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Mycoplasma hyopneumoniae ist nur durch die kontinuierliche, griindliche Abstimmung
zwischen Tierarzt und Landwirt wirksam in Schach zu halten.

Zum Einstieg

Mycoplasma hyopneumoniae - oder abgekiirzt M. hyo
- ist ein gravierendes Problem in der Schweinehaltung.
Denn die weltweit verbreitete chronische Atemwegser-
krankung wird von erheblichen wirtschaftlichen Verlus-
ten begleitet. Diese Broschiire soll Sie beim besseren
Verstandnis der Erkrankung und aktuell gangiger Lo-
sungsansatze unterstiitzen.

Mykoplasmenerkrankungen sind ein sehr komplexes
Problem. Im ersten Teil der Broschiire erhalten Sie da-
her zundchst einige grundlegende Informationen zum
Thema.

Im ndchsten Schritt begeben wir uns an den Ort des
Geschehens: in den Stall und ins Labor. Dort stellen wir
Ihnen die klinischen Symptome bzw. die notwendige
Diagnostik ndher vor. Weiter geht es im Anschluss mit
dem Nutzen - aber auch den Grenzen - des Schlacht-
lungenchecks als Erganzung zur klinischen und Labor-
Diagnostik.

Die Betrachtung moglicher Losungsansdtze bildet den
Abschluss unserer Broschiire. Ein besonderer Fokus
liegt dabei auf der Erstellung eines Impfkonzepts gegen
M. hyo. Durch die Wichtigkeit dieses Themas finden Sie
liber die gesamte Broschiire hinweg jeweils an passen-
der Stelle Informationen zur Impfung.

Mykoplasmenerkrankungen sind ein weites Feld - wir
laden Sie ein, uns jetzt auf unserer Rundreise zu den
wichtigsten Stationen zu begleiten.



M. hyo im Uberblick

Ubertragung

Krankheits-
entstehung/
Pathogenese

Klinische
Symptome

p Hauptinfektionsquelle: der direkte Kontakt von Tier zu Tier
(zu beachten v. a. beim Tierzukauf und Zusammenstallen aus
verschiedenen Herkiinften)

» Ubertragung des Erregers auch iiber mehrere Kilometer auf
dem Luftweg moglich

) Langsame Ausbreitung des Erregers vermehrt in der spdten
Aufzuchtphase (6. - 20. LW)

p Anheftung des Erregers an die Flimmerharchen des
Luftréhren-/Bronchialepithels, die wichtig fiir die
Selbstreinigung der Lunge sind

) Die Folge: teilweise Zerstorung des Flimmerepithels, d. h. der
korpereigenen Schutzbarriere. M. hyo ist damit Wegbereiter
flir weitere Krankheitserreger

) Storung weiterer Abwehrmechanismen und Beeintrachtigung
immunologischer Vorgdnge

p Erkrankung selten vor der 8. Woche, meist am Anfang bzw.
in der Mitte der Mastphase

p Hohe Erkrankungshdufigkeit, in der Regel aber
keine Todesfalle

p Trockener, unproduktiver Husten, spontan oder beim
Auftreiben derTiere (,,BegriiBungshusten®)

) Leichtes Fieber, Blasse, verminderte Futteraufnahme
p Auseinanderwachsen der Gruppen

p Schweregrad und Verlauf werden durch weitere Faktoren
und Sekundarinfektionen beeinflusst

Pathologie

Verbreitung

p Verdichtung und Verhadrtung der
vorderen Anteile der Lunge
(Spitzenlappen)

D Farbvariationen der Verdnderungen
zwischen Rot-Violett bis Grau-Braun,
spater Grau-Weif3

P Veranderungen konnen innerhalb von
6 - 12 Wochen abheilen

) Meistens vergrofierte Lungen-
Lymphknoten

» Evtl. Ubergreifen auf die Hauptlappen bei
Fortschreiten des Krankheitsverlaufs

P Evtl. Herzbeutel- (Pericarditis) und Brust-
fellentziindung (Pleuritis)

P M. hyo ist in vielen Landern endemisch
und auch in Deutschland in fast allen
Schweinebestanden zu finden

P Ca. 85 % der Schweine in Deutschland
werden gegen M. hyo geimpft

P Die Impfung ist heute eine Routine-
mafinahme



Hintergrundinformationen

Der Erreger

Mycoplasma hyopneumoniae, ein sehr kleines zell-
wandloses Bakterium, ist der Hauptverursacher der
Atemwegserkrankung ,,Enzootische Pneumonie® -
einer wirtschaftlich bedeutsamen Erkrankung beim
Schwein. Es gehort zu den wichtigsten und hdufigsten
bakteriellen Erregern in der Schweinehaltung, nicht nur
in Deutschland. Fast alle Betriebe weltweit sind damit
infiziert.

Eine Mykoplasmen-Erkrankung ist nicht monokausal,
sondern eine Faktorenkrankheit. Das bedeutet, dass
neben dem Erreger eine Vielzahl weiterer Faktoren die
Schwere und den Verlauf der Krankheit beeinflusst.

Enzootische Pneumonie - eine Faktorenkrankheit™

Management und Hygiene
» Reinigung und Desinfektion

» Jungsaueneingliederung
 Abferkelrhythmus

» Geburteniiberwachung

+ Absetzalter

» Schadnagerbekdampfung

+ Stressminimierung
Impfstrategie

* Modifiziert nach Nathues, 2010

Das Schwein als Wirt
- Alter
« Resistenz

» Immunitat (aktiv, passiv)

* Leistung

Enzootische
Pneumonie

]

\ Erreger M. hyo

» Virulenz
» Dosis

* Resistenz
» Persistenz
» Tenazitat

_|_

Sekundarerreger

.

