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1 Einleitung

In jeder gréReren medizinischen und tiermedizinischen Einrichtung ist es seit vielen Jah-
ren Ublich, Tageblcher zum Patientengut zu fiihren. Diese fur die tagliche Arbeit notwendi-
gen Aufzeichnungen gehéren auch zum Standard in der Medizinischen Tierklinik Leipzig.
Diese mit wenigen Angaben geflillte Auflistung beinhaltet, Gber langere Zeitrdume geflhrt,
einen wichtigen Fundus an Informationen. Insbesondere kann daraus die Rassen-, Erkran-
kungs- und Behandlungsspezifik des Einzugsgebietes der Klinik sichtbar gemacht werden.
Aus den angesammelten enormen Datenmengen unterschiedlicher Qualitat und Struktur
erwéachst mit der Zeit ein immer gréRerer Bearbeitungsaufwand. Dies war ein Grund, wa-
rum die vorliegende Arbeit sich ausschlie3lich mit der Tierart Rind beschéftigte. Die letzte
Ubersicht zum Rinderpatientengut der Medizinischen Tierklinik Leipzig erfolgte im Jahre
1965. Hiermit sollte nun der Anschluss von 1968 bis 1999 hergestellt werden.

Neben der Registrierung mittels eines modernen Auswerteverfahrens war es ein Anliegen,
eine geeignete Verschlisselung vorzunehmen, um die Analyse der insgesamt 2295 Da-
tensatze zu erleichtern und eine Fortfiihrung der Statistik in der Zukunft zu erleichtern.
Abgesehen von der Erfassung der Patientenzahl waren die Entwicklung und Tendenzen
auftretender Erkrankungen von Interesse. Hauptaugenmerk wurde dabei auf die erfolg-
reiche Bekdmpfung von Krankheiten gelegt. Weiter fanden das Auftreten neuartiger Krank-
heiten und deren vermutliche Hintergriinde Beachtung. Zuséatzlich konnte eine eventuelle
Rhythmik der im Untersuchungszeitraum durchgangig diagnostizierten Erkrankungen ver-
deutlicht werden. Dabei wurde versucht, die Krankheitsspezifik jeweils unter Betrachtung
verschiedener Einflussfaktoren zu charakterisieren.

Um das Patientengut nicht losgeltst zu sehen, waren Vergleiche mit dem Krankheits- und
Seuchengeschehen der umliegenden Gebiete sinnvoll. So entstand aus dem vorhandenen
Datenmaterial eine Langzeitstudie zu Patientenzahlen, Dispositionen und pathogenen
Wechselwirkungen. Dabei musste jedoch die besondere Stellung der Klinik Beachtung fin-
den. In der Regel kamen Rinder, von Haustierarzten Uberwiesen, z.T. wegen Einzelerkran-
kungen, aber auch zur Abklarung von Bestandsproblemen. Andererseits wurden Tiere aus
tierseuchenrechtlichen Grinden nicht eingewiesen. Das vorhandene Tiermaterial sollte
auch in gewisser Weise den Erfordernissen der Lehre entsprechen.

Auf der Ebene der Klinik war ein Vergleich mit der tierarztlichen Hochschule Hannover
angestrebt. Daftr wurden freundlicherweise Daten von Untersuchungen aus den 80er Jah-
ren zur Verfigung gestellt.

Um bestimmte Entwicklungen richtig interpretieren zu kénnen, musste auch das Umfeld
der Klinik, insbesondere das jeweilige System landwirtschaftlicher Strukturierung unter den
gegebenen politischen und gesellschaftichen Umstéanden in die Betrachtungen einbezo-
gen werden. Das war nicht unerheblich, zumal gerade in den ersten zwei Jahrzehnten der
Untersuchung die Landwirtschaftlichen Produktionsgenossenschaften (LPG) einen engen



Rahmen in Bezug auf Technik, Haltungssysteme, Zuchtziele und Fltterung gesetzt hatten.
Mit den politischen Verdnderungen 1989 vollzog sich eine Neuorientierung. Hinzu kamen
ab diesem Zeitpunkt Vorgaben der Europaischen Union, wodurch die Tierbestédnde erheb-
lich quotiert wurden. Gegenwartig werden die landwirtschaftlichen Unternehmen durch das
sich wandelnde 6kologische Bewusstsein der Bevdlkerung in Bezug auf Kaufverhalten,
Tierschutz und Fleischverzehr erheblich beeinflusst, was sich auch in der Tierhaltung
widerspiegelt.



2 Literaturiubersicht

2.1. Statistische Datenerfassung in der Vergangenheit

Erste systematische schriftiche Dokumente Uber Tiererkrankungen in Deutschland lagen
in Form der Pferdekrankheitenstatistik des bayrischen Heeres aus dem Jahre 1829 vor.
Diese Ubersicht wurde bis 1952 fortgefiihrt. Ansonsten spielten derartige Erfassungen bei
Tieren nur eine untergeordnete Rolle. Das anderte sich erst mit der Grindung der Deut-
schen Versicherungsanstalt. Hier erfolgte eine Registrierung nach Ursache der Krankheit,
den Gesamtschaden je Tiergattung und der Region (BURCKHARDT 1967). Es gab wei-
tere Verzeichnisse in der Landwirtschaft: bei der Fleischbeschau, den Tiergesundheits-
diensten, den Tierkdrperbeseitigungsanstalten und Gber Sektionsbefunde von Veterinarin-
stituten. Aufgrund des Nahrungsmittelgesetzes von 1879 wurden die Befunde an Schlacht-
tieren seit 1904 aufgezeichnet. Spater lagen auch noch Rinder— und Schweinegesund-
heitskarteien vor. Ab 1982 erfolgte eine zentrale Auswertung der Tiersektionsstatistiken in
den Bezirksinstituten fur Veterinarwesen. All diese Informationen liefen jedoch nicht in
einem einheitlichen System zusammen. BURCKHARDT (1967) pladierte fur eine solche
Erfassung, wobei gleichzeitig deren Auswertung durch einen einheitlichen Schlissel fur
die Krankheiten, Eingriffe und Behandlungen, Tierart, Alter, Geschlecht und Gewicht er-
leichtert werden sollte. Zuséatzlich wurde das Festhalten von diagnostischen Malihahmen
und des Verbleibes von Patienten gefordert. Erste Versuche in dieser Richtung gab es mit
VETINFORM, wo ab 1975 nicht mehr nur die meldepflichtigen Erkrankungen erfasst wur-
den (PAATZSCH 1984). Dabei handelte es sich um ein Datenbanksystem mit drei Teil-
komplexen. Zum einen war das DAVET I, welches bereits ab 1974 zu einer Breitenanwen-
dung kam. Hierbei wurden Einzelkrankheiten auf den Ergebnislisten in Gruppen zusam-
mengefasst. Ein weiteres Teilprojekt war BEZU, in dem die zuchthygienische Situation in
den Milchviehbestanden dokumentiert wurde. Es fand eine Untergliederung in Jungrinder-
informationsprogramm, Milchleistungsprifung und Zuchtwertprifung der Vatertiere statt.
Den dritten Bestandteil bildete EPIVET 1/ Il. Hier wurde eine epizootiologische nationale
und internationale Analyse erstellt. Das war das erste zentrale erfassende System auf
dem Gebiet der ehemaligen Deutschen Demokratischen Republik (DDR). Das Grundprin-
Zip der Analysen mit der Einteilung der Krankheiten und Ursachen in Gruppen machte ein
Erkennen von Strukturen und Zusammenhangen mdglich. Die Dokumentation umfasste
die Betriebskennzahl, einen Nummernschlissel fur die Tierart (0=Rind, 01-04 Alterstufe/
Nutzungsrichtung), die Angabe der tierarztlichen Leistung in einem Schliissel (Hauptgrup-
pe und ndhere Definition), Erlauterung, laufende Nummer, zu erhebender Betrag. Hinzu
kam noch ein funfstelliger Zahlencode, der das Verzeichnis der Krankheiten und Todes-
ursachen der Tiere bildete. Die ersten beiden Zahlen wurden zusammen verwendet (z.B.
11=meldepflichtige Tierseuchen/ Parasitosen; 12=virusbedingte Krankheiten; 13=bakteriell



bedingte Krankheiten). Damit wurden einunddreif3ig mogliche Ursachen fur Krankheitser-
scheinungen erstellt. Mit den restlichen drei Ziffern erfolgte eine ndhere Charakterisierung
(PRIGAND 1988). Aufgrund dieser Daten konnte dann die Tiergesundheitsstatistik, eine
Leistungsstatistik in Bezug auf Diagnose und Prophylaxe, die Rechnungslegung fir den
Tierhalter und eine Statistik tUber die geflossenen Gelder fur die Verhitung und Bekam-
pfung von Parasitosen, Tierseuchen und anderen Gefahren erstellt werden (GEORGE
1983).

2.2 Organisation der Landwirtschaft im Untersuchungszeitraum
2.2.1 Entwicklung der Tierhaltung

Nach dem Ende des Zweiten Weltkrieges stand die Normalisierung des Lebens und auch
der Landwirtschaft im Vordergrund. Zu einer Neuordnung der Besitz- und Bodenverhalt-
nisse kam es auf dem Gebiet der ehemaligen DDR durch die vom 03.09. - 10.09.1945 er-
lassenen Bodenreformverordnungen. Die durch Einzelbauern (96,4%) bearbeitete Flache
betrug 1951 93,9% (AUGSTEN 1997). Bald wurde versucht, mit dem ,freiwilligen Zusam-
menschluss von einzeln wirtschaftenden Bauern, Landarbeitern und anderen Werktatigen
zu landwirtschaftlichen Produktionsgenossenschaften (LPG)“ eine hohere Wirtschaftlich-
keit zu schaffen. Eine zusétzliche Malinahme war die Errichtung Volkseigener Giter
(VEG) als Landeseigentum. Diese Institutionen waren besonders in der Zucht von Bedeu-
tung. Ab 1952 begann die Phase der Kollektivierung, welche forciert bis 1960 vorangetrie-
ben wurde (LAMBRECHT 1976). Einzelbauern wurden in dieser Zeit benachteiligt und
durch Zwangsmalnahmen, wie ein hohes Ablieferungssoll, geringere Zuteilung von Diun-
ger, Futter, Saatgut und Vieh, zum Beitritt bewegt. Am 14.04.1960 galt der Prozess als ab-
geschlossen. Urspriinglich gab es drei Formen der LPG. Typ | beinhaltete nur gemeinsa-
mes Ackerland. In Typ Il und Il wurden auch Vieh und Maschinen eingebracht (AUGSTEN
1997). Ab 1960 fusionierten zahlreiche LPGs zum Typ lll, so dass eine Konzentration von
Boden, Arbeit und Kapital erreicht wurde (KREBS 1974). Damit waren auch grof3e Ma-
schinensysteme und Industrialisierung maoglich.

Der Tiefstand der Bruttobodenproduktion und damit auch der Tierproduktion wurde in der
ehemaligen DDR 1961 erreicht. Danach konnte eine stetige Aufwartsentwicklung verzeich-
net werden (MERKEL 1974).

Eine Spezialisierung der Tierproduktion erfolgte ab 1964. Als Ziel in der Landwirtschaft
wurde Intensivierung, Spezialisierung und Kooperation angestrebt. 1980 waren in der Tier-
produktion 2.887 LPGs vorhanden und eine weitere Konzentration aufgrund der unzu-
reichenden Futterflache nicht mdglich. Es zeigten sich auf allen Gebieten Disproportionen
(AUGSTEN 1997). Im Jahre 1986 betrug der Rinderanteil an den vorhandenen Grol3vieh-
einheiten 70%, bei einem Anteil von 20% Griinland an der landwirtschaftlich nutzbaren



Flache (LN) und 15% Feldfutterpflanzenanbau (ZELFEL 1986). Die Grenze der Quantitat
der Futterpflanzen war erreicht. Deswegen wurde auf die Produktion energiereichen Fut-
ters (Leguminosen) ausgewichen. Hinzu kam eine standige Erweiterung der Stallkapazita-
ten mit z.T. permanenter Uberbelegung. Im Jahre 1983 lag die Besatzdichte bei 381 Rin-
dern/ 100 Hektar (ha) Grinland im Bezirk Leipzig. Das war weit tiber dem DDR — Durch-
schnitt von 162,4 Tieren/ ha. Ein Ansatz zur Problemlésung war die Steigerung der Milch-
leistung mit gleichzeitiger Senkung der Milchkuhzahl. Dafiir lagen bereits Plane bis zum
Jahr 2000 vor (KOHN 1985).

Nach der politischen Umwaélzung 1989 in Deutschland ergab sich ein anderes Bild. Im
SACHSISCHEN AGRARBERICHT (1996) konnten zum Zeitpunkt der Erfassung 6672 Un-
ternehmen der Landwirtschaft im Freistaat Sachsen gezéhlt werden.

Uber die Tierhaltung wurden in den neunziger Jahren in der Landwirtschaft rund 60% des
Gesamtproduktionswertes erwirtschaftet, davon 58% durch Rinderhaltung. In diesem Zeit-
raum kam es auch vermehrt zur Tierhaltung fiir die Landschaftspflege und Erhaltung der
Kulturlandschaft. Bedrohte Rassen, wie das Hinterwalder Rind, Angler Rind und Rotes
Hohenvieh, wurden durch das Agrarumweltprogramm unterstitzt (BUNDESMINISTERIUM
1998).

In den Jahren bis 1999 ging der Trend hin zu einer Umstellung mit vermehrter Beachtung
des Kuhkomforts. Es setzten sich mehr und mehr 6kologisch orientierte Vereinigungen,
wie z.B. Bioland, durch. Dort werden die Regelungen fur Einstreu- und Laufstallsysteme in
einem Tiergerechtheitsindex festgehalten; Enthornungen werden nicht durchgefuhrt, der
Viehbesatz/ ha ist vorgeschrieben und die Verwendung von grof3tenteils betriebseigenem
Futter wird angestrebt. Im Januar 1999 konnte bei Bioland ein Anstieg der Milchkuhzahlen
auf 31.256 im Vergleich zu 28.872 im Vorjahr verzeichnet werden. In Hessen, Sachsen
und Thiringen hatten sich zu diesem Zeitpunkt bereits 48 Betriebe dieser Wirtschaftsart
verschrieben (SCHUMACHER 2000).

Die Rinderhaltung in Deutschland ist laut HOFMANN (1998) zukinftig stark in ihrer Exi-
stenz bedroht. Dies beruht auf der Preisentwicklung im Agrarsektor und der zunehmenden
Kritik an den Tierproduzenten aufgrund des Schadgasanfalls und der Bodenverseuchung.
Hinzu kommt die Verunsicherung der Bevélkerung in Bezug auf Ruckstéande, Infektions-
gefahr (Bovine Spongiforme Enzephalitis (BSE), Enterohamorrhagische Escherichia coli
[EHEC], Salmonellen) und Schadstoffe. Als Reaktion darauf wurden zunehmend Restrik-
tionen beim Arzneimitteleinsatz erlassen und Tiere von der menschlichen Ernahrung aus-
geschlossen. Das ist mit hohen Kosten und sinkender heimischer Produktion verbunden,
die Mehrimporte provoziert und Kontrollen weiter erschwert.



2.2.2 Bestandesentwicklung

Umfang und Lokalisation der Rinderbestdnde sind in den letzten drei Jahrzehnten sehr
vom wirtschaftlichen Umfeld geprégt worden. Die vorhandenen landwirtschaftlichen Struk-
turen hatten sich zu Beginn der 60er Jahre durch die flachendeckende Einfuihrung land-
wirtschaftlicher Produktionsgenossenschaften verandert. Die Tiere kamen zunehmend in
GroR3anlagen unter. Zu Beginn des Untersuchungszeitraumes gab es kaum noch private
Rinderbestande.

Im Vergleich zu den Werten aus Tabelle 1 lagen die Zahlen fur die Milchkuhbestande um
einiges darunter. So waren es 1963 2,09 Mio. (ROSENBERGER 1994) und 1982 nur noch
208.500 (TRAPP 1982).

Tabelle 1: Rinderbestandszahlen von 1963 — 1984 auf dem Gebiet der ehemaligen DDR

Jahr 1963 1965 1970 1974 1984

Rinder 4,5 4.7 5,2 5,6 5,9

in Millionen

Quelle Rosenberger | Lambrecht Lambrecht Lambrecht Kohn
(1994) (1976) (1976) (1976) (1985)

In einer Zusammenfassung uber einen Zeitraum von dreiundzwanzig Jahren gab LAM-
BRECHT (1976) eine Ubersicht (iber die Rinder- und Kuhbestandszahlen in der ehemali-
gen DDR heraus (Tabelle 2). Dabei wurde deutlich, dass die Zahl der Bestande anstieg,
wahrend der Anteil an Milchkiihen kontinuierlich abnahm.

Tabelle 2: Rinder- und Milchkuhbestandszahlen von 1951 — 1974 in der ehemaligen DDR
(LAMBRECHT 1976)

Jahre Milchkihe in Tausend sonstige Rinder in Prozent Milchkiihe am
Tausend Gesamtbestand
1951 — 1955 1935 1824 51,5
1956 — 1960 2139 2011 51,5
1961 — 1965 2133 2490 46,1
1965 — 1970 2176 2906 42,8
1971 - 1974 2166 3269 39,8

In Tabelle 3 sind die Bestandszahlen der darauf folgenden Jahre wiedergegeben. Dabei
wurde ein deutlicher Rickgang ab dem Jahre 1985 sichtbar.




Tabelle 3: Rinderbestandszahlen der DDR in den Jahren 1980 — 1988 (Angaben in
Tausend) (AUTORENKOLLEKTIV 1981/ 82/ 83/ 84/ 85/ 86/ 87/ 88/ 89)
Jahr | 1980 | 1981 | 1982 | 1983 | 1984 | 1985 | 1986 | 1987 1988

Anzahl| 57225 5730,8 | 5672,9 | 5740,8 | 5869,4 | 2044,0 | 2028,1 | 2030,4 | 2014,7

Tabelle 4: Rinder- und Kuhbestandszahlen im Freistaat Sachsen in den Jahren 1989 —
1999 (SACHSISCHER AGRARBERICHT 1996/ 1999); * Angaben in Tausend

1989 | 1990 | 1991 | 1992 | 1993 | 1994 | 1995 | 1996 | 1997 | 1998 | 1999

Rinder 1262 | 1109 | 719 | 630 | 615 | 652 | 644 | 630 | 618 | 601 | 568
gesamt*

Milchkiihe | 459 | 405 | 256 | 249 | 246 | 251 | 247 | 248 | 250 | 234 | 220

*

% Kitheam| 36,4 | 36,5 | 356 | 395| 40,0 | 385 | 38,4 | 39,4 | 40,5 | 39,0 | 38,7
Bestand

Speziell fur das Jahr 1989 konnte Folgendes festgehalten werden: Die absolute Zahl der
Kalbungen war zurickgegangen, jedoch im Bezug auf den Kuhbestand angestiegen. Be-
sonders Farsenkalbungen hatten eine Zunahme erfahren (AUTORENKOLLEKTIV 1990).
Mit der politischen Wende wurden Bestandszahlen jeweils in den Bundeslandern erfasst.
Fur den Freistaat Sachsen liel3en sich folgende Zahlen rekonstruieren (Tab. 4).

Tabelle 5: Rinder- und Milchkuhbestandszahlen in Sachsen zwischen 2000 — 2007
(STATISTISCHES JAHRBUCH SACHSEN 2009)

Jahr |Rinderbestand gesamt |davon Milchkiihe
2000 [561940 220597
2001 |[550837 215358
2002 [529431 208417
2003 [521603 208582
2004 [504772 202455
2005 [501073 203446
2006 |487445 195630
2007 [482833 192964

In Tabelle 5 wird deutlich, dass sich der Trend der vorausgegangenen Jahre weiter fort-
setzte, wobei Rinder- und Milchkuhbestande stetig im Abnehmen begriffen waren.

Betrachtet man die Entwicklung in Gesamtdeutschland, sank unter anderem durch politi-
sche Vorgaben die Milchkuhanzahl in Deutschland von 7,6 Mio. (exkl. Neue Bundeslan-
der) im Jahre 1978 auf 5,3 Mio. im Jahr 1994. Gleichzeitig war auch eine Verminderung



der Halterzahl bei leichtem Anstieg der Kiihe pro Besitzer zu verzeichnen (GROPP 1998).
Als Auswirkung der wirtschaftlichen Veranderungen war ab 1991 ein starker Riickgang zu
verzeichnen. Dabei blieb jedoch der Anteil an Milchkihen innerhalb des Bestandes auf
etwa gleichem Niveau.

2.2.3 Rinderrassen und Zuchtziele

Entscheidend fir die Konstitution, d.h. Leistungsfahigkeit und Krankheitsanfalligkeit, sind
die erblichen bzw. zichterischen Voraussetzungen eines Tieres. In diesem Kapitel sollen
die Grundziige der Rinderzucht mit Zielen und Auswirkungen sowie die Entwicklungen im
Laufe des Untersuchungszeitraumes Betrachtung finden.

Auf dem Gebiet der ehemaligen DDR war das Tierzuchtgesetz vom 20.06.1962 Hand-
lungsgrundlage (TRAPP 1982). Ab 01.04.1963 wurde eine staatlich kontrollierte Milch-
leistungsprufung durchgefiihrt. Betriebe, die sich speziell mit der Reproduktion der Tierbe-
stande beschaftigten, schlossen sich 1962 zur ,Vereinigung Volkseigener Betriebe (VVB)
Tierzucht* zusammen. Es entstand eine Spezialisierung innerhalb der VVB in Rinder-
stammzucht-/ Reproduktionszentren, sowie Genreserve-/ Voraufzuchtbetriebe fir Milch-/
Fleischrind, zentrale Bullenaufzuchtstation/ Besamungsstationen, Bullenprifstationen,
Mastprufstationen und Rindermastanlagen zur Feststellung der Mast- und Schlacht-
leistung. Im Jahre 1975 waren 42 Zuchtzentren in Zusammenarbeit mit 328 LPGs/ VEGs
vorhanden. Ab 1980 wurden als Mindestleistung 5500 Kg Milch/ Jahr, 3,5% Eiweil3 und
4,0% Fett gefordert (TRAPP 1982).

Die kunstliche Besamung wurde 1949 eingefuhrt. Bereits 1986 kam diese Methode zu
99% in der Reproduktion zur Anwendung (ZELFEL 1986). Somit waren weniger Zucht-
bullen noétig bei besserer Zuchthygiene. Fur die Selektion der Besamungsbullen lag der
Schwerpunkt vor allem auf den Leistungen der Tochter, deren Leistungsfortschritt, Klauen-
beschaffenheit und Stoffwechselstabilitat. Ziel war es, dass die Tiere Uber wirtschaftseige-
nes Futter hohe Leistungen realisierten. Kihe, die den technologischen Gegebenheiten
der Anlage nicht entsprachen, wurden entfernt. In der Haltung sollte sich die Mastitispro-
phylaxe in wirtschaftlichen Grenzen halten und die Bekampfung von Seuchen bereits von
der Aufzucht an erfolgen (WOLTER 1969).

Das Schwarzbunte Niederungsrind stammte urspringlich aus Holland bzw. Jitland. Nach
dem Il. Weltkrieg wurden diese Rinder bevorzugt gehalten. Unter der Bezeichnung Deut-
sches Schwarzbuntes Rind (DSR) machte diese Rasse 1960 in der DDR 89% der 5,2 Mio.
Rinder aus (AUGSTEN 1997). Da der Milchleistung eine immer gréf3ere Bedeutung zu-
kam, wurde starker auf ein milchbetontes Kombinationsrind orientiert.

In der ehemaligen DDR entstand durch Zichtung das Schwarzbunte Milchrind (SMR), wel-
ches sich besonders durch seine Tauglichkeit fir GrofRanlagen auszeichnete. Durch die
Kombinationszucht wurden die bereits gute Leistung und die stabile Gesundheit des DSR



mit dem hohen Milchfettgehalt des Jerseyrindes (6,26% Fett /I) und der sehr hohen Milch-
leistung der DDR — Friesian (1968 8244 kg /Jahr) gekreuzt (ZELFEL 1986). Mitte der
achtziger Jahre war die Rasse bereits konsolidiert. Das SMR zeichnete sich durch eine
betrachtliche Grobfutteraufnahme bei bemerkenswerter Milch- und Fleischleistung, sowie
gute Fruchtbarkeit und lange Nutzungsdauer bei stabiler Gesundheit aus (AUGSTEN
1997). Der Vorteil dieser Kombinationszucht lag in den vitalitdtssteigernden Heterosisef-
fekten. Mit dem SMR war ein einheitliches Tiermaterial mit ausgeglichener Melkbarkeit flr
die industrieméfige Haltung geschaffen worden (TRAPP 1982). Dem steigenden Fleisch-
bedarf war durch die Bereitstellung von Masthybriden aus der Verbindung von SMR und
Fleischfleckvieh/ Limousin/ Charolais Rechnung getragen worden. Die Milchproduktions-
betriebe bestanden 1976 aus 10% Masthybriden (Milchrindkuh x Fleischrindbulle). Der Hy-
bridanteil war bis 1980 bereits auf 20% angestiegen. Nach der Wiedervereinigung 1989
kam es im Osten Deutschlands zum neuen Aufbau von Fleckviehbestanden im Zweinut-
zungstyp (AUGSTEN 1997).

Die Zielsetzung fur 1980 war die Erhohung der Milchinhaltsstoffe, Beeinflussung des
physiologischen Fassungsvermogens des Euters und die Steigerung der Produktions-
sicherheit. Weiterhin war die Kdérperform mit grof3er Brust- und Flankentiefe wichtig, so
dass eine grof3e Menge Wirtschaftsfutter aufgenommen werden konnte.

Ab 1990 forderte DISTL (1990) die Krankheiten- und Diagnoseerfassung in den Prufsta-
tionen, um zichterisch auf diesem Gebiet wirksamer zu werden. In erster Linie sollte ne-
ben der hohen Leistung bei Milch und Fleisch auch eine erhdhte Widerstandsfahigkeit der
Tiere im anatomischen, physiologischen, biochemischen und immunologischen Bereich
erzielt werden. Vorrangig waren dabei Bau und Gestaltung des Beckens, des Euters mit
seiner Aufhdngung und Merkmale an Gliedmalien bzw. Klauen zu beachten. Wichtig war
auch das Vorliegen eines ausgeglichenen Hormon- und Enzymstatus (DISTL 1990).

Das Rassenspektrum in der Bundesrepublik Deutschland (BRD) und ab 1991 in Gesamt-
deutschland wurde in Anlehnung an WEIDELE (1996) in Abb. 1 dargestellt. Dabei wurde
ein gleich bleibendes Niveau der Rassen von 1984 bis 1990 deutlich. Mit dem Zusammen-
schluss beider deutscher Staaten war ein Anstieg des Schwarzbunten Rindes zu verzeich-
nen, wahrend Fleckvieh und Rotbunte ricklaufig sind.
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Abb.1: Rinderrassenspektrum auf dem Gebiet der BRD und ab 1991 fur Gesamtdeutsch-
land (WEIDELE 1996)(Angaben in Prozent)

Im Freistaat Sachsen hatte sich 1996 die folgende Rassenverteilung eingestellt (SACHS.
AGRARBERICHT 1996, Angaben in Stuck):

Schwarzbunte 218.790 Braunvieh 673
Fleckvieh 2625 Deutsches Schwarzbuntes Rind 105
Rotbunte 1996 Jersey 72

Um die Jahrtausendwende waren 90% der Zuchttiere der Schwarzbunten Rasse zuzuord-
nen. Die Zuchtziele orientierten sich weitestgehend auf Langlebigkeit, Fruchtbarkeit, Vitali-
tat und Verbesserung der Euterform (BUNDESMINISTERIUM 1998).

2.2.4 Anforderungen an Milch und Milchleistung

Der ansteigende Bedarf an Milch in der Bevoélkerung brachte hohere Anforderungen an die
Leistung der Kiihe mit sich. Durch verbesserte Haltung, Fitterung, Tier— und Rassenaus-
wahl wurde versucht dies umzusetzen. So wurden um 1800 507.500 Rinder mit einer
Milchleistung von 860 kg/ Jahr und einem Schlachtgewicht von 206 kg gehalten. 1913 um-
fasste der Rinderbestand in Deutschland 10.470.000 Stick mit 2.200 kg Milch/ Jahr und
einem Schlachtgewicht von 450 kg. Im Jahre 1957 lag das Schwarzbunte Niederungsrind
im Bestandsdurchschnitt bei 2755 kg/ Jahr. Fleckvieh hingegen hatte eine Leistung von
nur ca. 2192 kg Milch/ Jahr. Nach der Umstellung der Zucht und Einfihrung des Deut-
schen Schwarzbunten Rindes betrug die mittlere Milchleistung 2879 kg (1965) beim DSR
(AUGSTEN 1997).

Innerhalb des Jahresverlaufes zeigten sich Unterschiede von der Winter- zur Sommer-
milchmenge. Im Durchschnitt wurden in der warmeren Jahreszeit taglich bis zu 3 kg mehr
Milch gegeben. Das hing mit der Kalbefrequenz und der jahreszeitlich unterschiedlichen
Futterung zusammen. Insgesamt liel3en sich Hinweise dafur finden, dass Winterkalbungen
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eine bis zu 8-10% hohere Milchleistung hervorbrachten und Sommerlaktationen hohe Ein-
stiegswerte besal3en, die sich aber nur Uber kurze Zeit erhielten (KIRBACH 1970).

MEISINGER (1969 b) ermittelte die Milchleistung pro Kuh in einem Jahr innerhalb der 60-
ziger Jahre auf dem Gebiet der ehemalige DDR (Tab. 6). MERKEL (1974) erfasste die
Milchleistungen in der DDR in den Jahren 1957 — 1973 (Tab. 7). Ein &hnliches Bild ergab
sich bei ZELFEL (1986), fur einen Zeitraum von fiinfzehn Jahren, bei auf 4% fettkorrigier-
ter Milch betrachtet (Tab. 8). Dabei wurde ein kontinuierliches Ansteigen sichtbar.

Tabelle 6: Milchleistungen der Jahre 1964 — 1968 in der ehemaligen DDR (MEISINGER

1969 b)
Jahr 1964 1965 1966 1967 1968
Milchleistung in kgl Jahr | 2658 2780 2965 3148 3128

Tabelle 7: Milchleistungen auf dem Gebiet der ehemaligen DDR nach MERKEL (1974)
Jahr 1957-1961 |[1962-1966 |[1967 1968 |1969 |1970 |1971 {1972 [1973

Milch 2627 2778 3166 (3344 |3363 |3314 | 3331 [3500 [3625
kgl Jahr

Tabelle 8: Milchleistung (fettkorrigiert) auf dem Gebiet der ehemaligen DDR (ZELFEL

Jahr 1970 1975 1980 1985 1986)

kgl Jahr | 2900 3328 3824 3433

Bei gleichem Trend schwankten die Werte in Abhangigkeit von der Bezugsgréf3e. Von
KOHN (1985) wurde 1975 die Milchproduktion des Durchschnittsbestandes mit 3328 kg/
Jahr und 1984 mit 3664 kg/ Jahr angegeben. GEORGE (1983) ermittelte fir den Bezirk
Dresden 1980 Werte von 3251kg/ Jahr bei 4% Fett und 1981 3291kg/ Jahr.

Mit der quantitativ steigenden Milchleistung mussten auch bestimmte Qualitatsparameter
eingehalten werden. Es wurde gefordert, dass die Kihe tuberkulose- und brucellosefrei,
sowie eutergesund sind. Der Zell- und Keimgehalt der Milch durfte 300.000/ ml nicht tGber-
schreiten. Gleichzeitig musste eine Hemmstoff-, Grobkontaminanten- sowie Pestizidfrei-
heit vorhanden sein (TRAPP 1982).

WEIDELE (1996) erfasste die Milchleistungen in Bestanden der BRD und nach 1990 auch
in den Neuen Bundeslandern. Ergebnisse dazu wurden in Tabelle 9 verzeichnet.

Tabelle 9: Milchleistungen auf dem Gebiet der BRD bzw. Gesamtdeutschlands (ab 1991)
(WEIDELE 1996)
Jahr 1984 |1985 [1986 |[1987 |1988 [1989 |1990 (1991 |1992 |1993

kgl Jahr [5344 [5348 |5580 [5594 |5552 |5829 |5908 |5941 |6026 |6149
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Abb. 2: Milchleistungen im Freistaat Sachsen im Zeitraum von 1989 — 1999 (SACHS.
AGRARBERICHT 1992/ 93/ 94/ 95/ 96/ 97/ 98/ 99)

Im Untersuchungsgebiet war die Milchleistung im letzten Jahrzehnt deutlich gestiegen. Fir
1996 konnte in Abhangigkeit von den Rassen fur Schwarzbunte 5940 kg/ Jahr, Rotbunte
5740 kg/ Jahr, Fleckvieh 5192 kg/ Jahr, Braunvieh 5114 kg/ Jahr und Jersey 3673 kg/ Jahr
ermittelt werden (SACHS. AGRARBERICHT 1996). Innerhalb eines Jahres waren enorme
Steigerungsraten maglich geworden (Abb. 2). So erhohte sich die Milchleistung von 1995
zu 1996 um 3%, von 1996 - 97 um 3,3% und 1998 - 99 um 5,4% im Freistaat Sachsen.
Auch hatten sich eine Reihe von Hochleistungsbetrieben in den vergangenen Jahren etab-
liert. Laut einer Veroffentlichung wurden 80 Betriebe genannt, wobei sich 1/5 in den Neuen
Bundeslandern befand (DEUTSCHE LANDWIRTSCHAFTSGESELLSCHAFT 1999). Zu
74% bestanden die Herden aus Schwarzbunten mit einer mittleren Leistung von 9067 kg/
Jahr. Bei diesen Leistungen musste jedoch eine erhebliche Verringerung der Fett- und Ei-
weil3prozente in der Milch in Kauf genommen werden. Die hochbeanspruchten Tiere er-
reichten ein durchschnittliches Lebensalter von nur funf Jahren.

2.2.5 Abgangsursachen, Griinde fiir Not- und Krankschlachtungen

Erste statistische Ermittlungen zu Tiererkrankungen wurden im Bereich der Schlachthofe
gefuhrt.

Spéter verzeichnete die Deutsche Versicherungsanstalt der DDR die Verluste aller bei ihr
versicherten Tiere (BULLING 1966) (Tabelle 10).

Mit der durch die Intensivierung der Landwirtschaft erfolgten Konzentration der Rinder-
haltung mussten die Abgangsursachen genauer ermittelt werden, damit Gegenregula-
tionen wéhrend der Produktion mdglich wurden. Dabei bildeten oft spezielle Krankheiten
bzw. bestimmte Organsysteme Schwerpunkte. Die Ursachen fir Not- und Krankschlach-
tungen hatten sich im Laufe der Zeit veréndert. Im Jahre 1941 spielten mit 25% chirur-
gische und innere Krankheiten die grofite Rolle (MANSFELD 1986). An zweiter Stelle
(22%) waren Deckinfektionen zu finden. Mit jeweils 12% wurden Erkrankungen der Milch-
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drise, Trachtigkeit, Geburt und Puerperium als Merzungsgrinde angegeben. Im Jahre
1952 waren in erster Linie Tuberkulose (15%), sowie Erkrankungen der Geschlechts-
organe und des Euters (14,8%) zu nennen. Darauf folgten traumatische Proventriculitis
und Stérungen im Digestionsapparat (MANSFELD 1986).

