlich (3)

0 Sonstiges (4):

Onein

Wird die Eutergesundheit im Zeitraum vor dem Abkalben haufiger iberprift als wahrend der

vorangegangen Trockenstehzeit?
Oja
O Zeitraum
0 eine Woche vor dem Kalben (1)
02 Wochen vor dem Kalben (2)

0O Sonstiges (3):

Schmerz)

28
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0 Haufigkeit
Otaglich (1)
Oalle 2 Tage (2)
Owbchentlich (3)

O 5Sonstiges (4):

0 nein, gleichblei Haufigkeit der U wie in der gesamten Trockenperiode (ggf. gar keine

Uberpriifung)

MaBnahmen fir die Eutergesundheit

Wird eine Zitzentauchdesinfektion (,Dippen”) wahrend der Trockenstehperiode durchgefiihrt?

Oja
O beiallen Tieren (1) Onur Tiere (2):
Haufigkeit:
Zeitraum/ Zeitraume:
Onein (0)
Falls im Rahmen des T ein externer verwendet wird, wird dieser wahrend
derTr iode (nach iiberprift und erneuert?
Oja
O beiallen Tieren (1) Onur Tiere (2):
Haufigkeit:
Zeitraum/ Zeitrdume: R
O nein (0)
Werden beim Auftreten von , 3 ergriffen? maglich)
Oja
29
7. Verhalten
Haben Sie Veranderungen bei der Fut nach dem T
Oja
O Tiere fressen weniger (1)
O Tiere fressen mehr (2)
O Tiere fressen héufiger (3)
O Tiere fressen weniger héufig (4)
O Tiere fressen unregelmaRiger (5)
OSomstiges:_ (6
Onein
Sind Ihnen Ver am Tier nach dem Tr ? (Bitte nummerieren

Sie die Haufigkeit mit 1= am haufigsten bis 5= am seltensten)

Oja
___Vermehrte Unruhe
___Erhohte Aggressivitit
___ Verstérkte Vokalisation (LautéuRerung)
___ Vermehrtes belecken des Euters
___ Warten der Tiere vor dem Melkstand
Onein

Olinterner Zitzenversiegler

0 externer Zitzenversiegler

Oermeut ibiotischer T
0 Uberpriifung der Fiitterung hinsichtlich der Energieversorgung

0 Sonstiges:

O nein

30

sind Ihnen Veranderungen am Liegeverhalten der Tiere nach dem Trockenstellen aufgefallen?

Oja
O Trippeln auf der Stelle vor dem Abliegen (1)
0 Haufiges Aindern der Liegeposition (2)
0 Vermehrtes Belecken des Euters wéhrend dem Liegen (3)
0 Sonstiges (4):

Onein

E?)
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8. Abkalbung und Wiedereingliederung
Abkalbung

Monate in denen die meisten Kiihe abkalben? (Mehrfachnennungen méglich)

0 Dezember 0 Januar O Februar (Winter 1)

O Marz 0 April 0 Mai (Friihling 2)

0 Juni 0 Juli 0 August (Sommer 3)
0 September 0 Oktober 0 November (Herbst 4)

0 gleichméRig iber das Jahr verteilt (5)

Kommen die trockenstehenden Tiere vor dem Abkalben nochmal in die laktierende Herde? (z.B. zum

Anfiittern, Gewdhnung an Roboter etc.)
Oja (1)

O Zeitraum:

o shrend gesamter Trockenperiode in lakti Herde (2)

O nein

Haben Sie einen Abkalbebereich?

Oja
0 Abkalbebox Tiere einzeln (1) O Abkalbebox mehrere Tiere (2)
0 Abkalbeabteil mit Liegeboxen (3) 0 Abkalbestall (4)
Onein
Wird bei lhnen der ich auch als rwend
33

Ist das immer dieselbe Person/ sind das immer dieselben Personen?

Oja O nein

Wo wird das Anmelken durchgefiihrt?

Bereitet sich die ausfihrende Person auf das Anmelken vor? (Mehrfachnennungen méglich)

oja
0 Handewaschen mit Wasser und Seife
0 Tragen von sauberer Schutzkleidung
0 Tragen von Einweghandschuhen
O Sonstiges:

Onein

Wird eine Reinigung und/oder Desinfektion vor dem Anmelken durchgefihrt? (Mehrfachnennungen

méglich)
Oja
0 trockenes Reinigen der Zitzen (1):
O mit Einwegtiichern (1)
O mit Holzwolle (2)
O mit einem waschbaren Textiltuch (ggf. feucht) (,eins fir alle”) (3)
O mit einem waschbaren Textiltuch (ggf. feucht) (jede Kuh eigenes Tuch) (4)

Omit Zeitung (5)

O 5Sonstiges (6):
o inigung der Zitzen ohne i Abtrocknen( 2):
o der Zitzen mit 3):

O trockenstehende Tiere mit kranken Tieren im selben Abkalbebereich (1)

O trockenstehende Tiere und kranke Tiere nacheinander im selben Abkalbebereich ~ mit

Zwischendesinfektion (2)

O trockenstehende Tiere und kranke Tiere nacheinander im selben Abkalbebereich  ohne

Zwischendesinfektion (3)

Onein

Falls ein Abkalbebereich vorhanden ist, wie ist dieser beschaffen? (Mehrfachnennungen méglich)

0 Einflachenbucht (1) 0 Zweifldchenbucht (2)
O Liegeflache mit Eil ial, welches:
O Tiefstreu O keine Tiefstreu

O Liegeflache mit Matten, welche:

0 Bodenbereich mit Spalten
0 planbefestigter Boden

0 Sonstiges:

Falls ein Abkalbebereich vorhanden ist, wie wird er gereinigt? (Mehrfachnennungen maglich)

0 gemistet 0 Haufigkeit:

0 gereinigt und desinfiziert O Haufigkeit:

0 Sonstiges:

Anmelken

Wer fiihrt bei Ihnen das Anmelken durch? (Name und/ oder Berufsbezeichnung)

3
O mit Wasser (1)
0 Schaumreiniger (2)
O mit Desinfektionsmittel (3) Welches:

O mit Einwegtiichern (4)
O mit Textiltiichern (5)

0 Sonstiges (6):

Onein

Erhebung i nach dem Kalben

Uberpriifen Sie die Eutergesundheit (gesamtes Euter) nach dem Kalben? (Mehrfachnennungen méglich)

Oja
0 durch Messen der Kérpertemperatur
0 durch Anschauen und Abtasten des Euters
0 durch eine grobsinnliche Gemelkskontrolle
0 Sonstiges:

O nein

36
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Falls ja, wann untersuchen Sie die Eutergesundheit nach dem Kalben?
0 beim ersten Ausmelken (1)

0 beim 2. Melken (2)

0O beim 3. Melken (3)

0 Sonstiges (4):

Untersuchen Sie die Eutergesundheit der einzelnen Euterviertel nach der Abkalbung?
(Mehrfachnennungen méglich)

Oja
0 durch eine grobsinnliche Gemelkskontrolle
0 durch einen California-Mastitis-Test (Schalm-Test)
0 durch eine von Vier
0 durch eine mil ische L von Vier
0 Sonstiges
Onein
Falls ja, wann sie die it der einzelnen jertel?

O innerhalb der ersten Woche (1)
0O innerhalb der ersten zwei Wochen (2)

0 Sonstiges (3):

Uberpriifen Sie die LKV-Daten nach dem Abkalben? (Mehrfachnennungen mdglich)
37

9. i [ des Landwirts zum selektiven TS

Kenntnisstand/ Bezug zum selektiven TS
Haben Sie schon vom Selektiven Trockenstellen gehért/ gelesen oder sich damit beschaftigt?

Oja Onein

Falls ja, wodurch hatten Sie schon Kontakt zu diesem Thema? (Mehrfachnennungen méglich)
0O bekannter Landwirt, der das selektive Trockenstellen schon durchfihrt

0 Landwirtschaftliches Wochenblatt, Top Agrar oder sonstige Zeitschriften

0 Vortrige

O Internet

0 Sonstiges

Motivation fiir die Projektteilnahme

‘Warum wollen Sie am Projekt ,Reduktion des Antibiotikaeinsatzes beim Milchvieh durch Selektives

b “tel (Mehr méglich)
0 Sie méchten eine maglichst optimale it bei geringst
0 Sie méchten den Antibiotikaeinsatz in hrem Betrieb

0 Sie hoffen, dass Sie im Anschluss an das Projekt weniger Medikamentenkosten haben.

O Weil Sie die damit i und sonstige in Anspruch nehmen

wollen.

0O Sonstiges:

Oja
0 Abrufen der Neuinfektionsrate und Heilungsrate
0 gezielt Zellzahlen vor und nach dem Trockenstellen der einzelnen Tiere
0O Sonstiges:

Onein

Testen Sie nach dem Abkalben die Milch auf Hemmstoffe?

Oja

0 durch den Tierarzt (Probennahme und Einsenden der Probe ins Labor) (1)

0 durch eine Probe an die Molkerei (2)

Oich teste die Milch selbst durch einen Delvotest (3)

0 Sonstiges (4):
Onein

in Gruppe
Werden die frisch Tiere nach igung der phase in der am
Anfang gemolken?
Oja 0O nein
38

10. Berei und Erwartungen des Landwirts

Haben Sie gegen eine oder mehrere Anforderungen des Projekts ,RAST* Vorbehalte?

Erwarten Sie auf den Arbei durch die Umstellung auf selektives T
Oja
0 mehr Arbeitsaufwand (1) 0 langerfristig weniger Arbeitsaufwand (2)
Onnein (0)
Falls ja, wie schitzen Sie den durch die i in threr

Arbeitsroutine ein?

0 <1 Arbeitskraftstunde/ Woche mehr (1)
012 Arbeitskraftstunden/ Woche mehr (2)
0 3-4 Arbeitskraftstunden/ Woche mehr (3)
0 >4 Arbeitskraftstunden/ Woche mehr (4)

0O Sonstiges: (5)

Erwarten Sie auf die it durch die Umstellung auf selektives Trockenstellen?

Oja
0 bessere Eutergesundheit (1) 0 schlechtere Eutergesundheit (2)

Onein (0)

Erwarten Sie durch die Umstellung auf selektives Trockenstellen einen besseren Uberblick iiber die
Eutergesundheit in Ihrem Betrieb?

Oja Onein

a0
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Erwarten Sie durch die Umstellung auf selektives T auf die
Oja

0 bessere Milchleistung (1) 0 schlechtere Milchleistung (2)
Onein (0)

Erwarten Sie durch die Umstellung auf selektives Trockenstellen eine Einsparung an Antibiotika?

Oja Onein

Erwarten Sie durch die Umstellung auf selektives Tr eine i der
Antibiotikaresistenzen in lhrem Betrieb?

Oja Onein
Erwarten Sie, dass selektives Tr i gesetzlich v ieben wird?
Oja Onein

Falls ja, fiihlen Sie sich dadurch unter Druck gesetzt, bereits vorher in Ihrem Betrieb auf selektives
Trockenstellen umzustellen?

Oja Onein

Erwarten Sie durch die Teilnahme am Projekt ,RAST* eine Verbesserung lhres Managements beziiglich der

Trockenstehperiode und dem Beginn der Laktation (durch haufigere L
etc.)
Oja Onein

Falls ja, welche Verbesserungen erwarten Sie?

Wiren Sie bereit 2 weitere Fragebgen zu einem spateren Zeitpunkt zu beantworten?

Oja Onein

41
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1.1.2 2. Fragebogen

2. RAST-Fragebogen Ola 0O Einweghandschuhe

§ 0 Mehrweghandschuhe (Gummihandschuhe)
des seit

" " oo " 0O Nein
1. Fitterungsiinderungen seit Projektbeginn
Fitterungsanderung vor dem Trockenstellen

(4) Wird vorgemolken?
(1) Bereiten Sie die trockenzustellenden Tiere durch eine besondere Fiitterung auf das Trockenstellen vor?

(Mehrfachnennungen méglich) 0la
0 Vormelkbecher (1) 0Boden (2) 0AMS (3)
Oja
ONein
O kein Kraftfutter
O weniger Kraftfutter (5) Wird das Euter vor dem Melken gereinigt?
O Energiereduktion der TMR ola 0 Nein
0 Sonstiges:
(6) Wie wird das Euter gereinigt? (Mehrfachnennungen méglich)
Onein
0O trockenes Reinigen der Zitzen (1);
Zeitpunkt:
O mit Einwegtiichern (1)
0 mit Holzwolle (2)
Vorbereitungsfiitterung vor dem Kalben O mit einem waschbaren (ggf. feucht) Textiltuch (,eins fir alle”) (3)
(2) Fiihren Sie bei den Trockenstehern eine Vorbereitungsfiitterung vor dem Kalben durch? (Mehrfachnennungen O mit einem waschbaren Textiltuch (ggf. feucht) (jede Kuh eigenes Tuch) (4)
moglich) O mit Zeitung (5)
Oja 0 Sonstiges (6):
0O Energiesteigerung der TMR o derZitzen ohne 2:
o inigung der Zitzen mit i 3):
O Kraftfutterzufiitterung
O mit Wasser (1)
0 mehr Kraftfutter
0O Schaumreiniger (2)
O Sonstiges: O mit Desi (3) Welches:
Onein O mit Einwegtiichern (4)
Zeitpunkt O mit Textiltiichern (5)
0 Sonstiges (6):
2. Veri ine seit
(3) Werden beim Melken Handschuhe getragen?
1 2
(7) Werden die Zitzen nach dem Melken nachbehandelt? Oja 0 ja, Einweghandschuhe (1)
Ola 0ja, Mehrw mit vorherige D Ktion (2)
O Dippen (1) O Spriihen(2) O Sonstiges (3):
0Oja, Mehn ohne vorherige Desinfektion (3)
0 Mittel: -
0 nein (0)
0O Nein
3. Veri rund um das it (12) Wahlen Sie bzw. Ihr Tierarzt das parat anhand des der TS1-Probe aus?