Pasteurella multocida
Bordetella bronchiseptica

Actinobacillus
pleuropneumoniae

Haemophilus parasuis

u. a.

Umwelt und Umgebung
« Altersstruktur der Herde

» Gebdudestruktur
 Aufstallungssysteme

* Trennungvon
Produktionsgruppen

+ Belegdichte
» Liftung

+ Gillelagerung
 Jahreszeit




Hintergrundinformationen

Der natiirliche Schutz vor dem Erreger

Der Atemtrakt des Schweins verfiigt liber verschiedene Barrieren, die Krankheitserreger,
Schadstoffe und Fremdk&rper aufhalten oder eliminieren kénnen. Eine wichtige Barriere
ist dabei das Flimmerepithel. Es sorgt fiir die Reinigung der Luftwege, indem es mithilfe
kleiner Flimmerhdrchen die im Schleim gefangenen Schadstoffe und Keime aus der Lun-
ge Richtung Maulhdhle beférdert. Durch die Anheftung von M. hyo wird das Flimmerepi-
thel zerstort.

Zerstorung des i hairch
Flimmerepithels und B "
Wegbereiterfunktion Flimmer
1 - _ Schleim
von M. hyo epithel produzierende
Becherzelle

0000000 (01000000
0610 01610 019

Anheftung von M. hyo an
das Flimmerepithel

Zerstorung der Flimmerharchen Verlust der Zellstruktur

und der Epithelzellen Eindringen von

Sekundarerregern

Ist diese wichtige natiirliche Barriere nicht langer intakt, sind Sekundarerregern Tiir und
Tor gedffnet. Dieser Wegbereiterfunktion von M. hyo vorzubeugen, ist daher besonders
wichtig.

Die Mykoplasmen-Impfung als Standardmafinahme

M. hyo verursachtin der Schweineindustrie enorme wirtschaftliche Verluste, die sich we-
niger durch Totalausfalle, als durch schlechte Futterverwertung, geringere Tageszunah-
men und verlangerte Mastdauer bemerkbar machen. Der Verlauf wird haufig durch Se-
kundarinfektionen zusatzlich verkompliziert. Der Wunsch nach geeigneten Mafnahmen
zur Elimination des Erregers ist daher mehr als versténdlich. Eine Erreger-Eliminiation ist
nicht unmoglich, bedeutet aber einen sehr hohen Kosten- und Zeitaufwand. Sie stellt
auBBerdem keine Garantie dafiir dar, dass es gerade in schweinedichten Regionen nicht
zu Reinfektionen mit M. hyo kommt. Denn der Erreger ist {iber die Luft mehrere Kilome-
ter weit libertragbar, das Risiko der Wiedereinschleppung ist daher grof3.

Im Gegensatz zu den eher seltenen Sanierungsversuchen ist die Impfung gegen M. hyo
heute eine bewdhrte Routinemafinahme, die entscheidend zur allgemeinen Lungenge-
sundheit beim Schwein beitragt. 85 % aller Ferkel in Deutschland werden gegen M. hyo
geimpft. Die Impfung fiihrt zu immunologischen Veranderungen an der Lunge, die die
Vermehrung von M. hyo und die Anheftung an das Flimmerepithel deutlich verringern.
Dadurch werden sowohl durch den Erreger verursachte Lungenverdanderungen verhin-
dert als auch eine Besiedlung der Lunge mit Sekundarerregern reduziert. Die Impfung
gegen Mykoplasmen ist also eine sinnvolle und unentbehrliche Mainahme bei der Be-
kampfung von M. hyo und dem Vorbeugen von Atemwegserkrankungen.

Da M. hyo allerdings auch nach der Impfung weiterhin im Respirationstrakt des Schwei-
nes zu finden ist — eine komplette Erregerelimination also nicht stattfindet - sollten alle
Méoglichkeiten ausgeschopft werden, um den Infektionsdruck zusadtzlich durch eine Op-
timierung der Haltungsbedingungen zu senken.
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Hintergrundinformationen

Interaktion mit anderen Erregern

Die Impfung gegen M. hyo ist ein bewdhrter Weg zur
Kontrolle von Atemwegserkrankungen beim Schwein.
Eine Impfung ist jedoch immer ein sehr spezifisches
Mittel zur Bekampfung bestimmter Krankheitserreger.
Das bedeutet, dass eine Mykoplasmen-Impfung Ihre
Schweine gegen M. hyo, aber nicht gegen weitere Pri-
marerreger wie z. B. PRRSV, Influenza oder APP schiitzt.
Diese Erreger sind in der Lage, alleine, d. h. ohne zu-
satzliche begiinstigende Faktoren, eine Erkrankung
auszuldsen. Sie kdnnen die Lunge direkt schadigen und
damit genauso wie M. hyo den Weg frei machen fiir Se-
kunddrerreger, sodass z. B. Pasteurellen oder Bordetel-
len zusatzlich ins Gewebe eindringen kdnnen.

Um Fehlinterpretationen zu vermeiden, ist es wichtig,
diese Eigenschaften einzelner Erreger bei der Klinik und
Diagnostik von Atemwegserkrankungen immer mit zu
beriicksichtigen.

_ Bord.br. ™ -~ LY
’ - andere
.'...‘
\

Primar- und Sekundarerreger

im Atemtrakt des Schweins

PRRSV ™

»~ APP

HPS
M. hyo

7 Influenza

. Primérerreger | ma.