Tabelle 10: Ursachen von Tierverlusten, gemeldet bei der Versicherungsanstalt der ehe-
maligen DDR von 1954 — 1956 (BULLING 1966)

Organsystem 1954 1955 1956
Haut- und Geschlechtsorgane 28,4% 31,3% 36,4%
Infektionskrankheiten 21,5% 20,3% 20,0%
Verdauungsorgane 17,6% 16,0% 11,5%

Fur die Jahre 1959 — 1963 erstellte BULLING (1966) eine Ubersicht (Angaben = Fallzah-
len) Uber aufgetretene Infektionskrankheiten, die im Bezirk Gera zu einer Schlachtung
fuhrten (Angaben in Stick):

Tuberkulose 6058 MKS 30 Abortus Bang 9
Actinomykose 254 Tetanus 28 Tollwut 6
BKF 40 Milzbrand 10 Gastdem 5

Anfang der 60er Jahre (1962 — 1964) wurde Unfruchtbarkeit mit bis zu 35% als Hauptur-
sache der Abgange angegeben. Weitere Ursachen waren vor allem zu eine geringe Milch-
leistung und fortgeschrittenes Alter.

In den Betrieben der ehemaligen DDR sollte das Leistungspotential der einzelnen Tiere
moglichst frihzeitig ermittelt und zur Selektion genutzt werden. Leistungsschwache Tiere
und Kalberiberschiisse gingen in die Aufmast. Ziel waren 3,7 Laktationen pro Milchkuh,
was aufgrund der Leistung 50% Merzung bedeutete. Das Durchschnittsalter bei Tieren mit
einer Milchleistung von <3000 kg/ Jahr lag zu diesem Zeitpunkt bei 4,3 — 5 Jahren bzw.
bei 4,0 — 4,3 Jahren mit einer Leistung von >3000 kg/ Jahr. Der vorzeitige Abgang war
zumeist auf Mangel in der tierartgerechten Futterung, Haltung und Tierbetreuung zurtck-
zufuhren. In sechs der damals vorhandenen vierzehn Bezirke der DDR traten Fortpflan-
zungsstorungen, Euter- und Klauenerkrankungen vor der Leistungsmerzung auf (Grundla-
ge: Erfassungssysteme BEZU, DAVET I).

In Tabelle 11 wurde die durchschnittliche Nutzungsdauer der Milchkiihe angegeben. Auch
wenn es dauernde Bestrebungen gab diese zu verbessern, zeigte die Realitat gleich blei-
bende Werte.

13



Tabelle 11: Durchschnittliche Nutzungsdauer der Milchkihe der ehemaligen DDR (Anga-
ben in Monaten) (AUTORENKOLLEKTIV 1981/ 82/ 84/ 85/ 86/ 87/ 88/ 89)

Jahr 1970 | 1975 | 1978 | 1979 | 1980 | 1981 | 1983 | 1984 | 1985 | 1986 | 1987 | 1988

Anzahl| 55 43 41 41 42 41 40 42 42 43 42 42

Die vorzeitigen Abgange in industriellen Milchviehanlagen wurden fur die gesamte ehema-
lige DDR wie folgt dargestellt (TRAPP 1982):

Leistungsmerzung 50,4% Leukose/ Brucellose/ Thc  4,1%
Fruchtbarkeitsstorungen 19,1% Haltungsbedingt 4,6%
Euter 8,8% Sonstige 9,4%
Klauen/ Gliedmaflien 3,6%

Laut UNTERBERG (1982) erfolgten im Jahr 1980 18,7% der Krank- und Notschlachtun-
gen bei Tieren mit Klauen- und Gliedmal3enveréanderungen.

Eine Erhebung von GEORGE (1983) im Bezirk Dresden fur 1981 ergab, dass 23,2% der
Verendungen auf Stoffwechsel- und Erndhrungsschéaden, 22,3% auf Leukose und 14,3%
auf Erkrankungen der Verdauungsorgane zurlckzufiihren waren. Bei den Not- und Krank-
schlachtungen lagen jedoch Erkrankungen der Milchdriise (26,5%) und der Bewegungs-
organe (18%) an erster Stelle. KOHN (1985) ermittelte fir das Untersuchungsgebiet bei
den Schlachtungen die folgende Alters- und Geschlechtsverteilungen: 37,1% Kihe, 47,8%
Bullen, 1,1% Farsen, 1,8% Kalber. Die Verluste in der Rinderhaltung beliefen sich 1975
auf 248.000 Tiere, davon 9,7% Milchkiihe und 1984 auf 136.000, davon 17,6% Milchkihe.
Ab 1983 erfolgte ein Bestandsabbau, der sich in h6heren Schlachtzahlen niederschlug. Im
Bezirk Leipzig (AUTORENKOLLEKTIV 1990) lag der Kuhbestand 1989 bei 133.000 Tie-
ren. Davon wurden 23,3% der gewerblichen Schlachtung zugefiihrt. Die Verluste betrugen
bei Krank- und Notschlachtungen 6,4% und durch Verendungen 1,7%. Der Anteil der un-
tauglichen Schlachtkdrper war in diesem Jahr seit 1981 am héochsten. Bei den Verendun-
gen musste ein leichter Anstieg gegentber 1988 verzeichnet werden. Die Kalberverluste
lagen bei 7,6% der Lebendgeborenen. Die Abgédnge im 1. Lebensmonat betrugen 2,44%
und vom 1. — 6. Monat 1,46% (AUTORENKOLLEKTIV 1990).

Wahrend der letzten zwei Jahrzehnte kam es aufgrund des veranderten Umweltbewusst-
seins der Bevolkerung zu einer Umstellung von Arbeits- und Haltungssystemen. So ent-
standen eine Reihe von Bio- bzw. Okobauernhéfen. Bei einem Vergleich von 27 konven-
tionellen Hofen mit der gleichen Zahl von Biohdfen in Niedersachsen in den Jahren 1983 —
1985 konnten die folgenden Wirkungen auf die Rinderbestande ermittelt werden (Rassen-
verteilung 23x Schwarzbunte, 4x Rotbunte) (Tab. 12).
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Tabelle 12: Abgange im Vergleich von 6kologischer und konventioneller Rinderhaltung in

Niedersachsen (FRERKING 2000)

Okologische Konventionelle Haltung
Betriebe

Abgangsquote Kihe in % 20,8 23,3

davon: schlechte Leistung 4,55 2,81
Unfruchtbarkeit 3,64 6,09
Schlechte Melkbarkeit 0,58 1,14
Infektionskrankheiten 0,83 0,35
Euterkrankheiten 9,5 9,2
Stoffwechselstérungen 0,6 0,6
Klauen, Gliedmal3en 4,4 5,1

Nutzungsdauer in Jahren 3,59 3,26

Milchleistung kg/ Kuh und Jahr 4694 5824

Interessant war eine ahnliche Gegenuberstellung (Tabelle 13) von konventionellen und
Okologischen Betrieben in Bayern (BAYRISCHE LANDESANSTALT 1997). Darin liel3 sich
ein geringerer Anspruch an die Milchleistung, eine langere Nutzungsdauer und weniger

Abgange vermuten.

Tabelle 13: Vergleich von 6kologischen und konventionellen Milchviehbetrieben in Bayern;
(BAYRISCHE LANDESANSTALT 1997)

Konventionelle

Okologische Betriebe

Haltung
Abgangsquote in % 21,88 21,00
Nutzungsdauer (Jahre) 3,47 3,56
Milchleistung/ Kuh und Jahr 5717 5053

Bei einem Vergleich von 7 Biohdfen in Niedersachsen in den Jahren 1996 — 1998 hatte
sich die Situation dergestalt gedndert, dass nur noch 16,5% der eingestallten Kilhe dem
Abgang anheim fielen. Dabei war die Unfruchtbarkeit mit 41,3%, Eutererkrankungen mit
10,8%, schlechte Melkbarkeit mit 8,7%, Klauen/ GliedmaRen mit 6,5% und Infektions-
krankheiten sowie Stoffwechselstérungen mit 4,4% vertreten. Die Milchleistung war in der
Zwischenzeit auf 6100 — 9100 kg/ Kuh/ Jahr gestiegen. Die Milchkiihe hatten bei ihrem
Abgang ein Alter zwischen 5,3 bis 8,3 Jahren. Insgesamt konnte festgestellt werden, dass
die Abgangsrate viel niedriger lag als bei konventioneller Haltung (>30%) (FRERKING
2000). Ahnliche Verhéltnisse dirften sich in diesem Zeitraum auch im Untersuchungsge-

biet eingestellt haben.
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Neben der Bewirtschaftungsart traten auch Unterschiede durch die einzelnen Rassen auf.
So wurden unter anderem von SCHUBERT (1981) Rotbunte und Schwarzbunte in Deut-
schland verglichen. Das Rotbunte Rind als Zweinutzungstyp zeigte mit steigender Lei-
stungsbeanspruchung auch erhohte Anfalligkeit gegeniber allen Krankheitskomplexen.
Die physiologische Grenze wurde relativ schnell erreicht, Gliedmal3enerkrankungen traten
jedoch unabhangig vom Leistungsbereich auf. Das Schwarzbunte Milchrind reagierte bei
erhohter Leistung weniger sensibel. Dennoch musste bei zunehmender Leistung und Lak-
tation mit vermehrtem Auftreten von Erkrankungen gerechnet werden. Vorrangig kam es
beim Rotbunten Rind zu Affektionen an der Milchdrise (19,0% RB:13,4% SB). Beim
Schwarzbunten Milchrind waren Stoffwechselerkrankungen (17,8% SB:13,4% RB) und
Verédnderungen an den Gliedmalen (21,4%:18,2% RB) am haufigsten.

2.3 Entwicklung ausgewahlter Erkrankungen im Untersuchungszeitraum
2.3.1 Nichtinfektiose Erkrankungen - Labmagenverlagerung

Erste Falle der Labmagenverlagerung konnten Mitte der flinfziger Jahre weltweit verzeich-
net werden. Erstmals wurde 1953 in Deutschland von der Labmagenverlagerung (LMV)
berichtet (ROSENBERGER 1994). In Erhebungen konnte festgestellt werden, dass es sich
bei 80 — 90 % um eine Verlagerung nach links handelte. Vornehmlich waren erwachsene
weibliche Hochleistungstiere aus intensiver Haltung betroffen (4—7 Jahre). In der Disserta-
tion von MANNUSS (1984) wurden verschiedenste Ausloser und Pradispositionen ge-
nannt. Anatomische Faktoren waren unter anderem Fettleibigkeit, reichlich Bewegungs-
freiheit des Labmagens und grof3e abdominale Raummalfe. Dann schien eine Saisonab-
hangigkeit (Marz/ April) (ROSENBERGER 1994) im Zusammenhang mit Stallhaltung und
Winterfltterung zu bestehen. Die Vermutung ging dahin, dass zu dieser Zeit eine erhdhte
Kraftfuttergabe erfolgte und kein kontinuierliches Fressen wie auf der Weide stattfand. Di-
rekte mechanische Einflisse waren Hypotonie des Labmagens, Strikturen von Pylorus
und Duodenum sowie veranderte Raumverhaltnisse durch Hochtrachtigkeit und Geburt.
Damit liel3 sich auch das Auftreten von 62 — 85% der Erkrankungen innerhalb von vier
Wochen post partum erklaren. Mit der Labmagenverlagerung standen oft eine Reihe wei-
terer Krankheiten im Zusammenhang, so z.B. Azetonamie, Hypokalzamie, Retentio secun-
dinarum, Metritis, Mastitis und Toxamien. Im Jahre 1978 konnten bei bis zu 61% der Lab-
magenpatienten Zweiterkrankungen festgestellt werden.

Folgende Altersstruktur wurde ermittelt (MANNUSS 1984) (Abb. 3):
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Abb. 3: Prozentualer Anteil Labmagenverlagerung je Altersstufe (MANNUS 1984)

Bei den 1229 erfassten Tieren handelte es sich um Patienten mit Labmagenverlagerung
an der Tierarztlichen Hochschule in Hannover vom 01.07.1977 — 30.06.1982. Es wurde
eine Behandlung mit rechtsseitiger kaudoventraler Omentopexie nach Dirksen durchge-
fuhrt. Nur 22 (1,9%) wurden konservativ versorgt. Die néchste Laktation erlebten 516
(44,8%) der Tiere und bei 359 (31,2%) erfolgte die Schlachtung (MANNUSS 1984).

In einer Untersuchung eines Milchviehbetriebes lag die LMV — Rate bei 5,6% der Abkal-
bungen, ca. 50% schieden trotz erfolgter Operation noch in der gleichen Laktation aus. Es
konnten Uberlebensraten der Tiere nach chirurgischer Therapie von 5,4 — 27 Monaten ver-
zeichnet werden (SCHMIEDEL 2008).

Bei der Ermittlung der Falle pro Jahr konnten folgende Zahlen ermittelt werden (Tab. 14):

Tabelle 14: Anzahl der Patienten mit Labmagenverlagerung in der Tierarztlichen
Hochschule Hannover (MANNUSS 1984)

Jahr 1975 1976 1977 1978 1979 1980 1981 1982
Anzahl 120 134 159 167 188 243 309 320

Zusatzlich zur Labmagenverlagerung hatten 26,3% der Tiere ein gestértes Puerperium
und 54,2% eine Ketose. Alle betroffenen mannlichen Tiere (11) waren Mastbullen. MAN-
NUSS (1984) stellte fest, dass die Erkrankung mit zunehmender Bestandsgrol3e korre-
lierte und dass ein Auftreten Uber das gesamte Jahr verteilt war, aber mit den Abkalbun-
gen konform ging.

Bei den im Zeitraum von 1981 — 1992 in die Medizinische Tierklinik Leipzig Uberwiesenen
504 Patienten waren 29 (5,8%) an einer Dislocatio abomasi erkrankt (13x linksseitig/ 16x
rechtsseitig). Das Durchschnittsalter lag bei 4,4 Jahren. Insgesamt wurden 26 Tiere einer
Operation unterzogen, davon konnten 50% als geheilt entlassen werden (MULLER 1993).

In der Veroffentlichung von NOTTEBROCK (1996) wurde ein vermehrtes Auftreten bei
milchbetonten Rassen wie Holstein Friesian, Rotes Danisches Milchvieh, Jersey, Ayrshire
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und Brown Swiss beschrieben. In den 70er und 80er Jahren war ein steiler Anstieg der
Haufigkeiten zu verzeichnen, was mit den verbesserten Mdglichkeiten in der Zucht in Zu-
sammenhang gebracht wurde. Die Autorin erfasste im Zeitraum vom 01.05.1991-
30.04.1995 die 2.120 Milchkihe einer Gemischtpraxis im Emsland, davon erkrankten 144
(6,8%) an einer Labmagenverlagerung. Das Durchschnittsalter lag bei 4,4 Jahren. Eine
Verlagerung nach links kam 90 mal und nach rechts 11 mal vor (ein Rezidivfall mitge-
rechnet). Von den 101 erkrankten Tieren starben 21 bzw. wurden geschlachtet (4x rechts-
seitig/ 17x linksseitig). Die mittlere Milchleistung lag abhangig von der Haltungsform zwi-
schen 7232 kg/ Jahr (Anbindung) und 9872 kg/ Jahr (Laufstall). Dabei konnte eine hohere
Inzidenz der Erkrankung in Anbindehaltung festgestellt werden. In den untersuchten Be-
trieben von NOTTEBROCK (1996) erkrankten rund 3,9% des jeweiligen Bestandes und
das zu 50% bis zum 16.Tag post partum (p.p.) Bei 67 der 101 Falle traten gleichzeitig Be-
gleiterkrankungen auf (31,5% Stoffwechselstérungen, 16% Endometritis, 15% Pyometra,
12,3% Klauenerkrankungen). Hinzu kam, dass die Altkiihe durchschnittlich 12,5% tber der
mittleren Milchleistung des Bestandes und die mit Labmagenverlagerungen betroffenen
Betriebe alle tber der Leistung der librigen Betriebe in Niedersachsen lagen.

An der LMU Minchen konnte ermittelt werden, dass bei einer linksseitigen Labmagenver-
lagerung nach einem chirurgischen Eingriff 90% der Tiere Uberlebten. Bei einer rechts-
seitigen Verlagerung spielte der Faktor Zeit eine entscheidende Rolle bei der erfolgreichen
Therapie. Schon 24h nach Auftreten der Erkrankung lagen die Uberlebenschancen trotz
Operation bei <50%. Dies stand auch im Zusammenhang mit Komplikationen (z.B. Throm-
bosen) nach der erfolgten Reposition (KLEE 2007).

DIEDERICHS (1996) erfasste die Patienten der Medizinischen und Gerichtlichen Veteri-
narklinik Giel3en von 1970 — 1992 und bezog sich dabei besonders auf Labmagenverlage-
rung. Betrachtet man den Zeitraum abschnittsweise, erkrankten von 1970 — 1985 (15 Jah-
re) 585 Tiere, von 1986 — 1989 (4 Jahre) 576 und 1990 — 1992 (3 Jahre) 787 Patienten an
Labmagenverlagerung. Besonders betroffen war die Rasse Schwarzbunte gefolgt von Rot-
bunten, dann Fleckvieh, wobei die allgemeine Rassenverteilung in den Bestanden beach-
tet werden muss. Die Autorin splittete die Patienten auch nach dem Erkrankungsalter auf
(Abb. 4). Die Entwicklungstendenz der Krankheit in diesen Jahren wird in Tab. 15 sichtbar.
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Abb. 4: Erkrankungsalter bei Labmagenverlagerung an der Medizinischen und Gericht-
lichen Veterinarklinik Gie3en (DIEDERICHS 1996)

Jahr %| Jahr % | Jahr % Tabelle 15: Prozentualer Anteil der
1970 1,4|1978 7,0] 1986 15,0 Labmagenverlagerung an der Patien-
1971 3,0) 1979 7,4| 1987 14.3| tenzahl in der Medizinischen und Ge-
1972 1,3| 1980 8,0| 1988 16.1 richtlichen Veterinarklinik Giel3en
1973 5,1| 1981 9,7 1989 21,3 (DIEDERICHS 1990)

1974 2,5| 1982 13,0| 1990 24,4

1975 4,3| 1983 15,6| 1991 28,0

1976 7,0| 1984 10,4 | 1992 25,6

1977 3,9| 1985 11,0

2.3.2 Infektionskrankheiten

2.3.2.1 Infektiose bovine Rhinotracheitis (IBR)/ Infektidse Pustulose Vulvovaginitis
(IPV)

Diese enzootisch auftretende Erkrankung wird durch das Bovine Herpesvirus | (BHV) aus-
geldst. Sie ist kontagios und geht mit fieberhaften Stérungen des Allgemeinbefindens, re-
spiratorischen (ASSMUS et al. 1995) und genitalen Symptomen (ANONYM 1980) einher.
Die Morbiditat in einem Bestand kann zwischen 10 — 100% liegen. Die Letalitat ist mit 5 —
10% einzustufen. Klinische Ausbriche in der Vergangenheit konnten wie folgt erfasst wer-
den (Tab. 16/ 17).

Bei serologischen Untersuchungen in der BRD 1984 konnten 75,9% der Bestande als IBR/
IPV- frei erklart werden (TRAUTWEIN 1986). In 1,1% der Betriebe hingegen waren 100%
Reagenten zu finden. Da die Ubertragung durch direkten Kontakt stattfindet, sind beson-
ders Tierzukaufe und -umstellungen mafigeblich fir die Verbreitung verantwortlich. Ohne
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klinische Erkrankung kommt es jedoch nicht zu einer Virusausscheidung, die fir eine
Ubertragung ausreichend ist. Die serologisch positiv erkannten Tiere wurden der Merzung
bzw. Vakzination zugefihrt.

Tabelle 16: Zahl der IBR - Ausbriiche in den Bestanden der DDR von 1975 — 1982
(PAATZSCH 1984)

Jahr

1975

1976

1977

1978

1979

1980

1981

1982

Anzahl

3

25

15

13

9

19

18

11

Tabelle 17: IBR - Ausbriche in der DDR von 1983 — 1988 (AUTORENKOLLEKTIV 1990)

Jahr

1983

1984

1985

1986

1987

1988

Anzahl

12

10

19

12

14

13

In den Jahren 1988 und 1989 konnten auf dem Gebiet der ehemaligen DDR in 28 Bestan-
den klinische Erkrankungen festgestellt werden. Davon waren 17 mal IBR und 8 mal IPV
vordergrindig. Bei den restlichen Féllen handelte es sich um Mischinfektionen (AUTO-
RENKOLLEKTIV 1990). Im Vergleich zu den Jahren 1984/ 85 konnte eine geringe Zunah-
me verzeichnet werden. Betroffen waren vornehmlich Mastrinder und Milchviehbestande.
Die latente Infektion war von ausschlaggebender Bedeutung, da der Verseuchungsgrad
bei bis zu 80% lag. In der gesamten ehemaligen DDR wurde tber mehrere Jahre eine
flachendeckende Immunisierung vorgenommen, seit dem 23.05.1991 auch unter Verwen-
dung von Lebendimpfstoffen (ANONYM 1980).

Die IBR/ IPV- freien Bestande konnten von 14,5 % im Jahre 1998 auf 25% im Jahre 1999
angehoben werden. Davon erreichten 93.382 diesen Status durch Vakzination und 1539
ohne Impfung (SACHSISCHER AGRARBERICHT 1999).

Da ein infiziertes Tier ein Leben lang Virustrager und Quelle der Ansteckung sein kann
wurde versucht, Gegenmal3nahmen zu ergreifen. Einerseits wurden bereits Markerimpf-
stoffe eingesetzt (Impfschema nach BHV 1 — Verordnung). Andererseits wurden Uber die-
se Verordnung des Bundesernahrungsministeriums Untersuchungs- und Kontrollkriterien
festgelegt wann ein Rind/ Bestand IBR - frei ist (Verordnung zum Schutz der Rinder vor
einer Infektion mit dem bovinen Herpesvirus Typ 1 vom 20.12.2005) (Bundesgesetzblatt
(BGBL) I Nr. 74 S.3520) bzw. wie BHV 1- freie Bestande/ Tiere geschuitzt/ erhalten wer-
den. Zwei Mitgliedsstaaten der EU (Finnland, Ddnemark) konnten bereits fur IBR — frei
erklart werden und Osterreich und Schweden arbeiten mit einem anerkannten Sanierungs-
programm.

In Sachsen galten 2008 92% der Bestande als BHV — frei (mit und ohne Impfung). Das
war eine Verbesserung zum Vorjahr 2007 um 4%. Innerhalb des Freistaates befanden
sich noch 257 Sanierungsbestande. Zur Zeit wurde einmal jahrlich eine Uberwachung der
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Bestdnde durch die Tierseuchenkasse durchgefiuhrt (TIERSEUCHENKASSE SACHSEN
2009)

2.3.2.2 Enzootische Rinderleukose

Die chronisch verlaufende und tédlich endende enzootische Rinderleukose gehdrt neben
der lymphatischen Leukose der Kéalber und Jungrinder und der lymphatischen Hautleu-
kose zu den leukotischen Geschwulstkrankheiten der Lymphknoten (DIRKSEN et al.
2002). Auslésendes Agens ist ein Retrovirus (Nachweis erstmalig 1969), der direkt und in-
direkt Ubertragen werden kann. Gekennzeichnet ist die Krankheit durch eine lange Inku-
bationszeit (WITTMANN 1993). Aufgrund dessen ist die Haufigkeit des Auftretens bei den
funf- bis sechsjahrigen weiblichen Rindern am grof3ten (MEISINGER 1969a). Besondere
Haufung tritt in Europa und Nordamerika in Gebieten mit Intensiver Rinderhaltung auf
(DIRKSEN et al. 2002).

Erste Berichte Uber diese Erkrankung lagen aus dem Jahr 1861 vor. Die Verbreitung er-
folgte urspriinglich von Nordostdeutschland (Ostpreuf3en, Sachsen) aus (ROSENBER-
GER 1994). In den Jahren 1927 — 1936 konnte eine Zunahme der Leukose um 100% ver-
zeichnet werden. Aufgrund des stetigen Anstieges, besonders in den Jahren 1961 — 1970
(MIETH 1972), wurde in verschiedenen Landern, z.B. Danemark, die Teil- bzw. Totalmer-
zung als Bekampfungsstrategie gewahlt. Damit konnte aber keine Leukosefreiheit erreicht
werden.

In der ehemaligen DDR wurde am 08.06.1961 die Anordnung zur Meldepflicht herausge-
geben und 1975 eine Weisung zur Tierseuchenverordnung. Darin war unter anderem fest-
gelegt, dass alle Rinder ab dem 18./ 20. Lebensmonat zweimalig untersucht werden
mussten. Die BRD erliel am 10.08.1976 die Verordnung zum Schutz gegen die Leukose
der Rinder mit entsprechender Meldepflicht und den zu ergreifenden staatlich gelenkten
Mallnahmen (AUTORENKOLLEKTIV 1966). Bestrebung war es, neben der Brucellose-
und Tuberkulosefreiheit eines Bestandes, dies auch fur die Leukose zu erreichen. Mit den
gesetzlichen Festlegungen waren die Grundlagen fir die Erfassung der tumordsen Félle
gegeben.

Aufgrund der Anweisung zur einheitlichen Durchfiihrung der Diagnostik und MalRnahmen
zur Verhitung der Weiterverbreitung der enzootischen Rinderleukose vom 20.01.1971
(MIETH 1972) kam es jetzt zur bestandsweiten hamatologischen Untersuchung, so dass
mit den Bekadmpfungsmal3nahmen bereits bei den noch nicht klinisch auffalligen Tieren
begonnen werden konnte. Vor Beginn der BekdmpfungsmalRnahmen lag die Tumorrate
bei den Schlachtrindern im Zeitraum von 1950 — 1970 bei ca. 140/ 100000 Tieren. Nach
den hamatologischen Untersuchungen mussten 65% der Bestdnde in der ehemaligen
DDR als leukosepositiv erklart werden (WITTMANN 1993). Erfassungen dazu aus beiden
Teilen Deutschlands finden sich in den Tabellen 18 und 19.
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Trotz der Vorgehensweise waren noch 1981 22,3% der Verendungen im Bezirk Dresden
und 10,9% der Not- und Krankschlachtungen auf die enzootische Rinderleukose zurtickzu-
fuhren (GEORGE 1983). 1984 wurde bei 15347 Adulten und 29 Kalbern, das entsprach
7,22% des Gesamtrinderbestandes, innerhalb der Schlachttier- und Fleischuntersuchung
Leukose diagnostiziert (PAATZSCH 1984).

Tabelle 18: Tumorféalle/ 1000 Leukoserinder in der ehemaligen DDR (WITTMANN 1993)

Jahr (1975 ({1976 |1977 |1978 |1979 |1980 |1981 |1982 |1983 {1984 (1985 {1986 (1987
An- (111 (14,3 [15,7 |17,0 (17,7 |19,1 |20,2 |20,2 |21,5 |23,2 |24,8 |24,6 |23,4
zahl

Tabelle 19: Neuausbriiche von Leukose in der BRD (WITTMANN 1993)

Jahr

1984

1985

1986

1987

1988

1989

1990

1991

Anzahl

735

315

181

111

90

46

117

139

Tabelle 20: Prozentualer Anteil der Leukosefreiheit an den Bestanden der ehemaligen
DDR (AUTORENKOLLEKTIV 1984/ 85/ 86/ 87/ 88/ 89)

Jahr

1983

1984

1985

1986

1987

1988

Anteil

Prozentualer

11,4%

14,9%

21,5%

30,2%

40,0%

39,7%
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Abb. 5: Fallzahlen der enzootischen Rinderleukose in der ehemaligen DDR (PAATZSCH

1984)

Das AUTORENKOLLEKTIV (1990) des Tiergesundheitsjahrbuches 1989 stellte einen An-
teil von 23,9% an den tumorbedingten Verendungen der Rinder fest. Gleichzeitig waren in

diesem Jahr 59,7% der Bestande leukosenegativ. Die Entwicklung zuvor ist aus Tabelle
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20 zu entnehmen. Speziell fir den Bezirk Leipzig waren zu diesem Zeitpunkt nur 7,5% der
Kihe innerhalb des Bestandes mit dem Status leukosefrei zu belegen. Die Entwicklung
der Erkrankung in der ehemaligen DDR wird in Abb. 5 sichtbar.

In Tabelle 21 sind die gemeldeten Leukosefélle, welche in der amtlichen Fleischunter-
suchung festgestellt worden sind, gelistet.

Tabelle 21: Gemeldete Leukosefélle (Schlachthofe, amtliche Fleischuntersuchung) in der
ehemaligen DDR

Jahr 1983 1984 1985 1986 1987 1988

Anzahl 16426 16983 17591 16833 15514 14528

Auch 1996 war diese Erkrankung noch Hauptschwerpunkt der Seuchenbekdmpfung, ob-
wohl die Zahl der leukosefreien Bestande auf 87,9% angestiegen war und nur noch 10
Neuausbriiche zu verzeichnen waren [1997- 3, 1999- 7 neue Falle] (SACHS. AGRAR-
BERICHTE 1996/ 1997/ 1999). Die Entwicklung lasst sich wie folgt ersehen (Abb. 6).
Damit konnte die Krankheit am Ende des Untersuchungszeitraumes als weitestgehend
getilgt angesehen werden.
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2.3.2.3 Tollwut

Diese Erkrankung war bereits vor der Zeitrechnung in Griechenland bekannt. Nach
Deutschland wurde die Krankheit aus dstlichen Gebieten durch Wildtiere eingetragen und
erfuhr ihre Verbreitung besonders in den Jahren nach dem 2. Weltkrieg. Der Erreger ist
ein neurotropes Rhabdovirus, welches eine akute Erkrankung auslost, die zumeist todlich
endet (AUTORENKOLLEKTIV 1966). Die Ubertragung erfolgte tiberwiegend durch den
Fuchs. Aufgrund einer unspezifischen Symptomatik und erst genauer Diagnose im Labor
nach Totung des Tieres ist die Sicherung der Diagnose mit einigen Schwierigkeiten ver-
bunden (BERGMANN 1970).

Im Zeitraum von 1947 — 1962 wurden 15000 Tiere als tollwutpositiv eruiert. Davon waren
5000 der Kategorie Nutztiere zuzuordnen. Bekampfungsmaflinahmen wurden in der ehe-
maligen DDR unter anderem durch die Anordnung zum Schutz gegen Tollwut vom
10.01.1957 ergriffen. Es erfolgte ein systematisches Vorgehen gegen das Raubwild Uber
Abschuss, Begasung und Giftauslegung (AUTORENKOLLEKTIV 1966).

Die Begasung wurde 1974 eingestellt, weil andere Tierarten, die in Bauen leben auch be-
troffen waren. Aul3erdem waren diese Methoden aus tierschutzrechtlichem Blick sehr kri-
tisch. Deshalb schwenkte man auf die aktive Immunisierung (bis heute die einzig zugelas-
senen Lebendvakzine) durch Impfkdder um. Damit konnte das Wildtiererregerreservoir
massiv gesenkt werden. Es haben sich jedoch Probleme mit der Entwicklung der Fuchs-
population und der Verbreitung des Fuchsbandwurmes entwickelt, die bis heute kontro-
vers diskutiert werden (HAMANN 2004)

In der Rangfolge der Befallsintensitat steht das Rind auf dem 3. bzw. 4. Platz nach Fuchs,
Schaf und Katze. Insgesamt wurden 2,9% (1981) — 6,0% (1985) der Falle im humanmedi-
zinischen Bereich durch Rinder ausgelost (AUTORENKOLLEKTIV 1981 — 1990).

Bei der Erkrankung handelte es sich vorwiegend um Einzelfalle. So konnten insgesamt in
der Schlachttier- und Fleischuntersuchungsstatistik von 1982 115 Tiere als mit Tollwut be-
fallen festgestellt werden. Das Auftreten von klinischen Erkrankungen im Zeitraum von
1973 — 1982 wird in Tabelle 22 dargestellt. Bei Rindern waren die grof3ten Erkrankungs-
raten in den Monaten Oktober und folgend September sowie November zu finden (Lang-
zeitstudie 1968 — 1979, AUTORENKOLLEKTIV 1981)

Tabelle 22: Klinischen Falle von Tollwut bei Nutztieren in der ehemaligen DDR
(PAATZSCH 1984)

Jahr 1973 | 1974 | 1975 | 1976 | 1977 | 1978 | 1979 | 1980 | 1981 | 1982
Anzahl 49 46 27 59 60 37 66 75 54 89

24




Fur das Gebiet der enemaligen DDR wurden
1986 1579 1987 1696
1988 2393 1989 3596

Félle (gesamte Tierpopulation) angegeben, wobei ein besonderer Anstieg in den damali-
gen Kreisen Potsdam, Halle und Leipzig zu verzeichnen war. Daran waren die Rinder mit
ca. 6,3% im Jahre 1989 beteiligt. Der durchschnittliche Wert der Jahre 1968 — 1988 lag
dagegen bei 4,9% (AUTORENKOLLEKTIV 1990).

Im SACHSISCHEN AGRARBERICHT 1999 ist eine Tollwutstatistik aufgefiihrt, die alle auf-
getretenen Erkrankungsfalle, ohne Aufteilung in Tierarten im Freistaat Sachsen auflistet
(Tab. 23).

Tabelle 23: Tollwutfalle in Sachsen (alle Tierarten) (SACHS. AGRARBERICHT 1999)

Jahr 1991 | 1992 | 1993 | 1994 | 1995 | 1996 | 1997 | 1998 | 1999

Anzahl 232 33 5 0 5 2 1 9 9

So ist auch in Zukunft noch mit Einzelfallen zu rechnen, gerade weil Sachsen ein Teilstlick
der National- und EU — AulRengrenze bildet und der Eintrag durch die Fuchspopulation
bzw. andere Tiere nicht kontrolliert werden kann bzw. Bekdmpfungsmalinahmen an den
Grenzen enden.

Bundesweit war eine gleichlaufende Entwicklung zu sehen. Dabei sank der Anteil betroffe-
ner Rinder von 275 im Jahre 1990 auf durchgangig 0 Félle (2002 — 2008). Das Jahr 2008
ist besonders hervor zu heben, weil es weder im Nutztier noch im Haustierbereich zu
einem Auftreten von Tollwut kam (FLI 2009 a).

Fur die Erkrankung gilt Anzeigepflicht (BGBL | S. 2764). Die aktuelle gesetzliche Grundla-
ge ist die Verordnung zum Schutz gegen die Tollwut vom 11.04.2001. Darin sind Impfvor-
schriften, Schutzmal3hahmen und das strikte Verbot von Heilungsversuchen aufgefthrt
(JURIS 2009)

2.3.2.4 Leptospirose

Ab dem Jahr 1937 wurde die Leptospirose als selbstandige Rinderkrankheit klassifiziert.
Sie tritt vermehrt in warmeren Regionen bzw. in der warmeren Jahreszeit auf. Alle Alters-
klassen konnen erkranken, wobei eher jingere Tiere betroffen sind (DIRKSEN et al.
2002). Die Symptome werden durch das Bakterium Leptospira pomona bzw. gippotyphosa
ausgelost (ANONYM 1980). Das Erregerreservoir findet sich vor allem in der Nagerpopu-
lation. In der Regel erkranken die Rinder inapparent und die Symptomatik zeigt sich dann
in vereinzelten Verkalbungen. In der bakteriamischen Phase erfolgt die Ausscheidung be-
sonders Uber Milch und Urin. Dieser Zeitraum ist deutlich langer im Vergleich zu infizierten
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Fleischfressern (BVET 2009). Das ist von Bedeutung, da es sich bei dieser Erkrankung
um eine Zoonose handelt.

In der Schlachttier- und Fleischuntersuchungsstatistik von 1982 wurden Listeriose und Q —
Fieber mit Leptospirose zusammengefasst. Erkrankungen dieser Gruppe wurden an 35
Kalbern und 146 Rindern diagnostiziert (PAATZSCH 1984). Das Auftreten von Neuinfek-
tionen innerhalb von Gemeinden ist aus der Abb. 7 ersichtlich. Die Folgejahre bis 1988
sind in Tabelle 24 aufgeftihrt. Bei serologischen Untersuchungen waren ca. 0,24% der
Proben positiv. Gerade der Leptospira grippotyphosa — Titer war weit verbreitet, da durch
den Kontakt mit Feldmausen eine natirliche Immunisierung erfolgt.

