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Braucht man immer
Trockensteller?

Antibiotikaresistenzen, die Tierarztliche Hausapothekenverordnung, Kosten sparen — Argumente,

die fiir das Selektive Trockenstellen sprechen, gibt es viele. Unsere Autoren stellen das Verfahren vor.

Aufgrund der weltweiten Ausbrei-
tung von Antibiotikaresistenzen
wird intensiv und erfolgreich an einer
Minimierung jeglichen Antibiotikaeinsat-
zes gearbeitet. So haben sich die in der
Tiermedizin in Deutschland abgegebenen
Antibiotikamengen zwischen 2011 und
2017 mehr als halbiert. Auch immer mehr
Milchviehbetriebe denken intensiv darii-
ber nach, wie sie den Antibiotikaeinsatz
weiter herunterfahren kénnen. Eine Mog-
lichkeit ist das Selektive Trockenstellen.

Der Erhalt der Eutergesundheit ist das A
und O fiir Milchviehbetriebe. Die Tro-
ckenstehphase ist hierbei immens wichtig,
da sich das Eutergewebe regeneriert und
fur die Folgelaktation neu aufbaut. Hier
kann gutes Management Neuinfektionen
des Euters verhindern, wohingegen exis-
tierende Euterinfektionen (Mastitiden) be-
sonders effektiv behandelt werden kon-
nen.LautBundesamtfiirVerbraucherschutz
und Lebensmittelsicherheit (BVL) wurden
2014 etwa 80 % aller deutschen Milchki-
he mit antibiotischem Trockenstellpra-
parat behandelt. Eine Studie des Tierge-
sundheitsdienstes Bayern zeigt, dass in
bayerischen Betrieben 2018 durchschnitt-
lich jede zweite Milchkuh ein antibioti-
sches Trockenstellprdparat erhielt. Die
antibiotischen Behandlungen zum Tro-
ckenstellen stehen in der Diskussion, da
meist nur 30% der Kiihe einer Herde
Euterinfektionen zum Zeitpunkt des Tro-
ckenstellens aufweisen. Eine »blinde«
bzw. generelle antibiotische Behandlung
von gesunden Tieren kann nicht gerecht-
fertigt werden.

Beim Selektiven Trockenstellen wird an-
hand mehrerer Kriterien tier- bis viertelin-

dividuell entschieden, ob eine antibioti-
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sche Trockenstellbehandlung der Kuh
bzw. des Viertels notwendig ist. Erfolgrei-
ches Selektives Trockenstellen braucht
mehr als nur ein Bauchgefiihl oder das
blolke Weglassen eines antibiotischen Tro-
ckenstellers.

Es gilt vielmehr, eine kontrollierte Tro-
ckenstellbehandlung systematisch durch-
zuflihren, damit die Antibiotikaeinsparung
nicht zulasten der Eutergesundheit geht —
ganz getreu dem Leitsatz »so viel wie n6-
tig, so wenig wie moglich«. Beispielswei-
se ist in den Niederlanden und auch in
skandinavischen Landern Selektives Tro-
ckenstellen bei Milchkiihen bereits zur
Pflicht geworden.

Voraussetzungen fiir Selektives Tro-
ckenstellen. Die zentrale Voraussetzung
fur ein erfolgreiches Selektives Trocken-
stellen ist ein gutes Herdenmanagement,
da hierauf eine gute Tier- und Euterge-
sundheit basiert. Je weniger Tiere krank
sind, desto weniger Antibiotikabehand-
lungen sind notig.

Als Richtlinie fiir eine gute Eutergesund-
heit auf Herden- und Einzeltierebene kon-
nen konstant niedrige Herdensammel-
milch-Zellzahlen (unter 200000 Zellen/
ml) und eine niedrige Neuinfektionsrate in
der Trockenstehphase (<15 %) angesehen
werden. Diese Ziele sind nur mit guter
Liegeboxen- und Stallhygiene (inklusive
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Egal, ob mit oder ohne Antibiotika trockengestellt wird,
die Melk- und Stallhygiene ist das A und O fiir eine
eutergesunde Herde.

Trockensteher- und Abkalbebereich), opti-
maler Fitterung, hygienischem Melken
sowie einer einwandfrei funktionierenden
Melkanlage und gezielten Behandlungen
nachgewiesener Infektionen zu erreichen.