(.

andere Viren Bakterien

Strep. suis:  Streptococcus suis

Past. mult.:  Pasteurella multocida

Bord. br.: Bordetella bronchiseptica

HPS: Haemophilus parasuis
APP: Actinobacillus pleuropneumoniae
PRRSV: Porzines Reproduktives und

Respiratorisches Syndrom Virus
M. hyo: Mycoplasma hyopneumoniae
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Hintergrundinformationen

Vertraglichkeit von Impfstoffen

Ziel einer Impfung ist immer der Schutz vor einer spezifischen Erkrankung. Gleichzei-
tig bedeutet jede Impfung einen Eingriff in den Organismus des Schweins, da sich der
Korper mit dem verabreichten Impfstoff auseinandersetzen muss. Bei Ferkeln, die wah-
rend oder kurz nach der Laktationphase geimpft werden, ist der Anspruch an den Impf-
stoff besonders hoch. Denn das kdrpereigene Immunsystem ist noch nicht komplett
ausgereift und die Energiereserven, die fiir die Immunantwort bendtigt werden, sind
noch begrenzt. In dieser Phase muss daher ein vorbeugender Schutz aufgebaut werden,
der Wachstum und Entwicklung nicht mehr als nétig beeintrachtigt.

Vor allem beim standardmafigen Schutz gegen mehrere Erreger miissen die einzelnen
Manahmen fiir das Ferkel so schonend wie moglich erfolgen. Beriicksichtigt werden
sollte dabei auch die hohe Fruchtbarkeit der Sauen und die daraus resultierende ge-
steigerte Wurfgrofie. Haufig sind geringere Geburtsgewichte und damit auch weniger
Energiereserven bei den Ferkeln die Folge. Da aber auch zundchst leichtere Ferkel am
Ende der Sdugephase gute Absetzgewichte vorweisen miissen, ist die Vertraglichkeit von
Impfstoffen besonders wichtig, um die Ferkel nicht bereits zu Beginn durch eine Impfung
zu Uiberfordern und in ihrer Entwicklung zu stéren.

Jede Impfung ist ein Eingriff und jeder Eingriff bedeutet Stress fiir das Schwein. Wir emp-
fehlen daher, die Anzahl der Impfmafinahmen von Anfang an zu iiberdenken, eventuell
sinnvolle Kombinationen zu beriicksichtigen und so die Auswirkungen auf Ihre Ferkel so
weit wie moglich zu begrenzen. Nur so sichern Sie ihnen einen geschiitzten Start in die
Mast. Beobachten Sie daher Ihre Ferkel nach der Impfung und bewerten Sie die Vertrag-
lichkeit der MaBnahmen.

15



Im Stall: Das klinische Bild

septica eine entscheidende Rolle. Die jeweilige Bedeutung der einzelnen Erreger variiert

Die klinischen Symptome einer Mykoplasmen-Erkrankung variieren mit dem Infektions- ) i ; .
dabei deutlich von Betrieb zu Betrieb.

druck und sind stark davon abhadngig, ob weitere krankmachende Keime im Respira-
tionstrakt des Schweins vorhanden sind. M. hyo breitet sich langsam vor allem in der
spaten Aufzuchtphase im Bestand aus. Die Schweine erkranken meistens am Anfang
oder in der Mitte der Mastphase. Ein verbreitetes Symptom ist in diesem Zeitraum ein
zunachst trockener, unproduktiver Husten, der haufig beim Auftreiben der Tiere auftritt
(,,BegriiBungshusten®). Bei schweren Ausbriichen der Enzootischen Pneumonie in Kom-
bination mit Sekundarinfektionen variiert das klinische Bild stark. Dabei kénnen sich
folgende klinische Erscheinungen zeigen:

Eine genaue Diagnose ist besonders wichtig, um das jeweilige Problem im Bestand ge-
zielt bekampfen zu konnen. Denn alleine liber die Qualitdt des Hustens lasst sich noch
keine sichere Aussage liber die Beteiligung der jeweiligen Erreger machen.

Ursachen flir ein Hustengeschehen

 Angestrengte Atmung (,,Pumpen*)

 Erhohte Korpertemperatur, Fieber

Husten

+ Geringe Tageszunahmen

Nicht infektiose Ursachen Infektiose Ursachen

+ Schlechte Futterverwertung « Fremdkdrper + M. hyo
. + Schadgase z. B. Ammoniak Unspezifisches, SIV
« Auseinanderwachsen der Gruppen . Staub unsicheres APP

* Futterpartikel Sym ptO m PCV2
* Haemophilus parasuis

+ Verlangerte Mastdauer

» Pasteurella multocida

Der anfangs beobachtete Husten stellt alleine kein sicheres diagnostisches Mittel zur
Abkldrung der Erkrankungsursache dar. Das explosionsartige Ausstofien von Luft, das Genaue Diagnostik:
durch einen Hustenreiz ausgelost werden kann, ist das Ergebnis einer komplexen Re- Klinik + PCR oder Serologie
flexkette. Husten ist ein Schutzreflex und wird als Symptom bei einer Vielzahl von respi-
ratorischen Erkrankungen beim Schwein gefunden. Haufig sind auch dhnliche klinische
Begleiterscheinungen wie bei der Mykoplasmen-Erkrankung zu beobachten: verzégertes
Wachstum, schlechtere Futterverwertung oder Fieber.

MafRnahmen zur Bekdmpfung einleiten:

Dieses unspezifische Hustengeschehen wird daher unter dem Begriff PRDC (Porcine Re-
spiratory Disease Complex) zusammengefasst. PRDC beschreibt ein ernstzunehmendes Einsatz Verbesserung von Management Erstellen

Gesundheitsproblem bei Mastschweinen vor allem in der Mitte und am Ende der Mast- von Antibiotika und Haltungsbedingungen einer Impfstrategie
periode. Dabei spielen sowohl virale Erreger wie PRRS, Influenza und das Circovirus als
auch bakterielle Erreger wie M. hyo, APP, Pasteurella multocida und Bordetella bronchi-
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Im Untersuchungslabor: Diagnostik

Pathologisches Bild

Um die klinischen Symptome genau interpretieren zu kdnnen, ist eine weiterfiihrende
Diagnostik die Grundvoraussetzung.