Tabelle 24: Leptosiroseneuinfektionen — Anzahl der Gemeinden in der DDR (AUTOREN-
KOLLEKTIV 1984 -1989)

Jahr 1983 1984 1985 1986 1987 1988

Anzahl 15 42 56 16 20 36
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Abb. 7: Entwicklung der Leptospirose (PAATZSCH, 1984) Neuinfektionen — Anzahl der
Gemeinden in der ehemaligen DDR

Laut der SACHSISCHEN AGRARBERICHTE (1996/ 1997/ 1999) wurden im Freistaat
Sachsen in dieser Zeit keine Neuausbriche verzeichnet.
Die Erkrankung unterliegt derzeit der Meldepflicht (BGBL | S. 3516).

2.3.2.5 Mastitis

Die steigende Leistung der Kihe ging unweigerlich mit einer Mehrbelastung des Euters
einher. Durch den erhdhten Stoffumsatz des Kérpers und mdglichen Mangeln in der Nahr-
stoffaufnahme waren sehr leicht Stoffwechsel und Immunsystem angegriffen, was eine In-
fektion durch Keime erleichterte. Ein wichtiger Faktor war auch die Hygiene im Bereich
des Tieres, speziell des Euters. Schon im Jahre 1978 (ROSSOW 1978) waren mitunter
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20% der Farsen an Mastitis erkrankt. So kénnen Infektionen mit Actinomyces pyogenes
bereits in einem Alter von 4 — 6 Monaten auftreten.

Eine Dokumentation der Fallzahlen ist in Abb. 8 zu finden. Dabei werden die dauerhaft
hohen Zahlen sichtbar, wobei der Bezirk Leipzig im Jahr 1982/ 83 die meisten Erkrankun-
gen aufwies.

Fur das Jahr 1980 stellte UNTERBERG (1982) fest, das 37,4% der Erkrankungen bei
Kihen in der DDR auf Mastitis zurlckzufiihren waren. Neun Jahre spater waren es bereits
40,1% (= 1.469.540 Falle) bei steigender Tendenz (AUTORENKOLLEKTIV 1990). Eine
Mastitis war im Jahre 1989 Grund fur 25,8% der Not- und Krankschlachtungen und 3,9%
der Todesfélle.

In der Auswertung des EDV-Projektes BEZU im Jahre 1982 konnten 41.173 Falle (=
5,63%) von Eutererkrankungen bei Kiihen und 639 Falle (=1,12%) bei weiblichen Jung-
rindern diagnostiziert werden (PAATZSCH 1984).
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Abb. 8: Mastitisfalle in der ehemaligen DDR nach DAVET | (AUTORENKOLLEKTIV 1981
—1988)

Im Zeitraum von 2/1986 — 10/1987 wurde in bayrischen Betrieben bei Erkrankungen von
Fleck- und Braunvieh zu 14,4% die Diagnose Mastitis gestellt (DISTL 1990).

Bei chronisch kranken Herden mit geringen Sekretionsstorungen traten bis zu 10% Milch-
mengenminderung und 15% Senkung der Milchfettleistung auf. Handelte es sich um kli-
nisch manifeste Mastitiden waren Ertragsverluste bis 57% moglich. Die Aufgliederung
nach Erregern ergab folgendes: Streptococcus agalactiae (Gelber Galt) = 29%; Staphylo-
kokken = 24,4%; E. coli/ coliforme Keime = 3,7%; Actinomyces pyogenes = 3,4%. Bis zum
Jahr 1989 konnte erreicht werden, dass 56,7% der Kiihe in galtfreien Bestanden gehalten
wurden (AUTORENKOLLEKTIV 1990).

Fur die Jahre 2003/ 2004 galten fiir Sachsen folgende Erregerzahlen: Sc. agalactiae
=20,3%/ 15,4%; Staphylokokken 33,2%/ 38,0%; A. pyogenes 2,6%/ 3,1%. Der Anteil der
Streptokokken insgesamt liegt bei 47,5% der Erregernachweise. Weiterhin konnte im Jahr
2004 eine steigende Anzahl koliformer Keime und Hefen beobachtet werden sowie eine
Zunahme von Pasteurellenspezies besonders in Bezug auf schwere Erkrankungen.
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Durchschnittlich wurden in der Landesuntersuchungsanstalt Sachsen durchschnittlich zwei
Milchprobenuntersuchungen/ Kuh durchgefiihrt (auf Bestand hoch gerechnet). Dabei wa-
ren 16% aller Proben erregerhaltig. Es wurde auch eine Erregerzunahme um 1,4% zum
Vorjahr verzeichnet. Damit ist die bestehende Problematik der Mastitis in den Bestéanden
unverandert vorhanden (LUA SACHSEN 2004).

2.3.2.6 Salmonellose

Die Salmonellose wird beim Rind vorwiegend durch die Serovar Salmonella dublin und
typhimurium ausgelost und geht mit einer seuchenhaften Enteritis bei fieberhafter Indi-
gestion und vermindertem Allgemeinbefinden einher (ANONYM 1980). Vor allem sind Kal-
ber- und Jungrinderbestande mit unterschiedlicher Herkunft der Tiere betroffen (DIRKSEN
et al. 2002). Ein Uberstehen der Erkrankung in leichteren Fallen fuhrt oft nachtraglich zu
Ausscheidertum und damit zur Gefahrdung anderer Tiere und des Menschen. Durch die
Intensivhaltung, besonders in den LPGs mit Grol3tierbestéanden, und der Massenverarbei-
tung waren zahlreiche Infektionsquellen méglich. Hinzu kommt, dass der Erreger relativ
widerstandsfahig ist und im entsprechenden Milieu lange Uberdauern kann.

Zur Bekampfung dieser Erkrankung wurde 1972 die Rindersalmonelloseverordnung erlas-
sen. Ein positiver Nachweis bei einem Tier zog seitdem stets die Totung des selben nach
sich (ASSMUS et al. 1995).

In der Schlachttier- und Fleischuntersuchungsstatistik der ehemaligen DDR von 1982
konnten insgesamt 6902 Falle von Salmonellose, dabei 2705 bei Adulten und 4197 bei
Kalbern, festgestellt werden. Die Serovare verteilten sich wie folgt: Dublin 69,44%, Typhi-
murium 24,2% und Agona 1,32% (PAATZSCH 1984). Die Entwicklung, welche auf bak-
teriologischen Untersuchungen basiert, gibt Abb. 9 wieder.

Mit der Einfihrung des Impfstoffes gegen das Serovar Typhimurium 1985 war auch in
dieser Richtung ein erfolgversprechendes Vorgehen moéglich (AUTORENKOLLEKTIV
1990). Ein Rickgang der Erkrankungen war bereits 1987 zu verzeichnen. Tendenziell gin-
gen auch die Falle mit Salmonella dublin in den Jahren 1982 — 1988 aufgrund der durch-
gefuhrten Impfprogramme zurlick, wie in Tab. 25 ersichtlich.

In seiner Dissertation aus dem Jahre 1987 gab RINKENBURGER (1987) zu bedenken,
dass die Zoonose beim Menschen eine Mortalitat von 0,2% hervorruft und die Hauptiber-
tragung durch Fleisch und Eier erfolgte. In der Bundesrepublik waren 7,9% der Rinderteile
und 10,0% der Kalberteile bei der Fleischuntersuchung durch hygienische Mangel positiv.
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Abb. 9: Rindersalmonellosebefunde aufgrund bakteriologischer Untersuchungen auf dem
Gebiet der ehemaligen DDR (PAATZSCH 1984)

Tabelle 25: Tendenzielle Entwicklung der Krankheitsausbriiche bei Rindern aufgrund von
Salmonella dublin (Rinder und Kalber) in der ehemaligen DDR (AUTORENKOLLEKTIV
1990)

Jahr 1980 | 1981 | 1982 | 1983 | 1984 | 1985 | 1986 | 1987 | 1988 | 1989

Anzahl | 4603 | 4684 | 4793 | 4680 | 4152 | 2518 | 2354 | 1647 | 1238 | 1468

Im Jahre 1989 konnte bei diagnostischen Untersuchungen landwirtschaftlicher Nutztiere in
1,35% der Falle ein positives Ergebnis eruiert werden. Die gleichzeitig gepruften Futter-
mittel waren zu 2,9% positiv. In den Bezirken Dresden und Leipzig war in diesem Zu-
sammenhang ein Anstieg der Infektion von 0,4 — 0,8% zu verzeichnen (AUTORENKOL-
LEKTIV 1990). Mit der Anzahl der erkrankten Rinder stand Leipzig an zweiter Stelle der
Statistik (29 Tiere 1989, S. typhimurium). Auf dem Gebiet der gesamten ehemaligen DDR
konnten im Erfassungsjahr 11727 positive Befunde erhoben werden. In der Humanmedizin
betrug die Anzahl der Félle mehr als das Doppelte. Im Vergleich zu 1988 war ein Rulck-
gang der Fallzahlen um 5,1% zu verzeichnen. AnteilsmaRig kam 1989 in erster Linie S.
typhimurium vor, gefolgt von S. dublin, S. enteritidis und S. anatum.

Betrachtet man die jingst vergangenen Jahre so traten im Raum Sachsen 1996 16 und
1997 31 Falle dieser Krankheit auf (SACHS. AGRARBERICHT 1996/ 1997). Trotz tem-
porarer Bekdmpfungserfolge nahm die Salmonellose unter den lebensmittelbedingten
Zoonosen weiterhin eine Spitzenstellung ein, obwohl seit 1992 ein ricklaufiger Trend bei
immer noch hohem Niveau zu verzeichnen war (BULTE 1998).

Aktuell erfolgen alle Mal3Bnhahmen der Bekampfung nach der Verordnung zum Schutze ge-
gen die Salmonellose der Rinder vom 14.11.1991 (BGBL | S. 2118). Ubergeordnet zu den
Untersuchungseinrichtungen der Bundesléander erfolgt eine Differenzierung, Feintypisie-
rung und Untersuchung zur Epidemiologie und Wirksamkeit der Bekampfungsmalnah-
men im Nationalen Referenzlabor fir Salmonellose, Jena (FLI 2009 b).
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2.3.2.7 Tuberkulose

Als Erreger der Rindertuberkulose gilt Mycobacterium bovis (ROLLE 1993). Die Erkran-
kung kann sich in verschiedenen Organen manifestieren, die dann zu Ausscheidungs-
organen werden (ANONYM 1980). In der Regel ist der Verlauf chronisch und auf3ert sich
in Zellwucherungen sowie exsudativen Prozessen (AUTORENKOLLEKTIV 1966).

Nach dem 2. Weltkrieg war die Futterung oft problematisch. So wurden im Jahre 1953 in
Thiringen durchschnittlich ein Viertel der Rinder unzureichend versorgt und es kam auf
dem gesamten Gebiet zu einem Anwachsen der Tuberkulosefédlle (AUGSTEN 1997). Bei
Belastung, wie Futtermangel, kommt es gehauft zur Spatgeneralisation mit ausgepragter
Klinik (GRUNER 1992). Der Verseuchungsgrad der Rinder in der ehemaligen DDR betrug
im Jahre 1951 60 — 70%. Um der Krankheit wirksam entgegenzutreten wurde die ,Verord-
nung uber die Bekampfung der Eutertuberkulose* am 02.02.1951 und am 03.02.1951 die
.verordnung zur Schaffung und Erhaltung tuberkulosefreier Rinderbestande auf freiwilliger
Grundlage® erlassen (AUTORENKOLLEKTIV 1966). Darin waren Festlegungen wie Pru-
fung der Bestande durch die Tuberkulinprobe, sowie Blut- und Sammelmilchuntersuchun-
gen enthalten. Im Jahre 1956 waren noch immer 65% der Rinder in der DDR infiziert. Mit
den Verordnungen wurde gleichzeitig ein Sanierungsplan erstellt (AUTORENKOLLEKTIV
1966). Neben der Tuberkulinprobe zur Erkennung, spielten die tuberkulosefreie Aufzucht,
Entfernung verdachtiger/ positiver Tiere und die Kontrolle der Fitterungsmilch die grofdte
Rolle.

Tabelle 26: Tilgung der Tuberkulose in der ehemaligen DDR, Angaben tuberkulosefrei in
% vom Gesamtbestand (AUTORENKOLLEKTIV 1981)

1956 1,3 | 1961| 34,3 | 1966 68,9 | 1971 95,1 |[1976 98,3
1957( 10,5 |1962| 40,2 | 1967 76,7 | 1972 95,9 |1977 98,8
1958| 14,5 |1963| 45,5 | 1968 84,1 | 1973 97,2
1959| 18,1 |1964| 51,4 |1969 89,6 |1974| 97,8
1960| 24,8 | 1965 60,6 | 1970 93,3 | 1975 98,1

Seit dem Jahr 1978 galt die ehemalige DDR als tuberkulosefrei. Die bis zu diesem Zeit-
punkt erfolgte Tilgung lasst sich anhand von Tabelle 26 nachvollziehen.

Zur Bekdmpfung der Tuberkulose wurde die Tuberkulinprobe auch in der BRD eingefihrt.
Dabei wurden die positiven Reagenten gemerzt, die negativen regelméaRig tberprift und
die Kalber moglichst tuberkulosefrei aufgezogen. Die Durchfiihrung umfasste den Zeit-
raum von 1952 — 1961. Es konnte eine 99,7%ige Freiheit der Bestande erreicht werden.
Im Jahre 1988 galt die BRD als tuberkulosefrei (BISPING 1988).
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In der Schlachttier- und Fleischuntersuchungsstatistik der ehemaligen DDR von 1982 wur-
de bei 367 Kalbern und 255 Rindern noch Tuberkulose festgestellt (PAATZSCH 1984).
Die Falle von Tuberkulose in Schlachthtfen nach 1982 sind in Tabelle 27 verzeichnet.
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Abb. 10: Anzahl der Rindertuberkulosefalle in der ehemaligen DDR (PAATZSCH 1984)

Tabelle 27: Tuberkulosefélle bei Rindern in der Schlachttier- und Fleischuntersuchungs-
statistik (AUTORENKOLLEKTIV 1984/ 85/ 86/ 87/ 88/ 89)
Jahr 1983 1984 1985 1986

Anzahl 406 291 192 97

1987 1988
114 89

Im Jahre 1988 hingegen waren auf dem gesamten Gebiet nur noch vier Bestande durch
Neuinfektion befallen. Im Rahmen der statistischen Erfassung konnten 1989 in drei Be-
standen Neuinfektionen mit Mycobacterium bovis erfasst werden. Dabei handelte es sich
in zwei Fallen um eine LPG mit jeweils einem Fall und um einen Tierbesitzer mit zehn po-
sitiven Tieren in seinem Stall (AUTORENKOLLEKTIV 1990).

In Abbildung 10 ist anhand der Rindertuberkulosefélle die Entwicklung der Erkrankung bis
1979 verfolgbar.

Wahrend 1978 der Mensch als Infektionsquelle eher auszuschliel3en war, und besonders
Wildtiere als solche gesehen wurden (ROSSOW 1978), wurde 1989 der Mensch als
Hauptreservoir in der ehemaligen DDR, durch unmittelbare und mittelbare Ubertragung
(Umgebungsinfektionslast, z.B. Abwasser), betrachtet (AUTORENKOLLEKTIV 1990).

Tabelle 28: Zahl der Erkrankungsfalle an Rindertuberkulose in der ehemaligen DDR
(AUTORENKOLLEKTIV 1990)

Jahr

1980

1981

1982

1983

1984

1985

1986

1987

1988

1989

Anzahl

444

376

316

235

90

105

3

40

32

12
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Bei den 1373 Proben, die von Rindern im Jahre 1989 genommen wurden, waren in 24,3%
der Falle Mycobacterienstamme nachweisbar. Dabei war Mycobacterium avium vorder-
grundig vertreten. Die Entwicklung ab dem Jahre 1980 auf dem Gebiet der ehemaligen
DDR ist in Tabelle 28 sichtbar.

Im SACHSISCHEN AGRARBERICHT (1997) konnte fiir die Regierungsbezirke Chemnitz
und Leipzig verzeichnet werden, dass bereits seit vier Jahren kein Fall von Tuberkulose
mehr aufgetreten war. Fur das Jahr 1999 wurde diese Feststellung flr den gesamten Frei-
staat bestatigt. Ab dem 13.03.1997 endete die flachendeckende Diagnostik mittels Tuber-
kulinprobe (TRAUTWEIN 2002). Insgesamt galt Deutschland seit dem 1.1.1997 als tuber-
kulosefrei (EU Entscheidung 97/76/EG). Die Uberwachung erfolgte nur noch (iber die amt-
liche Fleischuntersuchung. Dabei wurden auch immer wieder vereinzelte Falle aufgedeckt,
jedoch Uberschreiten diese nicht die Toleranzgrenze von < 0,2% der Gesamtbestande
(FLI 2009 c)

2.3.3 Uberblick zu den Krankheiten der letzten Jahrzehnte im Untersuchungsgebiet

In diesem Abschnitt sollen die haufigsten Erkrankungen der Rinder im Umfeld der Medizi-
nischen Tierklinik aufgefiihrt werden, um Schlisse in Bezug auf das Auftreten verschie-
dener Erkrankungen, deren Haufigkeit und die Struktur des behandelten Patientengutes in
der hiesigen Einrichtung ziehen zu kénnen.

SCHUBERT (1981) fiihrte die Verluste und das Ausscheiden von Kihen aufgrund von
Mastitiden, Fruchtbarkeitsstérungen, Milchfieber, Ketose, Tetanie und Pansenazidose auf
Fehler bei der Fltterung zurtick. Euter- und Strichverletzungen waren nach seiner Mei-
nung vom Haltungssystem und der Bauausfuhrung der Stélle abhangig. Im Anbindestall
mit Gitterrosten war die Verletzungsgefahr wesentlich héher als im Laufstall. Dieser Ge-
sichtspunkt muss auch unbedingt bei der Betrachtung der Klauenerkrankungen Beachtung
finden. SCHUBERT (1981) vermutete eine negative Beziehung zwischen Milchleistung
und Fruchtbarkeit. Mit steigendem Fettkilogramm der Milch nahmen Zysten und Eier-
stockserkrankungen sowie Metritis und Endometritis zu.

Die Morbiditat der Kiihe wurde seit 1978 im DAVET | — System erfasst. Dort konnte in den
funf Jahren bis 1982 ein fast gleich hoher Anteil an Erkrankungen der Geschlechtsorgane
und der Milchdruse festgestellt werden (ca. 35%). Die Bewegungsorgane waren mit 8—
10% betroffen. Stoffwechselstérungen und Erkrankungen der Verdauungsorgane waren
mit etwa 3 — 5% vertreten (PAATZSCH 1984). Eine Auflistung unter Beriicksichtigung von
Jungrindern und Kalbern erfolgt in Tabelle 29.

Wurden alle Krankheitskomplexe im Zeitraum von 1978 — 1982 betrachtet, so wurde deut-
lich, dass Kélber in erster Linie am Atmungsapparat erkrankten (60% der Gesamterkran-
kungsfalle). Darauf folgten die Erkrankungen der Verdauungsorgane mit 30 - 40%, die in
diesen vier Jahren leicht ricklaufig waren. Bei den Jungrindern kam es vor allem zu Er-
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krankungen der Atmungs- und Bewegungsorgane mit einem Anteil von durchschnittlich
20%. Bei Kuhen traten besonders Erkrankungen der Milchdrise und Geschlechtsorgane
in den Vordergrund mit wenig tendenzieller Veranderung und >35% an der Gesamtmorbi-
ditat (PAATZSCH 1984).

Tabelle 29: Prozentuale Verteilung der Erkrankungen nach Alter und Organsystem laut

DAVET | (JR= Jungrinder) (AUTORENKOLLEKTIV 1981/ 82/ 84)

Atmungs- | Verdauungs- | Bewegungs- | Stoffwech-| Geschlechts-| Milch-
organe organe organe | selstérung organe| drise

1979 |Kalber 56,02 33,66 1,69 1,86
JR 17,02 3,48 18,12 11,41 8,29 3,58
Kihe 0,87 3,48 9,15 7,08 35,95| 35,42

1981 |Kalber 63,0 27,5 1,8 1,5
JR 17,5 9,0 17,0 4,5 9,8 2,6
Kihe 0,9 3,2 8,5 6,4 38,5 36,0

1983 | Kalber 63,5 27,6 1,8 1,4
JR 20,8 9,2 15,9 6,0 7,4 2,2
Kuhe 0,9 4,2 8,0 7,0 36,7 37,4

Nach dem BEZU - Projekt waren 1982 auf dem Gebiet der gesamten ehemaligen DDR
die Rindererkrankungen, wie in Tabelle 30 ersichtlich, verteilt. Fur das Untersuchungs-
gebiet war zu diesem Zeitpunkt von etwa ahnlichen Verhéaltnissen auszugehen.

Im Tiergesundheitsjahrbuch von 1989 wurde auf einen direkten Zusammenhang zwischen
der Morbiditat und den Haltungsbedingungen hingewiesen. Augenscheinlich erkrankten
die weiblichen Jungrinder im Vergleich zu anderen Alters- und Nutzungsgruppen am
wenigsten und dann vornehmlich am Atmungsapparat. Fur Kihe errechnete sich eine
durchschnittliche Erkrankungsrate von 2x pro Jahr. Dabei kamen im DDR - Durchschnitt
74 krankhafte Stérungen des Euters pro 100 Kihe vor.
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Rinderkrankheiten absolut| Prozent| Tab. 30: Haufigste Erkrankungen der
Infektionskrankheiten 537 0,34| Rinder des BEZU - Projektes 1982
Atmungsorgane 935 0,59| (PAATZSCH 1984)
Verdauungsorgane 2467 1,55

Tumordse Leukose 2672 1,68

Bewegungsorgane 18567 11,68

Milchdriise 41173 25,89

Geschlechtsorgane 92658 58,27



Insgesamt waren im Jahr 1989 bei 80% der Milchviehbesténde flutterungsbedingte Stoff-
wechselstorungen festzustellen. Diese fiihrten zu einer ansteigenden Zahl von Verendun-
gen und Notschlachtungen (AUTORENKOLLEKTIV 1990). Eine haufige Stoffwechselst6-
rung war die Weidetetanie. Durch entsprechende Futterung vor dem Austrieb wurde ver-
sucht Mangel auszugleichen. Die Entwicklung wird in Tabelle 31 dargestellt.

Tabelle 31: Falle von Weidetetanie auf dem Gebiet der ehemaligen DDR (AUTOREN-
KOLLEKTIV 1981 — 1989)
Jahr |1979 (1980 (1981

4085 4693 |3211

1986
4420

1987
3521

1988
1930

1982
2978

1983
6831

1984
4027

1985
3234

Anzahl

Tabelle 32: Erkrankungen des Respirationsapparates bei Kalbern, Prozentualer Anteil in
den Jahren 1980 — 1989 (AUTORENKOLLEKTIV 1990)

1980 - 1984 1985 - 1987 1988 1989
62,6 61,0 60,0 59,6
Letalitatsquote 28,6 28,9 28,7 28,3

In der Gruppe der Mastrinder war ein Ruckgang der Morbiditét im Jahre 1989 zu beobach-
ten. Dennoch lag die Erkrankungsrate noch doppelt so hoch wie bei gleichaltrigen Jung-
rindern. Dreiviertel aller registrierten Krankheitsfalle betrafen Atmungs- und Bewegungsor-
gane, was mit den jeweiligen Haltungsbedingungen in engem Zusammenhang stand. Bei
den Kélbern war in erster Linie der Respirationstrakt angegriffen (Tabelle 32) (AUTOREN-
KOLLEKTIV 1990)

Bei den Milchkiihen lag der Schwerpunkt auf anderen Erkrankungen. Die prozentuale Ver-
teilung der Morbiditat zeichnet sich wie in Tabelle 33 ab.

Milchkiihe 1981 - 1985 | 1986 - 1988 | 1989 | Tapelle 33: Erkrankungen
Milchdrise 38,0 39,6 40,1 der Organsysteme bei
Geschlechtsorgane 37,2 35,7 35,6

Bewegungsorgane 7.9 7.9 7.8 | Milchkiihen (in  Prozent)
Stoffwechselstérungen 6,7 6,5 5,9 | (AUTORENKOLLEKTIV
Verdauungsorgane 2,8 2,7 2,1 1990)

Auch spielten im Untersuchungszeitraum Vergiftungen immer wieder eine Rolle. In den
Jahren 1980 — 1988 lagen dabei die leicht verdaulichen Kohlenhydrate mit 43 — 81% an
erster Stelle, gefolgt von Harnstoff- und Nitrat-/ Nitritvergiftungen mit nahezu gleichem An-
teil (12 — 49%).

Bei der Eindammung einiger Infektionskrankheiten konnten grol3e Erfolge verzeichnet wer-
den.
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Tabelle 34: Prozentualer Anteil von Rindern, gehalten in nicht anerkannt brucellosefreien
Besténden, Bezirk Leipzig (AUTORENKOLLEKTIV 1981)
Jahr 1966 1969 1972 1975 1979

Anzahl 31,7% 18,7% 2,7% 0,4% 0,0%

Seit 1980 galt die ehemalige DDR als brucellosefrei. Der Tilgungsverlauf fir den Bezirk
Leipzig ist in Tabelle 34 nachzuvollziehen.

Die MKS - Freiheit wurde 1981 ausgesprochen, nachdem seit 1950 gesetzlich vorge-
schriebene Schutzimpfungen durchgefthrt worden waren. 1982 kam es nochmalig zu
mehreren Ausbruichen. In den folgenden Jahren hingegen konnten keine Falle verzeichnet
werden.

Auch Milzbrand trat nur noch vereinzelt auf (1980 -1, 1981 — 2, 1982 -1, 1983 -3 Falle),
wobei 1982 der Bezirk Leipzig betroffen war.

2.3.4 Vergleichende Klinikdaten aus der Tierarztlichen Hochschule Hannover

Bei einer Auswertung des Patientengutes der Medizinischen Tierklinik Leipzig in den Jah-
ren 1959 — 1964 wurden insgesamt 844 Rinder erfasst. Dabei war eine gleichmalige Ver-
teilung Uber die einzelnen Jahre zu sehen (Tabelle 35).

Tabelle 35: Rinderpatientenzahlen der Medizinischen Tierklinik Leipzig von 1959 — 1964
(PRIBOTH et al. 1965)

Jahr 1959 1960 1961 [1962 [1963 |1964
Anzahl 112 177 171 96 151 137

Bei den Erkrankungen konnten 78% Organ- und Stoffwechselerkrankungen sowie Vergif-
tungen zugeordnet werden. Darunter fielen in absteigender Reihenfolge — Vormagen/ Lab-
magenerkrankungen, Mineralstoffwechselstérungen, puerperale Hamoglobinurie, spezielle
Vergiftungen, Ketose und Erkrankungen des Atmungsapparates. Die verbleibenden 22%
waren spezielle Infektionen und Parasitosen. Dabei handelte es sich in erster Linie um Tu-
berkulose, Leukose, BKF, Tetanus, Salmonellose, Nekrobazillose, Dictyokaulose und Tri-
chophytie (PRIBOTH et al. 1965).

In der Tierarztlichen Hochschule Hannover wurden bereits seit 1985 die Patientendaten
mittels eines Mikrocomputers erfasst. Insgesamt konnten in eben diesem Jahr 3073 Tiere
in der Klinik fur Rinderkrankheiten verzeichnet werden. Der Untersuchungszeitraum um-
fasste den 16.12.1984 — 19.12.1985. Die Entwicklung der Rinderpatientenzahlen ab 1968
ist in der folgenden Abbildung (11) ersichtlich. Fur das Jahr 1985 wurde auch die Vertei-
lung der Patienten Uber die Monate erstellt (Abb. 12). In den umliegenden Grol3tierpraxen
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konnten &hnliche jahreszeitliche Schwankungen festgestellt werden, mit Spitzen im Marz/
April und weniger Patienten in den Sommermonaten.

Zusammenfassend gab es 1158 aseptische chirurgische Eingriffe, 12626 Behandlungen
an Klauen und bei Lahmheiten, sowie 19864 Falle der Inneren Medizin.

Eine haufige Behandlung war die Reposition der Labmagenverlagerung (Tab. 36).
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Abb. 11: Rinderpatientenzahlen der Jahre 1968 — 1985 in der Tierarztlichen Hochschule
Hannover (BRENKEN 1988)
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Abb. 12: Monatliche Verteilung der Rinderpatienten der Tierarztlichen Hochschule Han-
nover im Jahre 1985 (BRENKEN 1988)

Tabelle 36: Monatliche Verteilung der Kilhe mit Dislocatio abomasi 1985 in der Tierarzt-
lichen Hochschule Hannover (BRENKEN 1988

Monat J F M A M J J A S 0) N D | total

IN

LMVIi | 30 | 30 | 49 | 40 | 30 | 14 4 14 | 31 | 30 | 33 | 309
LMVre | 10 | 14 | 16 | 15 | 11 ) 2 3 5 9 8 17 | 115

In der Arbeit von PASS (1988) aus der Tierarztlichen Hochschule Hannover waren die fol-
gende Werte fur den Vergleich mit der Medizinischen Tierklinik in Leipzig nutzbar. Im Un-
tersuchungsjahr 1983 waren 13,49% der Patienten mannlich und 86,47% weiblich. Als
spezifische Krankheiten/ Organsysteme waren zu erwéhnen: Hautverdnderungen 5 mal,
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Perikarditis 2, Atmungsapparat 243, davon Lungenentziindung am haufigsten, Schlund-
verstopfung 19, Fremdkorpererkrankung 225, Labmagenverlagerung 593, Tympanie 144
und 7 Indigestionen. Weiterhin lagen vor: 77 mal Sohlengeschwire, Limax 43 mal, Pana-
ritium 19, 47 Festlieger, 46 Patienten mit Stoffwechselstérungen bzw. Mangelerscheinun-
gen, Ketose 101 mal, Milchfieber 17, Tetanie 13, Erkrankungen des weiblichen Ge-
schlechtsapparates 32, des Euters 55 und der Nieren 10. Insgesamt bezogen sich die Er-
gebnisse auf 3335 Patienten des Jahres 1983.
Zu Vergleichszwecken wurde auch hier die Labmagenverlagerung gesondert angefuhrt.
Im Untersuchungsjahr gab es 593 Falle mit Labmagenverlagerung (rechts- und linkssei-
tig), wobei deutliche Unterschiede in der jahreszeitlichen Verteilung auftraten (Tabelle 37).

Tabelle 37: Jahreszeitliche Verteilung der Labmagenverlagerung im Jahr 1983 an der
Tierarztlichen Hochschule Hannover (PASS 1988)

Monat

J

F

M

A

M

J

J

A

S

o

N

D

total

LMV

55

68

75

80

58

27

15

24

34

55

39

63

593
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3 Tiere, Material und Methoden

3.1. Datenmaterial der Medizinischen Tierklinik Leipzig

Die in dieser Arbeit vorgenommenen Auswertungen basieren auf den Kliniktagebtichern
der Medizinischen Tierklinik der Universitat Leipzig. Dort werden alle Tiere aufgenommen,
die durch ihre Besitzer in die Klinik verbracht wurden. Dies ist zum Teil aus dem Ermessen
der Besitzer selbst bzw. durch Uberweisung der vorbehandelnden Tierarzte geschehen.
Die Einrichtung ist so strukturiert, dass sich die Ausrichtung der Klinik auf das Fachgebiet
Innere Medizin unabhéngig von der Tierart bezieht und allen Patienten der Kategorie
Grol3tier offen steht. Somit musste die Krankenkartei einer Selektion unterzogen werden.
In Absprache erfolgte die Auswahl der Jahre 1968 — 1999. Die Daten der behandelten
Rinder dieses Zeitraumes wurden in den Computer mit Excel 2000 eingegeben und zu
einer Tabelle zusammengestellt, die das Ausgangsmaterial flr die gesamte Untersuchung
bildet. Die Auswertung erfolgte mittels des Statistikprogramms SAS 8.01.

Dabei beschrankt sich das Einzugsgebiet der Klinik weitestgehend auf den ndheren Um-
kreis von Leipzig und bis 1989 ausschlie3lich auf das Terrain der damals bestehenden
DDR. Erst zu Anfang der 90ziger Jahre erweiterte sich das Gebiet, ging aber bis auf Ein-
zelfalle kaum tber die Neuen Bundeslander hinaus.

3.2 Erlauterungen zum Aufbau der Basisdatentabelle

Insgesamt konnten tber den Zeitraum von 32 Jahren die Daten von 2295 Rindern erfasst
werden. Zu jedem einzelnen Tier sind die laufende Tageblattnummer, sowie Aufnahme-
und Entlassungstag, Besitzer, Postleitzahl, Herkunftsort, Rasse, Alter und Geschlecht des
Tieres vermerkt. Weiterhin sind pro Rind ein bis vier Diagnosen erfasst, sowie die Summe
der Behandlungstage. Durch fehlende Eintragungen sind Datensatze z.T. auch unvollstan-
dig. Bei der Auswertung erfolgt jeweils die Angabe, aus wie vielen Grunddaten diese Er-
gebnisse abgeleitet wurden. Schwierigkeiten traten bei handschriftlichen Eintragungen und
deren teilweise schlechter Leserlichkeit auf. So konnten einige Herkunftsorte nur mit Hilfe
des Postleitzahlenverzeichnisses rekonstruiert werden.
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In der Basistabelle wurden die Spalten wie folgt unterteilt:

1. Besitzverhéltnisse bzw. Rechtsformen
Entwicklungsgeschichte und Hintergriinde sind in Kapitel 2.2.1 naher besprochen.

2. Patientenzahl und Geschlecht
Damit wird es moglich, Ruckschlisse auf die Geschlechtsspezifik von Erkrankungen zu
ziehen. Dabei steht
m - flr mannliches Tier
w - fur weibliches Tier.

3. Rassenverteilung
Dieses Kennzeichen ist mit ein bis drei Buchstaben verschlisselt. Die entsprechenden
Abklrzungen sind im Verzeichnis am Anfang der Arbeit zu finden. Damit wird ein Ein-
blick Gber die Entwicklung und Verbreitung der einzelnen Rassen im Einzugsgebiet ge-
geben.

4. Alter
In diesem Zusammenhang stellen die Zahlen vor dem Komma die vollen Jahre dar.
Angaben in Monaten/ Wochen/ Tagen wurden hochgerechnet als :
1 Tag = 1/365 = 0,0027
1 Woche =7 Tage = 7/365 = 0,019
1 Monat = 4 Wochen = 7x4 Tage = 28/365 = 0,077

Die leichte Verschiebung durch die unterschiedliche Monatslange tritt nur innerhalb
eines Jahres auf. Bei Uberschreitung des vollen Jahres wurde jeweils nur der Uber-
hang hochgerechnet. Aufgerundet wurde auf eine Stelle nach dem Komma bzw. nach
der letzten Null. Folgende Altersangaben wurden entsprechend umgerechnet:

Zweischaufler » Wechsel zweier Schneidezahne — ca. 26 Monate = 2,2 Jahre
Vierschaufler - Wechsel vier Schneidezahne — ca. 32 Monate = 2,6 Jahre
Sechsschaufler » Wechsel sechs Schneidezdhne — ca. 42 Monate = 3,5 Jahre
Achtschaufler - Wechsel acht Schneidezahne — ca. 48 Monate = 4,0 Jahre

5. Jahreszeitliche Verteilung
Der Aufnahme-/ Entlassungstag ermdglicht die Zuordnung auf das Behandlungsjahr
und die entsprechende Jahreszeit bzw. auf den Monat. Somit ist eine differenzierte Be-
trachtung der Krankheitsinzidenz gegeben.
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6. Behandlungstage
Hier ist die Summe der Tage erfasst, die sich aus Aufnahme- und Entlassungstag er-
gibt.