(8) Bereitet sich die ausfihrende Person auf das Ausmelken und Trockenstellen vor? (Mehrfachnennungen méglich)
0 ja, mein Tierarzt empfiehlt mir individuell fiir jedes Tier einen Trockensteller (1)

Oja
O lediglich bei einem Erregernachweis, wird der Trockensteller angepasst ausgewahlt (2)
0 Handewaschen mit Wasser und Seife
0 nein, wir verwenden immer noch denselben den wir schon vorher um TS
0 Tragen von sauberer Schutzkleidung verwendet haben (0)
0 Tragen von Einweghandschuhen 0 Sonstiges:
0 Sonstiges: Nachsorge
0O nein (13) Fishren Sie nach der Applikation des Trockenstellers eine Tauchdesinfektion (,Dippen) oder eine
Zitzendesinfektion mit Spriihen durch?
o
Applikation b
(9) Wie wird die Desinfektion nach dem Ausmelken und vor der Applikation des Trockenstellers / Zitzenversieglers ot = ° dorch Sprihen (2)
durchgefiihrt? 0 Sonstiges (3):
O mit dem Reinig / des /i i (1) 0O nein
0 mehrere Reinigungs- / Desinfektionstiicher (2)
O Spender mit Desinfektionstiicher (3) (14) Verwenden Sie elnen internen beim
0O Sonstiges: Oja
(10) Wird bei Tieren, die ohne Antibiotikum trocken gestellt werden, intensiver vorgereinigt und desinfiziert? 0 bei allen Tieren (1) O nur bei Tieren, die keinen Trockensteller erhalten (2)
0ja(1) 0 nein (0) O nur bei Tieren (3) welchen:
0 nein

(11) Tragen Sie fiir die Applikation des Trockenstellers Handschuhe? Kuhfiihrung nach dem TS
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(15) Kommen die Tiere nach dem Trockenstellen in einen abgetrennten Bereich (Haben Sie eine bestimmte

Tierfahrung nach dem Trockenstellen?)?

Oja
0 Bereich mit Liegeangebot (1)
O Bereich mit Liegeangebot und mit frisch vorgelegtem Futter (2)
0 Bereich ohne Liegeangebot (3)

O nein

(16) Falls die Tiere in einen abgetrennten Bereich kommen, fiir wie lange? (Minuten)
0<30min (1) 0>30min (2)

4 U in der TS-Periode seit.

Uberprifung der Eutergesundheit

(17) Werden die trockenstehenden Tiere Giberpriift? (Mehrfachnennungen maglich)

oja
0 Uberpriifung auf Anzeichen einer Euterentziindung (Warme, Rétung, Schwellung, ~ Schmerz)
0 Uberpriifen auf das Ablaufen von Milch
0 Sonstiges:
0Zeitraum
0 erste Woche nach dem Trockenstellen (1)
0 erste 2 Wochen nach dem Trockenstellen (2)
O letzte Woche vor dem Kalben (3)
0 gesamte Trockenperiode (4)
0 Sonstiges (5):
O Haufigkeit
O téglich (1)
5
Zeitraum/ Zeitraume:
0 nein (0)
(20) Werden beim Auftreten von , Mil 2u Beginn der ergriffen?

(Mehrfachnennungen méglich)

Oja
Ointerner Zitzenversiegler
0 externer Zitzenversiegler
0 erneut Verabreichung antibiotischer Trockensteller
O Uberprifung der Fitterung hinsichtlich der Energieversorgung
0 Sonstiges:
0 nein

5. Abkalben und Anmelken seit Projektbeginn

(21) Wo wird das Anmelken

(22)Bereitet sich die ausfihrende Person auf das Anmelken vor? (Mehrfachnennungen méglich)

Oja
0 Hindewaschen mit Wasser und Seife
0 Tragen von sauberer Schutzkleidung
0 Tragen von Einweghandschuhen
0 Sonstiges:

0O nein

Oalle 2 Tage (2)
O wichentlich (3)

0 Sonstiges (4):

0 nein

(18) Wird die Eutergesundheit im Zeitraum vor dem Abkalben haufiger iiberprift als wahrend der vorangegangen

Trockenstehzeit?
Oja
0 Zeitraum
0O eine Woche vor dem Kalben (1)
02 Wochen vor dem Kalben (2)

0 Sonstiges (3):

O Haufigkeit

Otaglich (1)

Oalle2 Tage (2)

©Owachentlich (3)

O Sonstiges (4):

0 nein, gleichbleibende Haufigkeit der Uberpriifung wie in der gesamten Trockenperiode (ggf. gar keine

Uberpriifung)

MaRnahmen fiir die Eutergesundheit
(19) Wird eine Zitzendesinfektion (, Dippen*/Spriihen) wahrend der Trockenstehperiode durchgefiirt?
Oja

O beiallen Tieren (1)

Onur bestimmte Tiere (2): ______

Haufigkeit:

(23) Wird eine Reinigung und/oder Desinfektion vor dem Anmelken (Mehr méglich)

Oja
Otrockenes Reinigen der Zitzen (1):
O mit Einwegtiichern (1)
O mit Holzwolle (2)
O mit einem waschbaren Textiltuch (ggf. feucht) (,eins fir alle”) (3)
O mit einem waschbaren Textiltuch (gf. feucht) (jede Kuh eigenes Tuch) (4)
O mit Zeitung (5)

0 Sonstiges (6):

o der Zitzen ohi 2):

o der Zitzen mit 3):

O mit Wasser (1)

0 Schaumreiniger (2)

omit (3) Welches:

O mit Einwegtiichern (4)
O mit Textiltichern (5)

0 Sonstiges (6):

0 nein

Erhebung nach dem Kalben

(24) Uberprifen Sie die Eutergesundheit (gesamtes Euter) nach dem Kalben? (Mehrfachnennungen méglich)
oja

0 durch Messen der Kérpertemperatur

O durch Anschauen und Abtasten des Euters

0 durch eine grobsinnliche Gemelkskontrolle
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0 Sonstiges:

0O nein

(25) Falls ja, wann untersuchen Sie die Eutergesundheit nach dem Kalben?
0 beim ersten Ausmelken (1)

0 beim 2. Melken (2)

0 beim 3. Melken (3)

0 Sonstiges (4):

(26) Testen Sie auch bei Kiihen, die keinen Trockensteller erhalten haben, die Milch auf Hemmstoffe?
Oja (1)
0O durch eine Probe an die Molkerei (1)

Oich teste die Milch selbst auf (2), Test:

0 Sonstiges (3):

O nein, nur bei Kiihen die einen Trockensteller erhalten haben (0)

O Sonstiges (3):

Wiedereingliederung in laktierende Gruppe

(27) Werden die frisch Tiere nach der in der am Anfang

gemolken?

oja(1) 0 nein (0)

(32) Abgange wegen Mastitis (Euterentziindung) seit Beginn des Projektes ,RAST*? (Anzahl nach eigener

Einschétzung):

(33) Hat sich die Anzahl der Abgange wegen Mastitis durch die Einfiihrung des Selektiven Trockenstellens verandert?
0Ja, mehr Kiihe wegen Mastitis abgegangen (1)
0Ja, weniger Kiihe wegen Mastitis abgegangen (2)

O nein, Anzahl der Abgénge wegen Mastitis gleichgeblieben (0)

(34) Denken Sie, dass sich die Anzahl der Eutergesundheitsstorungen durch die Einfilhrung des selektiven
Trockenstellens veréndert hat?

0 ja mehr Eutergesundheitsstorungen (1)
0 ja weniger Eutergesundheitsstdrungen (2)

O Nein, gleiche Anzahl Eutergesundheitsstrungen (0)

(35) Falls hétzen, dass es mehr

seit Einfiihrung des selektiven Trockenstellens
geworden sind, wiirden Sie nach dem Proj iterhin selektiv

0 ja, um die eingesetzte Antibiotika-Menge zu reduzieren (1)
0 ja, um die Kosten zu reduzieren (2)

0ja, Sonstiges: @)

0 nein (0)

(36) Schiitzen Sie, dass sich seit Projektbeginn die Eutergesundheit verandert hat?
Oja
0O bessere Eutergesundheit (1) Oschlechtere Eutergesundheit (2)

0 nein (0)

(37) Falls ja, was hat sich beziglich der Eutergesundheit verbessert / verschlechtert?

(28) Wollen Sie die Standardvorgehen (SOPs) in Ihrem Betrieb nach Projektende weiter beachten?
0Ja, auf jeden Fall (1)
0 mal sehen, noch nicht sicher (2)

0 nein, der Aufwand ist zu grof (0)

Subjektive Einschéitzungen des Landwirts

(29) Haben Sie inzwischen gegen eine oder mehrere Anforderungen des Projekts ,RAST* Vorbehalte?

1 iti in

Erregersituation

(30) Was ist bei Ihnen im Betrieb der Leitkeim Erreger) von

Leitkeim:

Vorkommen / Auftreten

(31) Bei welchen Tiergruppen treten die meisten Mastitiden auf? (Mehr

méglich)
O Kithe

0 Erstkalbinnen

O frisch abgekalbte Kithe
0 Hochleistende

0 Trockenstehende

0 kein Zusammenhang zum Laktationsstadium

(38) Haben Sie nach eigener Einschitzung durch die Umstellung auf selektives Trockenstellen einen besseren
Uberblick ber die Eutergesundheit in lhrem Betrieb?

Oja(1) Onein (2)

(39) Hat sich Ihrer Meinung nach durch die Umstellung auf selektives Trockenstellen die Milchleistung verandert?

Oja

0 bessere i &) o i @

0 nein (0)

2.
(40) Hat sich der Arbeitsaufwand durch die Umstellung auf selektives Trockenstellen geandert?

oja

0 mehr &) o niger @

0 nein (0)

(41) Falls ja, wie schatzen Sie den Mehraufwand durch die gegebenen Projektbedingungen in Ihrer Arbeitsroutine
ein?

0< 1 Arbeitskraftstunde/ Woche mehr (1)
0 1- 2 Arbeitskraftstunden/ Woche mehr (2)
03- 4 Arbeitskraftstunden/ Woche mehr (3)
0> 4 Arbeitskraftstunden/ Woche mehr (4)

0 Sonstiges: (5)

(42) Schiitzen Sie, dass Sie durch die Umstellung auf selektives Trockenstellen Antibiotika einsparen?

oja(1) Onein (2)
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(43) Falls ja, wie viele Tiere stellen Sie ohne trocken

(CAVE: Hat Landwirte schon Zahlen zu seinem Betrieb erhalten (Milchviehtage): ____)

0<20% (1)

021-40% (2)

041-60% (3)

0>60% (4)

(44) Denken Sie dass das Selektive Trockenstellen im Routineverfahren bei geringerer Probenzahl wirtschaftlich ist?

Oja(1) O nein (0)

(45) Haben Sie nach eigener Einschiitzung durch die Teilnahme am Projekt , RAST* eine Verbesserung Ihres
beziglich der und dem Beginn der Laktation (durch Standardvorgehen,
héufigere Untersuchungen etc.)

0ja(1) 0O nein (0)

(46) Falls ja, welche Verbesserungen?

(47) Haben Sie durch die Umstellung auf selektives Trockenstellen andere Veranderungen beziiglich der
Herdengesundheit festgestellt?

Oja O nein

(48) Falls ja, welche Veranderungen?

(49) Wollen Sie, wenn das Projekt RAST bei Ihnen im Betrieb beendet ist, weiterhin selektiv trocken stellen?
Oja(1)

0ja, wenn die Zellzah! der Herde in der Milchleistungspriifung <200.000 Zellen ist (1)

0 ja, wenn der Anteil der Tiere > 200.000 Zellen/m! unter 15% liegt (2)

0Ja, wenn sonstige erfillt werden (3):

13

(53) Welche Vorteile sehen Sie beim Selektiven Trockenstellen?

(CAVE: als offene Frage stellen, bei Bedarf dglichkeiten geben 2.B. Milch fiir Kalber, AB-
Reduktion)

(54) Welche Nachteile sehen Sie beim Selektiven Trockenstellen?

(CAVE: als offene Frage stellen, bei Bedarf. geben 2.5, P

O vielleicht / ich weiR es noch nicht (2)

0 nein (0)

(50) Falls ja, wiirden Sie sich dafiir weiterhin Unterstiitzung von auBen wiinschen?
Oja
0 durch den Hoftierarzt (1)

0 durch einen sonstigen Berater (2):

0 nein, nicht notwendig (0)

(51) Falls ja, anhand welcher Kriterien wollen Sie fiir das Einzeltier selektieren?
0 Milchprobe vor dem Trockenstellen

0 jahrliche Beprobung der Herde mit dem TGD oder einer sonstigen Einrichtung

0 Leitkeimbestimmung ( 10% der Kiihe > 200.000 Zellen/ml im Jahr, bzw. kleine Betriebe 10 Tiere im Jahr)

0O bestimmte Tiere Ei

0 Zellzah!

0 Mastitis-Historie
0 Schalmtest am Tag des Trockenstellens

0O Sonstiges:

Zellzahl: wie viele PM-Ergebnisse:

(52) Falls nein, wollen Sie eine aRige Diagnostik der Ihrer Herde

0 gar keine

0 jahrliche Beprobung der Herde mit dem TGD/ sonstige Einrichtungen

O Leitkeimbestimmung ( 10 % der Kiihe > 200.000 Zellen/m! im Jahr, bzw. Kleine Betriebe 10 Tiere im Jahr)

o bei folgenden Tieren:

0 Sonstiges:
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1.2 SOP

121  SOP RAST

Standardvorgehen RAST

- Melken - W

1. Hiande mit Wasser und Seife griindlich
waschen

2. Saubere, abwaschbare Arbeitskleidung und
Einweghandschuhe tragen

3. Vormelken mit Vormelkbecher

Achtung: Bei Sekretveranderungen in der Milch (Flocken, Blut)
Schalmtest durchfiihren

4. Trockene Vorreinigung der Zitzen mit Einweg - / Textiltuch

Achtung: Fir jede Kuh ein frisches Tuch verwenden!