Bei der Sektion von erkrankten Tieren finden sich haufig Spitzenlappenveranderungen.
Diese stellen sich als verdichtete und verhdrtete Areale besonders an den cranioventra-
len Lungenlappen (Spitzenlappen) dar. Die Farbe variiert dabei zwischen Rot-Violett bis
Grau-Braun.

Spitzenlappenveranderungen

Spitzenlappen

Mittellappen

Hauptlappen

Draufsicht Untersicht

Spitzenlappenveranderungen bei einer Lunge, Bilder Dr. Diana Meemken

Diese Spitzenlappenverdnderungen sind sehr typisch aber keinesfalls pathognomonisch,
d. h. sie kdnnen auch durch andere Erreger, wie z. B. Influenza verursacht worden sein
und lassen daher nicht den eindeutigen Schluss zu, dass eine Mykoplasmen-Erkrankung
vorliegt. Zusatzlich liberlagern haufig Sekundarerreger das Sektionsbild und fiihren zu
ibergreifenden Verdanderungen der Hauptlappen. Histologische Untersuchungen des ver-
anderten Lungengewebes konnen hier weitere Hinweise zur Erkrankungsursache geben.

Verlauf der Mykoplasmen-Infektion

Sekundarinfektion: Komplizierter Verlauf:

&
o

£
()
1)
c
=]

M. hyo-Infektion

» Reduktion der Lungen

ﬂ A Schutz vor ﬂ A + Unterbindung der

Sekundér- Wegbereiterfunktion
infektionen

« verkiirzte Mastdauer

Eine vorangegangene Impfung gegen M. hyo bedeutet nicht, dass bei der Sektion kei-
ne Spitzenlappenveranderungen mehr gefunden werden. Sie verringert die klinischen
Symptome jedoch deutlich und hilft damit, Lungenldsionen zu reduzieren. Einige Autoren
sprechen von einer Reduktion der durch M. hyo verursachten Lungenldsionen um 50 %.
Die grofiten Effekte sind zu erwarten, wenn vorher schwere Schaden vorhanden waren.
Anspruch und Ziel der Impfung ist also nicht die vollstédndige Freiheit von Lungenveran-
derungen, sondern eine Reduktion der Lasionen, die einen unkomplizierten Mastverlauf
ermoglicht.

ﬂ A Pasteurellen bleibende Schaden
Bordetellen starke klinische Symptome
Haemophilus « Komplikationen
Streptokokken durch Sekundirerreger
und andere + hohe finanzielle Einbufen

Unkomplizierter Verlauf:

lasionen

+ gesteigerte Tageszunahmen

’ » keine finanziellen Einbufen
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Im Untersuchungslabor:

Diagnostik

Direkter Erregernachweis

M. hyo-typische Lungenverdnderungen
kombiniert mit den entsprechenden klini-
schen Symptomen koénnen zur Verdachts-
diagnose einer Mykoplasmen-Erkrankung
fiihren. Welche Rolle M. hyo tatsdchlich fiir
Ihre Schweineherde spielt, sollte allerdings
durch weitere Diagnostik abgesichert wer-
den.

Seit Jahren ist die PCR fiir den direkten
Erregernachweis etabliert. Dabei werden
Genomfragmente des Erregers anhand ver-
schiedener Proben nachgewiesen. Bewadhrt
hat sich der Nachweis des Erregers aus Lun-
genproben oder aus der BALF, also Lungen-
splilfliissigkeit aus dem unteren Atemtrakt.
Nasentupferproben scheinen nur bedingt
geeignet zu sein, da M. hyo endemisch in
fast allen Betrieben in Deutschland vor-
kommt - weshalb man den Keim auch hau-
fig auf der Nasenschleimhaut, d. h. im obe-
ren Atemtrakt der Schweine findet. Welcher
klinische Zusammenhang dabei genau be-
steht, muss weiter untersucht werden.

Serologischer Nachweis

Der serologische Nachweis, d. h. der Nach-
weis von Antikdrpern in einer Blutprobe, ist
eine hdufig eingesetzte Methode, um das
Vorhandensein oder Fehlen eines Erregers
festzustellen. Im Fall von M. hyo erfordert
die richtige Interpretation ein hohes Ver-
standnis des Krankheitskomplexes. Denn
es ist keine Unterscheidung zwischen ma-
ternalen Antikdrpern (bis zur 8. Lebenswo-
che), Antikdrpern nach einer Infektion oder
Antikérpern nach einer Impfung maoglich.
Deshalb sind differenziertere Aussagen erst
nach Verlaufsuntersuchungen mit gepaar-
ten Blutproben mdglich.

Gerade bei geimpften Tieren, also bei 85 %
aller Schweine in Deutschland, ist die Inter-
pretation der Ergebnisse schwierig. Denn
zum einen fiihrt die Impfung nicht bei allen
Tieren zu einer Serokonversion, zum ande-
ren erfolgt ein Anstieg der Antikdrper auch
durch eine Infektion mit dem Erreger, da die
Impfung nicht vor der Besiedlung mit M. hyo
schiitzt und es zu einer natiirlichen Booste-
rung der Impfung kommt. Es wurde gezeigt,
dass es keine Korrelation zwischen Antikor-
pertiter und Schutz vor der Infektion gibt.
Daher stellt die richtige Interpretation von
Antikdrpernachweisen eine Herausforde-
rung fiir die Diagnostik von Mykoplasmen-
Erkrankungen dar und die Effektivitdt einer
Impfung Idsst sich nicht einfach anhand des
Antikorpertiters ablesen.

1]
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Auf dem Schlachthof: Lungencheck

Beim Schlachtlungencheck wird grundséatzlich zwischen zwei Organbefunden unter-
schieden: dem Befund, den Sie mit der Schlachtabrechnung erhalten, und dem Schlacht-
lungenbefund durch den Hoftierarzt.