7. Behandlungserfolg
Bei diesen Eintragungen wurde folgender Code verwendet:

1 — geheilt V — Versuchstier

2 — gebessert C — Abgabe in die Chirurgische Tierklinik

3 — unverandert A — Abgabe in die Ambulatorische und Ge-
4 — getotet burtshilfliche Klinik

5 — geschlachtet
6 — gestorben
7 — verkauft

8. Krankheitsuntersuchung
Die aus den Kliniktagebtchern erworbenen Diagnosen wurden in einen sechsstelligen
Zahlencode gewandelt, um eine leichtere Bearbeitung und Vergleiche zu erzielen. Da-
bei sind bis zu vier Diagnosen pro Patient moglich. Das System der Ziffernfolge ist so
aufgebaut, dass der ersten Zahl folgende Bedeutung zufallt:

0 Allgemeine Diagnosen, den gesamten Kérper bzw. mehrere Organsysteme
betreffend

Organsysteme/ Diagnosen

Serosen

Bewegungssystem

Stoffwechselstérungen

Hernien

Intoxikationen

Infektionskrankheiten

0o N o o b~ W DN PP

Tumoren

Die zweite und dritte Zahl wurden fur die differenzierte Untergliederung der einzelnen
Systeme benutzt, wahrend die letzen drei Zahlen rein der Durchnummerierung dienen. Die
weitere Gliederung erfolgt jeweils von cranial nach caudal, vom Allgemeinen Uber das
Spezielle und endet mit moéglichen Parasiten.

Die grundsatzliche Gliederung ist an die ,Rinderkrankheiten* von GRUNER (1992) ange-
lehnt. Die so nicht zuzuordnenden Erkrankungen aus den Kliniktagebichern wurden mit-
tels ,Krankheiten des Rindes" von ROSENBERGER (1994) erganzt und eingefligt. Der
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Schlissel enthélt jetzt alle wahrend der zweiunddreil3ig Jahren aufgetretenen Krankheiten
und einige Zuséatze. Die mdglichen Zahlenkombinationen sind noch nicht voll ausge-
schopft, so dass eine Erweiterung der Verschlisselung moglich ist.

3.3 Statistische Auswertung

Fur die Auswertung wurden absolute Haufigkeiten zugrunde gelegt. Bei stetigen Variablen
erfolgte eine Klassifizierung. Die relativen Darstellungen ermdglichen einen Vergleich von
Variablen mit unterschiedlichen absoluten Haufigkeiten. Sie sind daher geeignet, ahnliche
Verlaufe darzustellen und Quervergleiche zu interpretieren.

Zusammenhange zweier Variablen wurden tber zweidimensionale Kontingenztafeln aus-
gewertet.
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4 Ergebnisse

4.1 Besitzverhailtnisse innerhalb des Patientengutes

Diese Information, die bei 2278 der behandelten Rinder angegeben war, wurde als Sum-
me Uber den gesamten Untersuchungszeitraum betrachtet. Dabei war eine groRe Vielfalt
zu sehen. Den Hauptanteil machte jedoch die LPG, als praferierte Organisationsform in
der Landwirtschaft der ehemaligen DDR, mit 40% aus. Sie war als Rechtsform von Beginn
stark vertreten, da bis 1968 bereits der Abschluss der LPG — Bildung vollzogen wurde. Mit
dem Jahr 1991 brach diese Phase jah ab und es konnten in der Folgezeit nur noch drei
Einzelfélle verzeichnet werden.

Weiterhin wurde deutlich, dass Uber den gesamten Zeitraum Einzelpersonen ihre Tiere zur
Behandlung brachten, wobei eine starke Abnahme ab 1968 einsetzte. Erst im Jahre 1993
ging diesbezuglich ein Umschwung vonstatten. Einzelpersonen waren bei den Besitzver-
haltnissen mit 18% bereits an zweiter Stelle zu finden.

VEG und LVG/ LVS waren bis Mitte der achtziger Jahre auch haufiger vertreten. Alle an-
deren Formen traten eher sporadisch auf.

Mit der politischen Wende vollzog sich auch die wirtschaftliche Umstrukturierung, welche
in den veranderten Rechtsformen und in der groRen Vielfalt der selben zum Ausdruck
kam. Besonders die Agrargenossenschaften und GmbHs profilierten sich und stiegen in
ihrer Zahl bis zum Jahre 1999 an.

4.2 Uberblick zum Patientenaufkommen

Im Folgenden wird ersichtlich, wie sich die Patientenzahl tber den gesamten Untersu-
chungszeitraum entwickelt hat. Die Darstellung Abb.13 gibt gleichzeitig Aufschluss zum
Anteil der beiden Geschlechter. Bullen waren immer in geringerer Zahl vorhanden als
weibliche Tiere. So lag der Anteil mannlicher Tiere bis 1979 durchschnittlich bei 10,38%,
danach bei 21,42% und nach 1990 bei 11,28%. Nur 1990 wurde mit 26 mannlichen Tieren
ein Uberdurchschnittlicher absoluter Wert erreicht im Vergleich zu den anderen untersuch-
ten Jahren.

Bei der Gesamtpatientenzahl war seit 1968 ein stetiger Rickgang bis zu den achtziger
Jahren zu verzeichnen. Ab 1982 wurde eine Plateauphase erreicht und nach Einschnitten
1988 sowie 1992/ 93 war ein steiler Aufwértstrend zu dokumentieren, der bis zum Ende
des Untersuchungszeitraumes anhielt. Ab 1995 wurden Werte von Uber einhundert Rin-
dern erreicht und zum Abschluss der Untersuchung (1999) waren 253 Rinder Patienten in
der Medizinischen Tierklinik Leipzig.
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Abb. 13: Rinderpatientenzahl und Anzahl der méannlichen Tiere Gber den gesamten Zeit-
raum der Untersuchung (n = 2295) an der Medizinischen Tierklinik Leipzig

4.3 Rassenverteilung im Rinderpatientengut

In der Ubersicht (Tabelle 39) sind alle Rinder nach Rassen und Behandlungsjahr aufge-
fuhrt. Die unterste Zeile gibt jeweils die Rasse an, die im entsprechenden Jahr am haufig-
sten vertreten ist. In der letzten Spalte ist die Gesamtsumme der einzelnen vertretenen
Rassen uber den Untersuchungszeitraum angegeben. Aus den Eintragungen in den Kii-
niktageblchern waren nur 2152 Datensatze auswertbar.

In der gesamten Ubersicht wurde deutlich, dass zwar von Beginn an verschiedene Rassen
behandelt wurden, aber erst nach 1989 eine groRere Rassenvielfalt vertreten war. In der
ehemaligen DDR war von 1968 — 1982 das Deutsche Schwarzbunte Rind (DS) vorrangig.
Diese Rasse erreichte ihre hochste Anzahl in der Klinik bereits im Jahre 1969. Vergleichs-
weise oft wurden in diesem Zeitraum Jerseyrinder (J) behandelt. Ab dem Jahren 1974/
1976 begann sich die Rasse Schwarzbuntes Milchrind (SMR) im Patientengut zu etab-
lieren, welche ab 1982 eine flihrende Position einnahm und fast allein die Klientel im Rin-
derbereich ausmachte. Im Jahre 1989 wurde der Spitzenwert erreicht. Zeitgleich erfolgte
ein Wendepunkt, der mit einer breiten Facherung der Rassen bis zum Ende des Unter-
suchungszeitraumes einher ging. Besonders stark und mit steigender Tendenz waren
Holstein Friesian und Schwarzbunte vorhanden. Ebenfalls im Anstieg befanden sich, mit
weitaus geringeren Zahlen, das Rotbunte Rind.

In Tabelle 38 wurde der Zusammenhang zwischen Rassenzugehdrigkeit und der in den
Kliniktagebiichern erfassten Diagnosenanzahl untersucht. Zuerst wird deutlich, dass in ab-
steigender Reihenfolge DS; SB; SMR vorhanden sind. Betrachtet man alle Tiere insge-
samt, wurde in 69,92% der Falle nur eine Diagnose ermittelt. Dabei hat das Schwarzbunte
Rind (SB) den héchsten Anteil. Die héchsten Prozentsétze in der Kategorie zwei Diag-
nosen sind mit 36% bei der Rasse Rotbunte zu finden. Fir die Rasse SMR gilt dies fur
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drei Diagnosen. Dabei ist aber nicht untersucht, ob die gestellten Diagnosen in einem di-
rekten Zusammenhang stehen. Vier Diagnosen sind bei allen Rassen nur Einzelfalle. Auf-
fallig ist auch, dass Rotbunte und Tiere aus Kreuzungen nur in geringen Fallzahlen eine
Rolle spielen.

Tabelle 38: Zusammenhang Diagnosesumme (1-4) und Rassenzugehdrigkeit

(Zahlenfolge senkrecht Anzahl, Prozent, Zeile %, Spalte %)

Rasse Deutsche |Holstein|Kreuzung | Rotbunte [ Schwarz- | Schwarz- Sonstige | Total

Diagnose- | Schwarz- | Frisian bunte buntes

zahl bunte Milchrind

1 574 66 20 14 446 300 154 1574
25,50 2,93 0,89 0,62 19,81 13,33 6,84 69,92
36,47 4,19 1,27 0,89 28,34 19,06 9,78
70,60 64,08 58,82 56,00 75,47 63,83 71,63

2 205 29 12 9 103 124 49 531
9,11 1,29 0,53 0,40 4,58 5,51 2,18 23,59
38,61 5,46 2,26 1,69 19,40 23,35 9,23
25,22 28,16 35,29 36,00 17,43 26,38 22,79

3 31 7 1 1 34 41 8 123
1,38 0,31 0,04 0,04 1,51 1,82 0,36 5,46
25,20 5,69 0,81 0,81 27,64 33,33 6,50
3,81 6,80 2,94 4,00 5,75 8,72 3,72

4 3 1 1 1 8 5 4 23
0,13 0,04 0,04 0,04 0,36 0,22 0,18 1,02
13,04 4,35 4,35 4,35 34,78 21,74 17,39
0,37 0,97 2,94 4,00 1,35 1,06 1,86

Total 813 103 34 25 591 470 215 2251
36,12 4,58 1,51 1,11 26,25 20,88 9,55 100,00
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Tabelle 39: Rassenverteilung im Rinderpatientengut 1968 — 1999, Gesamtanzahl und Kennzeichnung der am haufigsten auftretenden Rasse pro Jahr
an der Medizinischen Tierklinik Leipzig

Rasse [ 68|69 |70|71|72|73|74|75|76|77|78|79(80(81| 82 | 83 | 84 | 85| 86 | 87 | 88 | 89 | 90 | 91 | 92 | 93 |94[95]|96|97 98|99 | total
AN 1 1
BV 1 2
CH 1 4 1 6
DF/FL | 2 2 4
DS 73 |105|78|74|84|57|54(56(51]|49|29(29|31]|16| 13 6 4 3 1 2 1 3 3 [4]1]1 828
F1 1 1 1
FV 2 2 311(4]2]1]1 16
GA 1 1
HE 1 1
HF 4 5 [12]12)11|13|25]|20| 102
HY 1 111 3
J 3141 1 1 1 1 12
LI 1 1
MH 4 9 13 2 1 29
RB 1 1( 1 2 1 2131457 27
SB 1 1 1 [26]|44[85]|120|129|189| 596
SBN 1 2 1 1 5
SMR 1 1[(3[(6]5]21(11| 16 | 18 | 23 | 34 | 43 [ 38 | 30 | 50 [ 44 | 25| 17 | 20 |10|34( 8 | 5|12 4 | 479
2152
héchster Anteil/ pro Jahr
DS |DS [IDS|DS|DS|DS|DS|DS|DS|DS|DS|DS|DS|DS|SMR |ISMR |[SMR |SMR |SMR [SMR |SMR |SMR [SMR |[SMR |SMR |SMR |SB |SB [SB |SB |SB |SB
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4.4 Altersverteilung

Die Abbildung 14 zeigt einerseits einen ausgepragten Jungtieranteil bis zu einem Alter
von einem Jahr. Danach waren bis zum 5. Lebensjahr steigende Werte zu verzeichnen.
In den hoheren Altersstufen war ein recht schnelles Abfallen der Patientenzahlen zu
sehen. Ab dem 10. Lebensjahr handelt es sich um Einzelfalle, die in die Klinik zur Be-
handlung kamen.

15 11
14 |0
13 02
12 B3
11 12
10 =16
9 I 58
. 8| 1103
2 71 1192
< 6| 1295
5 | 1331
4] 1253
3] 1159
2 1100
1] 1 228
0 50 100 150 200 250 300 350

Anzahl
Abb. 14: Altersverteilung der Rinderpatienten in der Medizinischen Tierklinik Leipzig
1968 — 1999 (n = 1755; mannliche und weibliche Tiere)

4.5. Jahreszeitliche Verteilung

In dieser Untersuchung finden alle 2295 Datensatze Verwendung und sind Uber den ge-
samten Zeitraum 1968 — 1999 in Abbildung 15 dargestellt. Die meisten Einweisungen in
die Klinik erfolgten, unabhé&ngig von der Erkrankung, in der ersten Jahreshalfte
(56,29%). Besonders betroffen waren die Monate April, Januar und Mai (30,56%). Im
Dezember, August und September war die Aufnahme von Patienten am geringsten
(19,68%). Dies war im gesamten Untersuchungszeitraum innerhalb der einzelnen Jahre
recht bestéandig, auch wenn es vereinzelt Ausnahmen gab. Zum Beispiel war in den
Jahren 1987/ 88/ 89 der August der Monat mit dem hdchsten Patientenaufkommen.
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Abb. 15: Jahreszeitliche Verteilung der Einweisung von Rinderpatienten in der Medizi-
nischen Tierklinik Leipzig innerhalb der Jahre 1968 - 1999

4.6 Dauer der Behandlungszeit

Fur insgesamt 2160 Patienten wurden Angaben zur Behandlungszeit gemacht. Hier
wird ein Uberblick zur durchschnittlichen Verweildauer wahrend des gesamten Unter-
suchungszeitraumes gegeben (Abb.16).

Die Behandlungsdauer erstreckte sich zu 58,5% auf 0 — 8 Tage Klinikaufenthalt, wobei
die Mehrzahl (201 Tiere) nach 4 Tagen wieder die Klinik verlie3. Dabei waren 115 Tiere
nicht einmal einen Tag unter Beobachtung. Davon wurden 28 der Tiere sofort in andere
Kliniken der Fakultat eingewiesen. Weitere 38 erlitten in den ersten Stunden ihres Auf-
enthaltes einen Exitus letalis und 30 mussten wegen infauster Prognose euthanasiert
werden.

Ab dem 9. Behandlungstag war ein deutliches Absinken der Patientenzahlen zu sehen.
Zwei Wochen verblieben 365 Tiere, was 16,9% entsprach.

Ein weiterer Einschnitt erfolgte ab dem 15. Tag. Bis zum 20. Tag, vollendete 3 Wochen,
wurden 170 Tiere (7,9%) in der Klinik behandelt

Daruiber hinausgehende Aufenthalte waren seltener, aber doch bis zu 53 Tagen bestan-
dig als Einzelfalle zu verzeichnen. Bei zwei Tieren kamen Extreme von 254 bzw. 277
Tagen vor. Bei letzterem handelte es sich um ein Versuchstier der Fakultat, ohne be-
sondere Diagnose. Der andere Fall war ein sehr junger Bulle (0,2 Jahre) mit einer
Pneumonie. Beide wurden fur Lehrzwecke aufgestallt.
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Abb. 16: Zusammenfassung aller Behandlungszeiten von Rindern im Untersuchungs-
zeitraum innerhalb der Medizinischen Tierklinik Leipzig 1968 -1999

4.7 Betrachtung des Behandlungsausganges bei den Patienten

Innerhalb des Kliniktagebuches gab es sechs Kategorien (Kap. 3.2), in die das Behand-
lungsergebnis eingeteilt werden konnte. Die Eintragung erfolgte mit der Entlassung des
Tieres.

Wie aus Abbildung 17 ersichtlich, war der Heilungserfolg sehr unterschiedlich und lag
zwischen 7 (1990/ 1992) und 56% (1998). Von 1968 — 1988 pendelten die Werte durch-
schnittlich um 25% der eingewiesenen Patienten. Extreme Abweichungen waren bei
14% (1975) bzw. 39% (1981) zu sehen. Eine relativ deutliche Veranderung war ab dem
Jahr 1989 zu finden. In diesem und den folgenden drei Jahren konnten nur zwischen 8
und 12% der Tiere geheilt entlassen werden. In den Folgejahren zeichnete sich ein ste-
tiger Anstieg des Anteils an geheilten Rindern ab und es wurden sogar Werte von tber
50% (1998/ 1999) erreicht.

Die Kategorien ,gebessert* und ,unverandert” sind unspezifisch. Auffallend hoch war
bei ersterem die Quote von 18% in den Jahren 1975 und 1992. Aber auch in weiteren
vierzehn der zweiunddreil3ig untersuchten Jahre lag das Ergebnis Gber 10%. Bei Fallen
mit dem Endergebnis ,unverandert” handelte es sich in der Regel um Einzelfélle. Dabei
sind die jeweiligen Diagnosen breit gefachert (z.B. Ketose, Pansenalkalose, Bronchitis,
Klauen-/ Sohlengeschwiur, Indigestion, Keratokonjunktivitis, Torsio abomasi, Mykotoxi-
kose). Vereinzelt lag auch keine Diagnose vor.

Ein weiterer Teil der Tiere wurde teilweise euthanasiert bzw. der Schlachtung zugefihrt.
Besonders hohe Euthanasiezahlen waren in den Jahren 1976/ 78 (23%), 1995 (22%)
und 1993 (36%) zu finden. Bemerkenswert niedrig war der Anteil von 1980 — 1989 mit
durchschnittlich 4% der Gesamtpatientenzahl.
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Abb. 17: Relative Verteilung des Behandlungserfolges bei Rinderpatienten der Jahre
1968 — 1999 in der Medizinischen Tierklink Leipzig (fehlende Werte bis 100% umfass-
ten Tiere mit der Endbeurteilung ,,gebessert”/ ,unverandert®)

Jedoch darf man die in diesem Zeitraum vergleichsweise hohen Schlachtzahlen nicht
aul3er acht lassen, die zwischen 24 und 48% lagen. Insgesamt lag von 1968 — 1989 der
Anteil der Schlachtungen jahrlich durchgéngig bei tber 10%. Mit dem Jahr 1992 erfolgte
ein absoluter Schnitt. Von da ab waren nur noch Einzelféalle dokumentiert. Gleichzeitig
erfolgten vermehrt Euthanasien. Zugrunde liegende Diagnosen waren dabei vielfaltig.

4.8 Erkrankungsfalle innerhalb der Klinik
4.8.1 Krankheitsspektrum der Klinik in den Jahren 1968 — 1999

Im Folgenden wird auf das Vorkommen der Erkrankungen innerhalb der Klinik einge-
gangen. Hier findet eine Abgrenzung zu den Gegebenheiten der AuRenpraxen statt. In
diesem Kapitel wurde die Auswertung nach den einzelnen Organsystemen bzw. Erkran-
kungen, die mehrere Komplexe betreffen, vorgenommen. Das entsprach den Eintei-
lungen im Krankheitenschlissel (000000, QO****, 11x***  12%kxx ] Jkkkk ] fokkkk ] Bk
LEx*xR ] TrAAK Dk | Jkkwax Rk | Bk Gk | ok 8*****). Dazu wurde Tabelle 40
erstellt mit den tatsachlichen Fallzahlen. Insgesamt konnten 3172 Diagnosen zur Aus-
wertung herangezogen werden. Diese hohe Zahl kam dadurch zustande, dass pro Rind
bis zu vier Diagnosen angegeben waren.
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Tabelle 40: Fallzahlen der einzelne Diagnosen bei Rinderpatienten in der Medizinischen Tierklinik Leipzig, geordnet nach Organsystemen und Jahr

Jahr 68(69(70(71(72(73[74|75|76|77|78[79|80|81|82|83|84|85(86|87|88(89(90[91[92|93/94(95|96|97(98(99| > | %
nichtauswertbar[| 0 (2 |1 |1 |2 (11|8|3|2|2|1|]0|4|]0|4|0|0]1]|]0]3|1|1]|6]|]0]4|0|6|2]|7|6]|5]14]97 [3,06
allg. Diagnose 118]2)|8|4|3|]0|3|[0|4(2|1|2|0[2|5|1]2]|12({0|3|4|6|0|1]|1]4]|]0[3|[5]|6]14]|96 |3,03
Verdauungs-
system 15118 [17|19(31]22(22|30|36[19|18(23|25(18|14(21|35(24|26|28|28|33(18|16(16|16|40|76]|86 |128|153|216(1287| 40,6
Respirations-
trakt 8 [18(22[20{8|5[4|5|3|1]|3|2|8|4|7|5|3[3[3]|1|1|2]|13|16|6 |72 |4]9]|12|3|12]|220{ 6,9
Harnsystem 718|3|6|/0f1|1(1(f3[4]|2]|21]|0]|2]|0]|]4]2]|4|2]|2]|1]|4|4|5|1|5]|4|2|6|4]|5][7][99]31
Kreislauf 3(8(4[7[3|4[2|5]4]|9]|3|5]|383|]0|]2|1|4|2|3]|]2|1|2|2]0]0|0|j0]|7]6 4 105( 3,3
Nervensystem 2(8(3[5(0]2[0|3]0]|]2]0]|]0]1]0]2]|0|2|2|1]2|2f1]|1]5]2|]0(0|4]2|2[1]|0] b1{16
Reproduktion i1)1]0(1f(2|j0j0f|2)|1)j1f|1|1]2|1|1]|1]4|0]|2]|1|2|1|1|4|5|1|2|3]14]|15|22(16|17]|125| 3,9
Haut 18|81 (4914101222123 |3|1|3(4|71411 27412 7[3]9]12]11]8]8]163] 5,1
Serosen 8[6(5[6[9|6[6|9]2|6]|6]11]1]5]|3|3|7|7|8]6|2|5[4]0]|3|6[3|6]8]11{13[14]195{6,1
Bewegungs-
system 2132|6203 |8|2]|2|1]2(2|3|2|1]1|1|2]3[2]|13|10(5|5 |4 ]|5]12|12|6| 7|5 (134|472
Stoffwechsel 11]120| 9 |20|12)12| 9 |10|11|18(15(13(13|(5 |7 |3 |1|1]|6|4[3|1]|5|2|4[1]|4]9|4][13|6]|8]|260] 8,2
Hernien o[fofoO 0 o/ofOoO|lOfOfO[OfO]|]O]|]O]|O]O|JOfO]O 0{0]0|0]0O 0O|1]0]| 2 |01
Intoxikationen 3 12 211 0 0/2(0|3]|2]|0]0]|2 0|0O]J]1|0[0|0O]J]O|O[O|63]| 2
Infektionskrank-
heiten 8 [24(18[ 6 [22]11(14|18|14|3 |7 |5|8|2|4|9|3|7]|6]11|5]10]10 314]16/9(8]0 272 8,6
Tumoren ofojfofofo0}j0o0f0o0j2j0j0Jj]0}j0Jj12j0)0J/0|0O0f0}|0)]O0|OfO}|O]O]2|]0O0fj0O|0O]O|OfO]|0O] 3 [02
Gesamtzahl 91 (138] 91 (114{114(84 (8399|8278 |62 |66 |72]|42|53|57|65|/62|66|68|52|82|90|64|48 |54 |80 |154|179|226(233|322|3172
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Dabei kamen Haufungen in bestimmten Kategorien vor, was auch in der prozentualen
Verteilung sichtbar wurde. Den hdchsten Anteil Uber den gesamten Zeitraum hatten dabei
die Verdauungsorgane mit 40,6% (1287 Féalle). An zweiter Stelle, mit deutlichem Abstand,
waren die Infektionskrankheiten mit 8,6% zu nennen. Stoffwechselstérungen waren mit
8,2%, der Respirationsapparat mit 6,9%, Erkrankungen der Serosen mit 6,1%, Haut und.
Anhangsorgane mit 5,1%, das Bewegungssystem mit 4,2%, die Reproduktionsorgane mit
3,9%, das Kreislaufsystem mit 3,3%, die Harnorgane mit 3,1%, Intoxikationen mit 2%, das
Nervensystem mit 1,6%, Tumoren mit 0,1 und Hernien mit 0,1% vertreten.

Ahnliche Bilder ergaben sich auch, wenn die hochsten Patientenzahlen pro Jahr und Kate-
gorie betrachtet wurden. Fur 1968 war das die Haut mit ihnren Anhangsorganen, 1969 In-
fektionskrankheiten, 1970/ 71 der Respirationsapparat, 1971 zusatzlich noch die Stoff-
wechselstérungen. Ab 1972 bis 1999 lag die grof3te Haufung der Diagnosen bei den Ver-
dauungsorganen. Nur im Jahre 1991 war die des Respirationstraktes ebenso hoch.
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Abb. 18: Haufigkeiten der Erkrankungen des Verdauungstraktes bei Rinderpatienten der
Medizinischen Tierklinik Leipzig

Erkrankungen des Verdauungssystems machten den Hauptanteil der Diagnosen aus. In
den Jahren 1984/ 88/ 94/ 97/ 98 und 1999 lagen sie sogar tber 50% des Rinderpatienten-
gutes. Von 1968 — 1994 pendelten die Patientenzahlen zwischen 14 (1982) und 40 (1994)
betroffenen Tieren. Ab dem Jahre 1995 stieg die Anzahl der erkrankten Tiere massiv an
und erreichte ihren vorlaufigen Hochstwert von 67% der Rinderpatienten (=216 Tiere) im
Jahre 1999. Diese Aussagen spiegelt auch die Abbildung 18 wider.

Stoffwechselerkrankungen umfassen den S&ure — Basen — Haushalt sowie den Mineral-
stoff- und Fettstoffwechsel. Bis zum Jahr 1980 kamen jahrlich durchschnittlich 13 Tiere mit
Erkrankungen aus diesem Bereich in die Klinik (Abb. 19). Danach war ein deutlicher Abfall
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festzustellen, bis auf eine Spitze im Jahr 1997. Auch die Patientenzahlen in Relation zu
den Patientenzahlen pro Jahr hatten einen &hnlichen Verlauf.
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Abb 19: Haufigkeiten der Stoffwechselerkrankungen im Untersuchungszeitraum bei Rin-
derpatienten der Medizinischen Tierklinik Leipzig

Ein ebenfalls hoher Anteil lag bei den Erkrankungen des Respirationstraktes vor, beson-
ders wurde dies in den Jahren 1970 (19%) und 1991 (25%) deutlich. Augenscheinlich war
der wellenférmige Verlauf dieses Krankheitskomplexes mit regelmaRigen Tiefpunkten
(1%) in den Jahren 1977/ 1987 und 1998. Im Gegensatz dazu gab es Jahre mit offensicht-
lich hohem Auftreten (1970/ 1982/ 1991). Von beiden Betrachtungen her pendeln die
Schwankungen jeweils um einen Zeitraum von ca. zehn Jahren.
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Abb. 20: Haufigkeiten der Erkrankungen des Respirationstraktes bei Rinderpatienten 1968
— 1999 der Medizinischen Tierklinik Leipzig
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Von Erkrankungen der Serosen und des Bewegungssystems waren Uber den gesamten
Zeitraum nur wenige Tiere betroffen.

Hauterkrankungen spielten nur zeitweise eine Rolle, weisen aber hin und wieder héhere
Anteile auf, wie z.B. 1968 mit 20%, sonst ist in der Regel ein niedriges Level bei der
Inzidenz innerhalb dieser Kategorie vorhanden.

Der Komplex der Erkrankungen der Reproduktionsorgane gehorte zu den selten gestell-
ten Diagnosen. Hinzu kam, dass es in der Fakultat eine spezielle Einrichtung fur diese Fal-
le gab. Trotzdem nimmt die Anzahl der Patientinnen mit Diagnosen aus diesem Gebiet ab
1995 stetig zu. Bei der Uberprifung der Daten ist festzustellen, dass uber die Halfte der
Falle als Zweit-, Dritt- oder Viertdiagnose gefuhrt wurden, was heil3t, dass der Hauptgrund
fur eine Einlieferung in die Medizinische Tierklinik auf anderen Gebieten lag. Bei 54 Kiuihen
wurde eine Erkrankung der Reproduktionsorgane an erster Stelle genannt. Den Hauptteil
nahm dabei die Endometritis (30% der Erstdiagnosen) ein. Diese war auch in den
Nebenbefunden am haufigsten. Zwolf mal war eine Geburt verzeichnet, wobei zwei Frih-
und eine Schwergeburt abzugrenzen waren. Uber alle eingetragenen Diagnosen hinweg
waren auf jeden Fall die unspezifisch bzw. spezifisch aufgefiihrten Puerperalstérungen zu
nennen.

Was das Kreislaufsystem betraf, so kann gesagt werden, dass sich der Anteil am Gesamt-
patientengut innerhalb der Untersuchung relativ gleichm&fig auf niedrigen Prozentanteilen
(0 — 6% , 1979 8%) bewegte, bis auf eine Spitze im Jahre 1977 mit 11%. Tendenziell gab
es einen Ruckgang ab 1987.

Auffallig viele Rinder mit Problemen im Harnsystem fanden sich in den Jahren 1968 (7)/
1969 (8) und 1996 (6). Ansonsten waren die geringen Fallzahlen eher gleichformig tber
den gesamten Untersuchungszeitraum verteilt.

Bei den Intoxikationen ging die Entwicklung dahin, dass sie bis Mitte der siebziger Jahre
von gewisser Relevanz waren, danach bis zum Abschluss der Untersuchung nur noch als
Einzelfalle auftraten. Meistenteils handelte es sich um Vergiftungen durch Futtermittel (My-
kotoxikosen, Steinklee), Medikamente (Furazolidon), Insekten-, Schadlingsbekdmpfungs-
und Desinfektionsmittel (DDT, Peroxid) und Fremdstoffe wie Blei.

Eher selten waren Erkrankungen mit Stérungen im Bereich des Nervensystems. Ein etwas
hoherer Anteil war im Jahre 1991 zu finden. Dabei handelte es sich um die L&hmung ein-
zelner Nerven (Nervus fibularis, Nervus facialis) und Erkrankungen des ZNS, sowie Oti-
tiden.

Das Vorkommen von Hernien (1996/ 98 jeweils ein Fall) und Tumorerkrankungen (1975/
80/ 92 jeweils ein Fall) war vernachlassigbar klein. In Bezug auf die Infektionskrankheiten
war ein Ruckgang des prozentualen Anteils an den gestellten Diagnosen, weniger der
absoluten Fallzahlen zu verzeichnen. Bis 1976 erkrankten mehr Tiere pro Jahr als zu
spateren Zeitpunkten, was auch zu Anteillen von bis zu 19% (1970/ 72) im
Gesamtpatientengut fihrte. Daten dazu sind in Abbildung 21 zu finden.
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Abb. 21: Haufigkeiten von Infektionskrankheiten im Untersuchungszeitraum bei Rinder-
patienten der Medizinischen Tierklinik Leipzig

4.8.2 Ausgewabhlte, haufig vertretene Erkrankungen

Dieser Abschnitt umfasst in seinen Unterpunkten neun Erkrankungen, die noch einmal
eine detailliertere Beleuchtung erfuhren. Hier lag eine hohe Zahl von Datensatzen vor. So
konnte ein besserer Einblick in die Krankheitsstruktur gegeben werden, wobei nach be-
stimmten Gesichtspunkten vorgegangen wurde.

. Verteilung der Erkrankung Uber den Untersuchungszeitraum

. Verteilung auf die einzelnen Monate eines Jahres als Hochrechnung aller Daten
. Abhéngigkeit von bestimmten Rassen

. Abhéngigkeit des Alters

. Aufteilung der Geschlechter

. Behandlungsergebnisse

. Zeitspanne bis zum Ende der Therapie in der Klinik

. Diagnosen, die zeitgleich an den einzelnen Rindern erhoben wurden

0 N O O b WODN P

Die Auswahl der Krankheiten erfolgte nach besonderer Haufigkeit bzw. aus speziellem
Interesse an der Entwicklung der Erkrankung (Puerperale Hamoglobinurie, Rachitis). Es
handelte sich dabei um unspezifische oder spezifische Symptome bzw. Syndrome, die
einzelne Organsysteme und auch zum Teil den gesamten Organismus in ihrer Verteilung
und der Auswirkung betrafen.
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4.8.2.1 Labmagenverlagerung

Es konnten im Untersuchungszeitraum 549 Félle einer Labmagenverlagerung dokumen-
tiert werden. Das ist bei weitem die hochste Quote, die innerhalb der Klinik bei einer Rin-
derkrankheit festgestellt wurde. In den 70er und 80er Jahren wurde nur ein vereinzeltes
Auftreten beobachtet, wahrend ab 1994 ein sprunghafter Anstieg erfolgte, der sich bis
1999 jahrlich progressiv fortsetzte. Erst ab dem Jahre 1994 war es sinnvoll, Haufigkeiten
von Verlagerungen nach rechts oder links zu vergleichen. Es bestand eine deutliche Ver-
schiebung hin zur linksseitigen Verlagerung, wie in der untenstehenden Abbildung 22 er-
sichtlich. Angaben mit der ausschlie3lichen Bezeichnung LMV enthalten zumeist Patien-
ten, bei denen eine spontane Rickverlagerung erfolgte und die Labmagenverlagerung nur
noch mittels der Laborwerte nachgewiesen werden konnte.

Im Jahresverlauf ergab sich eine deutliche Haufung der linksseitigen Verlagerung im April
(56), Mai (39) und Juni (42). Fur die rechtsseitige Verlagerung traf dies auch im April (25)
und Mai (20) zu. Sonst war die Verteilung relativ ebenméafdig (Abb. 23) mit den geringsten
Fallzahlen im Dezember (17). Dem &hnelte auch die rechtseitige Verlagerung.
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Abb. 22: Jahrliche Verteilung der Labmagenverlagerungen bei Rinderpatienten in der MTK

Leipzig

Da die Erkrankung hauptsachlich in den neunziger Jahren auftrat, war mit einer gewissen
Rassenvielfalt zu rechnen. Am haufigsten war die Schwarzbunte Rasse mit 360 Patienten
betroffen. Weiterhin erkrankten noch SMR (54), Holstein Friesian (54), DS und Rotbunte
(jeweils 9 mal). Ebenso fanden sich sechs Kreuzungstiere und jeweils einmal waren
Schwarzbuntes Niederungsrind, Braunvieh und Fleckvieh vertreten. Sehr auffallig war die
H&aufung innerhalb der Rasse Holstein Friesian wie sonst bei keiner anderen Erkrankung.
In der Klinik wurden insgesamt 102 Tiere dieser Rasse behandelt. Innerhalb der LMV
konnten 482 Datensétze ausgewertet werden.
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Abb. 23: Jahreszeitliche Verteilung der Dislocatio abomasi bei Rinderpatienten der Medizi-
nischen Tierklinik Leipzig
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Abb. 24: Altersverteilung bei Rinderpatienten mit Labmagenverlagerung der Medizinischen
Tierklinik Leipzig

Fur die Betrachtung des Alters (Abb. 24) standen 424 Datensatze zur Verfigung. Es
waren, bis auf drei Ausnahmen, alle Patienten im Zeitraum von 2 — 10 Jahren zu finden.
Ein Sonderfall war ein 15jahriges Rind. Die grof3te Haufung lag eindeutig im 4. Lebens-
jahr. Danach erfolgte ein starker Rickgang der Patientenzahlen. Die beiden Félle im er-
sten Lebensjahr betrafen mannliche Tiere. Es handelte sich dabei um rechtseitige Lab-
magenverlagerungen. Insgesamt waren nur drei Bullen verzeichnet. Mit verbesserten und
standardisierten Operationsmethoden, die in den letzten Jahren in der Klinik selbst ausge-
fuhrt wurden, konnte ein héherer Anteil von Tieren geheilt werden. Es handelte sich um
316 (66,5%) von 475 beschriebenen Patienten. Es erlagen 41 Kiihe der Krankheit und 65
mussten getotet werden. Weitere 10 gingen zur Schlachtung. Bei 27 Rindern wurde eine
Verbesserung erreicht. Ebenso waren 4 Tiere mit unverandertem Krankheitszustand vor-
handen. Die Zahl der Uberweisungen in andere Kliniken war mit 11 Kihen vernachlassig-
bar klein.
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Bei der Auswertung wurden auch Behandlungsergebnis und Alter gegentber gestellt (Tab.
41). Unabhangig vom Alter konnten 75,48% der Tiere geheilt werden. Die meisten davon
waren 4 Jahre alt. Wurde das Verhaltnis von geheilt zu Behandlungsausgang mit Exitus
letalis betrachtet, wurde deutlich, dass Patienten mit einem Alter zwischen 3 — 3,5 Jahren
(86,67%) und 4 — 4,5 Jahren (83,33%) die hdochste Heilungsrate besal3en. Insgesamt war
keine offensichtliche Abhangigkeit vom Alter vorhanden.