Des Weiteren ist die Bereitschaft des
Herdenmanagers essentiell, fiir jeden Tro-
ckenstellvorgang Zeit fir eine kuhindivi-
duelle Datenauswertung und Entschei-
dung einzurdumen. Die endgiiltige
Behandlungsentscheidung liegt jedoch
beim Hoftierarzt.

Praktische Durchfiihrung. Auch bei
niedrigen Zellzahlen kann eine bakterielle
Infektion nicht zwingend ausgeschlossen
werden. Mogliche Infektionen werden
dann gegebenenfalls nicht addquat wah-
rend der Trockenstehphase behandelt und
so in die ndchste Laktation verschleppt.
Dies kann negative Auswirkungen auf die
Eutergesundheit der restlichen Herde zur
Folge haben. Um Infektionen nicht zu
tibersehen, ist die Kenntnis des Erregersta-
tus der Herde sowie von Einzeltieren zum
Trockenstellen ein essentieller Bestandteil
fur den Erfolg des Verfahrens.

Falls die Daten nicht bereits vorhanden
sind, empfiehlt es sich zundchst, eine Leit-
keimbestimmung des Bestandes mittels
bakteriologischer Untersuchung von Vier-
telanfangsgemelksproben durchzufiihren.
Herden mit primdr kuhassoziierten Kei-
men, wie z. B. Staphylococcus aureus und
Gelbem Galt, missen bei der Behand-
lungsentscheidung auf intensive Diagnos-
tik bauen, um behandlungswiirdige Infek-
tionen nicht zu tibersehen.

Da sich der Infektionsstatus einer Kuh
mit der Zeit verdndern kann, sollte jede
Kuh idealerweise bis zu zwei Wochen vor
dem Trockenstelltermin beprobt werden.
Bei Kiihen mit bekannten Euterinfektionen
kann diese Probennahme gegebenenfalls
entfallen. Behandlungen werden wie im-
mer entsprechend der Anweisung des
Hoftierarztes durchgefiihrt.

Entscheidungsbaum und Protokoll. Um
die Durchfiihrung der Beprobung und Be-
handlungsentscheidungen zu erleichtern,
bieten sich Protokolle fiir die Abldufe rund
ums Trockenstellen und die Trockensteh-
phase an. Es sind bereits einige Entschei-
dungsbdume zum Selektiven Trockenstel-
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‘ Trockenstellen

len entwickelt worden, die sich in ihrem
Aufbau und den Kriterien generell dhneln.

Fiir das bayerische »RAST«-Projekt wur-
de ebenfalls ein Entscheidungsbaum erar-
beitet (Grafik). Das Risiko einer iibersehe-
nen Euterinfektion wird mittels der
Erhebung verschiedener Parameter mini-
miert. Der korrekte Einsatz von internen
Zitzenversieglern ging zudem mit niedri-
geren Neuinfektions- und hoheren Hei-
lungsraten in der Trockenstehphase der
Kiihe einher und ist daher durchaus emp-
fehlenswert.

Erfahrungen. Natiirlich koénnen Be-
triebsleiter ihre eigenen Protokolle und
Entscheidungsbdaume mit dem Hoftierarzt
entwickeln, damit Selektives Trockenstel-
len im eigenen Betrieb durchfiihrbar ist.
Jedoch empfiehlt es sich, die Entwicklun-
gen in der Eutergesundheit regelmaRig zu
Uberpriifen (z.B. Heilungsrate in der Tro-
ckenstehphase), um notfalls den Entschei-

Wie ist der Status
der Eutergesundheit S
lhrer Herde? Sie
sollten zundchst
eine Bestimmung
des Leitkeims in
lhrem Bestand
durchfiihren lassen.

dungsbaum bzw. die vorbeugenden Ma-
nagementpraktiken und Behandlungs-
plane zeitnah anpassen zu kénnen.