Organbefunde mit der Schlachtabrechnung

Bei diesen Befunden handelt es sich um Routinemanahmen des Schlachthofs. In erster
Linie geht es dabei um die Bewertung des Schlachtkdrpers im Hinblick auf die Lebens-
mittelsicherheit. Die Art der Erfassung und die Darstellung der Lungenldasionen kdnnen
sich von Schlachthof zu Schlachthof unterscheiden. AuBerdem sollte beriicksichtigt
werden, dass zusatzliche Faktoren wie die Zusammensetzung der Schlachtgruppen (Vor-
l[dufer, Nachziigler, etc.), die Jahreszeit oder Artefakte durch den Schlachtprozess Auswir-
kungen auf das gefundene Schlachtlungenbild haben kdnnen.

Dennoch ist es sinnvoll, die Schlachtlisten zu nutzen, da sie lhnen und Ihrem Tierarzt als
Gradmesser fiir den Gesundheitszustand Ihrer Schweineherde dienen. Der Fokus sollte
dabei weniger auf einer einzelnen Liste von Organbefunden liegen, sondern auf dem
Verlauf von Schlachtbefunden iiber einen langeren Zeitraum hinweg. Nur so lassen sich
z. B. auch Klimaveranderungen durch unterschiedliche Liiftungsraten beurteilen. Ein Be-
trieb mit einem hohen Anteil von Pn2- und Pn3-Befunden wird in der Regel als M. hyo
verdachtig eingestuft. Diese Schlussfolgerung ist bei undifferenzierter Beurteilung aber
nicht zuldssig. Denn es lasst sich daraus zundchst einmal nur schliefen, dass es im Be-
stand ein Atemwegsproblem gibt. Ein Riickschluss auf den Ausldser dieses Problems ist
so aber noch nicht méglich, da einerseits verschiedenste Erreger als Wegbereiter fiir Lun-
genverdanderungen in Frage kommen und andererseits auch nicht infektiose Ursachen,
wie z. B. eine erhohte Konzentration von Ammoniak die Lungen der Schweine schadigen
und so den Weg fiir Sekundarerreger freimachen kénnen.

Infektiose Ursachen
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Welcher Keim war zuerst da?

PPN

M. hyo

PN

Influenza

TN

PRRS

PN

Schadgase,
z.B.
Ammoniak

o

o

—

+
Sekundar-

erreger

Pasteurellen
Bordetellen
Haemophilus
Streptokokken
und andere

Schlachtlunge
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Auf dem Schlachthof: Lungencheck

Schlachtlungenbefunde durch den Hoftierarzt

Auch der Hoftierarzt kann bei besonderen Fragestellungen Schlachtlungenbefunde erhe-
ben. Diese weiterfiihrende Diagnostikmafinahme hat allerdings ebenfalls ihre Grenzen,
denn die Befunde geben nur einen Prozentsatz der Lungenlasionen und der Schwere der
Veranderungen an. Die Schlachtlungenkontrolle dient dem geschulten Auge also eher
als Werkzeug, um das Ausmaf3 respiratorischer Erkrankungen innerhalb einer Herde zu
bewerten. Die Befunde sind aber auch hier nicht eindeutig einem Keim zuzuordnen, es
kann aber gezielt Material fiir weiterflihrende Untersuchungen entnommen werden.

Ein einzelner Schlachtlungencheck ergibt immer nur den Status quo zum Stichtag. Wenn
Schlachtlungenbefunde als Werkzeug in der Bestandsbetreuung genutzt werden sollen,
dann miissen sie regelmafig und iiber einen langeren Zeitraum erhoben werden.

Entziindungsreaktionen von akut erkrankten Tieren in der Vor- und Mittelmast, dem
Hauptzeitpunkt fiir die Mykoplasmen-Erkrankung, kdnnen innerhalb von 6 - 12 Wochen
ausheilen und sind eventuell nur noch als Narben zu erkennen. Auch in diesem Fall sind
die Verdanderungen zwar typisch, aber nicht zweifelsfrei auf M. hyo zuriickzufiihren, da
andere Erreger dhnliche Verdnderungen an den Lungen bewirken kénnen. Die Schlacht-
lunge lasst also keinen eindeutigen Riickschluss auf den ursachlichen Erreger zu.

Daher muss der Hoftierarzt bei Atemwegserkrankungen jiingerer Schweine, auch bei den
akut erkrankten Tieren, eine weiterfiihrende Diagnostik wahrend der Vormast-/Mast-
phase einleiten, um das Keimspektrum zu ermitteln und bei einem Ubermaf an Lungen-
Iasionen wirksame Bekampfungsmafinahmen einzuleiten.
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Auf dem Schlachthof: Lungencheck

Nutzen der Ergebnisse Auswertung und Problemerkennung

Die Bewertung von Lasionen an Schlachtlungen ist generell eine praktische und effektive Auswertung

Methode zur Uberwachung von respiratorischen Erkrankungen einer Schweineherde. Da mit dem Tierarzt
der Schlachtlungencheck jedoch nur einen Teilaspekt bei der Beurteilung dieser Erkran-
kungen beschreibt, fiihren die Organbefunde alleine in Betrieben mit grof3en Verdnde-
rungen nicht zu einer Lésung. Um den Gesundheitszustand einer Schweineherde genau
zu bewerten und Riickschliisse ziehen zu knnen, welche Auswirkungen die gefundenen

Schlachtdaten
Leistungsdaten

Lungenbefunde haben, miissen auch die Leistungsparameter (tdgliche Zunahmen, Fut- Nachster + Management Einleiten
terverwertung), die klinischen Erscheinungen der Schweine und das Management bei Mastdurchgang * Klinik

der Auswertung mit dem Tierarzt beriicksichtigt werden. Nur so kénnen gezielt diagnos-
tische Mafinahmen eingeleitet, Erkrankungen der Atemwege bekdampft oder auch Impf-
mafinahmen kritisch hinterfragt werden. Die Losung findet sich also im Stall.