5. Schalmtest

- unauffallig

+ schwach positiv (Schlieren nur wihrend Mischbewegung sichtbar)
++ mittel positiv (deutlicher Schleim, portionsweise AbgieBen méglich)
+++ stark positiv (in der Mitte Gallerte, portionsweise AbgieRen nicht

mehr moglich)

Achtung: Vor jeder Probenentnahme Schalmtest durchfiihren!
Dokumentation auf dem griinen TGD - Untersuchungsantrag

Dieses Standardvorgehen wurde fiir das Projekt RAST entwickelt

Weitere Informationen sind in einem ,ausfiihrlichen Standardvorgehen” [} f!’
zusammengefasst; Ansprechpartner: C. Feucht, K. Schmon !!! LfL L JUTINES

© Bayerische Landesanstalt fir Landwirtschaft - 06/2016 s S
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Standardvorgehen RAST

- Viertelgemelksproben - W

Vor der Probenentnahme Schritte 1 - 5 durchfiihren

6. Trocken vorgereinigte Zitzenkuppe mit sauberem
Desinfektionstuch (Alternative: Zellstofftuch mit 70 %igem
Alkohol) desinfizieren

Achtung: Zuerst die beiden entfernten Euterviertel, dann die
beiden nahen Euterviertel desinfizieren!

7. Proberdhrchen erst unmittelbar vor der Probenentnahme
o6ffnen und moglichst waagrecht halten

Innenseite des Rohrchendeckels nicht berlihren und nach unten
halten damit kein Schmutz hinein gelangt!

Méglichst nur mit einem Milchstrahl das Proberdhrchen befiillen,
dabei darf die Zitze das Rohrchen nicht berihren !

Achtung: Zuerst die beiden_nahen Euterviertel, dann die beiden
entfernten Euterviertel beproben!

Probe - Set nach Entnahme kiihl und trocken lagern !

Dieses Standardvorgehen wurde fiir das Projekt RAST entwickelt

Weitere Informationen sind in einem ,,ausfiihrlichen Standardvorgehen” 0l ﬁ,
zusammengefasst; Ansprechpartner: C. Feucht, K. Schmon &‘Q i 'é;\r
T o

© Bayerische Landesanstalt fiir Landwirtschaft - 06/2016
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Standardvorgehen RAST
- Verabreichung von Trockensteller / W
Zitzenversiegler -

Vor Verabreichung von Trockensteller / Zitzenversiegler
Schritte 1 - 7 durchfiihren

Achtung: Euter griindlich ausmelken, danach Zitzenkuppe
desinfizieren!

Zuerst die beiden nahen Euterviertel, dann die beiden entfernten
Euterviertel behandeln!

8. Trockensteller*: Verabreichung einer Tube pro Viertel,

Spitze des Trockenstellers nicht beriihren und nur 0,6 cm in den
Strichkanal einflihren

9. Zitzenversiegler*: Verabreichung einer Tube pro Viertel,
Spitze des Zitzenversieglers nicht beriihren und nur 0,6 cm in den
Strichkanal einfihren

Zitzenbasis mit Daumen und Zeigefinger zudriicken
Zitzenversiegler nicht in das Eutergewebe ,,hochmassieren” !

* Herstellerangaben beachten

Achtung: Trockensteller / Zitzenversiegler und Zitze in einer Linie
und in derselben Hand halten damit diese bei Abwehr-
reaktionen der Kuh nicht aus der Zitze rutschen !

10. Dippen

In Abhangigkeit von der Herdensituation ab 100.000 Zellen/ml
Herdendurchschnitt und / oder mehr als 10 % der Tiere liegen
Gber 200.000 Zellen/ml = Empfehlung:

Mittel mit DLG - Gutezeichen oder BVL - Zulassungsnummer

11. Zum Verschluss des Zitzenkanals Tiere nach der Behandlung fiir
mindestens 30 Minuten in Bereich ohne Liegeangebot bringen

Dieses Standardvorgehen wurde fiir das Projekt RAST entwickelt

Weitere Informationen sind in einem ,ausfiihrlichen Standardvorgehen” [} l’
zusammengefasst; Ansprechpartner: C. Feucht, K. Schmon ‘1“ LfL = 1y ﬁg;\:
© Bayerische Landesanstalt fiir Landwirtschaft - 06/2016 S e ‘.‘
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Standardvorgehen RAST

- Trockensteher - W

12. vorbereitung zum Trockenstellen
Zur Reduzierung der Milchleistung Futterung 1 - 2 Wochen
vor dem Trockenstelltermin anpassen

13. Tagliche Uberpriifung des Euters auf Anzeichen einer
Euterentziindung und ,Milchlaufenlassen”

14. wiederholte Desinfektion der Zitzen ab ca. 1 Woche vor der
Kalbung

15. Umstallung der Tiere in einen sauberen und trockenen
Abkalbebereich

16. Uberpriifung der Eutergesundheit beim Anmelken
Vor dem Anmelken Schritte 1 — 7 durchfiihren

Gegebenenfalls den internen Zitzenversiegler manuell
ausmelken

Dieses Standardvorgehen wurde fiir das Projekt RAST entwickelt

Weitere Informationen sind in einem ,ausfihrlichen Standardvorgehen” a
zusammengefasst; Ansprechpartner: C. Feucht, K. Schmon M!
© Bayerische Landesanstalt fiir Landwirtschaft - 06/2016 Tl
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1.2.2

Ausfuhrliches Standardvorgehen

L]
&N

N LeL i

Tier und Technik

Ausfiihrliches Standardvorgehen fiir die Enthahme von Viertelgemelksproben

a. Melken

b. Viertelgemelksproben

c. Trockensteller und interner Zitzenversiegler
d. Trockensteher

e. Eutergesundheit nach der Kalbung

Arbeitsschritte 1-5 Seite 1
Arbeitsschritte 6+7 Seite 2
Arbeitsschritte 8-11 Seite 3
Arbeitsschritte 12 -15 Seite 4
Arbeitsschritt 16 Seite 5

a. Melken

Arbeitsschritte 1 - 5

Arbeitsschritte

Erlduterungen

1. Handereinigung

Hande mit Wasser und Seife griindlich waschen

2. Arbeitskleidung

Saubere, abwaschbare Arbeitskleidung und
Einweghandschuhe tragen

3. Vormelken

Achtung: Bei Flocken, Blutbeimengungen
oder sonstigen Veranderungen, Schalmtest
durchfiihren und Viertelgemelksprobe
entnehmen! (siehe Arbeitsschritt 7.)

=>» Gegebenenfalls Mastitis behandeln

Vormelken in Vormelkbecher und Kontrolle des Vorgemelks

4, Zitzenreinigung

Achtung: Fir jede Kuh ein frisches Tuch
verwenden!

Trockene Vorreinigung der Zitzen und Zitzenkuppen mit
einem Einwegtuch / waschbarem Textiltuch

Bei sehr starker Verschmutzung zuerst nass reinigen,
anschliefend muss griindlich abgetrocknet werden

5. Schalmtest

Durchfiihrung des Schalmtests bei jeder Probenentnahme

und bei Veranderungen der Milch

=>» Das Schalmtestergebnis vor der Probenentnahme
wird auf dem griinen TGD-Untersuchungsantrag
dokumentiert

=>» Veranderungen in der Milch werden auf der
,Mastitisdokumentation” festgehalten

Skala:

- unauffallig (unveréanderte Milch)

+ schwach positiv (Schlieren nur wahrend
Mischbewegung sichtbar)

++ mittel positiv (deutlicher Schleim, portionsweise
AbgielRen moglich)

+++  stark positiv (in der Mitte Gallerte, portionsweise

AbgieRen nicht mehr moglich)

b. Viertelgemelksproben

Arbeitsschritte 6 + 7

Dieses Standardvorgehen wurde fiir das Projekt RAST entwickelt. Ansprechpartner: C. Feucht, K. Schmon

©Bayerische Landesanstalt fir Landwirtschaft

Stand 5/2016
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Wichtig: Vor der Entnahme von Viertelgemelksproben Schritte 1 — 5 durchfiihren!

Arbeitsschritte

Erlduterungen

6. Desinfektion Zitzenkuppe

Achtung: Zuerst die beiden entfernten
Euterviertel, dann die beiden nahen
Euterviertel desinfizieren!

Vorgereinigte Zitzenkuppe mit sauberem Desinfektionstuch
(aus Proben-Set) oder Zellstofftuch mit 70 %igem Alkohol
desinfizieren

7. Viertelgemelksproben

Achtung: Zuerst die beiden nahen
Euterviertel, dann die beiden entfernten
Euterviertel beproben!

Bezeichnung der Euterviertel mit farblicher
Kennzeichnung:

VL VR

HL HR

Durchfiihrung:

e Proberdhrchen erst unmittelbar vor der
Probenentnahme &ffnen und moglichst waagrecht
halten

e Innenseite des Rohrchendeckels nicht beriihren und
nach unten halten
Achtung: Es darf kein Schmutz in das Proberdhrchen
gelangen!

e Moglichst mit nur einem Milchstrahl das Réhrchen
befillen
Achtung: Zitze darf Rohrchen nicht beriihren!

Lagerung der Proben-Sets:
Kahl (4 — 8 C°) und trocken lagern. Die Milchproben sollten
spatestens am 3. Tag nach der Entnahme im Labor sein

Zeitpunkte der Probenentnahme:

TS1: 10-14 Tage vor dem Trockenstellen

TS2: Tag des Trockenstellens

PP1: innerhalb 2 Tage nach der Kalbung
(moglichst zeitnah nach der Kalbung)

PP2: 10-14 Tage nach der Kalbung

PP3: ca. 52 Tage nach der Kalbung

Dieses Standardvorgehen wurde fir das Projekt RAST entwickelt. Ansprechpartner: C. Feucht, K. Schmon

©Bayerische Landesanstalt fiir Landwirtschaft

Stand 5/2016
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c. Trockensteller und interner Zitzenversiegler

Arbeitsschritte 8 - 11

Wichtig: Vor der Verwendung von Trockensteller / Zitzenversiegler Schritte 1 — 7 durchfiihren!

Achtung: Euter griindlich ausmelken und anschlieBend Zitzenkuppen nochmals desinfizieren (siehe 6.)

Arbeitsschritte

Erlduterungen

8. Trockensteller

Achtung: Zuerst die beiden nahen
Euterviertel, dann die beiden entfernten
Euterviertel behandeln!

e Spitze des Trockenstellers / Zitzenversieglers vorsichtig
und moglichst nur 0,6 cm in den Strichkanal einfihren

e Trockensteller / Zitzenversiegler und Zitze in einer Linie
und in derselben Hand halten, damit diese bei
Abwehrreaktionen nicht aus der Zitze rutschen

e Wenn der Trockensteller / Zitzenversiegler eine
Kurzkanule hat (kurze Spitze, ca. 0,5 cm), durfen die
Zitzen unsterile Teile der Tube nicht berihren

e Den gesamten Inhalt einer Tube in eine Zitze
verabreichen

9. Interner Zitzenversiegler1
Siehe 8.

Achtung: Bei Anwendung des Zitzen-
versieglers mit Daumen und Zeigefinger die
Zitzenbasis fest zudriicken!

e Den gesamten Inhalt einer Tube langsam in eine Zitze
verabreichen!
e Den Zitzenversiegler nicht hochmassieren!

10. Desinfektion der Zitzen

Empfehlung: Mittel mit DLG-Siegel oder
BVL-Zulassungsnummer

In Abhdngigkeit von der Herdensituation:

e Ab 100.000 Zellen / ml Herdendurchschnitt

e Und/oder mehrals 10 % der Tiere liegen tiber
200.000 Zellen / ml

11. Verschluss des Strichkanals

Zum Verschluss des Strichkanals Tiere nach der
Verabreichung von Trockensteller / Zitzenversiegler fur
mindestens 30 Minuten in einen Bereich ohne
Liegeangebot bringen

! Herstellerangaben beachten

Dieses Standardvorgehen wurde fiir das Projekt RAST entwickelt. Ansprechpartner: C. Feucht, K. Schmon

©Bayerische Landesanstalt fur Landwirtschaft

Stand 5/2016
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d. Trockensteher

Arbeitsschritte 12 - 15

Arbeitsschritte

Erlduterungen

12. Vorbereitung

Empfehlung:

e Beinormaler Leistung am Ende der
Laktation (ca. 12 Liter / Tag) Tiere
abrupt Trockenstellen

e Bei hoherer Milchleistung kann das
Melken zeitweilig ausgesetzt werden
z.B. nur noch einmal am Tag melken

Reduktion der Milchleistung durch:

e Fitterungsanpassung 1 -2 Wochen vor dem geplanten
Trockenstelltermin
z.B. keine Kraftfutterfutterung

13. Uberpriifung

Empfehlung:

Vor allem in den ersten 2 — 3 Wochen nach
dem Trockenstellen und 2 Wochen vor der
Kalbung

Achtung: Tritt ,Milchlaufenlassen” gehauft
auf, bitten wir um Kontaktaufnahme
(Katharina Schmon: 089/2180 — 78954)

Tagliche Uberpriifung des Euters auf:

e Ro&tung, Warme, Schwellung oder Schmerzhaftigkeit
=> Bei Verdacht auf Euterentziindung
Viertelgemelksproben entnehmen (siehe 7.) und
gegebenenfalls Mastitis-Behandlung durchfiihren
e  Milchlaufenlassen“innerhalb der ersten 2-3 Wochen
=>» Bei deutlichem ,Milchlaufenlassen” internen
Zitzenversiegler verwenden
Wenn Tier mit Trockensteller trockengestellt wurde
diesen nochmals verabreichen

Hinweis:

»,Milchlaufenlassen” kann trotz Zitzenversiegler auftreten,
allerdings bietet dieser einen gewissen Schutz gegen das
Eindringen von Erregern