In Bezug auf die Heilung werden rechtsseitige und linksseitige Labmagenverlagerung mit-
einander verglichen. In beiden Fallen kann dem uberwiegenden Teil der Tiere geholfen
werden, auch wenn die Wahrscheinlichkeit mit einer linksseitigen Labmagenverlagerung
geheilt zu werden, héher (65,7%) liegt als bei einer rechtsseitigen (56,4%).

Innerhalb der linksseitigen Labmagenverlagerung konnte keine Abhangigkeit von der Jah-
reszeit des Auftretens der Erkrankung festgestellt werden. Sie lag Uber das Jahr verteilt
zwischen 61,9% und 68,3%. Bei der rechtsseitigen Labmagenverlagerung war festzustel-
len, dass eine Heilung im ersten Quartal (Januar-Februar-Marz) deutlich geringer auftrat
(46,3%) als im Verlaufe des restlichen Jahres (59 — 60%).

Durch die relativ durchgangig angewendete Therapie des chirurgischen Eingriffs war der
Klinikaufenthalt weitestgehend von der postoperativen Heilung abhéngig. Damit schrankte
sich auch der Zeitraum ein. Die meisten Tiere konnten bis zum 11. Tag entlassen werden.
Einzelfalle waren aber bis zum 40. Tag zu finden. Bei gutem Verlauf konnten die Rinder
mit rechtsseitiger Labmagenverlagerungen am 5.Tag aus der Klinik entlassen werden.
Linksseitige Verlagerungen waren oft sogar einen Tag friiher ausgeheilt.

Gleichzeitig gestellte Diagnosen waren hier, insgesamt auf die Menge der Datenséatze zur
Labmagenverlagerung gesehen, relativ wenige dokumentiert. Besonders haufig waren
Peritonitis (17x = 3,1%), Endometritis (16x = 2,9%) und Ketose (14x = 2,6%). Ebenfalls
wurden Leberverfettung (9; 1,6%), Anamie (8; 1,5% ), Retentio secundinarum (8; 1,5%),
Mastitis (7; 1,3%), sekundare Wundheilung (6; 1,1%), Hoflundsyndrom (5; 0,9%) und
Klauen-/ Sohlengeschwir (4; 0,7%) diagnostiziert. Jeweils dreimal traten Obstipatio ab-
omasi, Enteritis, Festliegen, Coma hepaticum, Klauenverdnderungen, Herzarrhythmie und
Nephritis auf.

Auffallig war das haufige Betroffensein von Verdauungsorganen und der Leber. Spezifisch
bei der rechtsseitigen Verlagerung waren ebenfalls Peritonitis (5), Hoflundsyndrom (4) und
Klauengeschwiur/ Obstipatio abomasi (2).
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Tabelle 41: Zusammenhang zwischen Alter und Behandlungserfolg bei Dislocatio abomasi
(Zahlenfolge senkrecht: Anzahl, Prozent, Zeile %, Spalte %)

Alter in Jahren 3,00 3,50 4,00 4,50 5,00 Total

Ausgang der

Erkrankung

geheilt 50 13 69 10 55 197
19,16 4,98 26,44 3,83 21,07 75,48
25,38 6,60 35,03 5,08 27,92
74,63 86,67 75,00 83,33 73,33

unverandert 0 0 0 0 1 1
0,00 0,00 0,00 0,00 0,38 0,38
0,00 0,00 0,00 0,00 100,00
0,00 0,00 0,00 0,00 1,33

tot 17 2 23 2 19 63
6,51 0,77 8,81 0,77 7,28 24,14
26,98 3,17 36,51 3,17 30,16
25,37 13,33 25,00 16,67 25,33

Total 67 15 92 12 75 261
25,67 5,75 35,25 4,60 28,74 100,00

(Nichtauswertbare Daten = 42)

4.8.2.2 Bronchopneumonie und Pneumonie

Insgesamt wurde eine Zahl von 176 Fallen in den Jahren 1968 - 1999 festgestellt, wovon
70 mal ausschlie3lich Pneumonie angegeben wurde. Die Krankheit trat im gesamten Zei-
traum auf, auch wenn es Jahre ohne Pneumoniepatienten gab (1977, 1987) (Abb. 25).
Von allen beeinflussenden Faktoren abgesehen, deutete sich eine gewisse Periodizitat an.
Jeweils mit dem Beginn eines neuen Jahrzehntes lagen die Zahlen der Krankheitsfélle
Uber dem Durchschnitt (1969/ 1970, 1980/1982, 1990/ 1991, 1999). Dieser Trend war bei
Bronchopneumonie und Pneumonie gleichlaufig. Der Peak in den achtziger Jahren war
vergleichsweise niedriger als zu Beginn der 70ziger und 90ziger Jahre. Davor lagen Jahre
mit jeweils geringen Patientenzahlen.

Bezogen auf die einzelnen Monate des Jahres ergab sich fur den Beobachtungszeitraum
die Verteilung wie in Abbildung 26 dargestellt.
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Hier waren deutliche Zunahmen der Erkrankungen im Februar/ April/ Mai/ Oktober/ No-
vember bei Pneumonie und Januar/ Februar/ Mai/ Dezember fiir Bronchopneumonie zu
erkennen. Insgesamt erkrankten 38,6% der Tiere im Januar/ Februar und Mai und weitere
19,9% im Oktober/ November (= 58,5%, Prozentangaben jeweils Pneumonie und Bron-
chopneumonie zusammen). Damit blieb diese Infektionskrankheit im wesentlichen auf das
Winterhalbjahr beschrénkt.
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Abb. 25: Jahrliche Verteilung von Rinderpatienten mit Pneumonie und Bronchopneumonie
in der Medizinischen Tierklinik Leipzig

Beim Vergleich der betroffenen Rassen, fiel eine breite Facherung auf. Vorrangig erkrank-
ten in Analogie zur vorhandenen Rassenstruktur Deutsche Schwarzbunte (83 mal), SMR
(36 mal) und Schwarzbunte (15 mal). Aber auch Masthybriden (11), Jersey (4), Holstein

Friesian (3), Kreuzungen (3), Fleckvieh (3), Rotbunte (3), Hybriden (2) und ein Galloway
konnten dokumentiert werden.
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Abb. 26: Monatliche Verteilung von Bronchopneumonie und Pneumonie bezogen auf alle
Falle von 1968 — 1999 bei den Rinderpatienten der Medizinischen Tierklinik Leipzig

Aus Abbildung 27 ist ersichtlich, dass es sich eindeutig um eine Jungtiererkrankung han-
delte, von der zwar auch Adulte betroffen sein kdnnen, aber in der Regel eine Ausnahme
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bilden. Oft stand bei den erwachsenen Rindern die Diagnose erst an zweiter Stelle. Wurde
das erste Lebensjahr weiter aufgesplittet, wurde deutlich, dass die Erkrankung besonders
im ersten Halbjahr auftrat. Eine Haufung ergab sich vom Ende des zweiten bis zum An-
fang des 4. Lebensmonats (31x). In gré3erem Umfang fanden sich auch Tiere, die ca. ein
halbes Jahr alt sind (11x). Sechs Kéalber hatten bereits im Alter von 8 — 22 Tagen mit
diesen Krankheiten zu k&mpfen.

In den Kategorien ,geheilt®, ,verbessert* und ,unverandert* konnten 72 von 161 (= 45%)
Tiere zusammengefasst werden. Davon wurden 30% als gesund entlassen. Die ubrigen
Tiere konnten nicht gerettet werden, wobei der Anteil von Euthanasien (17%), Schlach-
tungen (21%) und Verendungen (21%) relativ gleichm&Rig verteilt ist.
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Abb. 27: Altersverteilung bei Pneumonie und Bronchopneumonie bei Patienten der Medi-
zinischen Tierklinik Leipzig
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Abb. 28: Behandlungsergebnis Heilung/ Nichtheilung von Bronchopneumonie und Pneu-
monie bei Rinderpatienten in den Monaten mit den hochsten Fallzahlen in der Medizi-
nischen Tierklinik Leipzig
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In Abbildung 28 wird deutlich, dass trotz ahnlich hoher Patientenzahlen in den einzelnen
Monaten Unterschiede in der Heilungstendenz bestanden. Besonders gunstig sah es fur
Tiere aus, die im Februar bzw. Mérz an Bronchopneumonie oder Pneumonie erkrankten.
Im Mai herrschte ein ausgeglichenes Verhaltnis von 50% vor. Mit dem Fortschreiten des
Jahres nahm der Heilungserfolg tendenziell ab.

Ein deutlicher Unterschied konnte auch in der Heilungstendenz in Bezug auf das Ge-
schlecht festgestellt werden. So konnten 43,65% der weiblichen und 26,83% der mann-
lichen Tiere geheilt werden.

Bis zum Abschluss der Behandlung verstrichen sehr unterschiedliche Zeitraume, von
einem Tag bis Extreme mit 94 (2x) und 254 Tagen. Durch die relativ weite Verteilung fan-
den sich groRRere Patientenzahlen nur am ersten und am siebenten Tag.

Bei der beschriebenen Krankheit konnte das vermehrte Vorkommen von Bullen festge-
stellt werden. Es handelte sich um 25,6% der 160 Patienten.

Nebenbefunde wurden nur wenige gestellt. Bronchopneumonie/ Pneumonie waren also oft
ausschlie3licher Grund der Vorstellung. Am haufigsten wurde eine gleichzeitige Enteritis
diagnostiziert (10x) und Indigestion (7x). Weiter wurden noch eine Reihe anderer Veran-
derungen im Magen — Darm — Trakt aufgefuhrt, wie z. B. Gastroenteritis, Abomasitis, Pan-
senazidose, Tympanie, Leberverfettung und Kryptosporidiose. Speziell den Respirations-
trakt betreffend kamen Aspirationspneumonie und Lungenemphysem vor. Gerade bei den
Adulten mit Pneumonie als Zweitdiagnose war eine grol3e Vielfalt an Befunden gegeben
wie Nephritis, Anamie, Encephalitis, Keratokonjunktivitis, Endometritis, Pyometra, Emphy-
sem der Haut, Mastitis, Trichophytie, Peritonitis, Pneumoperitoneum, Arthritis, Periarthritis,
Pododermatitis, Ketose. Es traten auch eine Reihe von Infektionskrankheiten auf wie
Tetanus, Leukose, Paratuberkulose, BVD/ MD, Nekrobacillose und IBR.

4.8.2.3 Peritonitis

In der Klinik wurde innerhalb der 32 Untersuchungsjahre 153 mal die Diagnose Peritonitis
gestellt. Insgesamt lag bis 1996 ein relativ gleichmafiiges Auftreten vor. In den spaten
neunziger Jahren war allerdings ein stetiger Anstieg zu beobachten, wie Abbildung 29
zeigt.

Im Krankheitsschlissel erfolgte eine Unterscheidung zwischen Peritonitis, Peritonitis trau-
matica und Reticuloperitonitis traumatica. Von zweiterer wurden nur zwei Félle dokumen-
tiert (1972, 1978). Sie gingen ohne spezielle Erwdhnung mit in die Datengesamtzahl ein.
Auf die Reticuloperitonitis traumatica musste stellenweise genauer eingegangen werden,
da damit eine spezielle Lokalisation und Ursache (in der Regel Fremdkorper im Pansen)
verbunden waren.

Auch bei der Peritonitis war die monatliche Verteilung von Interesse. Dabei wurde eine
recht gleichmafige Verteilung Uber das Jahr sichtbar. Die Reticuloperitonitis traumatica
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war ebenfalls ganzjahrig vertreten (Tab. 42). Eine etwas héhere Disposition schien in den
Frihjahrsmonaten zu bestehen (Gesamtanzahl 27). Aus den Daten war kein direkter
jahreszeitlicher Bezug herzustellen (Abb. 30).

14

12

10

Anzahl

o

Al

Fr

68 69 70 71 72 73 74 75 76 77 78 79 80 81 82 83 84 85 86 87 88 89 90 91 92 93 94 95 96 97 98 99

Jahr

Abb. 29: Verteilung der Peritonitis von 1968 — 1999 bei Rinderpatienten in der Medi-
zinischen Tierklinik Leipzig

Tabelle 42: Auftreten von Reticuloperitonitis traumatica bei Rinderpatienten im Jahresver-

lauf
Monat Feb | Marz | Apr Juni [ Juli Nov | Dez
Anzahl 5 3 4 3 1 1 2
25
20 [ ]
= 15 —— —
R ___
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Abb. 30: Monatliche Verteilung der Peritonitis unter Einbeziehung der Daten fUr Peritonitis
traumatica und Reticuloperitonitis traumatica bei Rinderpatienten in der Medizinischen

Tierklinik Leipzig

Bei einer Aufgliederung nach Rassen waren vor allem die Deutschen Schwarzbunten Rin-
der (63x) betroffen. Dort fanden sich auch eindeutig die meisten Reticuloperitonitiden
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(18x). Dagegen waren SB (34x) und SMR (32x) sowie Holstein Friesian (11x) seltener do-
kumentiert. Andere Rassen kamen nur sporadisch vor.

Die Altersverteilung zeigte eine deutliche Haufung der Peritonitis im 4. und 5. Lebensjahr
mit jeweils 29/ 30 Tieren (= 38% der Patienten) (Abb. 31).
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Abb. 31: Altersverteilung bei Rinderpatienten mit Peritonitis

Da es eine Vielfalt an Krankheitsursachen gab, deren Auswirkungen den gesamten
Bauchraum mit allen seinen Organen betreffen konnte, war das Behandlungsergebnis von
besonderem Interesse. Weil die Angaben bei der Peritonitis und Reticuloperitonitis trau-
matica offensichtlich differierten, wurden jeweils beide getrennt durch , / “ in dieser
Reihenfolge angegeben. Eine Zahl von Patienten wurde in die Chirurgische Tierklinik
Uberwiesen (8/4), zum Behandlungserfolg dieser Tiere lagen keine Ruckmeldungen vor.
Als geheilt entlassen werden konnten nur 12/ 11 Tiere. Das sind 8% der Peritonitisfalle
und 41% der Reticuloperitonitis traumatica Falle. Eine Verbesserung des Zustandes
konnte fur 10/ 3 Tiere erreicht werden, wahrend er fir 11/ O Tiere unverandert blieb. Auf-
grund der fortgeschrittenen Erkrankung mussten 30/ 1 Rinder euthanasiert werden (20%/
4%). 17/ 2 Rinder erlagen der Krankheit (= 11%/ 7%) und 33/ 7 wurden geschlachtet
(22%/ 26%).

Die Behandlungszeiten beschrankten sich im Grof3teil auf 14 Tage mit besonderer Kon-
zentration auf den ersten Tag. Vereinzelte Falle reichten tber zwei Wochen hinaus (27,
28, 29, 33, 38 und 44 Tage).

Eine geschlechtsspezifische Trennung der 147 Féalle ergab 142 weibliche Tiere und 5 Bul-
len. Da die Peritonitis in der Regel als eine Sekundarerkrankung auftrat, lag ein besonde-
res Augenmerk auf den gleichzeitig gestellten Diagnosen. Am haufigsten traten das Hof-
lundsyndrom und die Labmagenverlagerung nach links auf (9 mal). Sehr haufig waren
Nephritiden (8x), Indigestion und Ulzera im Labmagen (jeweils 5 mal), Tympanie und Lab-
magenverlagerung nach rechts (jeweils 4 mal); Pericarditis, Ketose, Hepathopathien,
Obstipatio abomasi und BVD (jeweils 3 mal). Es war zu bemerken, dass die meisten Diag-
nosen vom Magen- und Vormagensystem herrihrten.
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In Tab. 43 wird deutlich, dass bei den Patienten mit Peritonitis Viertdiagnosen von gerin-
ger Relevanz waren. Am haufigsten waren zwei Diagnosen mit 43,64%. Bei den Tieren
mit drei angegebenen Storungen konnte eine hohere Heilungsrate (29,41%) erreicht wer-
den als bei Patienten mit einer bzw. zwei Diagnosen. Insgesamt wird jedoch sichtbar, dass
die Peritonitis eine ungunstige Prognose besitzt mit Abgangen zwischen 58,82% und
79,17%. Auch der relativ hohe Anteil von unveranderten Krankheitsbildern nach einer Be-
handlung spricht dafir.

Tabelle 43: Zusammenhang zwischen Heilungserfolg und Anzahl der gestellten Diagno-
sen bei Rinderpatienten mit Peritonitis (Zahlenfolge senkrecht: Anzahl, Prozent, Zeile %,
Spalte %)

Diagnose 1 2 3 4 Total

geheilt 7 8 5 1 21
6,36 7,27 4,55 0,91 19,09
33,33 38,10 23,81 4,76
17,50 16,67 29,41 20,00

unverandert 7 2 2 0 11
6,36 1,82 1,82 0,00 10,00
63,64 18,18 18,18 0,00
17,50 4,17 11,76 0,00

tot 26 38 10 4 78
23,64 34,55 9,09 3,64 70,91
33,33 48,72 12,82 5,13
65,00 79,17 58,82 80,00

Total 40 48 17 5 110
36,36 43,64 15,45 4,55 100,00

(Nichtauswertbare Datensatze = 14)

In diesem Zusammenhang soll gleichzeitig noch kurz auf die Punkte Fremdkorper im
Pansen und Verwachsungen aus dem Krankheitsschlissel eingegangen werden. Die
Fremdkdrpererkrankung musste insgesamt 58 mal festgestellt werden. In 5 Fallen be-
stand ein Zusammenhang mit Peritonitis. Die meisten der Tiere (14) konnten geheilt wer-
den und bei 10 Tieren war zumindest eine Verbesserung des Zustandes erreicht worden.
Elf Tiere wurden zur operativen Entfernung des Fremdkdrpers in die Chirurgische Tier-
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klinik Uberwiesen. Die Verteilung Uber den Untersuchungszeitraum war relativ gleich-
mafig, wobei die siebziger Jahre etwas haufiger vertreten waren. Der Zustand der Ver-
wachsung innerer Organe mit dem Bauchfell wurde 4 mal (1984/ 86/ 93/ 99) dokumen-
tiert. Ein Rind wurde in die Chirurgische Tierklinik Gberwiesen, eines geschlachtet und
zwei konnten als geheilt entlassen werden.

4.8.2.4 Ketose

Diese Erkrankung spielte vor allem am Anfang des Untersuchungszeitraumes eine Rolle
(64 der 107 Falle bis 1979). Bei den grundsatzlich geringen Patientenzahlen ab 1980 kam
im Durchschnitt nur ein Rind mit Ketose jahrlich in die Klinik, wobei es Jahre ohne Patien-
ten mit dieser Stoffwechselstérung gab (Abb. 32). Seit 1994 war die Erkrankung wieder
auf niedrigem Level existent.

Ein weiterer Gesichtspunkt war das Auftreten der Ketose uber das Jahr verteilt. Die ge-
ringste Inzidenz (4-5 Félle) war im Mai, November und Dezember. Von Juni bis Oktober
war eine gleichmaflige Haufigkeit zwischen 7 und 9 Patienten zu verzeichnen. Die Monate
mit den hochsten Patientenzahlen lagen im Winter von Januar bis Méarz. Ketose war oft
auch eine Begleiterscheinung zu anderen Grundkrankheiten. Auch wenn Kalbungen tber
das ganze Jahr verteilt erfolgten, lag in der Regel eine Haufung in den Winter- und Frih-
jahrsmonaten vor, die dann mit dem hoéheren Auftreten der Ketose korrelierte.
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Abb. 32: Jahrliche Verteilung der Ketose bei Rinderpatienten in der Medizinischen Tier-
klinik Leipzig
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Da die meisten Patienten aus dem ersten Drittel des Untersuchungszeitraumes stammten,
waren die in dieser Zeit gehaltenen Rinderrassen am meisten betroffen. Die Deutsche
Schwarzbunte war in 60 von 101 Fallen vertreten, Schwarzbunte erkrankten 17 mal, SMR
12 mal, Kreuzungen 2 mal und jeweils 1 mal Fleckvieh, Jersey, Schwarzbuntes Niede-
rungsrind und Rotbunte. In den spateren neunziger Jahren waren 5 Holstein Friesian regi-
striert.
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Bei der Betrachtung der Altersstruktur, wurde deutlich, dass die Ketose in allen Altersklas-
sen vorzufinden war (Abb. 33). Besondere Gefahrdungen bestanden im 4. und 5. Lebens-
jahr.
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Abb. 33: Darstellung der Altersstruktur bei Rinderpatienten mit Ketose in der Medizi-
nischen Tierklinik Leipzig

Tabelle 44: Zusammenhang zwischen Behandlungserfolg und Diagnosezahl bei Ketose
(Zahlenfolge senkrecht: Anzahl, Prozent, Zeile %, Spalte %)

Diagnosezahl 1 2 3 4 Total
geheilt 27 25 9 1 62
28,42 26,32 9,47 1,05 65,26
43,55 40,32 14,52 1,61
77,14 64,10 50,00 33,33
unverandert 1 2 1 0 4
1,05 2,11 1,05 0,00 4,21
25,00 50,00 25,00 0,00
2,86 5,13 5,56 0,00
tot 7 12 8 2 29
7,37 12,63 8,42 2,11 30,53
24,14 41,38 27,59 6,90
20,00 30,77 44,44 66,67
Total 35 39 18 3 95
36,84 41,05 18,95 3,16 100,00

(Nichtauswertbare Datensatze = 9)
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Bei den Behandlungsergebnissen konnte eine Heilungsrate von 54% verzeichnet werden.
In 10 Fallen wurde eine Verbesserung des Zustandes erreicht. Fir 4 Rinder ergab sich
keine Veranderung des Krankheitsbildes. Zusammen mit zwei Uberweisungen in die Chi-
rurgische Tierklinik konnten 70% der Patienten die Stérung uberwinden. Sieben Tiere
mussten euthanasiert werden und jeweils 12 starben bzw. wurden der Schlachtung zuge-
fuhrt.

Deutlich wurde, dass Tieren in den Altersklassen 4, 5 und 6 (Jahre der héchsten Krank-
heitshaufung) eine grol3ere Heilungstendenz (62,5% - 76,2%) besitzen als in anderen
Altersklassen (46,7% - 52,6%).

Die Zeit, in der die Rinder behandelt wurden, ist im Gegensatz zu anderen Krankheiten
vergleichsweise kurz. Zwei Ausnahmen fanden sich mit 40 und 59 Tagen Klinikaufenthalt.
Ansonsten umfasste die Behandlungsdauer maximal 3 Wochen.

Haufig waren andere Krankheiten mit Ketose verbunden. Bei Betrachtung dieses Aspek-
tes fanden sich eine Reihe von Diagnosen. Besonders haufig war die Labmagenverlage-
rung nach links (14 mal), dann folgen Leberverfettung (6 mal), Indigestion und Retentio
secundinarum (jeweils 5 mal), Pansenalkalose und enzootische Rinderleukose (jeweils 4
mal), Hoflundsyndrom und Nephritis (jeweils 3 mal). Endometritis, Anamie, Bronchopneu-
monie, Fremdkorpererkrankung, Peritonitis, Mastitis und Puerperalstérungen lagen 2 mal
vor. Hinzu kam eine Reihe anderer Storungen, die nur vereinzelt auftraten.

In Tabelle 44 wurde sichtbar, dass nur ein sehr geringer Anteil von Tieren mit vier Diagno-
sen vorhanden war. Vorherrschend (41,05%) war die Diagnose Ketose mit einem Neben-
befund. Der Heilungserfolg nahm mit steigender Diagnosenzahl pro Tier ab. Patienten, die
alleinig mit Ketose in die Klinik verbracht wurden, konnten zu 77,14% geheilt werden.

4.8.2.5 Indigestion

Im gesamten Untersuchungszeitraum waren 102 Falle mit Indigestion dokumentiert. Diese
verteilten sich relativ gleichmaRig (0 — 9 Patienten pro Jahr). In zehn-/ elf-jahrigen Ab-
schnitten zusammengefasst (Tab. 45) war ersichtlich, dass die Diagnose Indigestion rick-
laufig zur Neuzeit hin war, insbesondere im letzten Untersuchungsdrittel.

Bei der Betrachtung der Verteilung Uber die einzelnen Monate (Tab. 46), konnte festge-
stellt werden, dass sich Spitzen besonders im April und Juni fanden und der Tiefpunkt im
Oktober erreicht wurde. Tiere mit diesem Krankheitsbild gehérten weitestgehend der Ras-
se Deutsche Schwarzbunte an (52). Mit Anderung der Zucht trat sie auch beim Schwarz-
bunten Milchrind (33) und in den neunziger Jahren, mit geringeren Fallzahlen, beim SB (6)
auf. Zwei erkrankte Rinder entstammten aus Kreuzungen (insgesamt 93 Datensatze).
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Tabelle 45: Auftreten von Indigestion bei Rinderpatienten in der Medizinischen Tierklinik
Leipzig (Zahlenfolge senkrecht : Anzahl, Prozent, Zeile %, Spalte %)

1968 — 1978 1979 — 1988 1989 — 1999 Total
Indigestion 45 39 18 102
44,12 38,24 17,65 100,00
44,12 38,24 17,65
100,00 100.00 100,00
Total 45 39 18 102
44,12 38,24 17,65 100,00

Tabelle 46: Monatliche Verteilung der Patienten der Medizinischen Tierklinik Leipzig mit
Indigestion

Monat | Jan | Feb | Marz | April | Mai | Juni | Juli | Aug | Sept| Okt | Nov | Dez
Anzahl| 7 7 5 15 9 13 9 8 9 4 9 7

Um die Eigenschaften der Erkrankung zu erkennen, war es hilfreich, das Alter mit zu be-
trachten. Damit wurden Zusammenhénge bei bestimmten Entwicklungsstufen und Lei-
stungsanforderungen maglich. Die Verteilung der Patienten aus der Medizinischen Tier-
klinik ist in Abbildung 34 zu sehen. Deutlich wurde, dass sich die Erkrankung besonders
auf das zweite und vierte Lebensjahr konzentrierte. Danach fallen die Patientenzahlen ab.
Der Symptomenkomplex war aber nicht allein ein Problem weiblicher Tiere. Es waren
auch 7 Bullen erfasst.
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Abb. 34: Altersverteilung bei Patienten mit Indigestion , 1968 — 1999 (70 Datensatze) der
Medizinischen Tierklinik Leipzig
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Von den 93 angegebenen Behandlungsergebnissen verwiesen 51,6% auf eine Heilung
der Tiere. Bei 16% konnte zumindest eine Verbesserung des Zustands erreicht werden.
Die gleiche Anzahl Patienten wurde der Schlachtung zugefiihrt, sechs Tiere wechselten in
andere Kliniken und fur 5 kam aufgrund der Lage nur noch die Euthanasie in Frage.
Wurde bei der Betrachtung der Heilung das Alter hinzu gezogen, so bestand im ersten Le-
bensjahr ein Gleichgewicht was Genesung bzw. Nichtheilung betraf. Bei allen anderen
Altersklassen, besonders im 3. und 4. Lebensjahr lag die Heilungstendenz deutlich hoher
(68% bzw. 93%).

Die Dauer des Klinikaufenthaltes der Tiere war sehr unterschiedlich Bei den meisten Pa-
tienten endete die Unterbringung in der Einrichtung nach 2 — 13 Tagen.

Tabelle 47: Zusammenhang zwischen Behandlungserfolg und Anzahl der Diagnosen bei
Indigestion
(Zahlenfolge senkrecht: Anzahl, Prozent, Zeile %, Spalte %)

Anzahl Diagnosen 1 2 3 4 Total
geheilt/ 27 25 10 0 62
gebessert 31,76 29,41 11,76 0 72,94
43,55 40,32 16,13 0
84,38 69,44 62,50 0
tot 5 11 6 1 23
5,88 12,94 7,06 1,18 27,06
21,74 47,83 26,09 4,35
15,63 30,56 37,50 100,00
Total 32 36 16 1 85
37,65 42,35 18,82 1,18 100,00

(Nichtauswertbare Daten = 16)

Gerade weil die Indigestion in ihrer Symptomatik keinen genauen Schluss auf die eigent-
liche Kausalitat zuliel3, war es wichtig, die gleichzeitig an den Tieren gestellten Diagnosen
zu betrachten. Dabei entfielen vier Diagnosen auf den Bereich Vormagen/ Magen, 1 mal
Darm, 12 mal Leber, wovon 11 mal die Diagnose Hepatopathie bzw. Degeneration der Le-
ber stand. Acht Patienten hatten zuséatzlich noch Affektionen im Respirationstrakt, davon 5
mal Pneumonie. Zwei Tiere zeigten Stérungen im Bereich der Harnorgane, drei im Kreis-
laufsystem (vorwiegend Anamie). Es konnten 1 Meningealabszess, 9 mal Erkrankungen
der Reproduktionsorgane (4 mal Endometritis), 11 mal Prozesse an der Haut und den
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Anhangsorganen (davon 9 mal Mastitis) und 5 Peritonitiden verschiedener Auspragung
diagnostiziert werden. Vier Tiere litten unter Veranderungen am Bewegungssystem, wie
Panaritium, Lahmheit oder Limax. EIf mal traten auch Stérungen des Stoffwechsels auf,
wobei besonders die Ketose (6) hervorgehoben werden sollte. Ebenfalls neun Falle von
Infektionskrankheiten konnten verzeichnet werden. Es handelte sich dabei in erster Linie
um die Enzootische Rinderleukose (6). Jeweils einmal wird die allgemeine Diagnose Fest-
liegen und Inappetenz gestellt.

Aufgrund der zahlreichen Nebenbefunde ging die Untersuchung auch dahin, dass Diag-
nosenanzahl (Indigestion mit eingeschlossen) und Behandlungserfolg gegentbergestellt
wurden (Tab. 47). Dabei konnte festgestellt werden, dass die meisten Patienten noch un-
ter einer weiteren Storung leiden. Deutlich wurde, dass der Heilungserfolg mit zunehmen-
der Diagnosezahl immer geringer wurde, jedoch 62,5% nicht unterschreitet. Bei Indige-
stion allein konnten die Tiere in 84,4% der Falle als geheilt entlassen werden.

4.8.2.6 Hoflundsyndrom

Insgesamt wurde in den Jahren 1969 — 1999 diese Diagnose 73 mal gestellt. Dabei han-
delte es sich um eine geringe jahrliche Inzidenz (0 — 5) mit zwei Ausnahmen im Jahre
1972 (12) und 1975 (7). Anfang der neunziger blieben Jahrgange ohne Hoflundsyndrom.
Das Feststellen jahreszeitlicher Abhangigkeiten gestaltete sich schwierig, da die Fallzah-
len in den einzelnen Monaten relativ niedrig lagen (Abb. 35).

Bei der Beteiligung der Rinderrassen konnte eine breite Facherung verzeichnet werden,
so dass trotz zichterischer Einengung keine Rassepradisposition vorhanden war. Von den
67 Eintragungen entfielen 38 (57%) auf das Deutsche Schwarzbunte Rind, 14 auf SMR
(21%), 7 auf SB, 3 auf Holstein Friesian, jeweils zwei auf Jersey und Kreuzungen, sowie
ein Rind der Rasse Rotbuntes Milchrind.
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Abb. 35: Monatliche Verteilung des Auftretens des Hoflundsyndroms bei Patienten der
Medizinischen Tierklinik Leipzig (n=71)
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Die Verteilung auf die einzelnen Altersstufen wird in Abbildung 36 deutlich. Dabei war ein
Maximum bei den Dreijahrigen bis Flnfjahrigen zu finden. Bei sehr jungen Tieren spielte
das Hoflundsyndrom eher eine untergeordnete Rolle. Es waren ausschlie3lich weibliche
Tiere betroffen (51 Datenséatze mit Geschlechtsangaben).

Fur die Auswertung der Behandlungsergebnisse standen 68 Datensatze zur Verfligung.
Insgesamt wurden 24 Tiere (35%) der Schlachtung zugefihrt. Bei fast ebenso vielen (22)
konnte eine Verbesserung des Zustandes zum Entlassungszeitpunkt erreicht werden.
Sechzehn Rinder galten mit Verlassen der Klinik als geheilt, 2 wurden in die Chirurgische
Tierklinik Gberwiesen, zwei Kihe verstarben und eine Kuh musste aufgrund ihres Zu-
standes euthanasiert werden.
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Abb. 36: Altersverteilung beim Hoflundsyndrom im Patientengut der Medizinischen Tier-
klinik Leipzig (n=51)

Unter Beachtung der Jahreszeit (Quartal) in Bezug auf die Heilung trat folgendes Pha-
nomen auf. Im ersten Viertel des Jahres lagen die Heilungen (65%) des Hoflundsyndroms
deutlich vor den Nichtheilungen. Im 3. Quartal war es umgekehrt (59% Nichtheilung zu
41% Heilung). In den anderen Abschnitten des Jahres hielten sich die Behandlungsergeb-
nisse die Waage.

Die Behandlung der Tiere zog sich uber sehr unterschiedliche Zeitraume hin: 1 — 17 Tage,
und vereinzelt auch weit dartiber. Das absolute Maximum bildeten 62 Tage Klinikaufent-
halt. In der Regel war die Behandlung mit acht Tagen beendet.

Beim Hoflundsyndrom wurden ebenfalls die gleichzeitig erhobenen Diagnosen betrachtet.
Bei zwei Tieren konnten multiple Abszesse in verschiedenen Organen festgestellt werden.
Das Magen- und Vormagensystem war in Folge bzw. als Ursache 28 mal betroffen, wie
z.B. mit Haubenabszessen, Fremdkorpern (5 mal), Haubengeschwiren, Tympanie (4 mal)
und Labmagenverlagerungen nach rechts (4 mal). Ein Schaden an der Leber war nur
zweimal zu eruieren sowie Nephritis und Abort. Sieben mal konnte eine Peritonitis und
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zwei mal eine Reticuloperitonitis traumatica diagnostiziert werden. Das gehorte zu den
maoglichen Ursachen der Erkrankung, da eine Verletzung bzw. Schadigung des Nervus
vagus auftreten konnte. Auch Ungleichgewichte im Saure — Basen — Haushalt, wie Ketose
und Alkalose, gehorten zu den Nebenbefunden. Weit vor allen anderen Diagnosen lag
jedoch die Infektion mit dem Virus der Enzootischen Rinderleukose (11mal), die in der
Regel mit Geschwulstbildung einhergeht.