Kontinuierlicher Prozess

Bekdmpfungsmafinahmen Weitere

Der Weg iiber Auswertung, Diagnostik und Bekampfungsmafinahmen ist ein
kontinuierlicher Prozess und sollte bei jedem Mastdurchgang beriicksichtigt

Diagnostik

werden. Kurzfristig Langfristig « Schlachtungen

 Einsatz * Haltungs- » Sektionen
von bedingungen .
Antibiotika und

Management

Nutzen Sie den Schlachthofcheck dabei als Chance bei der Uberwachung
von Atemwegserkrankungen innerhalb Ihrer Herde. Sprechen Sie mit Ihrem
Tierarzt und leiten Sie bei Bedarf weitere Malnahmen ein, um weiterhin gute
Leistungen sicherzustellen.

Blutproben
* Lungenspiilproben

« Impfstrategie * Tupfer

Problem erkannt
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Der Malnahmenkatalog gegen M. hyo

Einsatz von Antibiotika

Antibiotika gegen M. hyo kénnen helfen, die klinischen Symptome bei einem Ausbruch
der Mykoplasmenpneumonie zu mildern und vor Sekundarerregern zu schiitzen.

Wie bei allen antibiotischen Behandlungen sind folgende Kriterien fiir eine erfolgreiche
Therapie zu beachten:

Wirkspektrum des Antibiotikums gegen M. hyo und Sekundarerreger

Korrekte Dosierung

Therapiedauer iiber einen ausreichenden Zeitraum

Therapiebeginn so friih wie moglich

Antibiotika begrenzen nur den weiteren Verlauf der Krankheit und setzen nicht an der
tatsachlichen Ursache an. Sie kdnnen daher auch nur eine kurzfristige Bekampfungs-
mafinahme sein und sind nicht geeignet, den Ausbruch einer Mykoplasmen-Erkrankung
im Bestand nachhaltig zu verhindern. Der Schwerpunkt bei den Bekdmpfungsmafinah-
men sollte daher auf die Verbesserung von Management- und Haltungsbedingungen
sowie auf die Vorbeugung durch ImpfmaRnahmen gelegt werden. Nur so lassen sich auch
in Zukunft Krankheitsausbriiche und hohe finanzielle Einbuf3en wirksam verhindern.

Verbesserung von Management und
Haltungsbedingungen

Wie bereits erwdhnt, ist die von M. hyo verursachte Enzootische Pneumonie eine
Faktorenkrankheit, d. h. es spielen mehrere Faktoren beim Krankheitsausbruch eine
Rolle. Vor allem das Management, die Hygiene, Umweltbedingungen und die Umgebung
der Schweine beeinflussen Entstehung, Schwere und Verlauf der Erkrankung. Sie
sind damit nicht nur die Basis fiir eine erfolgreiche Pravention und Bekdmpfung der

Mykoplasmen-Erkrankung, sondern tragen auch bei vielen weiteren Krankheiten des
Schweins entscheidend zum Erfolg bei.

Die folgende Checkliste bietet Ihnen einen Uberblick iiber wichtige Faktoren, die
besonders bei Atemwegserkrankungen mit M. hyo beachtet werden sollten:

Angepasste Stalltemperatur
Vermeidung von starken Tem peraturschwankungen
Vermeidung von Zugluft

Luftfeuchtigkeit von 60 % - 80 %

NNE N NE NN

in der Luft
Beachtung der Schadgasgeha|t§ in
(Ammoniak <10 ppm, Kohlendioxid < 1500 ppm,
Schwefelwasserstoff <5 ppm)

Ausreichendes Platzangebot
7usammenstellung von Tieren gleicher Herkunft
Striktes Rein-Raus-Prinzip

Reinigung und Desinfektion der Abteile
zwischen der Belegung

gesonderte Krankenabteile

NANERNANA Y

Schadnagerbekdmpfung
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Der Malnahmenkatalog gegen M. hyo

Erstellen eines Impfkonzeptes

Jedes Jahr entstehen hohe wirtschaftliche durch M. hyo hervorgerufene Verluste. Aus
diesem Grund wurden verschiedene Impfstoffe entwickelt, um das Problem der Myko-
plasmen im Vorfeld, also prophylaktisch in den Griff zu bekommen. Die Impfung gegen
M. hyo ist heute eine Standardmafinahme: etwa 85 % aller Schweine in Deutschland
werden gegen diesen Erreger geimpft.

Die Mykoplasmen-Impfung trdgt entscheidend dazu bei, die Schweinelunge gesund
zu erhalten und das Tier vor der Besiedlung mit Sekunddrerregern zu schiitzen. Diesem
Schutz sind jedoch Grenzen gesetzt. Trotz der Reduktion der klinischen Symptome wie
Lungenldsionen und Husten, bewahrt er das Schwein nicht davor, von dem Erreger be-
siedelt zu werden. M. hyo ist also auch nach der Impfung in chronisch infizierten Herden
noch zu finden.

Faktoren, die den Impferfolg beeinflussen:

Infektionsdruck

Zuverlassigkeit des Personals

Lagerbedingungen der Impfstoffe

Jahreszeit

Impferfolg

Impfzeitpunkt

Stress beim Impfen

Impffahigkeit der Schweine

Impferfolg

Impfungen wirken sich generell positiv auf eine infizierte Herde aus. Ziel eines Impf-
stoffes ist, eine spezielle Antwort des Immunsystems auf einen bestimmten Erreger
hervorzurufen - bei den Mykoplasmen-Impfstoffen also eine Antwort gegen M. hyo.
Immer verbunden mit dem iibergeordneten Ziel eines 6konomischen Nutzens durch die
Gesunderhaltung der Schweine.