14. Desinfektion der Zitzen
(,Dippen®)
Empfehlung:

Mittel mit DLG-Siegel oder BVL-
Zulassungsnummer

Ab 1 Woche vor der Kalbung, Wiederholungen nach
Herstellerangaben

15. Abkalbebereich

Empfehlung:
Nach jeder Kalbung Abkalbebereich
reinigen und frisch einstreuen

Umstallung in moglichst sauberen und trockenen
Abkalbebereich

Dieses Standardvorgehen wurde flr das Projekt RAST entwickelt. Ansprechpartner: C. Feucht, K. Schmon

©Bayerische Landesanstalt fur Landwirtschaft

Stand 5/2016
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e. Eutergesundheit nach der Kalbung Arbeitsschritt 16
Arbeitsschritte Erlduterungen
16. Anmelken Wichtig: Vor dem Anmelken Schritte 1 — 7 durchfiihren

PP1:innerhalb 2 Tage nach der Kalbung (moglichst zeitnah
nach der Kalbung)

Achtung: Gegebenenfalls den internen
Zitzenversiegler vorher manuell ausmelken
(dabei Zitzenbasis mit Daumen und

Zeigefinger verschlieBen)! Hinweis zum Schalmtest:

e In der Kolostrumphase kann die Zellzahl erhoht sein,
ohne dass eine Euterentziindung vorliegt

e Beistarken Vierteldifferenzen und Anzeichen einer
Euterentziindung (Rotung, Schmerz etc.) sollte der
Hoftierarzt kontaktiert werden. Es sollte beim Melken
ein Sondermelkzeug verwendet werden

Dieses Standardvorgehen wurde fiir das Projekt RAST entwickelt. Ansprechpartner: C. Feucht, K. Schmon

©Bayerische Landesanstalt fur Landwirtschaft Stand 5/2016
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1.3 Mikrobiologische Untersuchung der Milchproben

Wie unter 111.5.3 beschrieben erfolgte die mikrdbgische Untersuchung der
Milchproben im Milchlabor des TGD in Grub. Das Lalutes TGD sowie die im

Folgenden beschriebenen Methoden sind durch diesBreei Akkreditierungsstelle
GmbH (DAKkS) nach DIN EN ISO/IEC 17025:2005 akktemt und entsprechen
den ,Leitlinien zur Entnahme von Milchproben unéstiseptischen Bedingungen
und Isolierung und Identifizierung von Mastitiseyeen” (DVG, 2009).

131 Ausrustung
Folgende Ausristung findet im Milchlabor Verwendung

- Osen (Contracid)

- Osenkarussell (Dinkelberg Labortechnik)

- Bunsenbrenner (mit Gas-Direktanschluss, Broen)

- Brutschranke Temperaturbereich 36x1 °C (Memmert)
- UV-Lampe (Original Hanau Fluotest, Haraeus)

- Reagenzglaser

- Farbeausrustung

- MHK-Platte (MICRONAUT-S Layout: Mastitis 3, Merlin Diagnostika)
- Testplattchen ADT (Oxoid)

- Photometer (Sunri€e Tecan)

- MALDI-TOF MS (Maldi Biotypef® 3.1, Bruker)

- starkehaltige Agarplatte (,Penaseagar”, Hausrezgp

Zur Herstellung von 500 ml Agar werden bendtigt:
- Nutrient Agar (Art.-Nr. CM3, Oxoid) 14 g/500 ml
- 5 g Starke l6slich (Merck) (=1 %) ph 7,4 £ 0,3
Der Ansatz wird autoklaviert (121 °C, 20 min) umdHetrischalen gegossen.

- Penicllin G-haltige Jod-Jodkalilésung

Zur Herstellung der Penicllin G-haltigen Jod-Jod&alng werden benotigt:
- Penicllin G Sigma (Art.-Nr. 095K1681, Sigma)

1.3.2 Nahrmedien

Im Folgenden sind die im Labor verwendeten Nahreredufgelistet:

- Asculin-Blutagar mit Schafblutzusatz (Art.-Nr. BB8A, Oxoid)
- Sabouraud-Agar (Art.-Nr. PO0410B, Oxoid)
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- Columbia-Agar mit Schafblutzusatz (Art.-Nr. PBA43 Oxoid)

- Muller-Hinton-Agar mit Bluzusatz (Art.-Nr. PB5087 Oxoid)

- KAA(Kanamycin-Asculin-Acid)-Agar

(Hausherstellung TGD: Trockennahrboden Art.-Nr. VIMF5222.0500)

- Nutrient-Agar fur Penasetest

(Hausherstellung TGD: Art.-Nr. CM3, Oxoid und 5@&e I6slich, Merck (=1 %))
- Wilkins-Bouillon

(Hausherstellung TGD: Trockennahrboden Art.-Nr. @¥iBb, Oxoid)

- Miller-Hinton-Bouillon

(Hausherstellung TGD: Trockennahrboden Art.-.N2222, Becton Dickinson)
- physiologische NaCl-Lésung (Hausherstellung TGD)

- Jod-Jodkalilosung (Stamml6sung) fir Penasetest

(Hausherstellung TGD und Penicillin G Sigma Art.-N85K1681, Sigma)

1.3.3 kultureller Nachweis

Da die Erreger sich nach einem langeren Transpaat diner Kiihlung in der Fett-
schicht der Milchprobe befinden, wurden die Probetweder im Wasserbad oder
bei Zimmertemperatur auf 16-18 °C erwarmt und sitigf von Hand aufgeschut-
telt. Mit Hilfe von Contracidésen wurde die MilcmschlieRend auf ein nicht-
selektives Kulturmedium (Asculin-Blutagar mit Sdblatzusatz) ausgestrichen.
Durch die Verwendung eines nicht-selektiven Mediurkennten durch
ungehemmtes Wachstum von Schmutzkeimen kontaneninaben identifiziert
werden (DVG, 2009). Dabei wurde pro Kuh bzw. flervMilchproben je ein
Viertel der Agar-Platte mit jeweils 0,01 ml Inokuaitbeimpft. Wurde auf dem Un-
tersuchungsantrag angegeben, dass die Tiere Sefénetherungen aufweisen bzw.
sind CMT-Ergebnisse von Grad 3 vorhanden, wurdegesannte ,5-Osen-
Ausstriche” angewendet. Dieses grofRere Inokulu@b(fl Milch) soll die Nach-
weissicherheit erhohen. Dabei wird von den ent$meden Vierteln jeweils ein
ganzer Agar beimpft. Wurde im Vorbericht eine Vdraedlung angegeben, wurde
die Milchprobe zusatzlich zum Asculin-Blutagar aeihem Sabouraud-Agar
(Selektivmedium zur Anzichtung von Hefen) ausgelsém. Die Agar-Platten
wurden anschlieBend bei 36+1 °C inkubiert und sdwakh 18-24 als auch nach
48 Stunden abgelesen. Lag der Verdacht auf Infedétiomit T. pyogenes
Nocardien oder Hefen vor, wurde gegebenenfalls d4BeBstunden hinaus weiter
bebritet. Bei vorhandenem Kolonienwachstum (exkgehemmtes Wachstum
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von Kontaminanten) wurden diese morphologisch, sowmit Hilfe wvon

anerkannten weiterfihrenden Differenzierungsmethaalgersucht. Wurde hin-
gegen ungehemmtes Wachstum von Kontaminanten auf Bleitagar nach-
gewiesen, so wurde fur dieses Viertel im Befundhy8atzkeime" angegeben. Bei

dem kulturellen Nachweis handelte es sich um eengiguantitative Analyse.

134 Differenzierungstests
Die folgenden Testverfahren wurden an verschied&telten zur Differenzierung

der einzelnen Mastitiserreger verwendet.

1.3.4.1 Mikroskopie

Als Hilfsmittel fr die morphologische Untersuchuwgrde u. a. die Mikroskopie

verwendet. Besonders im Rahmen der mykologischeagridistik kam diese zum
Einsatz. In den meisten Fallen wurde hierfur eini\NBraparat benutzt, welches
unter dem Phasenkontrastmikroskop untersucht wirdeu wurde mit einer Ose
Kolonienmaterial oder Milch auf einen Objekttragafgebracht und ein Deckglas-
chen aufgelegt. In einzelnen Fallen wurden weit@reder mikrobiologischen

Diagnostik Ubliche Farbemethoden, wie beispielsavele Methylenblau- oder
Gram-Farbung eingesetzt.

1.3.4.2 Clumping-Factor-Test

Der Clumping-Factor ist ein Protein in der Zellwarmh S. aureusgas in der Regel
Zu einem positiven Testergebnis beim Clumping-Fatest fuhrt. Im Gegensatz
zum Koagulasetest ist der Clumping-Factor-Testladutveniger zeitaufwendig.
Daher wurde er bei Bedarf zusatzlich zur Morphaogei S. aureusverwendet.
Fir den Test wurde eine Ose Erregermaterial mitneifiropfen gebrauchsfertigem
Kaninchenplasma auf einem Objekttrager verrieberamKes zu einer
Lverklumpung“ wies dies das Vorhandensein \®naureushach. Um Spontan-
reaktionen auszuschlie3en, wurde eine Negativkib@trot physiologischer Koch-
salzlosung (NaCl) mitgefuhrt (DVG, 2009).

1.3.4.3 Koagulasetest

Fur den Koagulasetest wurden 0,3 ml verdinntesri€aenplasma (mit EDTA)
mit einer Reinkultur Staphylokokken in einem Roélectbei 361 °C bebrtet. Es
wurden bei jedem Test Positiv- und Negativkontrolhaitgefihrt. Die Plasma-
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koagulation wurde nach drei und falls notwendigieet nach 24 Stunden abge-
lesen. Bei Vorliegen von koagulase-positiven Stigkokken koaguliert der Rohr-

cheninhalt zu mindestens dreiviertel, da die vodeae Koagulase Fibrinogen zu
Fibrin umwandelt. Bei koagulase-negativen Staphykéiken bleibt diese Reaktion

aus (KRUGER, 2006; DVG, 2009).

1.35 MALDI-TOF MS

MALDI-TOF MS (englisch: Matrix Assisted Laser-Deption/lonisation-Time of
Flight-Mass Spectrometry) ist ein inzwischen wedrhreitetes Verfahren zur
Proteinidentifikation. Bei diesem Verfahren wird hand der Flugzeit von
geladenen/ionisierten Teilchen zu einem Detektos ddasse-zu-Ladung-
Verhéltnis bestimmt. Zur Identifizierung von Mikng@anismen werden Protein-
muster, die zu einer Erregerkolonie gehdren, mrhandenen Mustern aus der
Datenbank abgeglichen und wenn mdglich zugeordhigtdie Durchfihrung der
MALDI-TOF MS wird die Probe nach einem standardigie Protokoll vorbereitet
und auf das Target aufgetragen. Dieses Targetiwidas Analysegerat verbracht
und durch einen Laserimpuls werden unter Vakuunmggoligen aus der Probe die
Proteine ionisiert und freigesetzt. Die lonen wertteeinem Magnetfeld beschleu-
nigt und anhand ihrer Masse zu Ladungs-Verhaltnissener Vakuumrohre auf-
getrennt. Die erfassten, unterschiedlichen Zedendie lonen bis zum Eintreffen
beim Detektor bendtigen, bilden dabei die Grundli@gelie Proteinidentifikation.
Das resultierende Proteinspektrum ist dabei charigkisch fur die Bakterien- oder
Hefespezies (BOEHRINGER INGELHEIM (SCHWEIZ) GMBH AMAL
HEALTH, 2013; HUBER-SCHLENSTEDT & SCHLOTTER, 2015).

Im untersuchenden Labor wurde ein Maldi Biotyp@rl der Firma Bruker mit der
mbT 6903 msp library-Datenbank verwendet. Die MAYIDF MS-Analyse
wurde fur die Differenzierung von gramnegativenb8ténbakterien verwendet,
wie z. B. Enterobacteriacea@der Ps. aeurginosaAber auch &skulin-positive
Streptokokken und KNS wurden mittels MALDI-TOF M&ier differenziert.

1.3.6 Differenzierung der Gattung Staphylococcus

Staphylokokken sind grampositive, kokkenfoérmige t®aken. Im Rahmen der
Mastitisdiagnostik war es notwendig, zwisch8n aureusund KNS zu unter-
scheiden. Auf dem Blutagar zeigt sich das WachstomS. aureusals glatte,

cremefarbene bis goldgelbe, mittelgro3e (1-3 mnipKien. Bei den Hamolysinen
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von Staphylokokken gibt es Unterschiede. @élamolysin kann eine klare Hamo-
lysezone vorhanden sein. BgiHamolysin zeigt sich eine deutliche Zone mit
unvollstandiger Hamolyse, wahrend es &didmolysin zu einer sehr schmalen
aber abgegrenzten vollstandigen Hamolysezone ko®natureusyom Rind sind
in der Regelp-hamolysierende Staphylokokken, allerdings kanrawsh nicht-
hamolysierende Stamme geben. KNS zeigen dagegenselirmale bzw. keine
Hamolysezone (DVG, 2009). War eine eindeutigelamolysinzone erkennbar,
wurdeS. aureusls Isolat angenommen und es wurden keine weit@iférenzie-
rungstests durchgefuhrt. Bei weniger eindeutigefuien wurde zur Differenzie-
rung zwischen koagulase-negativen und koagulasiévsrs Staphylokokken der
Clumping-Factor nachgewiesen. War der Clumping-dtatest positiv, wurde das
Isolat alsS. aureusdentifiziert (DVG, 2009; WINTER, 2009a). Da beanchers.
aureusStammen dieser Test negativ ausfiel, wurde beatnegm Testergebnis
zusatzlich noch der Koagulasetest (1X.1.3.4.2) kigettihrt. Wenn kein Clumping-
Factor nachgewiesen wurde bzw. der Koagulasetgatinausfiel, handelte es sich
um KNS.