4.8.2.7 Rachitis

In der Medizinischen Tierklinik Leipzig waren im Zeitraum von 1969 — 1999 insgesamt 18
Falle dokumentiert worden. Dabei stammte die letzte Aufzeichnung von 1991. Die meisten
Patienten mit diesen Erscheinungen kamen in den siebziger Jahren bis Anfang der
achtziger Jahre in die Klinik. Die genaue Verteilung zeigt Tabelle 48.

In der monatlichen Verteilung wurde, trotz der geringen Anzahl von Werten, eine Haufung
im Juli (5) deutlich. Bei der Betrachtung des Alters der erkrankten Tiere hatten 65% bereits
einen Winter mit entsprechender Futterung erlebt. Weitere Krankheitsféalle traten im De-
zember/ November (3), Februar/ April/ Mai (2) und Januar (1) auf.

Tabelle 48: Jahrliche Verteilung von Rachitis bei Rinderpatienten Uber den Zeitraum von
1968 — 1999 in der Medizinischen Tierklinik Leipzig

Jahr 1968 | 1971 | 1972 | 1973 | 1975 | 1977 | 1980 | 1986 1991
Anzahl 2 3 1 1 3 1 4 2 1

Es handelte sich bei den Patienten ausschlieBlich um Tiere der Rassen Deutsche
Schwarzbunte bzw. Schwarzbuntes Milchrind. Die betroffenen Rinder befanden sich im
Alter zwischen 15 Tagen und 2,2 Jahren, wobei der gro3te Teil (6) als einjahrig angege-
ben wurde. Sehr auffallig ist das Verhaltnis der Geschlechter zueinander. Augenschein-
lich handelte es sich vorwiegend um eine Erkrankung von Bullen, 16 von 18 Patienten wa-
ren mannlichen Geschlechts. Diese Verteilung konnte bei keiner anderen der untersuch-
ten Krankheiten festgestellt werden. In der Klinik wurde eine Heilung versucht. Daraus
ergaben sich sehr unterschiedliche Behandlungszeitrdume, die zwischen 1 und 88 Tagen
liegen. Der Uberwiegende Teil der Patienten (71%) wurde im Bereich bis 20 Tage be-
handelt, was auch ein durchaus gangiger Zeitraum bei anderen Erkrankungen war. Aller-
dings konnte nur fir 4 Tiere eine Verbesserung erreicht werden. Weitere 3 mussten in un-
verandertem Zustand entlassen werden. Fir 2 Rinder blieb nur noch die Euthanasie. Der
grof3te Teil (9) wurde nach unzureichendem Erfolg zur Schlachtung gebracht. Andere Be-
funde konnten nur selten eruiert werden. Darunter fielen 3 mal Chlamydiose, 2 mal Arthro-
sis deformans und 1 mal Aktinomykose.
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4.8.2.8 Puerperale Hamoglobinurie

In der Medizinischen Tierklinik wurden 7 Falle dieser Erkrankung dokumentiert. Dabei kam
1983 der letzte Patient zur Behandlung. In Tabelle 49 wird eine Ubersicht zu den Patien-
ten gegeben.

Durch die geringe Anzahl sind kaum allgemeine Aussagen mdglich. Es ist jedoch auffallig,
dass alle Tiere im Altersbereich von 3 — 6 Jahren erkrankten. Dabei handelte es sich bei
allen Patienten ausschlief3lich um weibliche Tiere.

Alle Kihe gehorten der Rasse Deutsche Schwarzbunte an. Die Behandlung fuhrte bei drei
Tieren zur Heilung. Ein Rind musste getttet werden, ein Tier ging zur Schlachtung und
zwei verstarben in der Klinik.

Neben dieser Erkrankung konnten gleichzeitig 2 mal eine Andmie, 1 mal Ketose, 1 mal
Nephritis und 1 mal enzootische Rinderleukose festgestellt werden.

Tabelle 49: Ubersicht uber alle aufgetretenen Félle bei Rinderpatienten mit Puerperaler
Hamoglobinurie in der Medizinischen Tierklinik Leipzig

Jahr 1969 1971 1974 1976 1977 1978 1983
Anzahl 1 1 1 1 1 1 1
Monat Januar | Dezember | Dezember | Juli Februar | Oktober Juni
Behandlung 9 23 10 20 3 8 1
in Tagen

Alter 3,5 4 4 3 5 6 4
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4.8.3 Infektionskrankheiten
4.8.3.1 Lymphatische Leukose

Im Zeitraum von 1968 - 1999 konnten 123 Falle dokumentiert werden. Im Krankheiten-
schlissel erfolgte nochmals eine Unterteilung in Verdacht sowie serologische und klini-
sche Diagnose. Darauf wurde hier verzichtet, da bei serologischer Diagnose in jedem Fall
eine Infektion erfolgt war. Der Verdacht wurde nur dreimal ausgesprochen. Die Haufigkeit
in den einzelnen Jahren ist in Abbildung 37 dargestellt.

In den siebziger Jahren trat die Erkrankung relativ haufig im Rinderpatientengut auf. Sieb-
zig Prozent der Patienten mit Leukose erreichten die Klinik bereits in diesem Zeitraum. Die
Erkrankungen gingen in den folgenden Jahren deutlich zuriick. Nach 1990 war kein ein-
ziger Fall mehr in der hiesigen Einrichtung vertreten.

Bei der Betrachtung der monatlichen Verteilung fielen keine deutlichen Schwankungen in
der Anzahl pro Monat auf (Abb. 38). Etwas hohere Werte fanden sich im Januar/ Marz/
April und September. Geringere Patientenzahlen gibt es im Juli und Dezember. Es liel3en
sich somit keine eindeutigen Aussagen uber eine jahreszeitliche und damit witterungs-
und futterungsbedingte Abh&ngigkeit treffen.
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Abb. 37: Verteilung der lymphatischen Rinderleukose im Untersuchungszeitraum von
1968 — 1999 bei Rinderpatienten in der Medizinischen Tierklinik Leipzig
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Abb. 38: Jahreszeitlichen Verteilung der Rinderpatienten mit Leukose in der Medizinischen
Tierklinik Leipzig

Die erkrankten Rinder entstammten nur wenigen Rassen. So wurden Deutsche Schwarz-
bunte (81 mal) und nach der Zuchtumstellung SMR (27 mal) registriert. Alle anderen, bis
auf 4 Kreuzungstiere, kamen nur in Einzelnennung vor.

Der Hauptanteil der erkrankten Tiere befand sich im Alter von 4 — 8 Jahren (Abb. 39). Was
die Geschlechterverteilung betrifft, handelt es sich bei den Patienten der Medizinischen
Tierklinik 122 mal um weibliche Tiere und einen Bullen.

Bei den 118 genannten Ergebnissen zum Ausgang zeichnete sich ein deutlicher Trend ab.
Insgesamt wurden 43% der Tiere geschlachtet, 17% verendeten und 9% mussten eutha-
nasiert werden. Das ergab eine Verlustrate von 69%. Zwei Tiere wurden in andere Klini-
ken Uberwiesen, ohne Rickmeldung den Ausgang betreffend. Entlassen wurden acht
Kihe und gingen an die Besitzer zurlick. Bei Betrachtung der Klinikzeitrdume (0 — 14 Tage
durchschnittlich) wurde bis auf wenige Ausnahmen deutlich, dass relativ schnell entschie-
den wurde wie mit den Tieren zu verfahren war.
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Abb. 39: Altersverteilung bei Rinderpatienten mit lymphatischer Leukose in der MTK
Leipzig
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Tabelle 50: Zusammenhang zwischen Diagnosezahl und Leukose — Verdacht/ sero-
logischer Feststellung/ klinischer Auspragung
(Zahlenfolge senkrecht: Anzahl, Prozent, Zeile %, Spalte %)

Diagnosezahl 1 2 3 Total
Leukoseverdacht 1 2 0 3
0,82 1,64 0,00 2,46
33,33 66,67 0,00
1,45 5,00 0,00
serologische 0 6 3 9
Feststellung 0,00 4,92 2,46 7,38
0,00 66,67 33,33
0,00 15,00 23,08
klinische 68 32 10 110
Auspragung 55,74 26,23 8,20 90,16
61,82 29,09 9,09
98,55 80,00 76,92
total 69 40 13 122
56,56 32,79 10,66 100,00

Insgesamt musste festgestellt werden, dass neben der Diagnose Leukose nur wenig Ne-
benbefunde angegeben wurden. Hierbei war das Hoflundsyndrom mit 11 Fallen am h&u-
figsten. Weiterhin wurden Indigestion bei 6 Patienten, 4 mal Andmie und Ketose, 3 mal
Peritonitis und Mastitis, und jeweils zweimal Tympanie sowie enzootische Bronchopneu-
monie, Fremdkorpererkrankung, Abort und Azidose festgestellt. Andere Diagnosen wur-
den nur einmalig genannt.

In Tabelle 50 ist der Zusammenhang zwischen der Diagnosezahl und den unterschied-
lichen Auspragungen von lymphatischer Rinderleukose dargestellt. Zum ersten wurden
keine Viertdiagnosen gestellt. Zweitens wurde die lymphatische Rinderleukose nur sehr
selten serologisch nachgewiesen und dies immer als Zweit- und Drittdiagnose, d.h. im Zu-
ge anderer Grundkrankheiten. Im Gegensatz dazu wurde eine klinische Auspragung in
61,82% der Falle als Erstdiagnose dokumentiert und war somit Grund zur Einlieferung in
die Klinik.
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4.8.3.2 Weitere Infektionskrankheiten

In diesem Kapitel wurden die Infektionskrankheiten detaillierter betrachtet, da diese tber
einen Bestand hinaus von hoher Relevanz waren und damit Ansatzpunkt von Staatlichen
Bekadmpfungsmalinahmen werden konnten. Da einige der Erkrankungen Zoonosen sind,
erwuchs diesem Problem besondere Bedeutung. Insgesamt war zu bemerken, dass die
Infektionskrankheiten zu den seltenen Diagnosen gehdrten.

Tabelle 51: Infektionskrankheiten mit geringen Haufigkeiten aus den Jahren 1968 — 1999
in der Medizinischen Tierklinik Leipzig

Erkrankung Anzahl Haufung

BKF und Verdachtsfélle 9 1968, 1983
Salmonellose 6 1995
Paratuberkulose und Verdachtsfalle 5 1975
Botulismus 5 1972
Listeriose 4 1992
Gasodem 3

Tollwut 3

Tuberkulose 3

Brucellose (Titer) 2

Leptospirose 2 1969
Mykose 2 1972
Parainfluenza 3 1

Nocardiose 1

Nekrobacillose 1

In den zweiunddrei3ig Jahren waren 276 Falle dieser Kategorie zuzuordnen. Dabei er-
schien in einem Fall die unspezifische Angabe einer Viruserkrankung. Bakterien sind sieb-
zehn mal Ausldser einer Septikamie und drei mal einer Pyamie. Die haufigsten Infektionen
waren auf die enzootische Rinderleukose (Kapitel 4.8.3.1) und deren Verdachtsfalle zu-
riackzufuhren. Die Falle umfassten 44% aller Infektionskrankheiten in der Medizinischen
Tierklinik. An zweiter Stelle folgten die Bovine Virusdiarrhoe bzw. der Verdacht auf BVD
mit 35 (13%) Patienten. Diese Erkrankung wurde vor allem in neuerer Zeit (1990 — 1999
24 mal; 8,9%) mit relativ gleichmé&Riger Verteilung diagnostiziert. Die Chlamydiose rangier-
te mit 17 (6,3%) Fallen an dritter Stelle der Infektionskrankheiten. Besondere Anh&aufun-
gen fanden sich in den Jahren 1975 und 1996 mit jeweils drei Rindern. Tetanus, ausgelost
durch Clostridium tetani, muss als nachst haufigste Erkrankung mit 13 (4,8%) Fallen er-
wahnt werden. Die meisten Félle traten hier in den achtziger Jahren auf, wovon jeweils
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zwei 1987 und 1989 verbucht wurden. Weitere 11 (4,1%) Rinder wurden mit Actinomyko-
se und 10 (3,7%) mit Infektibser Boviner Rhinotracheitis in die Klinik verbracht. Die haufig-
sten Diagnosen (7) zur Aktinomykose wurden in den Jahren 1986 — 1989 gestellt. Zuvor
gab es nur vereinzelt Falle. In den neunziger Jahren war diese Erkrankung nicht mehr auf-
getreten. IBR hingegen hatte vor allem nach 1990 zugenommen. Alle anderen Infektions-
krankheiten kamen nur sehr selten zur Diagnose und werden in Tabelle 51 dargestellt.

4.9 Einige Besonderheiten der Datensammliung

Beim Betrachten der Besitzer der Basisdatentabelle war unter anderem auffallig, dass
eine Reihe Patienten aus anderen fakultatseigenen Instituten stammten. Daneben waren
noch Besitzer wie der Zoo Leipzig mit einer Jerseykuh, das Gestit Sachsen in Stock-
hausen mit einem SB — Rind, das Zuchtrindzentrum Rosswein in Seifersdorf mit finf
Kihen (3x1998, 2x1999) und Diagnosen wie Ketose, linksseitige Labmagenverlagerung
und Leberverfettung vertreten. Jeweils ein méannliches Tier schickte 1998 der Sachsische
Rinderzuchtverband in Dresden mit Leberzirrhose (einjahrig, SB, getdtet) und 1999 der
Sachsische Rinderzuchtverband und die Besamungsstation Meil3en mit einer Zubildung in
der Haube (dreijahrig, HF, geheilt).

Einige Rassen waren nur als Einzelfélle aufgetreten, wie Angoliter, Galloway und Here-
ford. Unter den Patienten waren zwei sehr alte Tiere. Im Jahre 1982 wurde ein Tier mit der
Diagnose Festliegen und Kreislaufversagen eingeliefert. Die Kuh verstarb 26jahrig. Im
Jahre 1999 wurde eine 20jahrige Kuh wegen nicht naher beschriebener Senilitatserschei-
nungen euthanasiert. Unter anderem erblicken auch eine Reihe von Kalbern in der Klinik
das Licht der Welt. Gesicherte Daten liegen fir 8 Neugeborene in den Jahren 1983,
2x1995, 1996, 1997 und 3x1999 vor.

Zu den seltenen Diagnosen, die nur einmalig in der Klinik auftraten, gehorten die fol-
genden Erkrankungen. Da dies fur eine gréf3ere Anzahl zutraf, kbnnen nur einige genannt
werden. Die Aufzahlung ist nach den Organsystemen geordnet. So ist bei den Tumoren
z.B. Lymphom und bei den Infektionskrankheiten Nocardiose zu nennen. Intoxikationen
mit Steinklee, Saponinen und Glycosid traten auf. Unter den Stoffwechselstérungen fielen
Fluorose und Jodismus sowie Uramie auf. Im Bereich des Bewegungssystems traten so
schwerwiegende Beeintrachtigungen wie Adduktorenabriss, Fraktur des Klauenbeines und
Myopathie auf. In allen Fallen mussten die Patienten euthanasiert werden. Bei den Se-
rosen war ein Hamoperitoneum diagnostiziert worden. Nach 16 Tagen Kinikaufenthalt kam
das Tier zur Schlachtung. Bei den Parasitosen waren der Befall mit Fliegenmaden (Mya-
sis) und Chorioptesmilben zu nennen. Es trafen zur Behandlung auch eine Zwillings-
trachtigkeit, Dammriss und Uterusperforation ein. Es handelte sich dabei durchweg um
Zweitdiagnosen. Das ZNS betreffend sei hier ein Meningealabszel3 und ein Hydrocepha-
lus genannt. Ein junger Bulle war 150 Tage wegen einer Urethraobstruktion in der Klinik.
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Im Bereich des Respirationstraktes wurde eine Stenose der Nasengange, ohne néhere
Charakterisierung derselben verzeichnet. Es folgte eine Uberweisung der Kuh in die Chi-
rurgische Tierklinik. Fur die Verdauungsorgane war unter anderem eine Atresia coli zu
nennen, wobei das Jungtier 22 Tage alt wurde. Auch jeweils eine Rektumperforation und
eine Labmagenruptur wurden diagnostiziert. Beide Tiere konnten nur noch der Schlach-
tung zugefuhrt werden.
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5 Diskussion

5.1. Aufgabenstellung und Lésungsansatz

Aufgrund des langen Zuriickliegens einer Patientenaufarbeitung im Bereich Rinder der
Medizinischen Tierklinik Leipzig, war es Aufgabe dieser Arbeit Anschluss zu schaffen.
Gleichzeitig gab es ein grol3es Interesse Erkrankungen dieser Tierart Uber einen langeren
Zeitraum zu beobachten und deren Ausbildung im sich weiter entwickelnden politischen,
zichterischen und medizinisch — technischen Umfeld zu betrachten, ohne die Spezifitat
von Klinikpatienten auf3er acht zu lassen.

Dafiir standen die bis zu diesem Zeitpunkt handschriftlich verfassten Kliniktagebtcher zur
Verfigung, in denen alle eingelieferten Tierarten enthalten sind. Die Daten fir die Rinder
mussten zunachst ermittelt und fir eine Auswertung per Computer erfasst und geordnet
werden. Dazu war auch eine der Klinik angepasster Krankheitenschltissel erforderlich. Die
schlie3lich 2295 Datenséatze konnten daraufhin nach verschiedenen Gesichtspunkten, wie
im Abschnitt Ergebnisse nachzulesen, ausgewertet werden. Aufgrund der Datenmengen
und des groRen Zeitumfanges (Untersuchungszeitraum 1968 — 1999) konnte nur ein Teil
der Mdglichkeiten ausgeschopft werden. So wurde sich besonders auf die haufigsten Er-
krankungen konzentriert bzw. einige Krankheiten von besonderem Interessen weiter ver-
folgt.

5.2 Diskussion der erhaltenen Ergebnisse
5.2.1 Betriebsformen im Wandel der Zeit

Nach der Bildung der Landwirtschaftlichen Produktionsgenossenschaften auf dem Gebiet
der ehemaligen DDR, die 1960 als abgeschlossen galt, entwickelten sich bald verschie-
dene Formen der Massentierhaltung.

Der Zeitraum der Untersuchung begann 1968. Er setzte also nach Abschluss des Prozes-
ses ein, was sich auch in den Angaben Uber die Patienten wiederspiegelte, so dass durch-
gehend hohe Zahlen bei dieser Betriebsform bis 1991 im Patientengut zu verzeichnen
waren (insgesamt 40 %). Endziel war die Schaffung einer grof3en Kooperation. Das wird
an den von KREBS (1974) genannten zwischengenossenschaftlichen Gemeinschaften
(ZBE, ZGE, ZGG) deutlich, die auch ab 1973 in der Klinik auftauchten (insgesamt 52 mal),
jedoch in ihrer Anzahl eine untergeordnete Rolle spielten. Tiere aus privater Haltung wur-
den im gesamten Untersuchungszeitraum vorgestellt, waren aber ab 1975 nur noch hinter-
grundig vertreten.

Durch das ,Gesetz uber das Veterindrwesen® (20.06.1962) wurden Bezirkstierkliniken,
vorrangig mit stationdren Platzen fur den Grof3tierbereich, errichtet. Die Tierkliniken der
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Veterindrmedizinischen Fakultat Leipzig wurde am 08.10.1968 in die Sektion Tierproduk-
tion/ Veterinarmedizin eingegliedert (FURLL 1998). Damit kam es zu einer Aufgabenver-
schiebung. In erster Linie spielte die Prophylaxe in den Betrieben, Untersuchung von Ein-
zeltieren zur Bekampfung von Herdenerkrankungen, groRflachige MalRnahmen, Uber-
wachung der Leukose und Beratungstatigkeit der Tierarzte und Tierhalter eine Rolle. Der
zweite Schwerpunkt lag auf der Entwicklung von Behandlungsmethoden, Erprobung neuer
Medikamente/ Instrumente, Aus- und Fortbildung landwirtschaftlicher Fachkrafte und Tier-
arzte sowie Forschungsaufgaben. Auch im Studieninhalt begann ein Umdenken in Rich-
tung der ,Erfordernisse der industriemaRigen Tierproduktion“ (FURLL 1998). Ab 1973 kam
es zur Bildung von Bezirksinstituten fur Veterinarmedizin, eine Zusammenlegung der Zu-
standigkeit von Veterinaruntersuchungs- und Tiergesundheitsamtern und den Bezirkstier-
kliniken, die damit ihre Eigenstandigkeit vollig verloren (MIETH 1997). Damit erklaren sich
auch die geringen Patientenzahlen in der Medizinischen Tierklinik, die in den 80er Jahren
noch einmal absanken. Im Gegensatz dazu sind die konstant hohen Rinderpatienten-
zahlen in der Tierklinik der Hochschule Hannover zu sehen, wo es keinen so einschnei-
denden Einfluss des politischen Systems gab. Das anderte sich erst mit dem Jahre
1993/94. Im Zuge der wirtschaftlichen Umstrukturierung traten dann besonders Agrarge-
nossenschaften und GmbHSs in Erscheinung. Damit war auch eine starke Reduzierung der
Bestande verbunden. Die vormals bestehenden Grof3anlagen sind in vielen Féllen klei-
neren Betrieben gewichen. So liegen die Bestandszahlen in den Betrieben, wie z.B. in
Bayern, hauptsachlich zwischen 30 — 50 Tieren (BAYRISCHE LANDESANSTALT 1997).
Neben wirtschaftlichen Grinden war dabei auch die Entwicklung der Tierhaltung in engem
Zusammenhang mit dem Tierschutz, der Erhaltung der Kulturlandschaft, der Bewahrung
alter Rassen und nicht zuletzt dem Schutz der Umwelt, zu sehen (BUNDESMINISTERIUM
1998; SCHUMACHER 2000). Die dadurch entstandenen Auflagen und Quotierungen auf
nationaler und europaischer Ebene, bzw. das Einfuhren von Forderprogrammen, die die-
ses Ansinnen unterstutzten, kam es zu einer Umstellung der Betriebe, was die Haltungs-
systeme (z.B. Mutterkuhhaltung), Bestandszahlen und Betriebsformen (Nebenerwerb,
Okologischer Landbau) betrifft.

5.2.2 Bestands- und Patientenzahlen

Aus mehreren Literaturquellen wurde deutlich, dass von 1963 — 1984 die Rinderbestande
in der ehemaligen DDR stetig zunahmen (LAMBRECHT 1976, KOHN 1985). Ab 1985 er-
folgte eine drastische Absenkung der Bestandszahlen auf fast ein Drittel des Ausgangs-
wertes. Innerhalb des Zeitraumes bis 1989 waren dann relativ konstante Zahlen zu ver-
zeichnen (AUTORENKOLLEKTIV 1985/ 86/ 87/ 88/ 89). Mit dem Jahr 1990 fand die Erfas-
sung der Bestande in den einzelnen Bundeslandern statt. Fur Sachsen ist zu sagen, dass
im Zeitraum von 1990 — 1999 die Anzahl der Rinder bis auf die Halfte reduziert wurde
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(SACHSISCHER AGRARBERICHT 1996/ 1999). Im Gegensatz dazu sind die Jahre 1994
— 1999 die patientenstarksten an der Medizinischen Tierklinik, mit mehr als 200 Tieren
1999. Wahrend zuvor die Zahlen eher niedrig waren: 1968 — 1980 lagen die Einweisung
bei 50 bzw. > 50/ Jahr (exkl. 1978/ 79) und von 1981 — 1993 waren es sogar < 50 Tiere/
Jahr (exkl. 1989/ 90). Damit ist eine deutliche Divergenz im letzten Untersuchungsdrittel
zu sehen. Dafir sind zwei Griinde aufzufihren. Einerseits wurden jetzt Tiere aus den Be-
trieben zur Diagnose und Therapie eingewiesen, die nach Abschluss auch wieder in ihre
Bestande gegangen sind. Zuvor, in der ehemaligen DDR, war eine Ruckuberfihrung, aus
tierseuchenrechtlichen Griinden, gesetzlich verboten. Damit waren diese Tiere fir den Be-
stand verloren. Der zweite Grund liegt im Zunehmen der Dislocatio abomasi (POIKE
2000b) und der vorrangigen Einweisung von Tieren mit dieser Erkrankung.

5.2.3 Betrachtung des Zusammenhanges von Zucht und Krankheit

Autarkiebestrebungen und Massenproduktion bestimmten die Zuchtziele der Landwirt-
schaft der ehemaligen DDR. Dies bewirkte in der Rinderhaltung eine starke Orientierung
auf Leistung. So wurde ab 1971 vor allem das SMR — Rind gezuchtet, welches eine be-
sondere Eignung fir die Grolanlagen besitzen sollte. Dafir wurde das Deutsche
Schwarzbunte Rind mit dem etwas kleineren, sich durch hohen Milchfettanteil und Ro-
bustheit auszeichnende Jerseyrind verpaart. In zweiter Generation trat die Rasse Friesian
hinzu (ZELFEL 1986, AUGSTEN 1997). Im Jahre 1976 waren SMR bereits zu 95% in den
Rinderbestanden vorhanden. Dementsprechend kamen ab 1974 SMR in der Klinik zur Be-
handlung. Diese Rasse machte von 1982 bis 1993 vorrangig den Patientenpool aus. In
der nachfolgenden Zeit waren dagegen vermehrt auch andere Rassen vertreten (HF, RB,
FV). Jedoch blieben auch weiterhin Schwarzbunte Rinder die am haufigsten vertretene
Rasse in Sachsen (SACHSISCHER AGRARBERICHT 1996; WEIDELE 1996). Die Zucht
ist inzwischen privatrechtlich organisiert, benotigt aber eine staatliche Anerkennung. Als
Zuchtziele wurden neben der Leistung Langlebigkeit, Vitalitdt und Fruchtbarkeit formuliert.
Fir den zurtickliegenden Zeitraum war vor allem die enorme Steigerung der Milchleistung
bezeichnend. Im Vergleich lag 1965 die Milchleistung der Durchschnittskuh bei 2879 kg
beim DS (AUGSTEN 1997). Bis 1996 trat mit dem Schwarzbunten Rind eine Steigerung
auf 5740kg ein (SACHS. AGRARBERICHT 1996). In Hochleistungsbetrieben wurde sogar
eine mittlere Leistung von 9067kg mdoglich (DEUTSCHE LANDWIRTSCHAFTSGESELL-
SCHAFT 1999).

Aus den Daten der Klinik wurde offensichtlich, dass mit dieser Leistungsorientierung ein
bestéandiger Anstieg der Erkrankungen des Verdauungstraktes verbunden war. Der kurz-
zeitige Ruckgang zu Beginn der 90er Jahre lag einerseits an der geringeren Inzidenz wie
auch an der geringeren Einweisungsrate aufgrund der wirtschaftlichen Veranderungen.
Haufigste Erkrankung war die Labmagenverlagerung, die sich im Zusammenhang mit den
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steigenden Leistungsentwicklung ausbreitete. Die drei Hauptrassen (DS/ SMR/ SB) bilde-
ten bei der Labmagenverlagerung einen Anteil von 77% mit dem Schwerpunkt auf SB. Ein
Anteil von 11% entfiel auf die Rasse Holstein Friesian, bekannt fur Grol3rahmigkeit und
hohe Leistungen.

Bei der enzootischen Bronchopneumonie und Pneumonie waren 76% der 168 Falle auf
DS, SMR und SB verteilt, wobei DS bei weitem am haufigsten vertreten war, obwohl auch
ahnlich hohe Patientenzahlen z.T. in den 90er Jahren zu finden waren. So scheint dort
eine erhohte Anfalligkeit bestanden zu haben. Mit sehr starken Amplituden verbunden,
was den prozentualen Anteil der Erkrankungen ausmacht, jedoch im Steigen begriffen,
waren die Reproduktionsorgane. Es handelt sich bei den hier aufgefiihrten Erkrankungen
meist um Zweitdiagnosen, die aber mehr und mehr zum Problem wurden. Bei der Indi-
gestion gehdren Uber den gesamten Zeitraum gesehen 92% der Patienten den Rassen
DS und SMR an. Das ab Anfang der neunziger Jahre vorrangige Schwarzbunte Rind wur-
de gar nicht genannt. Hingegen war beim Hoflundsyndrom der Anteil der drei Hauptrassen
(DS, SMR, SB) mit 85% sehr hoch, jedoch fand auch eine Verteilung auf HF, Jersey (J),
Kreuzungen und Rotbunte statt.

5.2.4 Altersverteilung

Allgemein ist zu sagen, dass in der Klinik im Untersuchungszeitraum ein hoher Jungtier-
anteil (Kalber und Jungrinder bis zur Vollendung des 1. Lebensjahres) vertreten war. Zu-
meist handelte es sich um Infektionen des Respirations- und Verdauungstraktes, die ein
starkes Immunsystem erfordern. Dieses wird aber erst im Verlaufe des ersten Lebens-
jahres vollstandig ausgepragt und erklart damit die hohen Patientenzahlen. Hinzu kam die
oft gedrangte Haltung der Tiere, was die Ansteckung der hochkontagitésen Erkrankungen
erleichterte, sowie vermehrter Stress durch rasche Futterumstellung (Milchaustauscher bei
Kalbern von Milchrindern).

Eine zweite Gruppe bildeten Tiere mit einem Alter ab 3 Jahren (ansteigende Fallzahlen bis
zum 5. Lebensjahr). Das war auf die erhéhte Leistung in Zusammenhang mit den Kalbun-
gen und der nachfolgenden Laktation bzw. auf eine erst spate Auspragung von Krank-
heitsbildern, wie bei der lymphatischen Leukose, zurtckzufiihren. Die nach dem 5. Le-
bensjahr stark abfallenden Zahlen sind auch in Beziehung mit der geringen Nutzungs-
dauer, d.h. Lebenserwartung zu sehen.
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5.2.5 Jahreszeitliche Verteilung

Unabhéangig von der Erkrankung der einzelnen Tiere war der Trend zu verzeichnen, dass
die meisten Einweisungen in der ersten Jahreshalfte und da besonders in den Monaten
April, Januar und Mai (in absteigender Reihenfolge) stattfanden. Die geringste Aufnahme
von Tieren erfolgte in den Monaten Dezember, August und September. Dies traf sowohl
fur den gesamten Untersuchungszeitraum als auch fur die Betrachtung innerhalb der ein-
zelnen Jahre zu. Dies konnte auch im Vergleich mit dem Patientenaufkommen in der Tier-
arztlichen Hochschule Hannover bestétigt werden. Dort lagen die hochsten Zahlen im
Méarz und April bzw. die wenigsten Patienten kamen im August und September (BREN-
KEN 1988).

Die wesentlichen Ursachen lagen hierbei in der vermehrten Kalbung im Fruhjahr. Auch
wenn die Kalbungen uber das ganze Jahr verteilt stattfanden, so waren sie doch im Frih-
jahr haufiger. Damit gab es sowohl eine erhdhte Zahl von Muttertieren, die an geburts-
nahen Erkrankungen leiden konnten (z.B. Labmagenverlagerung, Retentio secundinarum,
Stoffwechselimbalancen, Mastitis), als auch eine gréRere Anzahl von Jungtieren, die auf-
grund ihres schwéacheren Immunsystems anfalliger waren (z.B. Enteritis, Pneumonie).
Hinzu kam die Umstellung der Tiere von Winterfltterung auf, in vielen Fallen, Weidefutter,
was oft eine erhdohte Anfalligkeit des Verdauungssystems bzw. des Stoffwechsels (z.B.
Weidetetanie) nach sich zog. Dieser deutliche Wechsel von Winter- auf Sommerfitterung
traf insbesondere bis ca. 1990 zu. In den nachfolgenden Jahren wurde versucht, eine
ganzjahrige Konstanz in der Futterung zu erreichen, um dauerhaft eine hohe Milchleistung
zu erzielen.

5.2.6 Behandlungstage

Der gro3te Anteil der Patienten (58,5%) hatte einen Aufenthalt von 0-8 Tagen in der Klinik.
Davon konnten die meisten Patienten nach 4 Tagen entlassen werden. Dieser hohe Anteil
an Kurzaufenthalten stand in Beziehung zum diagnostischen Prozedere sowie dem Zeit-
raum fir eine Erstbehandlung, z.B. bei Labmagenverlagerung. Einer gegebenenfalls not-
wendigen Weiterbehandlung standen wirtschaftliche Erwagungen in Bezug zum Wert des
Einzeltieres entgegen. Weitere 27,2% wurden drei Wochen lang behandelt. Danach traten
nur noch Einzelfalle auf. 5,3% Tiere waren nicht einmal einen Tag in der Klinik.

Zu den letztgenannten ist zu sagen, dass diese Patienten durch den Haustierarzt Gberwie-
sen worden waren. In der Regel handelte es sich um schwerwiegendere Félle zur diagno-
stischen Sektion.

Fur den Hauptteil der Patienten war der Aufenthalt von ca. einer Woche ausreichend, um
mit entsprechender Behandlung (Diagnostik, Medikation, OP) eine Heilung zu erreichen
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bzw. war die Situation soweit einzuschétzen, ob eine Heilung moglich ist bzw. die Tiere in
eine andere Klinik Gberwiesen wurden.

5.2.7 Behandlungserfolg

Das angestrebte Ergebnis — Heilung - konnte in den einzelnen Abschnitten des Unter-
suchungszeitraumes unterschiedlich erreicht werden. So lag die Rate von 1968 — 88 bei
ca. 25%, danach bis 1992 bei 7-12%. Der Hauptgrund fur diese niedrigen Zahlen bestand
darin, dass der Uberwiegende Teil der ohnehin geringen Anzahl der Rinderpatienten bis
1992 zur Diagnosestellung mit anschlieRender Sektion bzw. Verwertung zur Abklarung
von Bestandsproblemen eingewiesen wurde. In der Folgezeit &nderten sich die Einwei-
sungsgrinde zu fast 100% in Richtung Krankheitstherapie und Wiederherstellung der vol-
len Leistungsfahigkeit.

Bis 1999 war der Prozentsatz stetig steigend und erreichte 1998 56%. Das war nicht zu-
letzt mit dem wissenschaftlichen Fortschritt und der damit verbundenen verbesserten
Diagnostik und umfangreicheren Intensivmedizin zu erklaren. Auch die routinemaRige
Durchfihrung der Labmagen — Operation spielte dabei eine entscheidende Rolle.

Mittels Kontingenztafel wurde versucht, die Heilungstendenz unter Einbeziehung des Al-
ters zu eruieren. Dabei wurde sichtbar, dass die grofdte Heilungsrate bei den Kihen er-
reicht werden konnte. Unter Beachtung aller 1907 Datenséatze wurden 48,09 % der Tiere
gesund entlassen. Andererseits musste auch festgestellt werden, dass die Heilungsrate
bei den Kiihen nur wenig Uber 50% (52,06%) lag und bei den Kalbern um einiges darunter
(42,76%). Dazu mussten aber auch die besonderen Umstande der Klinik gesehen werden.
Die Tiere gelangten in der Regel erst nach Untersuchung bzw. Vorbehandlung durch den
Hoftierarzt in die Klinik. Somit waren es Rinder, die unter Praxisbedingungen nicht behan-
delt werden konnten. Die scheinbar geringere ,Heilungsrate” war bei den Kélber weiterhin
darin zu sehen, dass sie vornehmlich zur Bestandsdiagnostik eingewiesen wurden.
Innerhalb der Datenauswertung trat zutage, dass besonders in den ersten beiden Dritteln
des Untersuchungszeitraumes bei infauster Prognose die Schlachtung der Patienten er-
folgte. Danach traten diese so gut wie nicht mehr auf und Euthanasien an deren Stelle. Mit
der Behandlung von erkrankten lebensmittelliefernden Tieren besteht bei der Schlachtung
die Gefahr des Einbringens von Arzneimittelriickstanden in die Nahrungskette. Eine Erkla-
rung fir diesen Wandel gaben die gesetzlichen Vorgaben. Nach dem Fleischhygienege-
setz 8§ 9 (1) wurde die Schlachterlaubnis erteilt, wenn es bei der zuvor erfolgten Schlacht-
tieruntersuchung keine Beanstandungen gab bzw. wurde im 813 (1+2) festgelegt, dass
eine Krankschlachtung nur in ,besonderen Schlachtbetrieben® durchgefihrt werden darf.
Diese Bestimmungen gelten seit 1993 bundesweit (Stand vom 28.02.2001[FLHG 2001)).
Die Kontrolle fur das Lebensmittel Fleisch beginnt heutzutage mit der Ausstellung von Ab-
gabebelegen von Medikamenten bei lebensmittelliefernden Tieren unter schriftlicher Anga-
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be der Wartezeit. Hinzu kommt eine verstarkte Beschrankung von Medikamenten, deren
Ruckstandsverhalten nicht vollstandig erforscht ist. Somit steht Verbraucherschutz vor
wirtschaftlichen Interessen (Schlachtpreis).

