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Beim Verlust von Bienenvdlkern sowie bei auffalligen Erscheinungen kénnen Imkernde
aus Bayern Proben zum Bienengesundheitsdienst (BGD) des TGD Bayern e.V. ein-
senden. Die Proben werden in den Laboren des TGD mittels vielfaltiger diagnostischer
Methoden hinsichtlich Erregern von Bienenkrankheiten analysiert. Im Falle eines Erre-
gernachweises konnen den Einsendenden konkrete Empfehlungen zur Lésung der

aufgetretenen Problematik gegeben werden.

Durch Erkrankungen verursachte Schaden an Bienenvélkern sind in den meisten Fal-
len auf die Varroa-Milbe und die bei der Parasitierung Ubertragenen Infektionen mit
dem Deformierte-Fligel-Virus (DWV) sowie dem Akute-Bienenparalyse-Virus (ABPV)
zuruickzufiihren. Als weitere haufige Ursachen sind Infektionen mit dem Varroa-unab-
hangig Ubertragenen Chronische-Bienenparalyse-Virus (CBPV) und dem Mikrospori-
dium Nosema spec. zu nennen. Weniger haufig sind die Amébenruhr, Kalkbrut oder
Infektionen mit weiteren Bienenviren zu verzeichnen. Beziiglich der Verbreitung der
Amerikanischen Faulbrut in Bayern wird auf den Jahresbericht 2022 zum AFB-Moni-

toring in Bayern verwiesen.

Die beim BGD eingegangen Proben zur Ursachenforschung bei Volksverlusten oder
erhohtem Totenfall spiegelten die obigen Aussagen eindeutig wieder.

Betrachtet man die Ergebnisse der Untersuchungen an Bienenproben von Juli 2021
bis Ende Mai 2022 (Abb. 1a), so ist ein deutlich steigender Anteil an klinisch relevanten
Fallen von Nosemose und Varroose erkennbar. Dieser Befund korreliert mit der fur
den Winter 2021/2022 berdurchschnittlichen Verlustrate von 17,0 % der von
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bayerischen Imkereien in 2021 eingewinterten Bienenvdlker. Der hohe Anteil intensiv
durch die Varroa-Milbe parasitierten Bienenvolker konnte auf die kuhle und feuchte
Witterung in 2021 und die damit einhergehend ungunstigen Bedingungen flr die Be-
kampfung der Varroa-Milbe mit der als Varroazid sehr weit verbreiteten Ameisensaure
zurtckzufihren sein. Zusammen mit einem vielerorts hohen Varroa-Druck ist es viel-
fach zur Uberschreitung der Schadschwellen der Varroa-Belastung im folgenden Win-
ter gekommen.

Ein steigender Anteil an klinisch relevanten Fallen von Nosemose konnte bereits im
Winter 2020/2021 in den zum BGD eingesendeten Proben festgestellt werden. Diese
Entwicklung setzte sich im Winter 2021/2022 weiter fort. Da die Bienen in 2021 auf-
grund der ungunstigen Witterung nur sehr eingeschrankt Pollen sammeln konnten, ist
mitunter von einer Mangelernahrung von Winterbienen und deren Larven wegen un-
zureichender Pollenversorgung in Bienenvolkern auszugehen. Fehlender Pollen fuhrt
zu einer reduzierten Lebenserwartung der mangelernahrten Bienen und erhoht deren
Anfalligkeit fur Infektionskrankheiten wie Virosen oder die Nosemose. Der erneut stei-
gende Anteil an Infektionen mit Nosema spec. konnte dementsprechend mit der man-
gelhaften Pollenversorgung der Bienen in 2021 in Zusammenhang stehen und eben-

falls zu der erhdhten Zahl an Winterverlusten beigetragen haben.

In den Jahren 2019 und 2020 konnte bundesweit ein sprunghafter Anstieg von Klini-
schen Ausbriichen der Chronischen Bienenparalyse (CBP) registriert werden. Diese
Entwicklung spiegelte sich auch im Anteil der zum BGD eingesendeten Proben mit
Nachweis des CBP-Virus wieder (Abb. 1b). Um eine bessere Diagnostik zu dieser Vi-
ruserkrankung der Honigbiene bereitzustellen, wurde 2020 im TGD Bayern e.V. eine
guantitative PCR des CBP-Virus etabliert. Der Anteil an Bienenproben mit klinisch re-
levanter CBP-Viruslast lag 2020 bei annahernd 60 % (Abb. 1b). 2021 entspannte sich
die Ausbruchssituation deutlich und es waren weit weniger klinische CBPV-Falle in
bayerischen Imkereien zu verzeichnen. Dieser Trend setzte sich in 2022 weiter fort.
Die Verbesserung der Situation hinsichtlich CBPV-Infektionen ist auch bei direkter Be-

trachtung der Ct-Werte! aus den PCR-Analysen deutlich zu erkennen. Seit Beginn der

1 Cycle treshhold: Ergebnisparameter bei der Realtime-qPCR. Je geringer der Ct-Wert, desto hoher
die Erregerdichte in der Probe.
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Quantifizierung der Viruslast konnten im Jahresmittel stetig steigende Ct-Werte beo-

bachtet werden, was einem Absinken der mittleren Erregerdichte entspricht (Abb. 1c).