KNS wurden im Rahmen des Versuchs mittels MALDI-TEB in die einzelnen
Spezies$. hyicus, S. haemolyticus, S. chromogenes, Sewadn epidermidis, S.
sciuri und S. xylosQsweiter differenziert. Konnten die KNS damit keirdieser
Spezies zugeordnet werden, wurden sie als ,StakbhffdNS)*“ auf dem Befund
ausgewiesen.

Auf die Unterscheidung zwischen KNS und Mikrokokkeuarde in der Routine-

diagnostik verzichtet.

1.3.7 Differenzierung der Gattungen Streptococcus, Enterococcus und
L actococcus

Streptokokken sind ebenfalls grampositive, kokkemige Bakterien, die haufig in
Ketten oder Paaren zusammenlagern und auf Blutdgamarte, durchscheinende,
meist 1 mm grol3e Kolonien wachsen (DVG, 2009).k8ienen eine vollstandige
Hamolyse aufweiserp{Hamolyse), oder auch eine unvollstandige Hamo(yse
Hamolyse), die als Vergrinung durch den Abbau vémbiglobin zu Methamo-
globin sichtbar wird. Als weitere Variante konnetreptokokken auch keine
Hamolysezone aufweisen, dann spricht man von etidéiimolyse. Anhand der
Kolonienmorphologie sowie der Hamolyseform wurdeaki®rien der Gattung

Streptococcugdentifiziert. Durch den Asculinzusatz im Schafialgar wurden die
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Streptokokken zusatzlich vordifferenziert. Der Ag#uoresziert durch das
Glykosid Asculin unter UV-Licht. Bakterien wiSc. uberis Enterokokken und
Laktokokken bauen Asculin in Asculetin und Glucabewodurch die Fluoreszenz
verloren geht und es durch das Asculetin zu eimauarbung um die Kolonie
kommt. Trat dieser Fall ein, so handelte es sictaskulin-positive Streptokokken.
Sc. agalctiaeoderSc. dysgalactia&bnnen Asculin nicht abbauen und sind somit
askulin-negative Streptokokken (DVG, 2009).

1.3.7.1 Differenzierung askulin-negativer Streptokokken

Um Sc. agalctiaevon Sc. dysgalactiagu unterscheiden, wurde der CAMP-Test
(Christie, Atkins, Munch-Petersen) durchgefuhrts&n Prinzip beruht auf dem
verstarkenden Effekt des CAMP-Faktors (extrazeleda Protein) vonSc.
agalactiaeauf dag3-Hamolysin vonS. aureu§SELBITZ, 2006; BOEHRINGER
INGELHEIM (SCHWEIZ) GMBH ANIMAL HEALTH, 2013). Dazuwurde in
Anlehnung an die Leitlinien der DVG (2009) ein StamonS. aureusnit einer-
Hamolysezone auf einem Blutagar ausgestrichen. Koi®nien der zu unter-
suchenden Streptokokken wurden im rechten Winkelu dait etwa 2-3 mm
Abstand zu denS. aureusStamm ebenfalls auf dem Agar ausgestrichen. Um
Unklarheiten beim Ablesen zu vermeiden, wurde e3kabnterSc. agalactiae
Stamm ebenfalls auf dem Agar ausgestrichen. Die r-Rigtten wurden
anschlielend bei 36+1 °C fur 18-24 Stunden bebnitet daraufhin auf eine
CAMP-Reaktion abgelesen. Zeigte sich eine vollsgedHamolyse als keil- bis
halbmondférmige Zone im Bereich deHamolyse vors. aureuswurde der Test
als positiv gewertet und es wur@e. agalactiagdentifiziert. War kein CAMP-
Phanomen nachweisbar und die Streptokokken watkerigsegativ, wurde von
Sc. dysgalactiaausgegangen. Um dies zu verifizieren wurde stidigmmalig die
Zugehdrigkeit zur Lancefield-Gruppe C getestet.

Askulin-negative Streptokokken, allerdings mit agsgigterf-Hamolysinzone,
wurden bei Zugehdrigkeit zur Lancefieldgruppe G %ds canisidentifiziert und

ebenfalls stichprobenmalig tberprift.

1.3.7.2 Differenzierung askulin-positiver Streptokokken

Als &skulin-positive Streptokokken identifizierteolénien wurden auf einen
KAA(Kanamycin-Asculin-Azid)-Agar aufgebracht unddem ein Agardiffusions-

test (ADT) mit einem Penicillin- und einem Rifamipi€T estblattchen durchgefuhrt
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(KRABISCH et al., 1999). Enterokokken wachsen amd<AA-Agar und zeigen
unterschiedlich groRe Hemmhofdurchmesser im ADTgdgan zeigSc. uberis
kein Wachstum auf dem KAA-Agar, dafur aber groRenHén6fe im ADT. Wiesen
askulin-positive Streptokokken abweichende Merknmaalé wurden sie mittels
MALDI-TOF MS meist als Laktokokken identifiziert.udem erfolgte im Rahmen
des Versuchs eine Weiterdifferenzierung in die cl@exlenen Spezies von
Enterokokken E. faeciumund E. faecalig und Laktokokken (. lactis und L.
garvieag mit Hilfe der MALDI-TOF MS (1X.1.3.5).

1.3.8 Differenzierung von Corynebakterien undTrueperella pyogenes

Beim TGD wurde auf den Befunden zwischermpyogenesnd coryneformen Bak-
terien (,Coryneformen®) unterschieden. Es handieh $ei diesen Bakterien um
kurze, grampositive Stabchen. Corynebakterien datzki haufig charakteristisch
V-formig oder parallel zusammengelagert (WINTER)24).T. pyogenegeichnet
sich auf dem Blutagar als sehr feine, stecknadalgto3e Kolonie aus und fuhrt zu
einer schmalen Hamolyse. Die Hamolyse ist teilwaisleon vor den Kolonien,
welche erst nach 48 Stunden Bebritung sichtbaremertrhanderC. boviszeigt
ebenfalls meist erst nach 48 Stunden etwa 1 mmegkaflonien, jedoch ohne
Hamolyse (DVG, 2009; BOEHRINGER INGELHEIM (SCHWEIZEMBH
ANIMAL HEALTH, 2013). Anhand der Morphologie der kanien und dem
Vermoégen eine Hamolyse hervorzurufen wurden dieder vorab voneinander
unterschieden. Fur die Bestatigung fand die Serattgphach Loffler Verwendung.
Lag T. pyogenesvor, kam es nach 24-stindiger Bebritung im Beralels
Impfstrichs zur Verflissigung des Nahrbodens.

1.39 Differenzierung von gramnegativen Erregern
Gramnegative Erreger wurden hauptsachlich anharet Kolonienmorphologie

auf dem Blutagar von anderen Isolaten unterschieden

1.3.9.1 Enterobacteriaceae

DaEnterobacteriaceaamweltassoziierte Mastitiserreger sind, muss iachveis

in Milchproben immer kritisch hinterfragt werdera ds sich auch um eine Konta-
mination handeln kdnnt&nterobacteriaceasind gramnegative Stabchen, welche
auf dem Blutagar als grau-weil3e, runde, 2-4 mm @rgfattrandige und feucht-
glanzende Kolonien wachsen. Allerdings kdnnen makclecol-StAmme auch eine
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Hamolyse verursachen, oder es wachsen stark segéekolonien wie beispiels-
weise beiKlebsiellaspp. (DVG, 2009). Anhand der Kolonienmorphologierde
Proteus spp. mit dem charakteristischen Ausschwarmen auf Mhrboden-
oberflache identifiziert. Mit Hilfe des Gassner-Agavurde die Laktoseverwertung
Uberprift. Wuchsen nach 24-stiuindiger Inkubation 3&1 °C blaue Kolonien,
handelte es sich um Laktose-positive Erreger umditdam E. coli oderKlebsiella
spp. Zeigten sich gelbe Kolonien, handelte eswh.aktose-negative Keime und
damit um ander&nterobacteriaceadn der Regel wurden dEenterobacteriaceae
mittels MALDI-TOF MS (1X.1.3.5).

1.3.9.2 Pseudomonas aeruginosa

Ps. aeruginosast oxidase-positiv und gehdort zu den gramnegatigabchen-
férmigen Bakterien. Auf dem Blutagar Bs. aeruginosaurch den charakteristi-
schen aromatischen (lindenblitenartigen, obstanfig&eruch zu erkennen
(WINTER, 2009a; BOEHRINGER INGELHEIM (SCHWEIZ) GMBANIMAL
HEALTH, 2013). Die Kolonien sind grau-grinlich,lteeise kommt es zur Bildung
des blau-griinen Farbstoffes Pyocyarmis. aeruginosaeigt auf dem Agar eine
vollstandige Hamolyse und die Kolonien kdnnen eimenallischen Glanz aufwei-
sen. Bei Unklarheiten bezuglich der Kolonienmorplged wurde die
Identifizierung mittels MALDI-TOF MS durchgefuhrt.

1.3.10 Nachweis von Hefen

Da Hefe-Mastitiden gehauft nach intensivem AB-Einsauftreten, wurde bei

einem solchen Vorbericht zusatzlich zum BlutagarSeglektivmedium verwendet.
Die Milchprobe wurde erganzend auf einem Speziamaldium, dem Sabouraud-
Agar, ausgestrichen und fir 48 Stunden bei 36tinkQbiert. Auf einem nicht-

selektiven Medium zeigen Hefen sehr unterschiedli€blonienmorphologien. In

den meisten Fallen wachsen auf Blutagar erst n8cBtdnden Inkubation weil3e
bis cremefarbene Kolonien, die sowohl glatte alshastumpfe Oberflachen auf-
weisen kénnen. Es kommt zu keiner Hamolyse. Hingegggen sich auf dem
Sabouraud-Agar nach 48 Stunden bei 36x1 °C Ubeencbgveil3e Kolonien mit

deutlich granulierter Oberflache (DVG, 2009). Id¢elavurden zur Sicherheit unter
dem Mikroskop untersucht und bei Vorliegen von emdbis ovalen Zellen, teil-

weise mit Pilzhyphen oder Sprossung, als Hefertifizart.
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1.3.11 Empfindlichkeitsprifung

In Abh&ngigkeit vom nachgewiesenen Mastitiserr@geden verschiedene vitro
Empfindlichkeitsprifungen in Anlehnung an die ,liwien zur Enthahme von
Milchproben unter antiseptischen Bedingungen untieising und Identifizierung

von Mastitiserregern“ (DVG, 2009) angewendet.

1.3.11.1 Penicillinase-Nachweis

Entsprechend den Leitlinien der DVG (2009) wurde édeem Nachweis vois.
aureus sowie KNS gepruft, ob eine In-vitro-Penicillinaseachweisbar ist.
Staphylokokken sind in der Lage, das Enzym Pemasle, auclp-Lactamase
genannt, zu bilden, welches den Betalaktamringspbelsweise von Penicillin,
spalten kann und sind somit resistent dagegen (SEL,R006). Dieser sogenannte
Penasetest wurde bei der Gatt@tgphylococcusnmer durchgefuhrt. Dazu wurde
der zu untersuchende Staphylokokken-Stamm auf eigtrkehaltigen Agar
(Nutrient-Agar) so ausgestrichen, dass nach si¢liesiger Inkubation bei
36x1 °C eine Makrokolonie sichtbar wurde. Anschiéie® wurde auf die Agar-
Platte 2 ml Penicillin G-haltige Jod-Jodkalilésuagfgebracht und durch Bewe-
gung der Platte gleichmalig verteilt, so dass dmssk dunkelblau verfarbte.
Danach wurde die Agar-Platte fur 15-30 min stehelagsen und daraufhin abge-
lesen. Waren die Staphylokokken-Stamme in der LBgaicillinase zu bilden, so
zeigte sich um die Makrokolonie eine helle, durch8ge Entfarbungszone. Fehlte
diese Zone, war der Penasetest negativ und die ngtamurden als keine
Penicillinase-Bildner identifiziert. Die Reaktioretuht auf der aus der Kolonie
diffundierenderp-Lactamase, welche aus dem zugegebenen Penicileril-
loinséure entstehen lasst. Letztere flhrt zu a@éitisaren Entfarbung des Jodstarke-
Komplexes (DVG, 2009).

1.3.11.2 Agardiffusionstest (ADT)

Der Agardiffusionstest (ADT) gilt als klassischesrfahren zur Empfindlichkeits-

prufung von Mastitiserregern. Er wurde bei askylasitiven Streptokokken und
teilweise beil. pyogeneslurchgefiihrt. Dazu wurden die zu priufenden Bakterie
kolonien auf einen hemmstofffreien Nahrboden (MtHénton-Agar) aufgebracht

sowie die Antiinfektivum-enthaltenden Testplattclaemmgelegt. Nach einer Vordif-

fusionszeit von 30 min wurde die Platte bei 36x1iiCmindestens 18-24 Stunden

inkubiert. Im Anschluss an die Bebritung wurde awdhder Hemmhofdurchmesser
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die Empfindlichkeit des Erregers fir das entspradbeAntibiotikum abgelesen.
Dabei funktioniert der ADT wie folgt: Durch Diffusn in den N&hrboden entsteht
um die Testplattchen herum ein Konzentrationsgefdéls antibiotischen Wirk-
stoffs. In Abhangigkeit von der Empfindlichkeit desegers wird dessen Wachs-
tum unterschiedlich stark oder gar nicht gehemmat.\Bachstumshemmung, also
bei Empfindlichkeit des Mastitiserregers gegenidem Antiinfektivum, entsteht
ein Hemmhof um das Wirkstoffplattchen herum. Dies@mmbhof kann unter-
schiedliche Durchmesser haben, wodurch mit Hilfe Referenzen die Kategori-
sierung ,sensibel®, ,intermediar* und ,resistentorgenommen werden kann
(DVG, 2009).