5.2.8 Krankheiten und Syndrome
5.2.8.1 Vergleich des Auftretens von Krankheiten in der Klinik und dariber hinaus

Zu den im Umfeld der Klinik aufgetretenen Rinderkrankheiten war kein vollstandiger Uber-
blick Gber den gesamten Zeitraum mdglich. Entsprechende Statistiken und Aufzeichnun-
gen erfolgten von verschiedenen Institutionen aus und nur Uber eine gewisse Zeit. So
konnten die Einweisungen der Rinder die Situation nur in gewissem Mal3e widerspiegeln.
Fur eine Gegenuberstellung lie3en sich zum Beispiel im Jahr 1982 die Auswertungen des
BEZU- und DAVET - Systems von PAATZSCH (1984) nutzen. Dabei handelte es sich bei
dem BEZU — Programm auch um eine Auswahl von speziellen Tieren. Problematisch bei
der Auswertung (siehe Tabelle 55) waren die haufig geringen Patientenzahlen in der Kii-
nik. Damit bekamen unter Umstanden Einzelfalle einen hohe Wertigkeit. Eindeutig war zu
sehen, dass sich die Verhéaltnisse zwischen Klinik und Umfeld doch wesentlich unterschie-
den, was auf eine Sonderstellung der Klinik und deren Spezialisierung auf innere Medizin
zurickzufuhren war.

Wahrend bei den Rindern, bezogen auf Besamungs- und Zuchteinrichtungen (BEZU), die
Geschlechtsorgane, die Milchdrise und das Bewegungssystem mehr erkrankten, so
mussten in der Klinik gemafly dem Profil der Medizinischen Tierklinik Leipzig vor allem das
Verdauungs- und Respirationssystem sowie Stérungen im Stoffwechsel behandelt wer-
den, wahrend gynakologische sowie chirurgisch — orthopadische Probleme in den jeweili-
gen Spezialkliniken versorgt wurden.

Tabelle 52: Prozentuale Anteile der erkrankten Organsysteme 1982 bzw. 1978-1982 im
Vergleich von BEZU, DAVET und Medizinischer Tierklinik Leipzig

BEZU Medizinische Tierklinik DAVET
1982 1982 1978 - 1982

Infektionskrankheiten 0,34% 7,5%
Tumordse Leukose 1,68%
Atmungsapparat 0,59% 13,2%
Verdauungssystem 1,55% 26,4% 3-5%
Geschlechtsorgane 58,27% 1,8% 35%
Bewegungssystem 11,68% 3,7% 8 -10%
Milchdriise 25,89% 1,8% 35%
Stoffwechselerkrankungen 13,2%
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Fur das weitgreifendere DAVET — System konnten durch PAATZSCH (1984) fur die Jahre
1978 — 1982 die Werte, wie in der Tabelle 52 ersichtlich, festgestellt werden. In der Me-
dizinischen Tierklinik stellte sich die Situation in den erwahnten Jahren wie folgt dar. Die
haufigsten Erkrankungen betrafen das Verdauungssystem (32,8%). Hier wurde bereits
deutlich eine Differenz sichtbar. Sehr oft hatten die Tiere Stoffwechselstorungen (21%),
Veranderungen der Serosen (8,8%) und Infektionskrankheiten (8,8%). Zu erkennen war
auch, dass die Auswertung des Jahres 1982 konsistent ist mit den Werten der Jahre 1978
-1981.

Alarmierend war die Feststellung, dass 80% der Rinderbestdnde unter fltterungsbe-
dingten Stoffwechselstérungen leiden (AUTORENKOLLEKTIV 1990). Das erklarte die ho-
hen Patientenzahlen in diesem Zusammenhang in der Klinik.

Die Statistiken von DAVET und BEZU bestatigten die Aussage der Autoren. Bereits 1982
zahlten Erkrankungen der Milchdriise zu den zweithaufigsten Problemen. Im Bezirk Dres-
den lagen die Abgange wegen Eutererkrankungen bei 26,5% (GEORGE 1983). In der
Medizinischen Tierklinik Leipzig wurden diese Félle eher selten diagnostiziert.

Tabelle 53: Morbiditat bei Milchkiihen in vier Betrieben innerhalb der ersten vier Wochen
nach der Kalbung (FURLL 2005)

Krankheiten % Betrieb : kg FCM/ Kuh/ Jahr
A: ca. 6800 B: ca. 7000 C: ca. 8000 D: ca. 7000

Schwergeburten 2,4 2,8 k. A. k. A.
Totgeburten 3,2 4,0 k. A. k. A.
Ret.sec./ Endometritis 8,0 6,8 17,0 23,0
Gebarparese 3,2 4,8 7,1 2,0
Katarrhalische Mastitis 7,6 6,8 8,0 10,0
Phlegmondse Mastitis 4,8 5,2 16,0 1,0
Dislocatio abomasi 6,0 6,0 0 0
Klauenkrankheiten 3,2 k. A. 9,0 3,0

k. A. = keine Angaben

Der Vergleich mit den Klinikunterlagen tber den gesamten Untersuchungszeitraum zeigte,
dass die Verteilung in den Jahren 1982 und 1978 — 1982 in den Werten von 1968 — 1999
wiederkehrten. So nahmen das Verdauungssystem 39,4%, die Infektionskrankheiten
9,6%, die Stoffwechselstorungen 8,5% und der Respirationstrakt 7% ein. Der Unterschied
lag im vermehrten Auftreten von Infektionskrankheiten im Gesamtzeitraum.

Speziell fur Kalber wurde bei Betrachtung aller Daten fur 1989 (AUTORENKOLLEKTIV
1990) festgestellt, dass zwischen 59,6 — 62,6% der Erkrankungen den Respirationstrakt
betreffen und dass Jungrinder ebenfalls besonders Probleme mit dem Atmungsapparat
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hatten. PAATZSCH (1984) bestatigte letzteres und behauptete, dass dies gleichzeitig fur
das Bewegungssystem zutraf und gab einen Anteil von 20% an.

Tabelle 54: Morbiditat (%) in der Fruhlaktation bei SB — Milchkiihen nach Untersuchungen
von KASTNER (2002), EVERTZ (2006), HOOPS (2007), HADRICH (2007) resp. bei
Braun-, Fleck-, und Grauvieh — Kilhen von ANDRATSCH (2008)

KASTNER EVERTZ HOOPS | HADRICH | ANDRATSCH
2002 2006 2007 2007 2008
250 93 55 38 118 969 252
Kihe/ | gesamt| Kihe | Farsen | Kihe/ Kihe/ Kihe/ Farsen
Farsen Farsen Farsen
Milch kg/ a 6800 10645 | 9376 8925 8950 7362
gesund 60,0 35,5 29,1 51,5 21,2 40,5 44,8
Gebarparese 3,2 4,2 2,8 8,8
Retentio sec. 8,0 23,7 14,5 27,3 6,8 14,0 9,7
Endometritis 27,1 5,5 7,2
Mastitis 12,8 12,9 18,2 6,1 19,5 17,2 4,2
Dislocatio 6 7,5 7,3 3,0 2,2 3,0 0
abomasi
Ovarzysten 24,7 32,7 15,2 5,1 4,9 11,8
Laminitis 2,2 15,3 8,2 3,8
Nephritis 3,4
Abmagerung 2,5
Totgeburten 4,0 3,9

Fir die Medizinische Tierklinik Leipzig, wegen der héheren Datenzahlen tber den gesam-
ten Zeitraum gerechnet, ergab sich fur die Kélber folgendes. Insgesamt wurden 233 Diag-
nosen gestellt (z.T. Mehrfachnennungen pro Tier). Davon traten am haufigsten Broncho-
pneumonie und Pneumonie mit 21,8% auf, gefolgt von Trichophytie (9%), Enteritis (6,4%)
und Parasiten (4,7%). Auch hier stand der Respirationstrakt im Vordergrund, jedoch bei
weitem nicht mit so einem hohen Anteil wie beschrieben. Auffallig war das gleichzeitig mit
erfasste Geschlechterverhdltnis. Es lagen 168 Angaben vor und davon sind 107 (= 63,7%)
Bullen zuzuschreiben.

Nach der politischen Wende lagen Erhebungen zur Morbiditat im Mitteldeutschen Raum
von FURLL (2005) (Tab. 53) sowie von KASTNER (2002), EVERTZ (2006), HOOPS
(2007), HADRICH (2007) und ANDRATSCH (2008) fiir Tirol in Osterreich (Tab. 54) vor.
Sie wiesen Unterschiede zwischen den untersuchten Betrieben auf. An der Spitze der Kili-
nischen Stérungen standen demnach Mastitiden mit 4,2 bis 24%, Retentio secundinarum
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und Endometritiden mit 6,8 bis 33,9%, Ovarialzysten mit 5,1 — 32,7%, Klauenkrankheiten
mit 3,0 bis 15,3% sowie Gebéarparese mit 2,0 bis 8,8% und Labmagenverlagerung mit O
bis 7,5%. Gemeinsamkeiten zu BEZU (1982) sowie DAVET (1978 — 1982) bestanden in
der Dominanz von Krankheiten der Geschlechtsorgane, der Milchdrise und des Bewe-
gungsapparates. Die Labmagenverlagerung hingegen tauchte erst in den Statistiken nach
1990 auf.

Tabelle 55: Abgangsursachen bei Milchkihen in USA, GroRRbritannien und Deutschland
nach Literaturberichten

WHITAKER et HADLEY et al. BRADE WANGLER
al. 2005 2006 2005 2007
. ADR — Daten
340 britische | 10 US — Staaten: )
o . 2004 6200 Kihe
Milchrind - 1,45 Mio. ]
_ Abgangsursachen | 4 Betriebe
Herden Laktationen
MLP
Verkauf 7,7
geringe Leistung 1,7 12,8 7,7 20
Fruchtbarkeit 5,9 18,9 22,0 13
Mastitis 43 12,1 14,1 30
Euter/ 36 23 5
Melkbarkeit ’ ’
Verletzungen 26,9
Gliedmal3en/
4.4 8,6 12
Klauen
Sonstige/
; 4,9 10,6 7.2
Todesfalle
Stoffwechsel 4.0 4
Alter 3,2 9

Diese Zahlen konnten nicht durch die hiesige Untersuchung bestatigt werden, da die auf-
gezahlten Erkrankungen nur als Zweitdiagnosen erschienen. Das ist mit der Spezialisie-
rung der Kliniken in der Veterindrmedizinischen Fakultat begriindet. Vorrangig war die
Labmagenverlagerung mit fast 24%. Eine Endometritis lag nur in 0,7% der Félle ebenfalls
vor. Alle anderen aufgefihrten Erkrankungen traten noch weit geringer auf.

Analysen zu den Abgangs- bzw. Selektionsursachen von Kihen unterschieden sich von
den Morbiditatsstatistiken inhaltlich, da nicht jede auftretende Krankheit zur Selektion fuhr-
te, sowie Verkauf und geringe Leistung beriicksichtigt werden mussten. Tabelle 55 bein-
haltet Angaben aus den USA, GrolR3britannien und Deutschland. Die Hauptursache fir die
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reduzierte Nutzungsdauer liegen in mangelnder Fruchtbarkeit und Mastitiden, wobei deut-
liche Unterschiede zwischen den Analysen bestehen.
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5.2.8.2 Ausgewahlte Erkrankungen
5.2.8.2.1 Labmagenverlagerung

Fur die Medizinische Tierklinik in Leipzig wurde festgestellt, dass die Anzahl von Patien-
ten mit LMV ab 1994 einen sprunghaften Anstieg erfahren hat, der bis zum Ende der Un-
tersuchung im Jahre 1999 anhielt. Zuvor waren nur Einzelfalle aufgetreten. Insgesamt
konnten von 1968 — 1999 549 Falle verzeichnet werden. Auch in der Arbeit von MANNUS
(1984) wurde die Labmagenverlagerung als relativ junge Krankheit, die seit Mitte der 50er
Jahre zu finden war, beschrieben. DIEDERICHS (1996) fihrte ihre Analyse in der Veteri-
narmedizinischen Fakultdt in GieRen durch. Dort war ein steiler Anstieg des Auftretens
von Labmagenverlagerung im Zeitraum 1970 —1992 zu verzeichnen. Damit setzten die
Jahre mit hohen Fallzahlen dieser Erkrankung in Leipzig um einiges spéater ein als in
GielRen. Von FURLL et al. (1995) wurden die Hintergriinde fiir diese Entwicklung beschrie-
ben, die in neuer Ernte-, Silier- und Futterungstechnik sowie Einkreuzung von Holstein
Friesian in das bodenstandige SMR, verbunden mit einer Verdoppelung der Milchleistung
nach 1990, angesiedelt waren.

Eine besondere Haufung (Medizinische Tierklinik Leipzig) der Erkrankung war im April,
Mai und Juni zu verzeichnen. Die geringsten Zahlen lagen im Dezember vor. Nach RO-
SENBERGER (1994) fand sich eine deutliche Anh&ufung im Marz und April, bei NOT-
TEBROCK (1996) waren die hochsten Raten im Dezember bis Mai und bei DIEDERICHS
(1996) im April. Gegensatzlich auf3erte sich POIKE (2000a), wobei eher die Sommer- und
Wintermonate pradisponiert waren, jedoch nur wenig ausgepragter als die anderen
Jahreszeiten. In einer Erhebung der Tierarztlichen Hochschule Hannover lagen die
hochsten Zahlen fir Labmagenoperationen in den Monaten Marz, April und Dezember
(BRENKEN 1988).

Die Erscheinungen in der Medizinischen Tierklinik Leipzig entsprachen den Ergebnissen
von DIRKSEN (2002) und DIEDERICHS (1996). Die meisten Tiere waren weiblich. Es gab
nur 3 Angaben fur Bullen (aus 502 Datensatzen). Zwar lag eine hohere Anteiligkeit von
weiblichen Tieren vor, die Erkrankung ist aber nicht auf diese beschrankt, wofur sich auch
schon DIRKSEN (2002) aussprach. Das durchschnittliche Alter lag bei den Patienten in
der Leipziger Klinik bei 4,2 Jahren. Damit gingen die Analysen mit denen von MANNUSS
(4-7 Jahre) und NOTTEBROCK (Durchschnittsalter von 4,4 Jahren) konform. POIKE
(2000a) hingegen stellte fest, dass bis zu 58% der betroffenen Tiere in den Betrieben
Farsen waren, also weit unter dem Durchschnittsalter der Klinik lagen.

Bei der Verteilung von Links- und Rechtsseitigkeit wichen die hiesigen Ergebnisse we-
sentlich von der Meinung der anderen Autoren ab. Hier ist die linksseitige Labmagenver-
lagerung nur zu 68% vertreten (508 Datensétze). Nach MANNUS (1984) lag eine Vertei-
lung von 80-90% nach links vor. In der Untersuchung von NOTTEBROCK (1996) waren
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90% linksseitige Verlagerungen vorhanden. Eine mdgliche Erklarung wére die besondere
Schwere der rechtsseitigen Verlagerung, die vermehrt in der Klinik behandelt wurde,
wahrend leichtere Falle dem Hoftierarzt vorbehalten waren.

Die Rassenverteilung war wie folgt (absteigend) Schwarzbunte, Schwarzbuntes Milchrind,
Holstein Friesian, Deutsches Schwarzbuntes Rind, Rotbuntes Rind. Das entsprach Ras-
sen, die auch in anderen Untersuchungen genannt wurden (DIEDERICHS 1996 -
Schwarzbunte, Rotbunte, Fleckvieh), jedoch waren vorrangig Hochleistungskihe betrof-
fen (ROSENBERGER 1994). Auch in einer Untersuchung von NOTTEBROCK (1996) kam
zum Ausdruck, dass besonders milchbetonte Rassen, wie Holstein Friesian, Jersey und
Rotes Danisches Milchvieh, gefahrdet waren, denn es konnte festgestellt werden, dass die
erkrankten Kiihe durchschnittlich 12,5% tber der mittleren Milchleistung in Niedersachsen
lagen.

Der Heilungserfolg in der Medizinischen Tierklinik lag bei 66,5% der linksseitigen Ver-
lagerungen. Dies trifft in noch starkerem Mal3e fur die rechtsseitige Labmagenverlage-
rung zu. Fragwirdig erscheint das als Behandlungserfolg verzeichnete: verbessert, da
eine selbstandige echte Ausheilung nicht beschrieben wurde und somit eine hohe Dis-
position fur ein Rezidiv vorlag.

Hauptursache fir Misserfolge waren die Begleitkrankheiten (FURLL et al. 2004; ROHN et
al. 2004). Insgesamt konnten 68 Diagnosen als Nebenbefunde erstellt werden. Davon
waren 25% Peritonitis, 24% Endometritis, 21% Ketose, 13% Leberverfettung und jeweils
12% Anamie und Retentio secundinarum. MANNUSS (1984) fuhrte Ketose (54,2%), Re-
tentio secundinarum und Metritis (zusammen 26,3%) bei den héaufigsten Zweitdiagnosen
auf. In Leipzig ging eher eine Verschiebung zu letzterem hin. NOTTEBROCK (1996) z&ahl-
te in erster Linie Stoffwechselstorungen auf und erst danach Stérungen des Genitalap-
parates. POIKE (2000a) nannte als Begleiterkrankung vorrangig Mastitis und Retentio se-
cundinarum. Die Ergebnisse der Medizinischen Tierklinik zeigten weitestgehend eine
Ubereinstimmung mit den Aussagen einer Reihe Autoren, die Untersuchungen an ver-
schiedenen Orten und zu unterschiedlichen Zeitpunkten anstellten (CONSTABLE 1992,
GEISHAUSER 1995; FURLL 2001; WITTEK 2007)

5.2.8.2.2 Enzootische Bronchopneumonie

In den letzten Jahren wurde eine stdndige Zunahme der Stérungen des Respirationsap-
parates wahrgenommen. Dabei war der Gesichtspunkt von (vermehrten) Stressfaktoren
als Bedingung fur das Anwachsen der Infektion nicht auf3er acht zu lassen (DIRKSEN
2002). Unter den besonderen Bedingungen einer Klinik konnten 168 Falle im Unter-
suchungszeitraum festgestellt werden. Die Aussagen bezlglich der stdndigen Zunahme
waren fur die gesamt betrachtete Zeit so nicht zu bestatigen. Es schien sich eher eine ge-
wisse Rhythmik zu ergeben, bei der jeweils zu Beginn des Jahrzehntes ein Anstieg zu
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verzeichnen war und als Gegenpol gab es in den Jahren 1977 und 1987 keine Félle in der
Klinik. Dabei war auch keine kontinuierliche Patientenzunahme zum vergangenen Zyklus
festzustellen.

1968 — 1977 74 Rinder mit enzootischer Bronchopneumonie in der Medizi-
1978 — 1987 32 nischen Tierklinik
1988 — 1997 52

Bei den Patienten in der Klinik handelte es sich hauptsachlich um Kéalber mit dieser Er-
krankung als Erstdiagnose. Nebenbefunde konnten nur in geringem Mal3e festgestellt wer-
den. Die meisten Tiere hatten ein Alter von 6 — 14 Wochen (18,4%) bzw. von einem hal-
ben Jahr. Die ebenfalls erfassten Adulten kamen in erster Linie wegen anderer Leiden.
Diese Erkrankung trat nach DIRKSEN (2002) seuchenhaft auf und betraf vor allem Kalber
bis zum 4. Lebensmonat (GRUNER 1992). LINSERT (1972) vertrat die Meinung, dass die
Infektion bis zur zehnten Woche zwar eine Morbiditat von 100% hervorruft, aber eine Mor-
talitdt von nur 10%. Zu spateren Zeitpunkten der Erkrankung (3. — 8. Monat) war letzteres
héher einzustufen.

Jedoch wurde sie auch bei &alteren und Adulten gesehen. Dann war sie in der Regel mit
hohen Verlusten verbunden (ROSENBERGER 1994). Bei den behandelten Tieren der Me-
dizinischen Tierklinik lag die Mortalitatsrate bei 20%. Gegensétzlich ist jedoch zu erwah-
nen, dass 31% der Tiere als geheilt entlassen wurden und insgesamt 46% der Patienten
Uberlebten.

Zum Wesen der Erkrankung innerhalb der Leipziger Klinik kann gesagt werden, dass eine
Haufung der Infektionen besonders zu Frihjahrs- und Herbstbeginn auftrat. DIRKSEN
(2002) beschreibt das Auftreten zu Beginn und im Winterhalbjahr.

Gleichzeitig sind bei den Kéalbern oft weitere Infektionen mit Viren zu finden, die unter an-
derem mit Indigestion und Enteritis einhergingen. Diese waren aber weitestgehend unab-
héngig von der enzootischen Bronchopneumonie. Es ist zu vermuten, dass eine Grund-
krankheit das Eindringen weiterer Erreger wesentlich erleichterte, woraus sich ein Neben-
einander ergab.

Insgesamt war bei dieser Erkrankung zu bericksichtigen, dass bei der Struktur der Leip-
ziger Fakultat die Jungtierkrankheiten der Ambulatorischen und Geburtshilflichen Tierklinik
zugeordnet waren und damit Kélber nur sporadisch und vornehmlich zur Abklarung von
Bestandsproblemen in die MTK eingewiesen wurden.
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5.2.8.2.3 Peritonitis

Diese Entziindung des Bauchfelles kann bakteriell oder traumatisch ausgelost werden. Bei
Rinder erfolgt dann schnell eine starke Ausschwitzung von Fibrin, die ein Verkleben der
Region zur Folge hat, so dass der Prozess oft lokal begrenzt bleibt. Pradisponiert sind
Netzmagen, Leber und der weiche Geburtsweg. Mit Fortschreiten der Erkrankung treten
dann auch Folgeerscheinungen zutage, wie die Entwicklung von Fieber oder Magen-
Darm-Storungen, wobei es sich oftmals um eine Labmagenverlagerung handelt (DIRK-
SEN 2002).

Aus den Ergebnissen der Untersuchung in der Medizinischen Tierklinik Leipzig ging
hervor, dass die haufigsten Nebenbefunde Hoflundsyndrom, Labmagenverlagerung und
Nephritiden waren. So konnte zumindest im ersten Punkt der Autor bestatigt werden. Bei
den beiden letzteren war unklar, welche Erscheinung die Primarerkrankung ist. Nach
GRUNER (1992) sollte eine diffuse Peritonitis nur behandelt werden, wenn noch kein
Leberschaden (Intoxikation) vorliegt und das Allgemeinbefinden nicht eingeschrankt ist.
Eine dartber hinausgehende Therapie ist langwierig und wenig Erfolg versprechend. So
erklaren sich in gewisser Weise die Ergebnisse in der Leipziger Klinik. Die Tiere wurden
bis auf wenige Ausnahmen nicht langer als 14 Tage therapiert. Der gro3te Anteil lag je-
doch in der ersten Hélfte der ersten Behandlungswoche. Gleichzeitig konnten nur 8% der
Tiere mit einer Peritonitis geheilt werden. Im Gegensatz dazu ist die Reticuloperitonitis
traumatica von den Symptomen her (Indigestion, Fremdkorperprobe) schon frihzeitig dia-
gnostizierbar, so dass dort die Heilungsquote bei 41% lag. Ist jedoch bereits das Pericard
betroffen und eine Insuffizienz entstanden, bleibt in vielen Fallen nur die Euthanasie
(BRAUN 2009). Im Gegensatz dazu kann bei der Peritonitis ein langeres Krankheitsge-
schehen vorausgehen, wobei bereits Schaden entstanden sind.

Aktuelle Untersuchungen an der Medizinischen Tierklinik Leipzig zeigten, dass unter den
Peritonitisursachen Geburtsstérungen sowie Labmagenverlagerungen einschlief3lich
Wundheilungskomplikationen den vorderen Platz einnehmen (WITTEK et al. 2007)

5.2.8.2.4 Ketose

Die Ketose kann a) alimentare oder b) energiemangelbedingte Ursachen haben. Bei
letzterer werden primare und sekundare Formen differenziert (ROSSOW 1991; FURLL
2005). Am haufigsten treten sekundare Formen auf, die durch ,Auslosekrankheiten”
(ROSSOW 1991) verursacht werden, wie z.B. die verschiedenen Indigestionen sowie
Mastitiden, Endometritiden und Lahmheiten. Dabei wird heute in der Regel die Primar-
krankheit diagnostisch benannt und die ,Hyperketonamie® nicht als gesonderte Diagnose
ausgewiesen. Bei der energiemangelbedingten Ketose kdonnen eine ,Unterfutterungske-
tose* (Ketose der Armen) und eine ,Uberfiitterungsketose” (Ketose der Reichen) differen-
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ziert werden (FURLL 2005). Nach GRUNER (1992) hat diese Erkrankung in den letzten
Jahren an Bedeutung gewonnen, da sie vor allem Hochleistungskiihe betrifft. Ahnliche
Aussagen tatigt DIRKSEN (2002), der gleichzeitig darauf hinweist, dass sich mit der ent-
stehenden Hypoglykdmie auch Leberschaden entwickeln kdonnen. In den meisten Fallen
ist diese Erscheinung auch mit anderen Grundleiden vergesellschaftet, wie zum Beispiel
Retentio secundinarum, Metritis, Fremdkdrpererkrankung und linksseitige Labmagenver-
lagerung.

Fir die Medizinische Tierklinik wurde bereits fur 1959 — 1964 dazu eine Statistik erstellt
(PRIBOTH et al. 1965). Innerhalb dieser funf Jahre erkrankten 49 Rinder an Ketose (5,8%
der behandelten Patienten). Es zeichnete sich im untersuchten Zeitraum eine steigende
Tendenz ab. Fiur die neuere Erhebung konnte festgestellt werden, dass die héchsten Fall-
zahlen in den siebziger Jahren liegen (bis 1979 60%) und in den achtziger Jahren nur Ein-
zelfalle auftraten. Ab ca. Mitte der neunziger Jahre wurden wieder vermehrt Falle sichtbar.
Somit war die von PRIBOTH et al. (1965) zumindest fur die Klinik erwartete Zunahme der
Ketose nicht eingetreten. Auch der mit der Milchleistungssteigerung der letzten Jahre nach
GRUNER (1992) prognostizierte Anstieg war nicht erfolgt. Dabei muss jedoch beachtet
werden, dass mit Sicherheit die gro3ere Anzahl Tiere in den Betrieben behandelt wurde
und damit diese Werte nicht reprasentativ fur den Gesamtumfang waren. Der prozentuale
Anteil am jahrlichen Patientengut schwankte zwischen 0 — 13,1%, wobei die meisten
Werte im mittleren und unteren Bereich angesiedelt waren. Insgesamt betraf die Ketose
im Untersuchungszeitraum einen Anteil von 4,6% der Patienten, was wiederum den von
PRIBOTH et al. (1965) ermittelten Werten &hnelt.

DIRKSEN (2002) fand heraus, dass selten primipare Tiere betroffen sind. In der Medi-
zinischen Tierklinik Leipzig fanden sich rund 10% zweijéahrige Tiere, jedoch ist der Uber-
wiegende Teil alter. Die hochsten Zahlen lagen bei den 4-5jahrigen.

Es wurden Ubereinstimmende Ergebnisse gefunden, was eine jahreszeitliche Abhangig-
keit betrifft. So waren vor allem die Monate Januar bis Marz betroffen (ROSENBERGER
(1994) — Spatwinter und Friihling; FURLL 1989). Das ging auch mit den Ergebnissen der
Untersuchung in Leipzig konform. Ebenfalls waren hier die Monate Januar bis Marz be-
troffen.

Wurden dazu die noch gestellten Nebenbefunde betrachtet, so liegen am haufigsten links-
seitige Labmagenverlagerung, Leberverfettung, Indigestion und Retentio secundinarum
vor. Endometritis und Fremdkorpererkrankung traten jeweils nur zweimal auf. Daneben
gab es noch eine Reihe andere Diagnosen, die genauer im Kapitel 4.8.2.4 behandelt wur-
den.

Fur Praxisbetriebe teilte LOBER (2003) eine Ketoseinzidenz von 17,6 bis 26,4% in Tharin-
ger Milchviehbetrieben fir die Jahre 1998 bis 2002 mit (Tab. 56).

Diese Zahlen beruhten auf Blutuntersuchungen an je 10 gepruften Kuhen in der Frih-
laktation in 250 Betrieben. Analoge Zahlen ermittelten EVERTZ (2006), HOOPS (2007)
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sowie HADRICH (2007) bei Praxisuntersuchungen. Sie verdeutlichen die aktuelle Be-
deutung dieser Energiestoffwechselstérung im weiteren Umfeld der Klinik.

Tab. 56: Stoffwechselstorungen (%) bei Milchkiihen im Zeitraum zwei bis acht Wochen

post partum in ca. 250 Betrieben (LOBER 2003) in FURLL (2005)

Stoffwechselkreis Grenzwerte (Blut) 1998 1999 2000 2001 2002
Ketosen 0,9 mmol/l 26,4 25,6 20,3 19,3 17,6
erhdhter Harnstoff 2,5-5,0 mmol/l 47,7 56,0 54,4 51,3 54,9
erhohtes Bilirubin < 5,0 umol/l 5,3 5,2 7,6 10,7 10,7
Hypokalzamie > 2,2 mmol/l 7,4 3,8 6,6 7,5 12,0
Hypophosphatamie | 1,55-2,29 mmol/l 21,7 28,7 34,0 55,6 35,3
Hypomagnesamie 0,90-1,25 mmol/| 0,0 1,1 4,6 3,4 3,8
Natriummangel 10-150 mmol/l Harn| 16,9 10,4 17,5 33,0 39,9
Selenmangel 0,70-1,40 umol/l 13,3 10,1 13,1 11,3 5,2
Kupfermangel 12,0-19,0 umol/l - 28,4 25,9 38,1 36,6
Zinkmangel 12,0-46,0 umol/l - 44,7 40,7 31,3 30,6
3-Carotinmangel 5,0-25,0 umol/I 34,7 38,6 37,4 33,6 43,6
Azidosen (NSBA) |83-215 mmol/l Harn| 14,2 16,5 9,8 23,1 15,7
Alkalosen (NSBA) [83-215 mmol/lHarn| 21,5 32,5 34,1 29,6 30,7

5.2.8.2.5 Indigestion

Indigestion ist ein Symptomenkomplex, der als Grundkrankheiten Stérungen des Vorma-
genkomplexes (Pansen, Haube), z.T. auch Ubergreifend auf den Labmagen, z.B. Labma-
genversandung (BRAUN et al. 2008) beinhaltet. Der Begriff Indigestion wird in Féllen ver-
wendet, wenn diagnostisch keine der Grunderkrankungen eindeutig zugeordnet werden
kann. Das geht auch aus samtlichen Literaturhinweisen hervor. Dabei wurde in mechani-
sche und biochemische Stérungen unterschieden (SCHILCHER et al. 2006).

Die Frage blieb offen, ob angesichts der breiten Facherung der sonstigen Befunde, die In-
digestion eher einer Inappetenz entsprach. Diese kann aufgrund von Entziindungsprozes-
sen entstehen, welche eventuell mit Fieber verbunden sind. Dabei wird dann allgemeines
Unwohlsein hervorgerufen, das mit mikrobiellen Verschiebungen innerhalb des Vormagen-
systems einhergeht. So stand auch vermutlich das Maximum im Frihjahr bis Frihsommer
mit dem Weideaustrieb im Zusammenhang und damit einer Umstellung des Futters. Das
ist oft Ausldser fur verschiedenste Verdauungs- und Stoffwechselstérungen. So auch un-
ter anderem bei der Auslosung einer Pansenazidose mit Indigestion als Folge (GASTEI-
NER et al. 2008). Selten sind auch Zubildungen im Vormagenbereich Ursache (SIPOS et
al. 2006).
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Aus der Untersuchung ging hervor, dass die Anzahl der Tiere mit Indigestion in der
Neuzeit rucklaufig war. So wurden in Leipzig im Jahrgang 1958 93 Rinder behandelt,
Uberwiegend mit Indigestion (MTK LEIPZIG)

Unter anderem war auch davon auszugehen, dass sich vor allem die Methoden der Diag-
nostik verbessert haben und somit der Symptomenkomplex eindeutig Grunderkrankungen
zugeordnet wurde.

5.2.8.2.6 Das Hoflundsyndrom

Aus der Literatur wird die Ursache dieser Erkrankung mit einer LAhmung des Nervus va-
gus (ROSENBERGER 1994) benannt. Charakteristisch daflir sind klinisch die vorderen
oder hinteren funktionellen Stenosen sowie eine Bradykardie (DIRKSEN et al. 2002). Aus
Untersuchungen ging hervor, dass 80% der Symptomatik mit Indigestion und rezidivie-
render Tympanie futterungsbedingt ausgeltst wird (PRIBOTH et al. 1965). Die Schadi-
gung des Nerves kann unter anderem durch Fremdkérper, Neu- (Tumoren) und Zubildun-
gen (Abszesse), Zwerchfellrupturen und Entziindungsprozesse anderer Genese hervorge-
rufen werden (GRUNER 1992). Nicht in jedem Fall lasst sich die Ursache klinisch exakt
ermitteln, d.h. ein Teil der Diagnosen basiert auf den oben genannten Passagestdrungen
bzw. Bradykardie.

In der Medizinischen Tierklinik Leipzig konnten insgesamt 71 Félle in den Jahren 1968 —
1999 diagnostiziert werden. Dabei war nur eine geringe jahrliche Inzidenz vorhanden, die
sich auf den gesamten Untersuchungszeitraum ausdehnte. Als weitere Befunde standen
bei den Tieren, wie schon oben beschrieben, multiple Abszesse, Haubenabszesse,
Fremdkdrper mit daraus resultierenden Reticuloperitonitiden und Haubengeschwiren, die
als Ursachen in Frage kamen. Besonders haufig war die enzootische Rinderleukose durch
ihre Geschwulstbildung verantwortlich zu machen. In den 90er Jahren galt diese Er-
krankung so gut wie getilgt. Das war sicherlich gleichzeitig Grund fir die starke Abnahme
des Hoflundsyndroms. Viermal konnte eine Tympanie, wahrscheinlich als Folge, diagno-
stiziert werden. Damit gehen die hiesigen Untersuchungen nahezu konform mit den Aus-
fuhrungen anderer Autoren. Vor einigen Jahren wurde aber auch das Hoflundsche Kon-
zept in Frage gestellt (KASKE et al. 1992). Der Rickgang der Hoflundfinzidenz zeitgleich
mit der Tilgung der Leukose bestatigt aber indirekt den Pathomechanismus der N. vagus —
Schadigung.