Betrachtet man jedoch die Entwicklung aller positiv-Nachweise des CBP-Virus aus

bayerischen Proben unabhangig von der Erregerdichte, so ist seit 2019 ein Anstieg im

Anteil der CBPV-positiven Proben feststellbar (Abb. 1b), der entgegen der riicklaufigen

mittleren Erregerdichten auch in 2021 weiter anhielt. In 2022 sank der Anteil der CBPV-

positiven Proben erstmalig wieder ab und folgte damit dem Trend der Erregerdichten

erst ein Jahr spater.
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Abbildung 1: Entwicklung der Erkrankungen
bayerischer Bienenvélker. a Anteil der einge-
sendeten Proben mit klinisch relevanten Er-
regerdichten (Varroa: > 5 % parasitierte Bie-
nen, Nosema: mittlere Anzahl an Sporen/
Biene > 1 Mio). b Anteil der eingesendeten
Proben mit Nachweis des CBP-Virus und kli-
nisch relevanter Virusdichte (Ct < 20), ¢ Ent-
wicklung der in der Realtime RT-PCR zu CBPV
gemessenen Ct-Werte. Jeweils betrachteter
Zeitraum: a 01.06.-31.05, b/c 01.01.-31.12.
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Therapie der Chronischen Bienenparalyse

Aus einer vorhergehenden Studie? ist bekannt, dass die Uberlebenswahrscheinlichkeit
von Bienenvolkern mit klinischem Ausbruch der CBP durch geeignete imkerliche Ein-
griffe signifikant erhéht werden kann. Ein Vergleich der Effektivitat einzelner Mal3nah-
men konnte hierbei jedoch noch nicht erfolgen, so dass bislang keine evidenzbasierte
Empfehlung zur Therapie der CBP gegeben werden kann. Zusammen mit dem Institut
fur Bienenkunde und Imkerei an der LWG Veitshochheim wurde daher ein Projekt ent-
wickelt, in dem die Wirksamkeit einzelner Sanierungsmaflinahmen nach CBP-Ausbri-
chen tberpruft werden soll.

Als wahrscheinlich wirksame MalRhahmen werden die Anwendung von Ameisensaure
analog der Varroa-Bekdmpfung sowie das Abfegen und zum alten Standort zurtckflie-
gen lassen des gesamten Volkes diskutiert. Hierdurch sollen infizierte Bienen aus dem
betroffenen Volk entfernt und damit die bestehende CBP-Viruslast reduziert werden.
Um die Effektivitat der beschriebenen MaRnahmen ermitteln zu kénnen, werden diese
im Rahmen des CBPV-Projektes bei Bienenvolkern mit akutem Ausbruch der CBP
angewandt und die Volksentwicklung im Anschluss dokumentiert. Zusatzlich werden
mehrere Bienenproben aus den Voélkern gezogen und die CBP-Viruslast quantitativ
erfasst.

Da wie beschrieben in den vergangenen Jahren vergleichsweise wenige klinische Aus-
briiche der Chronischen Bienenparalyse zu verzeichnen waren, konnte keine fur eine
statistische Auswertung ausreichend grol3e Stichprobe an Vélker-Sanierungen erfol-
gen. Erste Trends in den bislang vorliegenden Daten deuten an, dass beide Methoden
erfolgsversprechend sein kdnnten. Um aus der Studie aussagekraftige Ergebnisse ab-
leiten zu kdnnen, wird das Projekt in den Folgejahren fortgesetzt, bis eine solide Da-

tengrundlage mit ausreichend grof3er Stichprobe vorliegt.

2 Dittes, J., Schierling, A., Aupperle-Lellbach, H., Grassinger, J. M., Milling, C. K. W., Emmerich, I. U.:
Chronisches Bienenparalysevirus — quo vadis? Auftreten in Bayern und Betrachtung von Therapie-
malinahmen. Tierarztl. Prax. Ausg. G Grol3tiere, Nutztiere. 49, 326-335.
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