1.3.11.3 Mikrodilutionstest, MHK-Bestimmung

Die Mikrodilution ist ein Reihenverdinnungstest mithtem fliissigen Nahmedium
und gehdrt, wie die Makrodilution, zur Bouillondilon. Allerdings werden im
Gegensatz zur Makrodilution, bei der Reagenzglaser Einsatz kommen, Mikro-
titerplatten verwendet. Beim Reihenverdinnungsyeeia wird die minimale
Hemmkonzentration (MHK) ermittelt. Die MHK ist digeringste Konzentration
eines Antiinfektivums, bei der in der Kultur keikeregervermehrung mehr statt-
findet. Die Bouillonmikrodilution ist die MethodeedWahl und wurde generell bei
allen Isolaten aus TS2-Proben, PP1-Proben, beeigit Sekretveranderungen
und hohen CMT-Ergebnissen (Grad 3) sowie bei vabdglten Tieren durchge-
fuhrt. Des Weiteren erfolgte die MHK-Bestimmung rbeiNachweis von
Enterobacteriaceads. aeruginosaMischinfektionen, sowie bei Penase-positiven
S. aureusoder KNS. Das Clincial and Laboratory Standarditung (CLSI) gibt
vor, dass ein Erregén vitro als sensibel eingestuft wird, ,wenn die [...] ermiit
MHK so gering ist, dass bei einer Therapie in (H#@icDosierung, geeigneter phar-
makokinetischer Verteilung und ausreichender Ktustin des Patienten sowie bei
einer geeigneten Indikation ein Therapieerfolg rwagten ist. Als antibiotika-
resistent wird ein Erreger eingestuft, wenn dekefiirentsprechendes Antibiotikum
ermittelte MHK-Wert Uber der jeweiligen Grenzkonization (Breakpoint) liegt,
so dass auch bei Verwendung der zugelassenen ldoéslestung ein thera-
peutischer Erfolg vermutlich nicht zu erwarten“igDVG, 2009 S. 60). Im
Milchlabor des TGD wurden fiir die MHK-Bestimmung ®RONAUT-S® MHK-
Platten der Firma MERLIN (Micronaut-S Mastitis 3pBildung 59) und der CLSI
Standard M31-A2 von 2002 bzw. Herstellerangabewsrdet (DVG, 2009).
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Katalog-Nr. Kategorie |Bezeichnung MERLIN
E1-032-200 -y - |IMICRONAUT-S Mastitis 3 . _ Diagnostika
Layout ' K| -
2 Tests
B -2 3 - 14 5.. 6. . ’7-‘- 8. - - IR 1 11 12 - -
A GC GC - i’.EN ..| PEN PEN PEN | ) PEN .| PEN PEN ANMP- | AMP AMP
0,125 0,25 0,5 1 2 4 R 4 8 16
B CEZ CEz. | CEZz - -| CEZ | CPZ cpz cPz | cpz | CEQ | CEQ - | CEQ CEQ -
4 ] 16 3z 2 4 8 18 1 2 4 8
o OXA OXA OXA PIR PIR PIR (ERY .ERY ERY ERY ERY ERY
1 2 a 1 2 5 0,125 0,25 0,5 1 2 4
2} AMC AMC AMC AMC K/iC KIC KIC KiIC MAF MAF MAF MAF
412 8/4 16/8 3218 4/0,4 am,8 16/1,6 32."3,2 0,25 0,5 1 2
= —
F
G
H
{Angabe der Konzentrationen in pg/mi] ) [Ausgabe von DIN-Kirzeln]
LEGENDE .
LAmME . AmoxcilinClavulansaure
AMP . Ampiclin®
CEz .. _Gefazolin
. CPZ Cefoperazon
CEQ Cefquinom
ERY . Enhromyein . o000
KiC Kanamycir_lICephalexin o
| MAF ~ Marbofloxacin "’ '
OXA e e
PEN Peniciling .~ " T
UL L. S
;-GG . Wachstumskontrolle - - ' '

Abbildung 59: schematische Darstellung der MICRONAU -S® MHK-Platte
Mastitis 3

Der Ablauf der Mikrodilution ist in Abbildung 60 aohaulich dargestellt und war
wie folgt: Zu Beginn wurde meist eine Subkultur gaewinnung einer Reinkultur
angelegt. Lag bereits eine Reinkultur auf dem rsetektiven Nahrmedium vor, so
wurde die MHK-Bestimmung direkt durchgefuhrt. Dazurde eine Bakterien-
kolonie von den zu testenden Bakterienisolaten aCIN.6sung (McFahrland
0,5%ig) gelost. Gramnegative Erreger wurden ans@Bbhd in 50 pul Miller-
Hinton-Bouillon, S. aureussowie KNS in 100 pl Muller-Hinton-Bouillon und
Streptokokken in 200 pul Wilkens-Bouillon gegebemsahlieend wurden je
100 pl in die MICRONAUT-S-Platten pipettiert, welche dann anschlieRend fiir
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18-24 Stunden bei 37 °C inkubiert wurden. In dekndiiterplatte wurde nach der
Inkubation ein Bakterienwachstum durch sedimemri@&akterienzellen (Knopf-
bildung) abgelesen. Diese Ablesung erfolgte beinDBBwohl photometrisch mit
Hilfe des Photometer Sunrise® der Firma Tecan uemh €Computerprogramm
MCNG6 Version 6.00 der Firma Demos Computer GmbHaalsh visuell. Die

geringste Verdunnungsstufe, bei der kein Bakteraainstum mehr sichtbar ist,
bildete die MHK. Aus dem entsprechenden Bouilloaéngur die MHK-Bestim-

mung wurde zur zusatzlichen Absicherung eine Subkulergestellt (24 Stunden

bei 36+1° C), um das Bakterienwachstum auf Kontatmm zu prufen.
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Sterile Subluliur auf anen Blutagar iberimpfon und Bebrittung iber 24 h bai
M=1"C

In 5ml physiol. NaC1(0,9%:1g)
Herstellung eines Mc Farland Sandards (0.5%ig)
(Vergleichsstandard: Fa. Biomerizux)

vimelle Kontrolle der Bakterieneinmischung

]ILDLIIJ-LaIiDﬂ
grammegative Erreger 5 aureuns, KNS Streptokoklken
50 plin: 100 ul in: 200 il
11 m1 Miller-Hinton 11 ml Ml er-Hinton 11 ml Wilkens

Bouillon

~~ ! e

je 100 pwlin die vorgegebenen Kavititen der Testplatte inokulieren

Eine Platte mit Folie abd ecken od er
mehrere Platten stapeln und nur die oberste Platte abd eclen

(hichstens 5 Platten stapeln)
18-24 Stunden, 37°C inlmbieren

Auswertung:
Visuelle und photometrische Ausweriung unter Beriicksichtigung

da= Wachstums der Komirolle

Abbildung 60: schematische Darstellung des Ablautsiner MHK-Bestimmung

(MHK [minimale Hemmkonzentration], NaCl [Natriumahid-L6sung, Kochsalz-

l6sung], S. aureus [Staphylococcus aureus], KNS adltase-negative
Staphylokokken])
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1.4 Beprobungskalender

Bepropungskalender Betrieb xx

Juli 2017 August 2017
Kw 27 03.07. - 09.07.2017 KW 32 07.08. - 13.08.2017
Probe Kuh - Nr. Probe Kuh - Nr.
TS1 TS1
TS2 495 487 TS2
Kalbung / PP1 488 Kalbung / PP1 458 397 431 455
PP 2 376 542 429 PP2 512 441 539
PP3 475 490 325 PP3
Kw 28 10.07. - 16.07.2017 KW 33 14.08. - 20.08.2017
Probe Kuh - Nr. Probe Kuh - Nr.
TS1 TS1
TS2 TS2 453
Kalbung / PP1 536 459 Kalbung / PP1
PP 2 485 488 PP2 458
PP 3 472 PP 3
Kw 29 17.07. - 23.07.2017 KW 34 21.08. - 27.08.2017
Probe Kuh - Nr. Probe Kuh - Nr.
TS1 TS1 432
TS2 TS2
Kalbung / PP1 544 546 381 Kalbung / PP1 410 478
PP2 PP2 397 431 455
PP 3 387 456 PP 3 376 542
KW 30 24.07. - 30.07.2017 KW 35 28.08. - 03.09.2017
Probe Kuh - Nr. Probe Kuh - Nr.
TS1 751
TS2 TS2
Kalbung / PP1 302 421 539 Kalbung / PP1 495 487
PP 2 536 544 546 459 381 PP 2
PP 3 483 PP 3 485 429
Kw 31 31.07. - 06.08.2017
Probe Kuh - Nr.
TS1 453
TS2
Kalbung / PP1 512 441
PP2 302 421
PP3 307

September 2017
KW 36 04.09. - 10.09.2017
Probe Kuh - Nr.
TS1
TS2 432
Kalbung / PP1
PP2 410 478 495 487
PP3 488
Kw 37 11.09. - 17.09.2017
Probe Kuh - Nr.
TS1
TS2
Kalbung / PP1
PP2
PP 3 536 459
Kw 38 18.09. - 24.09.2017
Probe Kuh - Nr.
TS1
TS2
Kalbung / PP1
PP2
PP 3 544 546 381
KW 39 25.09. - 01.10.2017
Probe Kuh - Nr.
TS1
TS2
Kalbung / PP1
PP 2
PP 3 302 421 539
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Anhang 1: Beprobungskalender beispielhaft fur die Mnate Juli bis
September 2017 fur einen Betrieb

(KW [Kalenderwoche], TS1 [Milchprobe 10-14 Tage wdem Trockenstellens],
TS2 [Milchprobe am Tag des Trockenstellens], PPilciydrobe bis zwei Tage p.
p.], PP2 [Milchprobe 10-14 Tag p. p.], PP3 [Milcbpe 60. Tag p. p.])

Der Beprobungskalender war in Kalenderwochen witerda bis auf die PP1-
Probe alle Proben am selben Wochentag entnommettewédeonnten. Darluber
hinaus ermdglichte dies den Betriebsleitern eint diubersicht. Der Kalender
wurde vierteljahrlich mit den durch den LKV erreelten Abkalbedaten der Tiere
mit Hilfe eines Makros von Microsoft Excel® ersteihd den Tierhaltern zur Ver-

fugung gestellt.
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15 Untersuchungsantrag

tiergesundheitsdienst bayern e. V. ;5’ Rindergesundheitsdienst
El E

Fachabteilung Eutergesundheitsdienst
iT D % und Milchhygiene

|

Untersuchungsantrag Milchproben

91522 Ansbach, Naglerstr. 50 & 0981/972010 84034 Landshut, Kistzimiillerstr. 1 @ 08714306360 | Barcode

95447 Bayreuth, Adolf-Wachter-Str. 12 & 0921/764800 85586 Poing, Senator-Gerauer-Str. 23 @ 089/9091-240 AT

94469 Deggendorf, Graflinger Str. 83 B 0991/371280 97359 Schwarzach, Stadtschwarzacher Str. 18 B 09324/97210 bitte hier aufkleben!
89312 Giinzburg, Ichenhauser Str. 32 & 08221/5005 92421 Schwandorf, Hoher-Bogen-Str. 10 B 09431/71340

87437 Kempten, Spitalhofstr. 7 & 0831/575250 83278 Traunstein, Kardinal-Faulhaber-Str. 15 @ 0861/209330

Achtung: Zur Riicksendung Proben in Plastiktiite verschlieRen!

HEEEEEEEEEN

Tiergesundheitsdienst Bayern e.V. 85582 Poing

[ LTI T]

Nachname (Landwir) Nachname (Hoftierarzt)

o Gigrasg T

G g
PLZ

Postzustellort Postzustellort

Telefon Telefon

Telefax Telefax

Bl R

Probenahmeam‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ’ ‘ ’ ‘

[ |
|

‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ’ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ Behandelt mit: ..........coooiii

Betriebsnummer

durch [ Tierbesitzer [ Tierarzt
Erkranktes Vietel: [1VvR [Irr v [ HL Kalbedatum ‘ ‘ . ‘ ‘ . ‘ ’

Schalmtest im Stall: |:|VR |:|HR D L D HL Behandelt: i L1 nein

Kuh (Name/Nr.) Behandelt am ’ ’ “ ‘ " ‘

Probenbezeichnung RAST-Projekt (Zutreffendes bitte ankreuzen):
vor Trockenstellen: TS 1 (7-14d vor TS) TS 2 (beim TS)
nach Kalben: PP 1 (1. Melkung) PP 2 (7-14 d nach Kalben) PP 3 (ca. 52 d nach K)

sonst. GriNAe: e

Mit der Beantragung der Untersuchung erkldre ich mein Einverstdndnis, dass fir die Auswertung dieser
Milchprobenuntersuchun g meine Betriebsnummer und Adresse aus dem EDV-Datenbestand des zustandigen Amtes fiir
Landwirtschaft verwendet und die durch den MPR/LKV erhobenen Daten ibernommen werden kénnen sowie den
Forderungsgebern Einsicht in die Unterlagen fiir geférderte Leistungen gewahrt werden kann.

Mit der Auswertung der erhobenen Daten im Rahmen des Projekts RAST erklare ich mich einverstanden. Die Daten werden
dabei nur fiir Fragestellungen in Zusammenhang mit dem Projekt RAST verwendet und anonymisiert veréffentlicht.