Trotzdem stellt jede Impfung einen Eingriff in das Immunsystem eines Ferkels dar und
sollte daher gut bedacht sein, um einen wirklichen Erfolg zu erzielen.

Auf den Impfstoff und bei der Impfung wirken verschiedene Einfliisse, sodass die Effekte
von Betrieb zu Betrieb variieren kdnnen. Dies muss bei der Bewertung des Impferfolgs
beriicksichtigt werden. Die Unterschiede im Impferfolg resultieren u. a. aus den Lager-
bedingungen der Impfstoffe, der Injektionstechnik, mdéglichen anderen Erkrankungen
zum Zeitpunkt der Impfung und der Ausstattung der Ferkel mit maternalen Antikérpern
(Kolostrumaufnahme). Eine wichtige Rolle spielen aufierdem z. B. der Impfzeitpunkt, die
Jahreszeit und die jeweilige Betriebsform.

— Reduktion von Lungenldsionen

— Reduktion klinischer Symptome,
weniger Husten

Mykoplasmen- - Unterbinden der Wegbereiter-
Impfstoffe funktion fiir Sekundarinfektionen

— Weniger Behandlungskosten

— Gesteigerte Tageszunahmen,
verkiirzte Mastdauer
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Der Malnahmenkatalog gegen M. hyo

Erwartungen an den Mykoplasmenimpfstoff

Impfstoffe gegen M. hyo reduzieren den Schweregrad von Lungenldsionen im Schnitt
um etwa 50 - 60 % und verbessern damit die allgemeine Lungengesundheit. Als zentrales
Atmungsorgan ist die Lunge wichtig fiir den Gasaustausch und fiir die Versorgung des
gesamten Organismus mit Sauerstoff. Die Verbesserung der Lungengesundheit wirkt sich
auf den Gesundheitszustand der gesamten Schweinegruppe aus. Verschiedene wissen-
schaftliche Studien bestatigen gesteigerte Tageszunahmen, bessere Futterverwertung,
eine verkiirzte Mastdauer und zusatzlich weniger Behandlungskosten aufgrund gesun-
kener Sekundarinfektionen durch die Mykoplasmen-Impfung. Die Erwartungen an einen
Impfstoff sind also sehr hoch.

Uber ImpfmaRnahmen wird in der Regel im Rahmen von kritischen Situationen im Be-
stand diskutiert. Die maximalen positiven Effekte lassen sich jedoch erst einige Monate
nach dem Beginn einer Impfprophylaxe beobachten. Die Beobachtung und Interpretati-
onvon Erfolgen durch die Impfung erfordert daher Geduld und ein differenziertes Urteil.

Maes et al. zeigte in zwei Untersuchungen®? den Einfluss einer M. hyo-Impfmafinah-
me unter verschiedenen Haltungsbedingungen bzw. Betriebsformen. Im ersten Ansatz
wurde die Impfung in ein kontinuierliches Betriebssystem eingefiigt, anschlieend
wurde die Reduktion der Lungenldsionen bei geimpften und ungeimpften Tieren un-
tersucht. Der zweite Ansatz untersuchte die Verdnderungen mit dem gleichen Impfstoff
in einem strikten Rein-Raus-System. Die Ergebnisse zeigen, dass in einem kontinuier-
lichen System die grof3ten Effekte der Mykoplasmen-Impfung gefunden werden: eine
Reduktion der Lungenldsionen um 65 %. Dieser Wert muss jedoch vor dem Hinter-
grund relativiert werden, dass die Gesamtzahl der Lungenldsionen im kontinuierlichen
System grundsatzlich hher war, als beim Rein-Raus-System. Hier betrug die Reduktion
etwa 50 %.

Lungenscore %

1
2

Vergleich der Lungenlasionen

im kontinuierlichen System und im Rein-Raus-System

Maes, 1998

70 % — kontinuierliches
System!

o/ __| 0

e o) ke Maes, 1999

50 % —

40 % — 3 %

30 % —

17 %
20 % —
6 % 6 %
10 % — 3%
0 %

Nicht geimpft Geimpft % Differenz

Die erwartbaren Effekte alleine durch die Impfung werden also in einem Betrieb mit
vermehrten respiratorischen Erkrankungen z. B. durch einrisikoreicheres kontinuierliches
Betriebssystem deutlicher ausfallen. Dennoch zeigten die Schweine im kontinuierlichen
System weiterhin d@hnlich hohe Lungenveranderungen wie die nicht geimpften Tiere im
Rein-Raus-System. Ein durchdachtes Impfkonzept beriicksichtigt daher in jedem Fall die
Bedeutung des Umfelds fiir die Lungengesundheit. Ein entschiedenes Rein-Raus-Prin-
zip senkt durch verbessertes Management den Infektionsdruck von M. hyo und fiihrt zu
weniger Lungenverdanderungen bei den Schweinen. Kombiniert mit einer Impfung sind
insgesamt noch grofRere Effekte fiir die Herdengesundheit zu erwarten.

Eine Impfmafinahme sollte daher nie einzeln und losgel6st von anderen Faktoren
betrachtet werden, sondern ihren festen Platz in einem gut iiberlegten MaRnahmen-
katalog finden.

Maes et al. 1998: ]. Vet. Med. B 45, 495-505
Maes et al. 1999: Vaccine 17, 1024-1034

Rein-Raus-System?
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Der Malnahmenkatalog

gegen M. hyo

Entscheidung zur Impfstrategie

Eingebettet in Management- und Haltungsverbesse-
rungen bietet Thnen die Impfung eine groRe Chance,
das Mykoplasmen-Problem an der Basis anzugreifen.
Die Entscheidung fiir die richtige Impfstrategie ist da-
beivon einer Reihe von Faktoren abhdngig, die sich von
Betrieb zu Betrieb unterscheiden und daher individuell
von Ihrem Hoftierarzt bewertet werden sollten.