Die Betriebe des RAST-Projektes hatten
zu Beginn 100% antibiotisch trockenge-
stellt. Mithilfe des Entscheidungsbaums
konnten sie rund 40% Antibiotika (min-
destens 15 bis maximal 71%) einsparen.
Bei einem anderen bayerischen Projekt
zum Selektiven Trockenstellen (»STAR«)
gab es dhnliche Ergebnisse. Jedoch hatten
zu Beginn dieses Projekts nicht alle Betrie-
be ihre Herden zu 100 % antibiotisch tro-
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ckengestellt, und einige mussten kurzfris-
tig mehr antibiotischen Trockensteller
einsetzen. Durch die intensivere Probe-
nahme wurden in einigen STAR-Herden
Galt-Streptokokken nachgewiesen, die bei
zuvor sporadischen Untersuchungen nicht
erfasst und unbehandelt geblieben waren.
Dies unterstreicht, dass der daten- und di-
agnosebasierte Einsatz von Antibiotika be-
standsindividuell verschieden ist und tber
die Zeit auch Anderungen unterliegt — je
nach der jeweiligen Situation auf dem Be-
trieb und des Eutergesundheitsstatus.

}  Sénke Huuck, Herdenmanager,
1 LVZ Futterkamp

- »Wir haben sehr gute Erfahrungen mit dem
- Selektiven Trockenstellen gemacht.«

Bereits seit 2012 arbeitet das Lehr- und Versuchszentrum Futterkamp in seiner Milchviehherde
mit Selektivem Trockenstellen. Aktuell werden 180 Kiihe gemolken mit einer durchschnittlichen
Leistung von 11 600 I/Kuh. Wir haben mit Herdenmanager Sonke Huuck gesprochen.

Warum haben Sie in Futterkamp mit dem Selektiven Trocken-
stellen begonnen?

Bereits 2012 war die Diskussion um den Antibiotikaeinsatz
auf Milchviehbetrieben in Gang. Wir hatten eine sehr gute
Eutergesundheit in der Herde, mit einem damals schon sehr
guten Niveau von durchschnittlich unter 100000 Zellen/ml.
Da bot es sich an, das Selektive Trockenstellen zu testen, auch
weil wir ein Lehr- und Versuchsbetrieb sind.

Wie sind Sie vorgegangen?

Unsere Trockensteher gehen im Sommer auf die Weide, und
das war ein guter Zeitpunkt, um mit dem Selektiven Trocken-
stellen zu beginnen. Wir haben einige eutergesunde Tiere, die
bis dahin nie auffallig geworden waren, ausgesucht und diese
selektiv trockengestellt. Damals sind wir von einem ZellzahlIni-
veau pro Viertel von 100000 Zellen/ml als »magische Grenze«
ausgegangen. Alle Kiihe, die darunterlagen und keinen Erreger-
nachweis hatten, bekamen nur einen internen Zitzenversiegler.
Tiere, die Gber 100000 Zellen pro Euterviertel bzw. einen

Erregernachweis hatten, wurden mit Antibiotika plus einem
internen Zitzenversiegler trockengestellt. Die Entscheidung fiel
rein auf Zellzahlbasis. Da dies sehr gut funktionierte, haben wir
das Selektive Trockenstellen nach und nach ausgedehnt.

Was haben Sie aus den ersten Erfahrungen heraus gedandert?
Mittlerweile stellen wir z. B. auch Kiihe mit einem Zellgehalt
von bis zu 200000 pro ml und dariiber nur mit internem
Zitzenversiegler trocken, wenn sie ansonsten eutergesund ist.
Und mittlerweile verwenden wir drei verschiedene Produkte
zur Behandlung: Sollte der Erregernachweis im Viertelgemelk
Staphylokokken anzeigen, verwenden wir einen Cloxacillin-
Trockensteller. Einen Breitspektrum-Trockensteller setzen wir bei
Vorkommen von Streptokokken ein. Kiihe ohne Erregernachweis
und ohne Auffalligkeiten bekommen nur den internen Zitzenver-
siegler. Wir stellen immer freitags trocken. Etwa eine Woche vor
dem Termin nehmen wir mittwochs die Viertelgemelksproben.
Der Befund daraus ist unsere Entscheidungsgrundlage. Wir
machen nicht unmittelbar vor dem Trockenstellen noch einen
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Wirtschaftlichkeit. Natirlich diirfen die
zusétzlichen Kosten fiir die Labordiagnos-
tik und der Zeit/ Arbeitsaufwand der
Beprobung sowie notwendige Entschei-
dungsfindung und Kosten fiir antibioti-
schen Trockensteller und internen Zitzen-
versiegler nicht auBer Acht gelassen
werden. Dem stehen aber ein besserer
Uberblick iiber die Eutergesundheit des
Betriebes, bessere Biestmilchqualitdt, we-
niger Sperrmilch und gegebenenfalls die
Vereinfachung von Arbeitsabldufen (Rou-
tine) gegeniiber.

