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MILCH | MEDIZIN

Bereits 2005 wurde in Bayern ein freiwilliges BVD-Bekdmpfungsverfahren eingefihrt.
Seit 2011 gilt die BVDV-Bundesverordnung und das freiwillige Verfahren wurde durch ein

staatliches Pflichtbekdmpfungsprogramm ersetzt. Milch

sprach mit Dr. Andreas Randt,

Geschdftsfihrer und tierdrztlicher Leiter des TGD Bayern e.V., ber den aktuellen Stand

und die kiinftigen Perspektiven.

Dr. Andreas Randt, TGD Bayern e.V.
Foto: privat

Milch Herr Dr. Randt, schon fast
sechs Jahre lang haben wir ein staatli-
ches Bekdmpfungsverfahren gegen
die BVD. Wo stehen damit aus lhrer
Sicht die bayerischen Rinderhalter
heute, auch im Vergleich mit den ande-
ren Bundesldndern in Deutschland
bzw. Europa?

Dr. Randt: Seit 1. November 2011 greift
die BVD-Pflichtbekdmpfung in Deutsch-
land. Damals wurde in Bayern die
+LARGE BVD* gegrundet. In ihr arbeiten
die Selbsthilfeeinrichtungen LKV, MPR
und TGD mit Unterstutzung der Milch-
sammelwagenfahrer und Molkereien
zusammen, um bei der Umsetzung den
Landwirten ein sicheres, praktikables
und kostengunstiges Transport-, Logis-
tik- und Untersuchungssystem anbieten
zu konnen. Diese Zusammenarbeit war
von Anfang an einzigartig im Vergleich
mit den anderen Bundeslandern.
Wahrend zu Verfahrensbeginn bei der
Suche nach dauerhatft infizierten Kal-
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bern Uber 0,65 % an positiven Befun-
den ermittelt wurden, sank die Quote auf
aktuell 0,023 % ab. Somit sind deutliche
Verfahrensfortschritte erkennbar. Anstel-
le jedes 150. Kalbes wird nur noch ein
Kalb von etwa 4.350 Kalbern positiv
getestet und muss getdtet werden. Die
BVD-positiven Befunde bei den Ein-
sendungen an den Tiergesundheits-
dienst sind dabei aber nicht gleichma-
Big Uber Bayern verteilt. Wahrend in den
nordlichen Regierungsbezirken das
Vorkommen von Pl-Tieren (persistent
infizierten Tieren) eher eine Seltenheit
darstellt (0,00 % bis 0,01 %), liegt die
Nachweisrate in Schwaben bei 0,07 %
und in Niederbayern bei 0,03 %. Insge-
samt hat sich Bayern im Bundesver-
gleich eine gute Position erarbeitet. Wur-
de 2011 noch in Uber 4 % der Betriebe
ein PI-Tier gefunden, so waren es 2015
nur noch 0,28 % der Betriebe, in denen
ein Virusdauerausscheider entdeckt
wurde.

Die Situation im Vergleich zu Europa ist
nicht so einfach zu beurteilen. Es gibt
hier ganz unterschiedliche Bekéamp-
fungsstrategien. Wahrend Osterreich
und die Schweiz schon langer als BVD-
unverdachtig gelten, beginnen Irland
und Schottland eben mit einem Verfah-
ren, Frankreich ist schon seit 4 Jahren
dabei.

Milch Wo sehen Sie heute den
wesentlichen Handlungsbedarf, um
noch weiter vorwérts zu kommen?

Dr. Randt: Am 27. Juni 2016 erst wurde
die BVD-Verordnung dem fortschrei-
tenden Sanierungserfolg angepasst. Wir
kénnen also die darin enthaltenen neu-
en MaBnahmen als Antwort auf lhre Fra-
ge betrachten. Wesentlich ist das mog-
lichst friihe Erkennen der Viramiker, des-
halb wurde jetzt die Untersuchung bis
zum Alter von héchstens vier Wochen
vorgeschrieben, nicht wie vorher erst mit
sechs Monaten bzw. vor dem Verbrin-
gen aus dem Bestand. PI-Tiere mussen
moglichst schnell aus dem Bestand ent-
fernt werden. Falls ein Virusnachweis
vorliegt, unterliegen die Bestande jetzt
einer vierwochigen Sperre in Bezug auf
das Verbringen von Tieren.

Rinderhaltende Bestdande
mit Pl-Tieren (2011 bis 2015, in %)
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Der Anteil von Bestanden mit positiv getes-
teten Kélbern ist in Bayern und im Bundes-
gebiet deutlich zuriickgegangen.