Entscheidende Kriterien sind u. a.:

Der allgemeine Gesundheitszustand der Herde

Der Zeitpunkt des Auftretens klinischer
Symptome einer Mykoplasmen-Erkrankung

« Zootechnische Malnahmen bei den Ferkeln
« Die Kombinationsmdglichkeiten von Impfstoffen

Entscheidend fiir Ihren Impferfolg: Die Gewissheit, die
fiir Ihren Hof und Thre Herde richtige Strategie gefun-
den zu haben sowie eine realistische Erwartung an den
Impfstoff im Zusammenhang mit weiteren relevanten
Faktoren. Auf dieser Basis steht dem erfolgreichen
Schutz Threr Herde nichts mehr im Weg. Stimmen Sie
sich dazu mit Ihrem Tierarzt ab, um M. hyo in Ihrem Be-
trieb rechtzeitig in die Schranken zu weisen.
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Schweinegesundheit

Glossar Platz fiir Ihre Notizen

APP Actinobacillus pleuropneumoniae: ein weltweit verbreitetes Bakterium. Primarerreger, dessen
krankmachende Eigenschaft abhdngig von Toxinen ist. Verursacht eine Pneumonie, die haufig
die gesamten Lungenlappen betrifft und auch auf das Brustfell der Lunge (Pleura pulmonalis)
ibergeht. Erkrankung vorrangig in der Mast, perakuter oder akuter Verlauf, aber auch chronisch
mit Husten.

BAL Die Bronchoalveoldre Lavage ist eine Diagnostikmethode, um Keime aus den Bronchien/der
Lunge herauszuspiilen und diese kulturell oder mittels PCR nachzuweisen.

PCV2 Porzines Circovirus Typ 2, meist chronischer Krankheitsverlauf mit schlechter Futterverwertung,
verzdgertem Wachstum, erhéhter Krankheitsanfalligkeit und leichter Erh6hung der Todesfélle.
Auch beteiligt an PRDC.

Enzootische Pneumonie Wirtschaftlich bedeutsame Atemwegserkrankung, hervorgerufen durch Mycoplasma
hyopneumoniae. Hauptsachlich bei Schweinen in der Vor- und Mittelmast. Klinisch vor allem
durch trockenen Husten gekennzeichnet.

Faktorenkrankheit Von vielen Einflussfaktoren abhdngige Krankheit. Nurim Zusammenspiel dieser Faktoren
kommt es zum Ausbruch. Ein Beispiel ist die Enzootische Pneumonie beim Schwein.

Flimmerepithel Auch ,respiratorisches Epithel“. Es kleidet die Atemwege aus, ist mit kleinen Kinozilien
(Flimmerhdrchen) besetzt und dient als Schutz und zur Reinigung der Atemwege.

Influenza Hochansteckendes Virus. Primarerreger, der eine katarrhalische Erkrankung des Atemtraktes
mit trockenem Husten hervorruft.

M. hyo Mycoplasma hyopneumoniae: ein zellwandloses Bakterium. Primérerreger, der Haupt-
verursacher der Enzootischen Pneumonie ist. Er wird meist durch direkten Tierkontakt
ibertragen.

PCR Polymerase Chain Reaction (Polymerase-Kettenreaktion) ist eine Diagnostikmethode, mit deren

Hilfe Erbmaterial von bestimmten Erregern direkt nachgewiesen werden kann.

PRDC Porcine Respiratory Disease Complex: Atemwegsproblematik bei Mastschweinen unter
Beteiligung verschiedener Faktoren: virale und bakterielle Erreger, Umwelt, Hygiene, Fiitterung
und Management. Variiert in der Ausprégung von Betrieb zu Betrieb.

Primarerreger Keime, die auch ohne begiinstigende Begleitumstdnde eine Krankheit auslésen kénnen,
z. B. PRRSV, Influenza und M. hyo.

PRRS Porzines Reproduktives und Respiratorisches Syndrom, verursacht durch ein Virus
(Primérerreger). Akute bis subklinische Infektionen mit respiratorischen Symptomen, auBerdem
Ausldser von Spataborten und Reproduktionsstorungen.

Sekundérerreger Keime, die erst nach einer wegbereitenden Infektion durch Primdrerreger aber auch in
Verbindung mit nichtinfektiosen Ursachen wie Schadgasen oder Zugluft an einer Erkrankung
beteiligt sind und hadufig als Komplikation auftreten. Zu den Sekundarerregern gehoren u. a.
Pasteurellen, Bordetellen, Streptokokken und Haemophilus parasuis.

Spitzenlappen Vorderer kranialer, d. h. kopfseitiger Teil des jeweiligen Lungenfliigels
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Platz fiir Ihre Notizen Adressen und Ansprechpartner

FORSCHUNG fiir

Schweinegesundheit

Im Norden und Westen

Herbert Heger

Boehringer Ingelheim Vetmedica GmbH
Heinrich-Heine-Straf3e 32

48493 Wettringen

Telefon: 02557 - 98 50 40
Mobil: 0178 - 29050 20

Im Siiden

Josef Stadler

Boehringer Ingelheim Vetmedica GmbH
Aggstall &4

84101 ObersiiRbach

Telefon: 08708 - 92 82 32
Mobil: 0178 - 290 50 30

Im Osten
Christian Seeber
Boehringer Ingelheim Vetmedica GmbH
Thomas-Mann-StrafRe 5
99423 Weimar

Telefon: 03643 - 90 27 62
Mobil: 0178 -290 72 04
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