5.2.8.2.7 Rachitis
Zu dieser Erkrankung war in der neueren Literatur nur noch wenig aufzufinden. Dies

spricht auch fur ihre Entwicklung. Wahrend PRIBOTH (1966) noch zu diesem Themen-
komplex habilitierte, war das Geschehen in den letzten Jahren stark ricklaufig. Auch in
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der Medizinischen Tierklinik Leipzig konnten im Untersuchungszeitraum nur 18 Falle fest-
gestellt werden. Dabei wurde das letzte Tier mit dieser Diagnose 1991 aufgenommen. Es
handelt sich um eine Jungtiererkrankung die laut DIRKSEN (2002) ab dem 3. Lebensmo-
nat bis zur Geschlechtsreife auftritt. In der Klinik waren die Tiere zwischen 15 Tagen und
2,2 Jahre alt. So waren doch die sehr jungen Patienten im Patientenmaterial als etwas
fragwirdig zu betrachten, da Knochen- und Wachstumsentwicklung auf3erhalb des Mutter-
leibes, abhéngig von entsprechender Filtterung gerade erst begonnen hatten. M6g-
licherweise lag bei diesen Tieren eher eine Achondroplasie vor, die bereits Veranderun-
gen ausgelost hat.

Das hochste Auftreten besteht laut ROSENBERGER (1994) zwischen dem 8. und 12. Mo-
nat, besonders bei mannlichen Tieren, die aufgemastet werden. Damit wird der Bezug zur
Fatterung deutlich. Innerhalb der Klinik entsprachen die Ergebnisse diesen Aussagen. Es
war die Erkrankung mit dem hochsten Anteil von méannlichen Tieren (16 von 18), deren
Alter am Ende des ersten Lebensjahres lag.

Nur bei vier Patienten konnte eine Verbesserung des Zustandes erreicht werden. Dies war
sicherlich vom Stadium der Krankheit abhangig, welches bis zur Bewegungsunfahigkeit
bzw. Festliegen fortschreiten kann.

Dank stark verbesserter Futterung kommt die Rachitis heute in der Rinderintensivhaltung
praktisch nicht mehr vor (FURLL 2005).

5.2.8.2.8 Puerperale Hamoglobinurie

Diese Erkrankung beschreibt ROSENBERGER (1994) mit dem Hauptmerkmal der hamo-
lytischen Anamie, die vor allem mit phosphatarmer Ernahrung in Zusammenhang gebracht
wird. Mit Laktationsbeginn ist ein héherer Bedarf von diesem Mineralstoff zu erwarten, so
dass sich zu diesem Zeitpunkt auch die puerperale Hamoglobinurie auspragt. In der Medi-
zinischen Tierklinik wurde diese Stérung zwischen 1959 — 1964 durch die Tierarzte 80 mal
festgestellt. Das machte einen Anteil von 9,5% am Patientengut aus. Uber den gesamten
Zeitraum gerechnet Uberlebten 72,5% der so diagnostizierten Tiere, wobei die Heilungs-
rate fur das Jahr 1964 bei 90% lag (PRIBOTH et al. 1965).

Die puerperale Hamoglobinurie wurde an der Medizinischen Tierklinik Leipzig in dieser
Zeit forschungsmalig bearbeitet. Es wurde erkannt, dass hamolysierende Inhaltsstoffe
aus Luzerne die Ursache dieser Krankheit sind (VETTER et al. 1968; WUJANZ et al.
1969). Mit der Reduktion von Luzerne in den Futterrationen nahm die Inzidenz dieser
Krankheit entsprechend ab.

In der jetzigen Untersuchung wurden insgesamt nur 7 Falle erfasst, die in den Jahren
1969 — 1983 lagen. Deutlich wurde dabei eine stete Abnahme, die in volliges Ausbleiben
der puerperalen Hamoglobinurie nach 1983 mindete. Auch die Prophylaxe mit der Ein-
fuhrung von Mineralstoffmischungen zum Futter hat dazu wesentlich beigetragen. Das
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Alter der Tiere lag im Bereich von 3 — 6 Jahren, wenn Kalbung und Laktation eine Rolle
spielen. Die Angaben aus den Kliniktageblchern lie3en darliber keine Aussagen zu. Ins-
gesamt Uiberlebten diese Erkrankung nur drei der sieben Tiere.

Durch die Erarbeitung einer praktikablen Bluttransfusionsmethode fur Rinder wurde eine
Therapie dieser Krankheit wie auch anderer Anamieformen erst moglich (WUJANZ et al.
1966; WUJANZ 1979)

5.2.8.2.9 Infektionskrankheiten
5.2.8.2.9.1 Enzootische Rinderleukose

Diese virusbedingte Tumorerkrankung gehorte in der Vergangenheit mit zu den haufigen
Krankheiten. Sie hat weltweite Verbreitung. In den Jahren 1961 — 1970 kam es zu einem
starken Anstieg (MIETH 1972). Ab 1961 wurde darum in der ehemaligen DDR die Melde-
pflicht eingeflihrt. Damit wollte man eine Eindammung und schlussendlich Leukosefreiheit
erreichen (AUTORENKOLLEKTIV 1990). Die eingeleiteten Mal3hahmen zeigten sich erfol-
greich. Bei den hamatologischen Untersuchungen zwischen 1950 und 1970 waren noch
65% der Rinderbestande leukosepositiv (WITTMANN 1993). Auch im Jahre 1981 gingen
noch 22,3% der Verendungen im Bezirk Dresden auf enzootische Rinderleukose zurtick
(GEORGE 1983). Jedoch wurden 1989 59,7% der Bestande der ehemaligen DDR als
leukosenegativ eingestuft (AUTORENKOLLEKTIV 1990). In Sachsen waren bis 1996
87,9% (SACHS. AGRARBERICHT 1996) und im Jahr 1999 fast 100% (SACHS. AGRAR-
BERICHT 1999) der Rinder leukosefrei. Jedoch konnten auch im Jahre 1999 in Deutsch-
land noch 59 Neuausbriche verzeichnet werden (AADS 1999). Von MEISINGER (1969 a)
wurde festgestellt, dass mannliche und weibliche Tiere in einer Inzidenz von 1:150 betrof-
fen sind. Daraus ergibt sich das Uberwiegen weiblicher Tiere. Am haufigsten erkranken
Rinder im Alter von 5 bis 6 Jahren. Dies geschieht besonders aul3erhalb der Vegetations-
zeit von November bis April.

Fur die Medizinische Tierklinik Leipzig galt folgende Entwicklung. Im Untersuchungszeit-
raum war der beschriebene Abwartstrend in den letzten Jahren ebenfalls zu beobachten.
So traten von 1968 —1970 17 Falle, bis 1980 73 Falle auf. Im folgenden Jahrzehnt bis
1990 waren es 34 Falle und bis 1999 war kein einziger Fall zu verzeichnen. Insgesamt
wurden 123 Patienten mit der Diagnose Leukose dokumentiert. Davon waren 122 weib-
lichen Geschlechts, was die Aussage von MEISINGER (1969 a) bestatigt. Bullen werden,
bis auf wenige, nur aufgemastet und dann geschlachtet, so dass ihre Lebenserwartung
sehr gering ist und somit Krankheiten mit langer Entstehungszeit kaum in Erscheinung
treten. Das Alter der Kilhe mit den hdchsten Erkrankungsraten lag bei 4 — 6 Jahren, je-
doch gab es auch eine Reihe von Fallen in jiungeren Jahren. So war auch eine gewisse
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Haufung im ersten Jahr zu sehen, die durch die Ubertragung mit dem Kolostrum bei noch
nicht vollstandig ausgebildeter Immunitat zusammenhéngen.

Die Krankheit verlauft in zwei Stadien, wovon das erste ohne aufRerliche Symptome er-
folgt. Mit zunehmendem Alter ist zwar die Ausbildung von Tumoren wahrscheinlicher, oft-
mals werden aber die Tiere aufgrund von Leistungsminderung schon vorher gemerzt.

Mit den Daten der Klinik konnte die monatliche Verteilung gepruft werden. Es zeigten sich
hier nicht so klare Aussagen wie bei MEISINGER (1969 a). Zwar befanden sich die héhe-
ren Werte auch im Winterhalbjahr (Januar, Marz, April), jedoch lagen die niedrigsten Diag-
noseraten im Juli und Dezember. Insgesamt waren jedoch die Unterschiede eher gering.
Es gab nur wenige Nebenbefunde, wobei das Hoflundsyndrom am haufigsten vorkam war.
Fur das Hoflundsyndrom galt die Leukose mit ihrer Tumorbildung im gesamten Organis-
mus als eine der Hauptursachen.

5.2.8.2.9.2 Andere Infektionskrankheiten

Insgesamt konnten im Untersuchungszeitraum 276 Féalle den Infektionskrankheiten zuge-
ordnet werden. Bei der Betrachtung des Anteils an der jahrlichen Gesamtpatientenzahl,
war ab Anfang der neunziger Jahre ein deutliches Abnehmen in der Klinik zu verzeichnen.
Der grof3te Teil der Infektionskrankheiten wurde durch staatliche Bekdmpfungsmaf3nah-
men zurlckgedrangt bzw. getilgt. Das galt fur die haufigste Erkrankung der enzootischen
Rinderleukose (Kap. 4.8.3.1 und 5.8.2.9.1) sowie auch fur Tuberkulose und Brucellose.
Einige Erkrankungen spielen aber auch in der Neuzeit noch eine entscheidende Rolle wie
etwa BVD, Salmonellose und IBR.

5.2.8.3 Parasitosen

Die Bekdmpfung der Parasitosen wurde in der ehemaligen DDR bereits seit 1962 ge-
setzlich geregelt. Dabei gab es eine allgemeine Bekampfungspflicht fir Hautdassellarven,
Raude, Fasziolose, Lungenwurmbefall, Trichstrongyloidose, Piroplasmose und Rinderfin-
nen (HIEPE 1972). In der Medizinischen Tierklinik kamen auch selten (28) Félle zur Vor-
stellung. Davon lagen nur 5 im Zeitraum nach 1990, drei davon sind meldepflichtig (Dik-
tyokaulose). Die meisten Patienten kamen bis 1973, danach wurde der Erfolg der Bekam-
pfung deutlich. Es war zudem davon auszugehen, dass der Hauptteil der Erkrankungen
durch den Haustierarzt behandelt wurde.
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5.2.8.4 Intoxikationen

Intoxikationen treten im Spektrum der Diagnosen als Krankheitsausloser eher in den Hin-
tergrund. Als Ursache werden bei ROSENBERGER (1994) Pflanzeninhaltsstoffe, Schad-
lingsbekdmpfungs-, Desinfektions- und Reinigungsmittel, Abgase und Abwasser, sowie
Arzneimittel genannt. PRIBOTH et al. (1965) fand am haufigsten Bleiintoxikationen. Auch
relativ haufig werden Mykotoxine genannt.

Insgesamt wurden in der Klinik 56 Tiere, bei denen eine Intoxikation diagnostiziert wurde,
und 6, bei denen der Verdacht vorlag, behandelt.

Es war eine Haufung bis zur Mitte der 80er Jahre gegeben. Heute scheinen diese Erkran-
kungen, zumindest in der Klinik, keine Rolle mehr zu spielen. Auch wurden verstarkt Ge-
genmalinahmen ergriffen, u.a. verbesserte Kontrollen der Futtermittel und Freihalten der
Umgebung von Toxinen (z.B. Anstriche mit bleihaltigen Farben). Bei den betroffenen Tiere
wurde eine deutliche Haufung bis zu einem Alter von 1,5 Jahren sichtbar. Durch die grol3e
Neugier und Unerfahrenheit in der Jugendentwicklung sind diese Tiere besonders gefahr-
det. Wird dort besonders auf Umgebung und Futter (auch Weide) geachtet, sind viele
Intoxikationsfalle zu vermeiden.
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dauer, Behandlungserfolg

Die vorliegende Analyse diente dem Ziel, Krankheitsschwerpunkte bei Rindern in den Jah-
ren 1968 bis 1999 aus der Sicht der Medizinischen Tierklinik, Leipzig, nach Haufigkeit,
Rasse-, Alters-, Jahreszeit- und Geschlechtsdisposition, Behandlungsdauer sowie —erfolg
aufzuzeigen. In dem genannten Zeitraum wurden 2295 Rinderpatienten gemaf der Daten
in den Kliniktagebiichern unter Beriicksichtigung der wechselnden gesellschaftlichen und
Besitzverhaltnisse ausgewertet.

Im Analysezeitraum wechselten die Besitzverhaltnissen stark. Von 1968 bis 1989 domi-
nierten die landwirtschaftlichen Produktionsgenossenschaften (LPG), der private Anteil
war gering. Die GroRbestandshaltung hatte zur Folge, dass Rinder zwar zur Bestands-
diagnostik eingewiesen wurden, nicht aber in die Betriebe zuriick durften. Entsprechend
gering waren die Klinikeinweisungen. Nach 1989 stieg der Anteil privater Rinderhalter an
und die entstandenen Agrargenossenschaften wiesen wieder Rinder zur Therapie ein. So
erklart sich die Patientenzahl von minimal 30/Jahr in den 70er und 80er Jahren sowie der
folgende Anstieg bis auf 253 im Jahr 1999.

Die Rinder gehorten insgesamt 15 Rassen an, konzentrierten sich jedoch bis 1989 auf das
Schwarzbunte Milchrind (20,9%) sowie nach 1989 auf die Deutschen Schwarzbunten
(36,1%), Schwarzbunten (26,3%) und Holstein Friesian (4,6%).

Bezogen auf das Alter dominierten 5- (18,9%), 6- (16,8%) und 4 (14,4%) Jahre alte Klhe,
d.h. Kuihe der zweiten bis vierten Laktation. Der Kalberanteil betrug 19,0%.

Im Jahresverlauf wurden die meisten Rinder im April (10,9%), Januar (10,5%) sowie Mai
(10,0%)/Juni (9,2%) eingewiesen. Eine Saisondynamik war aber entsprechend der konti-
nuierlichen Abkalbungen nicht sichtbar.

Die Behandlungsdauer bzw. der Klinikaufenthalt erstreckte sich zu 58,5% auf 0 — 8 Tage
Klinikaufenthalt. Die Mehrzahl (9,3%) verliel? nach 4 Tagen wieder die Klinik. Das ent-
spricht dem durchschnittlichen diagnostisch-therapeutischen Zeitaufwand sowie der Be-
handlungsdauer von Kihen mit Dislocatio abomasi als der haufigsten Krankheit. Weniger
als einen Tag waren 115 Tiere in der Klinik.
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Der klinische Ausgang variierte stark gemafd der verschiedenen Zeitperioden und Ziel-
stellungen. Durch die dominierende diagnostische gegenuber der therapeutischen Frage-
stellung in den 70er und 80er Jahren war der Schlacht- (8 bis 58%/Jahr) und Euthanasie-
(1-25%/Jahr) Anteil entsprechend hoch, der Anteil geheilter Rinder betrug 25 bis
35%/Jahr. Nach 1989 stieg dieser Anteil kontinuierlich auf 65%/ Jahr an, bedingt durch die
zur Therapie eingewiesenen Kihe mit Dislocatio abomasi.

Unter den Erkrankungsgruppen dominierten die Krankheiten des Verdauungsapparates
(40,6%; Maximum 69% 1999), gefolgt von den Infektions- (8,6%) und Stoffwechselkrank-
heiten (8,2%) sowie denen des Respirationstraktes (6,9%).

Die Dislocatio abomasi war mit 549 Fallen die haufigste Krankheit. Vor 1989 waren es Ein-
zelfalle, ab 1994 trat ein steiler Anstieg bis auf 165 Kuhe im Jahr 1999 von hauptséachlich
drei bis funf Jahre alten Kiihen ein. Eine gewisse Jahreszeithdufung bestand von April bis
Juni. Die Heilungsrate betrug 1999 75,5%.

Bronchopneumonien waren mit 176 Fallen die zweithaufigste Krankheit. Sie traten geh&auft
von Oktober bis Februar auf. 52% der Rinder waren unter einem Jahr alt. Die Heilungsrate
variierte zwischen 15 bis 65%.

Peritonitis wurde als Diagnose bei 153 Fallen gestellt. Sie trat in den 70er und 80er Jahren
variabel bei 0,65 bis 8,5% der Patienten auf. Ab 1990 nahm die Haufigkeit mit dem An-
stieg der Dislocatio abomasi zu. Die Heilungsrate betrug nur 19%.

Ketose war bei 107 Fallen ausgewiesen. Erkrankungsspitzen waren Anfang der 70er und
90er Jahre. Geheilt wurden 65,3%.

Indigestionen traten bei 102 Fallen bei hauptsachlich zwei bis funf Jahre alten Rindern auf.
Die Heilungsrate betrug 72%. Hoflundsyndrom wurde als Diagnose bei 73, am haufigsten
bei drei bis sechs Jahre alten Rindern gestellt. 35% der Falle wurden geheilt und 35%
geschlachtet.

Mit der Diagnose Rachitis sind von 1968 bis 1991 18 Falle ausgewiesen. Spater tauchte
Rachitis nicht mehr auf. Sie dienten fast ausschliel3lich Lehrzwecken.

Die Puerperale Hdmoglobinurie war letztmalig 1983 verzeichnet. Es sind sieben Falle bei
drei bis sechs Jahre alten Kiihen ausgewiesen, davon wurden drei geheilt.

Leukose trat am haufigsten in den 70er Jahren bei vier bis sechs Jahre alten Rindern auf.
Die letzten der 123 Falle sind 1990 verzeichnet.

Als weitere Infektionskrankheiten sind ausgewiesen: bosartiges Katarrhalfieber (9), Salmo-
nellose (6), Paratuberkulose (5), Botulismus (5), Listeriose (4), Gastdem (3), Tollwut (3),
Tuberkulose (3), Brucellose (2), Leptospirose (2), Mykose (2), Parainfluenza (3), Nocar-
diose (1) sowie Nekrobacillose (1).

Schlussfolgerung: Im Analysezeitraum nahmen Infektionskrankheiten ab, manche, wie
z.B. Leukose, Brucellose und Tuberkulose, verschwanden ganz. Auch die Puerperale Ha-
moglobinurie sowie die Rachitis werden nicht mehr beobachtet. Dafiir stieg der Anteil
Verdauungsstorungen durch die Dislocatio abomasi betrachtlich an.
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7 Summary

Anke Philipp

Retrospective analysis of the medicinal files about in the years 1968-1999 treated
cattle at the Large Animal Clinic of Internal Medicine of the University of Leipzig

Large Animal Clinic for Internal Medicine, Faculty of Veterinary Medicine of the University
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Submitted in October 2010
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Keywords: internal cattle diseases, hospital statistics, epidemiology, duration of treatment,
success of treatment.

The aim of the present analysis was to divide the main cattle diseases from the perspec-
tive of the large animal clinic of internal medicine of Leipzig in the years 1968 -1999 into
their frequency and the predisposition with regard to race, age, season and sex as well as
the duration of treatments and their successes. In the period mentioned, 2295 cattle pa-
tients were evaluated according to the data of the hospital diaries and considering the
changing political and ownership structures. During the analysis period the ownership
structures changed enormously. From 1968 -1989 agricultural production cooperatives
(LPG) dominated whereas private ownership was quite rare. During times of large live-
stock farming cattle were admitted for herd diagnostics but were not discharged back on to
the farms. The number of admissions was quite small. After 1989 the number of private
cattle owners increased and the new developed cooperatives sent their cattle for therapy,
even. Thus the number of patients increased from a minimum of 30/ year in the 1970s and
80s, up to 253 in 1999.

Until 1989, the cattle’s’ breeds concentrated on Friesian dairy cattle (20.9%). After 1989
the main breeds were German Friesian (36.1%), Friesian (26.3%) and Holstein Friesian
(4.6%). Main age ranged from 5 (18.9%), 6 (16.8%) and 4 (14.4%) years. This means
cows during second to fourth lactation period. The number of calves as patients averaged
19%. Based on the whole year most cattle were admitted in April (10.9%), January
(10.5%), May (10%) and June (9.2%). Seasonal dynamics, however, were not obvious ac-
cording to the continuous calving. The duration of treatment and/ or the hospital stay
lasted 0-8 days in 58.5%. The majority (9.3%) was discharged after 4 days. That corres-
ponds to an average duration of treatment of cows with abomasal displacement (DA) as
the most common disease. 115 animals were hospitalized for less than one day.

The clinical outcome varied significantly according to different time periods and aims.
Because of the more diagnostically versus the therapeutically point of view in the 1970s
and 80s, the number of slaughtered (8-58% per year) and euthanized cattle (1-25% per
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year) was higher compared with the number of cured animals (25-35% per year). After
1989 the number of cured cattle increased continuously up to 65% per year because of
the admitted animals with DA.

Diseases of the gastrointestinal tract dominated with 40.6% (maximum 69% in 1999),
followed by infectious (8.6%) and metabolic (8.2%) diseases as well as those of the
respiratory tract (6.9%).

DA was the most common disease with 549 cases. Before 1989 there existed only few
cases of DA but since 1994 there was an increase up to 165 cows in the year 1999 age
ranged from three to five years. A seasonal accumulation could be seen from April to
June. The healing was 75.5% in 1999.

With 176 cases, bronchopneumonia was the second common disease. These cases main-
ly appeared between October and February and 52% of the patients were younger than
one year. The healing varied between 15% and 65%.

Peritonitis was diagnosed in 153 cases in a variable number from 0.65% up to 8.5% of the
patients during the 1970s and 80s. Since 1990 the frequency of peritonitis increased
because of the increasing number of DA. The healing was only 19%.

Ketosis was reported in 107 cases with peaks at the beginning of the 1970s and 90s.
65.3% could be cured. Indigestion occurred in 102 cases age ranged from two to five
years and could be cured in 72%. Hoflund syndrome was diagnosed in 73 patients and
was mostly diagnosed in three to six year old cows. 35% of these cases could be cured
and 35% were slaughtered. Rickets was diagnosed in 18 cases between 1968 and 1991.
After that no further cases are reported. Patients with rickets were exclusively used for
teaching purposes. Puerperal hemoglobinuria was recorded at last in 1983 in seven cows
age ranged three to six years of witch three were cured.

Leucosis mainly occurred in the 1970s in four to six year old cattle. The last patients of a
total number of 123 cases were reported in 1990. As further infectious diseases were
diagnosed: malignant catarrhal fever (9), salmonellosis (6), botulism (5), listeriosis (4),
gas-oedema (3), rabies (3), tuberculosis (3), brucellosis (2), leptospirosis (2), mycosis (2),
parainfluenza (3), nocardiosis (1) and necrobacillosis (1).

Conclusion: during the analysis period infectious diseases decreased. For example, some
like leucosis, brucellosis and tuberculosis entirely disappeared.

Also puerperal hemoglobinuria and rickets are no longer observed. But the number of dis-
turbances of the gastrointestinal tract increased enormously because of the higher inci-
dence of DA.
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9. Anhang

9.1. Schliissel zu den Krankheiten

000000 — nicht auswertbar

000001 — Bestandsdiagnostik

000002 — Kachexie/ Abmagerung

000003 — Allergose

000004 — Inappetenz

000005 — multiple Abszesse in Orga-
nen

000006 — Festliegen

000007 — Senilitat

000008 — Kimmerer

000009 - Kolik

000010 — Verbluten

000011 — Aszites

000012 — Schock

000013 — Laparotomie

000014 — gestreckte Kopf-Hals-Hal-
tung

000015 — entzundliche Organschaden

000016 — Technopathie

100000 — Organkrankheiten
110000 — Verdauungsorgane
111000 — Praereticular
111010 — Stomatitis

111020 — Zahnfraktur

111030 — Alveolitis

111040 — Glossoplegia
111050 — Pharyngitis

111060 — Laryngitis

111070 — Larynxlahmung
111080 — Oedema laryngis
111090 — Kehlkopfgranulom
111100 — Kehlkopfphlegmone
111110 — Schlundverstopfung

111120 — Oesophagusobturation/
-striktur

111130 — Verdacht Perferatio oeso-
phagi

111140 - Perforatio oesophagi

112000 — Vormagen/ Magen

112100 - Indigestion

112200 — Atonie Vormagensystem

112300 — Vomitus

112400 — Verdacht Hoflundsyndrom

112401 — Hoflundsyndrom

112500 — Haube

112501 — Haubenabszesse

112502 — Dilatation Haube

112503 — Haubengeschwur
112504 — Zubildung in der Haube
112505 - Reticulitis

112600 — Pansen

112601 — Pansenazidose
112602 — Pansenalkalose
112603 — Pansenfaule

112604 — Tympaniaruminis
112605 — kleinschaumige Garung
112606 — dorsale Gasblase
112607 — Pansenversandung
112608 — Parakeratosis ruminis
112609 — Pansentberladung
112610 — Ruminitis

112611 — Pansenruptur

112612 — Fremdkorper im Pansen
112613 — Pansenfistel

112614 — Abszess im Pansen
112615 — Trichobezoare

112700 — Psalter

112701 — Obstipatio omasi
112800 — Labmagen

112801 — Abomasitis

112802 — Dislocatio abomasi



112803 — Dislocatio abomasi dexter

112804 — Dislocatio abomasi sinister

112805 — Dilatatio abomasi

112806 — Obstipatio abomasi

112807 — Ulcus abomasi

112808 — Torsio abomasi

112809 — Labmagennekrose

112810 — Labmagenruptur

112811 — Geosedimentum abomasi

112812 — Abszess im Labmagen

112813 — Labmagenatonie

113000 — Darm

113101 — Enteritis

113102 — Gastroenteritis

113103 — Diarrhoe

113200 — DUinndarm

113201 - Invaginatio

113202 - Volvulus

113203 - lleus

113204 — Perforatio intestini

113205 — Obstipatio duodeni

113206 — Obturatio duodeni

113207 — Duodenitis/ -jejunitis

113300 — Colon

113301 — Darmverlagerung

113302 — Dilatatio caeci

113303 — Torsio caeci

113304 — Torsio coli

113305 — Obstipatio coli

113306 — Abszess im Colon

113307 — Atresia coli

113308 — Perforatio recti

114000 — Leber

114001 — Hepatopathien/ Degeneratio-
nen

114002 — lkterus

114003 — Leberverfettung

114004 — Leberabszess

114005 - Verdacht Leberzirrhose

114006 — Leberzirrhose

114007 — Hepatitis

114008 — Leberdystrophie

114009 — Coma hepaticum

114010 — Leberfibrose

115000 — Parasiten/ Endoparasiten

115001 — Trychostrongyloidose/
Ostertagiose

115002 — Strongyloidose

115003 — Bunostomiose

115004 — Neoascaridose

115005 — Moneziose

115006 — Kokzidiose

115007 — Fasziolose

115008 — Dikrozoéliose

115009 — Kryptosporidiose

115010 — Echinokokkose

120000 — Affektionen des Respi-
rationstraktes

121000 — Nase

121001 — Epistaxis

121002 — Rhinitis

121003 — Stenose der Nasengénge

122000 — Lunge/ Bronchien

122001 — Asphyxie

122002 — Stenose der Luftwege

122003 — Bronchitis

122004 — Bronchopneumonie/ Enzoo-
tische Rindergrippe

122005 — Pneumonie/ Enzootische
Pneumonie

122006 — Aspirationspneumonie

122007 — Emphysema pulmonum

122008 — Lungenspitzennekrose

122009 — Lungenabszess

122010 — Lungeninfarkt

122011 — Diktyokaulose



130000 — Harnorgane

131000 — Niere

131100 - Insufficentia renum
131200 — Bilirubinurie

131300 — Acetonurie

131400 — Hamaturie/ Hamoglobinurie
131001 — Verdacht auf Nephritis
131002 — Nephritis

131003 — Pyelonephritis

131004 — Nephrose

131005 — Amyloidnephrose
131006 — Tubulonephrose
131007 — Niereninfarkte

131008 — Nierenverfettung
131009 — Nierenbeckensteine
132000 — Ureter/ Blase/ Urethra
132001 - Urolithiasis

132002 — Cystitis

132003 — Urethraobstruktion

140000 — Kreislauf

140001 - Kreislaufversagen
140002 — Kreislaufinsuffizienz
140003 — Anamie

140004 — Hamatom

140005 — Leukopenie

140006 — Leukozytose
140007 — Volumenmangel
140008 — Bradykardie
140009 — Hamorrhagische Diathese
141000 — Herz

141001 — Herzgerausch
141002 — Herzarrhythmie
141003 — Endokarditis
141004 — Myokarditis

141005 — Hydropericard
141006 — Hamopericard
141007 — Herzinsuffizienz
142000 — GefalRe

142001 — Phlebitis

142002 — Thrombophlebitis
142003 — Periphlebitis
142004 — Omphalophlebitis
143000 — Milz

143001 — Splenitis

143002 — Milzabszess
143003 — Ruptura splenis
143004 — Milzhamosiderose
144000 — Lymphsystem
144001 — Lymphadenitis

150000 — Nervensystem

151000 — ZNS

151001 — ZNS - Storungen, allgemein

151002 — Kleinhirnveranderungen/ Be-
wegungsstérungen

151003 — Commotio/ contusio cerebri

151004 — Hitzschlag

151005 — Meningitis

151006 — Encephalitis

151007 — Meningealabszess

151008 — CCN — Verdacht

151009 — CCN

151010 — Zb6nurose

151011 — Drucklahmung Ruckenmark

151012 — After — Blasen — Schwanz-
l&hmung

151013 - Fazialislahmung

151014 - Fibularislahmung

151015 — Hydrocephalus internus

152000 — Sinnesorgane

152100 — Auge

152101 — Exophthalmus

152102 — Augenlider

152103 — Keratitis

152104 — Konjunktivitis

152105 — Keratokonjunktivitis

152200 — Ohr



152201 — Otitis externa
152202 — Otitis media

160000 — Reproduktionsorgane
160001 — Metritis

160002 — Endometritis

160003 — Pyometra

160004 — Urometra

160005 — Karunkelnekrose
160006 — Torsio uteri

160007 — Uterusprolaps

160008 — Verwachsungen am Uterus

160009 — Uterusperforation
160010 — Ovarialzysten
160100 — Puerperalstérungen
160101 — Retentio secundinarium
160102 — Lochiometra
160200 — Trachtigkeit/ Geburt
160201 — Zwillingsgeburt
160202 — Eihautwassersucht
160203 — Fruchttod/ Abort
160204 — Geburt

160205 — Schwergeburt
160206 — Fruhgeburt

160207 — Sectio caesarea
160208 — Geburtsverletzung
160209 — Dammrif3

170000 — Haare/ Haut/ Anhangsor-
gane

171000 — Haut/ Unterhaut

171010 — Veratzung

171020 — Verbrennung

171030 — Nekrose

171040 — Photosensibilitat

171050 — Ekzem/ Exanthem

171060 — Dermatitis

171061 — Dermatitis squamosa

171062 — Dermatitis solaearis

171070 — Abszesse
171080 — Papillomatose
171090 — Alopezie

171091 — Atrichia areata
171100 — Phlegmone
171110 — Emphysem
171120 — Odem

171121 — Unterbauch6dem
171101 — sekundare Wundheilung
171102 — Nahtdehiszenz
171103 — Trichophytie
172000 — Parasiten
172010 — Haarlinge
172020 — Lause

172030 — Zecken

172040 — Milben/ Raude
172041 — Sarcoptes
172042 — Psoroptes
172043 — Chorioptes
172044 — Demodex
172050 — Dassellarven
172060 — Stephanofilariose
172070 — Kriebelmucken
172080 — Myasis

173000 — Hautanhange
173001 — Nabelentziindung
173100 — Euter

173101 — Euterverletzung
173102 — Zitzenverletzung
173103 — Mastitis

173104 — Galaktophoritis

200000 — Serosen

200001 — Peritonitis

200002 — Peritonitis traumatica
200003 — Reticuloperitonitis traumatica
200004 — Hamoperitoneum

200005 — Pneumoperitoneum



200006 — Pericarditis

200007 — Pericarditis traumatica
200008 — Pleuritis

200009 — Verwachsungen

300000 — Bewegungssystem
300001 — Lahmheit

300002 — Paralyse

300003 — Verletzung

310000 — Muskel/ Bander
310001 — Myopathie

310002 — Muskelatrophie
310003 — Ruptur Bauchmuskeln
310004 — Adduktorenabrif3
310005 — Ruptur Band

320000 — Knochen/ Frakturen
320001 — Fraktur Gliedmalde
320002 — Fraktur Oberschenkel
320003 — Fraktur Becken
320004 — Fraktur Klauenbein
330000 — Sehnen/ Schleimbeutel
330001 — Sehnenabrild

330002 — Tendovaginitis
330003 — Bursitis

340000 — Gelenke

340001 — Arthritis

340002 — Periarthritis

340003 — Podoarthritis

340004 — Arthrose

340005 — Abszess Gelenk
350000 — Klaue

350100 — Klauenveranderungen
350110 — Klauenhaut

350111 — Zwischenklauennekrose
350112 — Limax

350113 — Panaritium

350114 — Dermatitis digitalis

350120 — Klauen-/ Sohlengeschwir

350130 — Pododermatitis
350140 — Klauenrehe
350150 — Exungulation

400000 — Stoffwechselstérungen

410000 — Saure — Basen — Haushalt

410001 — Ketose

410002 — Azidose

410003 — Alkalose

410004 — Azetondmie

410005 — Uramie

420000 — Mineralstoffwechsel/ Spuren-
elemente

420001 — Gebarparese/ Hypokalzdmie

420002 — Hypophosphatamie

420003 — Hyponatridmie

420004 — Jodismus

420005 — Fluorose

420006 — Hypomagnesamie

420100 — Osteopathie

420101 — Osteomalazie

420102 — Rachitis

420103 — Osteodystrophia fibrosa

420104 — Osteoporoseverdacht

420105 — Osteoporose

420106 — Arthrosis deformans

430000 — Fettstoffwechsel

430001 — Fettmobilisationssyndrom

440000 — Eiweil3stoffwechsel

440001 — Amyloidose

500000 — Hernien
500001 — Hernia abdominalis
500002 — Zwerchfellhernie

600000 — Intoxikationen



600100 — Verdacht auf Intoxikation

600001 — Mykotoxikose

600002 — Puerperale Intoxikation

600003 — Verdacht auf Bleiintoxikation

600004 — Bleiintoxikation

600005 — Saponinintoxikation

600006 — Verdacht auf Aflatoxikose

600007 — Aflatoxikose

600008 — Verdacht auf DDT — Intoxika-
tion

600009 — DDT - Intoxikation

600010 — Glycosidintoxikation

600011 — Verdacht auf Peroxidintoxi-
kation

600012 — Peroxidintoxikation

600013 — Verdacht auf Furazolidonin-
toxikation

600014 — Furazolidonintoxikation

600015 — Verdacht auf Grobvirexintoxi-
kation

600016 — Nitrat-/ Nitritintoxikation

600017 — Steinkleeintoxikation

600018 — Arsenintoxikation

600019 — CCL, - Intoxikation

700000 — Infektionskrankheiten

710000 — Viren

710001 - IBR/ IPV

710002 — Parainfluenza 3

710003 — Verdacht auf Enzootische
Rinderleukose (EZ)

710004 — Diagnose serologisch (EZ)

710005 — Diagnose klinisch (EZ)

710006 — Maul- und Klauenseuche

710007 — Tollwut

710008 — Aujeszky

710009 — BVD/ MD - Verdacht

710010 — BVD/ MD

710011 — Verdacht auf BKF

710012 — BKF (BoOsartiges Katarrhal-
fieber

720000 — Bakterien

720100 — Septikdmie/ Sepsis

720200 — Pyamie

720001 — Aktinomykose

720002 — Brucellose

720003 — Brucellosetiter

720004 — Tuberkulose

720005 — Lungentuberkulose

720006 — Listeriose

720007 — Salmonellose

720008 — Verdacht auf Paratuberku-
lose

720009 — Paratuberkulose

720010 — Leptospirose

720011 — Corynebacterium pyogenes

720012 — Nokardiose

720013 — Nekrobacillose

720014 — Chlamydiose

720015 — Milzbrand

720016 — Verdacht auf Tetanus

720017 — Tetanus

720018 — Rauschbrand

720019 — Pararauschbrand

720020 — Botulismus

720021 — Gasddem

730000 — Pilze

730001 — Mykose

800000 — Tumoren
800001 — Sarkome
800002 — Retikulosarkom
800003 — Lymphosarkom
800004 — Lymphome
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