Quelle: Friedrich-Loeffler-Institut
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Um unseren guten Erfolg bis hierher nicht
zu gefahrden, durfen wir jetzt nicht nach-
lassig werden! In den Bestanden, in
denen das Virus noch zirkuliert, sollte in
Absprache mit dem betreuenden Tierarzt
eventuell ein Impfprogramm zum Schutz
der ungeborenen Kélber organisiert wer-
den. Gleichzeitig muss generell auf die
Biosicherheit in den Bestanden geachtet
werden. Das bedeutet, dass man alle
gangigen InfektionsschutzmaBnahmen
ergreifen sollte, um den Eintrag von Infek-
tionserregern insgesamt in einen Betrieb
ZU minimieren.

Milch Was kann jeder einzelne
Milcherzeuger dazu beitragen, um mit
der Gesamtstrategie zum Erfolg zu
kommen? Glauben Sie daran, dass
das BVD-Virus in Deutschland jemals
eliminiert werden kann?

Dr. Randt: Ja, das glaube ich! Wenn alle
Rinderhalter sich gemeinsam anstren-
gen und Verantwortung Ubernehmen
und vor allem in der Biosicherheit nicht
nachlassig werden, dann kann es gelin-
gen Bayern und sogar Deutschland frei
vom BVD-Virus zu bekommen.

Milch Wie wiirden Sie heute — nach
sechs Jahren Erfahrung - die Wirt-
schaftlichkeit des Bekdmpfungsver-
fahrens einschétzen? Lohnt sich der
ganze Aufwand flir die bayerischen
bzw. deutschen Rinderhalter lber-
haupt?

Dr. Randt: Ja, ganz klar! Durch das Ent-
fernen der Viramiker ist das Auftreten
von BVD-Erkrankungen in der Aufzucht
und in der Mast deutlich zurlickgegan-
gen. Es gibt weniger Atemwegserkran-
kungen, weniger Durchfallerkrankungen
und dadurch eine verkurzte Mastdauer,
welche sich in Euro und Cent durch
Senkung der Kosten rechnen sollte.

Milch Was kénnen wir in Bayern
tun, um auch andere Infektionskrank-

heiten beim Rind stérker zuriickzu-
drédngen? Wo sehen Sie dabei die Auf-
gaben des TGD?

Dr. Randt: Die Landwirtschatft in Bayern
steht heute vor einer Reihe von Heraus-
forderungen, wenn es darum geht, sich
vor der Einschleppung von neuen Infek-
tionskrankheiten zu schutzen. Aufgrund
der Globalisierung von Seuchen und
des regen Reiseverkehrs verbunden mit
der Klimaveranderung sehen wir in den
letzten Jahren neue Krankheiten, wel-
che vor allem durch blutsaugende
Insekten Ubertragen werden. So traten
in den letzten acht Jahren erstmalig
Infektionskrankheiten in Bayern auf, die
in Bayern bisher nicht heimisch waren.
Als Beispiele waren hier die Besnoitio-
se, eine parasitare Erkrankung der Wie-
derkauer aus Sudafrika, die Blauzun-
genkrankheit und die Infektion mit
Schmallenbergvirus zu nennen. Ganz
aktuell breitet sich die Hautknoten-
krankheit (Lumpy Skin Disease), eine
Pockenerkrankung der Wiederkauer,
seit 2015/2016 Uber die Tirkei, Grie-
chenland und die Balkanstaaten in
Richtung Mitteleuropa aus.

Beim TGD sind wir in erster Linie dabei,
mit unseren Tierarzten Biosicherheits-
konzepte zu entwickeln und diese den
Betrieben naherzubringen. Wir bieten
Bestandsbesuche zur Problemanalyse
und natdrlich die nétige Hilfe bei der
Umsetzung von MaBnahmen. In unse-
rem Zentralinstitut in Grub verfligen wir
Uber umfangreiche diagnostische Mog-
lichkeiten, die jeder Landwirt und jeder
Tierarzt nutzen kann. Kurz zusammen-
gefasst: Der TGD analysiert standig die
Entwicklung der Tiergesundheit und
entwickelt Konzepte zur Ldsung von
Problemen, moglichst ehe sie entstehen.
Das ist unser Auftrag und unser Selbst-
verstandnis!

Milch Herr Dr. Randt, vielen Dank
flir das Gespréch!

MIT NUR EINER IMPFUNG GEGEN
BVDVTYP1 UND TYP2

Mit der ersten Impfung gegen
Bovine Virusdiarrhoe Typ 1 und
Typ 2 behalten Sie die Oberhand in
lhrem Betrieb. Schiitzen Sie lhre
Rinder vor klinischen Ausbriichen
und der Geburt von PI-Tieren.

Fragen Sie jetzt lhren Tierarzt.

Der Einmal-Impfstoff
gegen BVDV Typ 1
und Typ 2
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