Datum: ..o Ur ift Ei

Nur vom Labor auszufiillen:

Tagebuch-Nr.: Eingang:

EGD m-set-RAST
R USt-IdNr. DE 131207820

Anhang 2: Untersuchungsantrag des TGD im Rahmen dd3rojekts "RAST"

(im Original in gruner Farbe, VR [Euterviertel verrechts], VL [Euterviertel vorne
links], HR [Euterviertel hinten rechts], HL [Eutéevtel hinten links])
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1.6 Dokumentation der Mastitisfalle anhand der Arzneimitel- Anwendungs- und Abgabebelege (AuA-Belege)

Betrieb:

Startdatum RAST:

(Mastitis = vom HTA, als Mastitis/ Euterentziindung definiertes Geschehen, sonstige Euterbehandlungen (hohe ZZ, nach Befund) ebenfalls dokumentieren aber keine Mastitis)

Kuh-1D Datum Diagnose Behandlung: Praparat Bemerkung
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1.7 Mastitis-Dokumentation

Mastitis-Dokumentation (Euterentziindung in Laktation und Trockenperiode)

Bitte ankreuzen und Behandlung und Bemerkung ausfillen

Schwellung, Schwellung, ,
dssri bluti Milchlaufen-

Kuh-1D Datum Flocken wassriges [DILITges Fieber|Schmerz, R6tung |Schmerz, Rétung fichiauten Behandlung: Praparat Bemerkung

Sekret  [Sekret lassen

Laktation

Trockenperiode
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1.8 Anwendungsdokumentation
Dokumentation: Anwendung von Trockensteller und/ oder interner Zitzenversiegler
beim Trockensteller / Zitzenversiegler bitte Prdparatnamen angeben
Zellzahlen letzte 3 Probemelken:
Kuh-ID Datum Mastitis laufende an TS-Hilfestellung (Email/Fax) gehalten Trockensteller interner Zitzenversiegler Benmerkung

Laktation

oder aktuelleres Probemelken beachtet?
(dann Datum des PM angeben)

(Prdaparatname)

(Préparatname)

Zellzahl nach TS-Hilfestellung: O (ankreuzen)
aktuelleres PM: Datum:

Zellzahl nach TS-Hilfestellung: O (ankreuzen)
aktuelleres PM: Datum:

Zellzahl nach TS-Hilfestellung: O (ankreuzen)
aktuelleres PM: Datum:

Zellzahl nach TS-Hilfestellung: O (ankreuzen)
aktuelleres PM: Datum:

Zellzahl nach TS-Hilfestellung: O (ankreuzen)
aktuelleres PM: Datum:

Zellzahl nach TS-Hilfestellung: O (ankreuzen)
aktuelleres PM: Datum:

Zellzahl nach TS-Hilfestellung: O (ankreuzen)
aktuelleres PM: Datum:

Zellzahl nach TS-Hilfestellung: O (ankreuzen)
aktuelleres PM: Datum:

Zellzahl nach TS-Hilfestellung: O (ankreuzen)
aktuelleres PM: Datum:

Zellzahl nach TS-Hilfestellung: O (ankreuzen)
aktuelleres PM: Datum:

Zellzahl nach TS-Hilfestellung: O (ankreuzen)
aktuelleres PM: Datum:
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1.9 Auswertungen auf Betriebsebene

Anhang 3: Versuchsbetriebe mit Betriebsnummer und ¥rsuchstieren

Betriebs- Versuchstiere
nummer

01 gesamte Herde
02 Teilherde

03 gesamte Herde
04 gesamte Herde
05 gesamte Herde
06 Teilherde

07 gesamte Herde
08 gesamte Herde
09 ausgeschieden
10 gesamte Herde
11 gesamte Herde
12 gesamte Herde
13 Teilherde

14 gesamte Herde
15 gesamte Herde
16 gesamte Herde
17 gesamte Herde
18 gesamte Herde
19 ausgeschieden
20 gesamte Herde

(Teilherde [ca. 60 Tiere im Versuch])
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2 Ergebnisse

2.1 Veranderungen Eutergesundheit

2.1.1 ,Herdensammelmilchzellzahl*

Anhang 4: ,Herdensammelmilchzellzahlen® im 1. und 2 Zeitraum in den Ver-
suchsbetrieben

Mittelwert Mittelwert

Betriebs- Kuhgzahl Kuhgzahl Betriebs- ?;rfrﬁgﬂ sHaerLdrﬁg[_

nummer 1 2. kategorie | milchzellzahl | milchzellzahl

Zeitraum | Zeitraum 1. Zeitraum | 2. Zeitraum
(logio) (logio)
01- 89 93 1 1,83 1,75
02- 49 66 2 1,86 1,81
03- 36 36 1 1,80 1,77
04- 73 70 1 1,70 1,78
05- 84 85 2 1,92 1,92
06- 49 59 1 1,78 1,82
07- 71 73 2 1,98 1,96
08- 55 55 1 1,94 1,89
10- 43 43 2 1,69 1,69
11- 56 54 1 1,72 1,83
12- 65 69 1 1,84 1,98
13- 43 50 1 1,59 1,83
14- 64 69 1 1,95 1,78
15- 50 54 1 1,85 1,78
16- 67 73 2 1,87 1,94
17- 62 63 1 1,7¢ 1,76
18- 52 51 2 1,93 1,8%
20- 42 44 2 1,88 1,83
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Mittelwert Mittelwert
_ ) ) _ Herden- Herden-
Betriebs- Kuhzahl | Kuhzahl Betriebs- sammel- sammel-
nummer 1 2. kategorie | milchzellzahl | milchzellzahl
Zeitraum | Zeitraum 1. Zeitraum | 2. Zeitraum
(log10) (log10)
Summe 1050 1107 Mittelwert 1,82 1,82
Kat. 1 642 672 Mittelwert 1,78 1,81
Kat. 2 408 435 Mittelwert 1,88 1,85

(@signifikante Ergebnisse [p < 0,08]Trend [p < 0,1], log [Zehnerlogarithmus],
1. Zeitraum [11 Milchleistungspriufungen vor Stattaa], 2. Zeitraum [11
Milchleistungsprifungen nach Startdatum], @ [Duotimstt], Kat. [Betriebskate-

gorie])
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2.1.2

.Theoretische Herdensammelmilchzellzahl*

Anhang 5: ,Theoretische Herdensammelmilchzellzahlehim 1. und 2. Zeit-
raum in den Versuchsbetrieben

Mittelwert Mittelwert
) ) theoretische| theoretische
Betriebs- | Kuhzahl | Kuhzahl | Betriebs- Herden- Herden-
nummer 1. 2. kategorie sammel- sammel-
Zeitraum | Zeitraum milchzellzahl| milchzellzahl
1. Zeitraum | 2. Zeitraum
(logi0) (log1o)
01- 89 93 1 1,7 1,72
02- 49 66 2 1,84 1,78
03- 36 36 1 1,78 1,75
04- 73 70 1 1,65 1,70
05- 84 85 2 1,87 1,89
06- 49 59 1 1,70 1,77
07- 71 73 2 1,95 1,91
08- 55 55 1 1,90 1,86
10- 43 43 2 1,67 1,66
11- 56 54 1 1,7 1,8C¢°
12- 65 69 1 1,78 1,94
13- 43 50 1 1,56 1,78
14- 64 69 1 1,90 1,66
15- 50 54 1 1,81 1,75
16- 67 73 2 1,86 1,93
17- 62 63 1 1,66 1,73
18- 52 51 2 1,88 1,79
20- 42 44 2 1,91 1,80
Summe 1050 1107 Mittelwert 1,79 1,79
Kat. 1 642 672 Mittelwert 1,75 1,77
Kat. 2 408 435 Mittelwert 1,85 1,82

(3signifikante Ergebnisse [p < 0,08]Trend [p < 0,1], log [Zehnerlogarithmus],
1. Zeitraum [11 Milchleistungspriufungen vor Stattaa], 2. Zeitraum [11
Milchleistungsprifungen nach Startdatum], @ [Ductimstt], Kat. [Betriebskate-

gorie])
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2.1.3

Neuinfektionsrate Betriebsebene

Anhang 6: Neuinfektionsrate im 1. und 2. Zeitraumin den Versuchsbetrieben

(DLQ-Richtlinie)

Betriebs Kl_Jh §|-15%0 neu | Neuinf. KEjh §|-15%0 neu | Neuinf.
= ,ahl | Zellen infiziert | -Rate 1 2ahl | Zellen infiziert | -Rate 2
nummer| “. " mi1 | 1) | () | T, mi2 | 2(0) | (%)
(n) (n)
01- 7 2 0 0,00 53 26 3 11,54
02- 1 1 0 0,00 42 20 4 20,00
03- 7 3 1 33,33 | 22 14 4 28,57
04- 58 28 1 3,57 53 26 4 15,38
05- 44 23 6 26,09 | 61 17 3 17,65
06- 15 11 2 18,18 | 38 23 1 4,35
07- 41 14 2 14,29 | 51 16 1 6,25
08- | 53 | 14 4 2857 | 39 | 14 0 0,00
10- 20 13 2 15,38 | 25 15 0 0,00
11- 42 17 2 11,76 | 38 18 6 33,33
12- 39 16 6 37,50 | 44 17 6 35,29
13- 18 12 1 8,33 38 23 5 21,74
14- 37 18 4 22,22 | 46 26 8 30,77
15- 25 8 0 0,00 32 16 4 25,00
16- 49 29 8 27,59 | 51 18 4 22,22
17- 28 15 2 13,33 | 40 23 5 21,74
18- 47 8 0 0,00 35 15 1 6,67
20- 0 0 0 - 20 5 0 0,00
Bglrlieebe 531 | 232 41 17,67 | 728 | 332 59 17,77
Kat.1 | 329 | 144 23 15,97 | 443 | 226 46 20,35
Kat.2 | 202 | 88 18 20,45 | 285 | 106 13 12,26

(3 signifikante Ergebnisse [p < 0,0%],Trend [p < 0,1], 1 [Zeitraum 1, Tiere mit
Kalbungen 365 Tage vor dem Startdatum des Versych§feitraum 2, Tiere mit
Kalbungen zwischen dem 55. Tag bis zum 365. Tadp men Startdatum], n
[Anzahl], Neuinf.-Rate [Neuinfektionsrate nach DIEjehtlinie], Kat. [Betriebska-
tegorie], -- [keine Aussage madglich, zu wenig Tjere
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2.1.4

Heilungsrate Betriebsebene

Anhang 7: Heilungsrate im 1. und 2. Zeitraum in denVersuchsbetrieben

(DLQ-Richtlinie)

. Kuh | >100 _ >100 .
Betriebs| Tsd. | 9e- | Heilungs Kuh- | Tsd. | 9e- Heilungs
- sahl | Zellen heilt | -rate 1 sahl 2 | Zellen heilt | -rate 2
nummer| =" | i1 | 1(0) | (%) mi2 | 2| (%)
(n) (n)
01- 7 5 2 40,00 53 27 20 74,07
02- 1 0 0 - 42 22 15 68,18
03- 7 4 4 100,00 | 22 8 6 75,00
04- 58 30 28 93,33 53 27 23 85,19
05- 44 21 8 38,10 61 44 24 54,55
06- 15 4 3 75,00 38 15 14 93,33
07- 41 27 21 77,78 51 35 30 85,71
08- 53 39 26 66,67 39 25 18 72,00
10- 20 7 5 71,43 25 10 8 80,00
11- 42 25 19 76,00 38 20 13 65,00
12- 39 23 15 65,22 44 27 14 51,85
13- 18 6 5 83,33 38 15 12 80,00
14- 37 19 15 78,95 46 20 15 75,00
15- 25 17 16 94,12 32 16 13 81,25
16- 49 20 14 70,00 51 33 28 84,85
17- 28 13 8 61,53 40 17 10 58,82
18- 47 39 34 87,18 35 20 16 80,00
20- 0 0 0 -- 20 15 11 73,33
B(ft\lrliibe 531 | 299 | 223 74,58 728 396 | 290 | 73,23
Kat.1 | 329 | 185 | 141 76,22 443 217 | 158 72,81
Kat.2 | 202 | 114 82 71,93 285 179 | 132 | 73,74

(3 signifikante Ergebnisse [p < 0,0%],Trend [p < 0,1], 1 [Zeitraum 1, Tiere mit
Kalbungen 365 Tage vor dem Startdatum des Versych§feitraum 2, Tiere mit
Kalbungen zwischen dem 55. Tag bis zum 365. Tadp men Startdatum], n
[Anzahl], Heilungsrate [Heilungsrate nach DLQ-RIuofie], Kat. [Betriebskate-
gorie], -- [keine Aussage moglich, zu wenig Tiere])
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2.1.5 Milch-, Fett- und EiweilRmengenleistung

Anhang 8: Tagesmilchmengenleistung und durchschnilithe Laktationstage
im 1. und 2. Zeitraum in den Versuchsbetrieben

Mittel- Mittel-
seves| Kate| K| Tages | Uienert b | Tages| ion
Ieistun-g tage 1 . I(rari];tcur;g tage 2
1 (kg) 2 (kg)
01- 1 89 | 29,92 | 156,09 | 93 | 28,84 | 158,68
02- 2 | 49 | 31,78 | 166,35 | 66 | 32,09 | 175,36
03- 1 | 36 | 26,76 | 163,72 | 36 | 26,88 | 163,08
04- 1 | 73 | 29,25 | 16264 | 70 | 29,46 | 174,44
05- 2 | 84 | 2703 | 16394 | 85 | 2817 | 149,41
06- 1 | 49 | 23,02 | 14683 | 59 | 2444 | 160,29
07- 2 | 71 | 2324 | 18464 | 73 | 23,05 | 170,18
o8- 1 | 55 | 2434 | 187,83 | 55 | 24,68 | 187,09
10- 2 | 43 | 2403 | 14916 | 43 | 2587 | 152,72
11- 1 | 56 | 27,69 | 147,30 | 54 | 29,00 | 152,32
12- 1 | 65 | 27,43 | 170,78 | 69 | 27,27 | 175,60
13- 1 | 43 | 3244 | 156,16 | 50 | 32,88 | 180,93
14- 1 64 | 26,27 | 168,83 | 69 | 27,30 | 154,60
15- 1 | 50 |231% | 15596 | 54 | 2564 | 146,03
16- 2 | 67 | 3038 | 14691 | 73 | 28,79 | 156,86
17- 1 | 62 | 303F | 15321 | 63 | 283% | 157,68
18- 2 | 52 | 2656 | 19439 | 51 | 30,16 | 179,76
20- 2 | 42 | 2624 | 14857 | 44 | 2633 | 152,51
Bﬁtyiibe Mvilt;?t' 58 | 27,21 | 162,41 | 62 | 27,73 | 16375
Kat.1 |MUe| 58 | 2732 | 16085 | 61 | 27.70 | 16461
Kat.2 | MUl 58 | 27,04 | 16485 | 62 | 27,77 | 16240