Die intensivere Beschaftigung mit den
Daten der Milchleistungspriifung erlaubt
es zudem, Kiihe zu erkennen, die in der
Laktation wiederholt durch hohe Zellzah-
len (>700000 Zellen/ml) aufféllig waren
oder bei denen ein Behandlungserfolg
ausblieb. Solche Kiihe sind sehr anféllig
fur Euterinfektionen und sollten daher die
Herde zeitnah verlassen. Denn Mastitis,
inklusive subklinischer Mastitis, kostet

durch reduzierte Milchleistung, Behand-
lungskosten, zusatzliche Arbeit, schlech-
tere Fruchtbarkeit und hoheres Merzungs-
risiko, je nach Schwere, zwischen 150 bis
400€ pro Fall.

Fazit. Durch eine kontrollierte, systema-
tisch durchgefiihrte Trockenstellbehand-
lung ist Selektives Trockenstellen ohne
Gefdhrdung der Eutergesundheit moglich.
Die Unterstiitzung des Betriebsleiters
durch den Hoftierarzt ist ein wichtiger
Faktor zum Gelingen des Verfahrens.

Tanja Sonnewald-Daum und Melanie
Jakob, LfL Bayern, Dr. Reglindis Huber-
Schlenstedt und Dr. Ulrike Sorge,
Abteilung Eutergesundheitsdienst und
Milchhygiene, Tiergesundheitsdienst
Bayern e.V.

Gefordert vom Bayerischen Staatsministerium

fur Erndhrung, Landwirtschaft und Forsten
und der Bayerischen Tierseuchenkasse

zusatzlichen Schalmtest. Es sei denn, eine Kuh weist Auffalligkei-
ten im Milchsekret auf. Wir haben 56 Tage Trockenstehzeit und
stellen die Kiihe mit 15 bis 27 | Tagesmilchleistung trocken. Liegt
die Milchleistung dariiber, warten wir noch eine Woche langer.

Sie arbeiten auch mit der Starvac-lmpfung. Wie sind lhre

Erfahrungen damit?

Wir haben 2012 angefangen zu impfen. Bis vor drei Jahren
haben wir nur aufféllige Kiihe, die antibiotisch trockengestellt
wurden, geimpft. Aber wir haben festgestellt, dass die Tiere, die
gesund trockengestellt und nicht geimpft wurden, tendenziell
mit hoheren Zellzahlen in die neue Laktation starteten. Deshalb
impfen wir nun alle Kiihe. Die erste Impfung erfolgt am Tag des
Trockenstellens, die zweite 14 Tage vor der Kalbung und die
dritte nach fiinfzig bis sechzig Tagen der neuen Laktation.

Was empfehlen Sie Betrieben, die iiber das Selektive Trocken-

stellen ihrer Herde nachdenken?

Eigentlich muss sich jeder mit dem Thema beschéftigen, denn
die gesetzlichen Vorgaben verbieten den Einsatz von Antibiotika
am gesunden Tier, und eine Verringerung des Antibiotikaeinsat-
zes wird von uns verlangt! Die neue TAHav hat bereits zu einer
deutlichen Verscharfung im Umgang mit Medikamenten ge-
fihrt. Die wichtigste Voraussetzung neben einem bereits hohen
Eutergesundheitsniveau in der Herde ist eine verniinftige
Betriebshygiene, wobei besonders die Melkhygiene und das
Trockenstehermanagement (Jahresurlaub fir unsere Kiihe!)
stimmen missen. Euterentziindungen, die unmittelbar nach
dem Trockenstellen auftreten, entstehen zumeist durch unsau-

beres Arbeiten beim Trockenstellen.
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DIE EXPERTEN
SIND SICH EINIG:

SETZEN SIE
DIE EUTER-
GESUNDHEIT
NICHT AUFS
SPIEL.

Der routinemaBige Einsatz von
Zitzenversieglern gibt Sicherheit.’
Der Zitzenversiegler mit verbesserter
flexibler Spitze und dem grof3en
Hygienetuch kommt von Boehringer
Ingelheim.

Fragen Sie lhren Tierarzt.

M@stitisschutz

komplett machen.
Fiir jede Kuh.
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