(3signifikante Ergebnisse [p < 0,05F,Trend [p < 0,1], Tagesmilchleistung
/ITagesmilchmengenleistung [Mittelwert der Tagesleig der Milchmenge in
Kilogramm], 1 [Zeitraum 1, 11 Milchleistungsprifugrg vor Startdatum], 2 [Zeit-
raum 2, 11 Milchleistungsprifungen nach Startdaiu€ai. [Betriebskategorie])
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Anhang 9: Tagesfettmengenleistung und durchschniithe Laktationstage im
1. und 2. Zeitraum in den Versuchsbetrieben

Mittel- _ Mittel- _

. Kuh wert Mittel- Kuh wert Mittel-
Betriebs-| Kate- _sahl| Tages- wert _sahl| Tages- wert
nummer | gorie 1 fett- | Laktations 5 fett- | Laktations

leistung| -tagel leistung| -tage 2
1 (kg) 2 (kg)
01- 1 89 1,19 156,09 93 1,17 158,68
02- 2 49 1,27 166,35 66 1,28 175,36
03- 1 36 1,04 163,72 36 1,09 163,08
04- 1 73 1,25 162,64 70 1,27 174,44
05- 2 84 1,08 163,94 85 1,13 149,41
06- 1 49 0,96 146,83 59 1,00 160,29
07- 2 71 1,02 184,64 73 1,02 170,18
08- 1 55 1,06 187,83 55 1,02 187,09
10- 2 43 0,98 149,16 43 1,0¢ 152,72
11- 1 56 113 147,30 54 1,258 152,32
12- 1 65 1,15 170,78 69 1,11 175,60
13- 1 43 1,34 156,16 50 1,36 180,93
14- 1 64 | 1,14 168,83 | 69 | 1,209 154,60
15- 1 50 0,98 155,96 54 1,05 146,03
16- 2 67 1,21 146,91 73 1,19 156,86
17- 1 62 1,28 153,21 63 1,18 157,68
18- 2 52 1,07 194,39 51 1,2¢° 179,76
20- 2 42 1,01 148,57 44 1,03 152,51
Alle | Mittel- | oo | 195 | 16241 | 62 | 115 | 16375
Betriebe | wert
Mittel-
Kat. 1 58 1,14 160,85 61 1,15 164,61
wert
Kat. 2 Mv:/t(i?tl 58 | 109 | 16485 | 62 | 11% | 16240

(3signifikante Ergebnisse [p < 0,0%]Trend [p < 0,1], Tagesfettleistung /Tages-
fettmengenleistung [Mittelwert der Tagesleistung [Bettmenge in Kilogramm], 1
[Zeitraum 1, 11 Milchleistungspriufungen vor Stattoa], 2 [Zeitraum 2, 11
Milchleistungsprifungen nach Startdatum], Kat. figdtskategorie])
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Anhang 10: Tageseiweilimengenleistung und durchschiliche Laktations-
tage im 1. und 2. Zeitraum in den Versuchsbetrieben

Mittel- _ Mittel- _
Betriebs| | .. | Kuh- wert M'ttetl' Kuh- | wert M'ttetl'
) ate- | _-nl | Tages- wer zahl | Tages- wer
gorie eiweir- | Laktations eiweiR- | Laktations

nummer 1 f 2 |

leistun | -tage 1 leistung | -tage 2
g1l 2 (kg)
01- 1 89 1,07 156,09 93 1,03 158,68
02- 2 49 1,13 166,35 66 1,15 175,36
03- 1 36 0,91 163,72 36 0,94 163,08
04- 1 73 1,03 162,64 70 1,04 174,44
05- 2 84 0,94 163,94 85 0,97 149,41
06- 1 49 0,79 146,83 59 0,88 160,29
07- 2 71 0,84 184,64 73 0,83 170,18
08- 1 55 0,87 187,83 55 0,88 187,09
10- 2 43 0,82 149,16 43 0,92 152,72
11- 1 56 0,95 147,30 54 1,01 152,32
12- 1 65 0,96 170,78 69 0,96 175,60
13- 1 43 1,15 156,16 50 1,18 180,93
14- 1 64 0,94 168,83 69 0,98 154,60
15- 1 50 0,8 155,96 54 0,9 146,03
16- 2 67 1,07 146,91 73 1,05 156,86
17- 1 62 1,03 153,21 63 0,994 157,68
18- 2 52 0,98 194,39 51 1,1¢ 179,76
20- 2 42 0,92 148,57 44 0,91 152,51
Alle | Mittel- | oo | Gom | 16241 | 62 | 099 | 16375
Betriebe| wert

Kat. 1 Mv:;[é?tl 58 | 09 | 16085 | 61 | 099 | 164,61
Kat. 2 Mv:;[éer': 58 | 095 | 16485 | 62 | 099 | 162,40

(3signifikante Ergebnisse [p < 0,05f,Trend [p < 0,1], TageseiweiRleistung
ITageseiweilimengenleistung [Mittelwert der Tagetleig der Eiweilimenge in
Kilogramm], 1 [Zeitraum 1, 11 Milchleistungsprifuerg vor Startdatum], 2 [Zeit-

raum 2, 11 Milchleistungs-prifungen nach Startdatifat. [Betriebskategorie])
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2.2 Vergleich der eigenen Untersuchungsergebnisse miedsubjektiven

Bewertung der Landwirte
2.2.1 Behandelte klinische Mastitiden
Anhang 11: Veradnderung der Anzahl der Eutergesundhiésstérungen durch

die Einfihrung des ST: Gegenuberstellung der Antwaen der Landwirte aus
dem 2. Fragebogen und den Ergebnissen der Betriebe

_ Eutergesund{ Ergebnis | Differenz p-Wert
Betriebs- heits- behandelte| 2. FB zu | (behandelte klinische
nummer | stgrungen | klinische | Ergebnis | Mastitiden zwischen den

(2. FB) Mastitiden | Betrieb Zeitrdumen)

01- 2 2 0 0,62
02- 3 2 1 0,087
03- 2 2 0 0,81
04- 2 2 0 0,28
05- 3 2 1 0,49
06- 2 3 -1 0,022
07- 2 1 1 0,0009%
08- 3 2 1 1
10- 2 2 0 0,36
11- 1 1 0 0,0084
12- 2 2 0 0,37
13- 2 2 0 1
14- 3 2 1 0,054
15- 3 2 1 1
16- 3 2 1 0,19
17- 2 2 0 0,13
18- 2 2 0 0,21
20- 2 2 0 0,57

(3 signifikante Ergebnisse [p < 0,09],Trend [p < 0,1], ST [Selektives Trocken-
stellen], 2. FB [zweiter Fragebogen nach einem JahNersuch], Zeitrdume

[Vergleich der Anzahl der behandelten klinischen sMalen zwischen den

Betrachtungszeitraumen: ein Jahr vor ,RAST" mit densten Jahr im Versuch], 1
[schlechter], 2 [keine Veranderung], 3 [besserlfddenz 2. FB zu Ergebnis Betrieb
[Differenz zwischen Bewertung der Landwirte nacheen Jahr im Versuch und
den Untersuchungsergebnissen der Betriebe, 0 =elisimmung, positive

Zahlen = bessere Bewertung als Untersuchungsesgehnnegative Zahlen =
schlechtere Bewertung als Untersuchungsergebnisse])
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2.2.2  Veranderung der Milchleistung

Anhang 12: Veranderung der Milchleistung durch die Einfihrung des ST:
Gegenuberstellung der Antworten der Landwirte aus @m 2. Fragebogen und
den Ergebnissen der Betriebe

Milchleistungs| _ Ergebnis Differenz p-Wert
Betriebs-| -anderung Tagesmilch- | 2 FB zu | (Tagesmilchmengen-
nummer 2.FB mengen- Ergebnis | leistung zwischen

(Kategorien) (Kla?t;;lf)??en) Betrieb den Zeitraumen)
01- 2 2 0 0,077
02- 3 2 1 0,81
03- 2 2 0 0,85
04- 2 2 0 0,72
05- 3 3 0 0,024
06- 3 2 1 0,46
07- 2 2 0 0,63
08- 3 2 1 0,65
10- 3 3 0 0,017
11- 3 2 1 0,27
12- 2 2 0 0,82
13- 3 2 1 0,40
14- 2 2 0 0,074
15- 3 3 0 0,0023
16- 2 2 0 0,18
17- 2 1 1 0,00026
18- 3 3 0 0,00023
20- 2 2 0 0,92

(3 signifikante Ergebnisse [p < 0,09],Trend [p < 0,1], ST [Selektives Trocken-
stellen], 2. FB [zweiter Fragebogen nach einem ilahfersuch], Zeitraume [Ver-

gleich der Tagesmilchmengenleistung zwischen deraBletungszeitrdumen: ein
Jahr vor ,RAST" mit dem ersten Jahr im Versuch]td¢mrien: 1 [schlechter], 2
[keine Veranderung], 3 [besser], Differenz 2. FBEngebnis Betrieb [Differenz

zwischen Bewertung der Landwirte nach einem Jahvé&rsuch und den Unter-
suchungsergebnissen der Betriebe, 0 = Ubereinstigmyositive Zahlen =

bessere Bewertung als Untersuchungsergebnissetiveegahlen = schlechtere
Bewertung als Untersuchungsergebnisse])
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2.2.3  Antibiotikaeinsparung

Anhang 13: Antibiotikaeinsparung nach einem Jahr im Versuch:
Gegenuberstellung der Antworten der Landwirte aus @m 2. Fragebogen und
den Ergebnissen der Betriebe

Betriebs- "OF;]rnoez ng Iirrgoezt;r:ts DTfErZZﬁHiZB Prozentzahl
nummer 2 FB .ohne AB* Betriebe »ohne AB* (%)
(Kategorien)| (Kategorien)
01- 3 3 0 56,45
02- 3 3 0 46,16
03- 2 3 -1 50,00
04- 2 2 0 34,55
05- 1 1 0 15,15
06- 2 2 0 21,82
07- 3 3 0 46,94
08- 2 2 0 29,27
10- 3 4 -1 74,19
11- 1 2 -1 32,56
12- 3 3 0 41,67
13- 1 2 -1 22,45
14- 3 3 0 53,70
15- 1 2 -1 31,82
16- 3 3 0 45,16
17- 4 4 0 68,63
18- 2 2 0 38,10
20- 3 4 -1 62,79

(-,ohne AB* [ohne antibiotische Trockenstell-Prapgardarockengestellt], 2. FB

[zweiter Fragebogen], Kategorien: 1 [< 20 % derdiehne AB], 2 [21-40 % der
Tiere ,ohne AB], 3 [41-60 % der Tiere ,ohne AB“, [> 60 % der Tiere ,ohne

AB"], Differenz 2. FB zu Ergebnis Betrieb [Differerzwischen Bewertung der
Landwirte nach einem Jahr im Versuch und den Uunténsngsergebnissen der
Betriebe, 0 = Ubereinstimmung, positive Zahlen =wBgung hohere Antibi-

otikaeinsparung als Untersuchungsergebnisse, megatahlen = Bewertung

geringere Antibiotikaeinsparung als Untersuchurggenisse])
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2.3

nach Einfuhrung des Selektiven Trockenstellens

23.1

Veranderung des Arbeitsaufwandes

Subjektive Bewertung weiterer Veranderungen des Maagements

Anhang 14: subjektive Bewertung der Veranderungen és Arbeitsaufwandes
und des Mehraufwandes durch die Einfihrung des ST Kategorien und
konkret) beider Fragebdgen sowie die Differenz desMehraufwandes
(Kategorien)

EEleE /O;\Ar\lr%er_ung Ander_ung aIDJAf(\ENZ;Id al:JAf?NZ;ld D:\;%LT ‘ Mehr-
. foes Q&?ﬁgﬁd 1.FB | 2.FB | aufwand| aufwand

nummer| “,cp > EB (Kate- | (Kate- (Kate- | 2. FB (h)

gorien) | gorien) | gorien)

01- 1 1 1 2 -1 1
02- ] 1 - 2 2 2
03- ] 1 - 2 2 1
04- 1 [] 1 1 0 0,5
05- 1 1 1 1 0 0,75
06- 1 1 1 2 -1 1,5
07- 1 1 1 1 0 0,5
08- 1 1 1 2 -1 1,5
10- 1 1 1 2 -1 1
11- 1 1 1 2 -1 1
12- 1 1 1 2 -1 1
13- 1 1 1 2 -1 1
14- [] [] 1 2 -1 1
15- 1 1 1 2 -1 1
16- 1 1 1 2 -1 2
17- 1 1 2 1 1 0,875
18- 1 1 1 2 -1 2
20- 1 1 2 3 -1 3

(1. FB [erster Fragebogen zum Versuchsbeginn nmeldirng der Erwartung der
Landwirte beziglich der Veranderung nach Einfihrdeg ST], ST [Selektives
Trockenstellen], 2. FB [zweiter Fragebogen nackeminJahr im Versuch mit
Erhebung der Bewertung der Landwirte bezlglich\éeénderung nach Einfih-
rung des ST [mehr ArbeitsaufwandN [weniger Arbeitsaufwand], Kategorien
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Mehraufwand: 1 [<1 Arbeitskraftstunde/ Woche], 21-2 Arbeitskraft-
stunden/Woche], 3 [3-4 Arbeitskraftstunden/Woche}, [> 4 Arbeitskraft-
stunden/Woche], Differenz Mehraufwand [Differenz igehen Erwartung der
Landwirte zum Versuchsbeginn und Bewertung der aame nach einem Jahr im
Versuch, 0 = Ubereinstimmung, positive Zahlen = KMelfwand geringer nach
einem Jahr als Erwartung zum Versuchsbeginn, negdihlen = Mehraufwand
hoher nach einem Jahr als Erwartung zu Versuchsibpgi
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