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Nutztierhaltung stoRt auf reges Interesse. Die
Kernpunkte sind hier nochmals zusammengefasst.
AuBerdem dargestellt: die wichtigsten Argumente
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Das gehdufte Auftreten von Misshildungen bei
Lammern nehmen Dr. Henrik Wagner et al. zum
Anlass, eine genauere Beschreibung des klinischen
Bildes zu geben.
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Der Forschungsverbund VICCI hat den Einfluss des
Klimawandels auf das Vorkommen von neuen oder
neuartigen Erregern untersucht. Die Ergebnisse
beziiglich wichtiger Zoonoseerreger aus den Un-
tersuchungen in Bayern stellt das Autorenteam
um Dr. Cornelia Silaghi vor.
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Am 1. Mdrz 2012 geht die BTK mit ihrem neuen
Internetauftritt Online.
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Neben eines Kurzberichtes zur Fortbildung ,Repro-
duktion Pferd” informiert die ATF liber ihre neuesten
Kursangebote.
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In dieser Folge der Serie zur Pharmakovigilanz er-
ldutern BVL und PEI, wie eingegangene Meldungen
unerwiinschter Arzneimittelwirkungen beurteilt wer-
den und welche Konsequenzen sich daraus ergeben
konnen (inkl. Meldebogenvordruck).
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Akut

Liebe Leserinnen,
liebe Leser!

2012 verspricht bereits nach zwei Mona-
ten ein spannendes Jahr zu werden! In der
Presse finden sich zahlreiche aus tierdrzt-
licher Sicht relevante Themen. Traurig ist
dabei der Versuch, die Verantwortung fiir
Antibiotikaresistenzen im Humanbereich
auf die Tierdrzteschaft zu schieben. Sofort
wurde aus bestimmten Kreisen die Abschaf-
fung oder zumindest die Einschrankung des
tierdrztlichen Dispensierrechts gefordert.
Seien Sie versichert, dass die BTK im
standigen Kontakt mit Politikern und den
zustandigen Ministerien steht und mit
guten Argumenten (s. S. 336 ff.) fiir den
Erhalt des Dispensierrechts
kdmpft. Unserer Auffassung
nach ware die Abschaffung
des Dispensierrechts ohnehin
ein schwerwiegender, nicht zu
rechtfertigender Eingriffin die
vom Grundgesetz geschiitzte
Berufsausiibungsfreiheit.
Inzwischen hat das zustandi-
ge Bundesministerium (BMELV)
offenbar Argumente aus dem BTK-Konzept
zur Arzneimittelerfassungin der Nutztierhal-
tung tibernommen. So erklarte Bundesland-
wirtschaftsministerin Ilse Aigner kiirzlich,
dass die Arzneimittel-Dokumentationen in
den Betrieben stdrkere Beachtung finden
muss. Einigkeit besteht auch darin, dass
Arzneimittel keinesfalls dafiir genutzt
werden diirfen, schlechte Haltungs- oder
Managementbedingungen auszugleichen.
Allerdings hat die BTKimmer betont, dass die
Behandlung kranker Tiere gewahrleistet sein
muss. Hier bieten die Antibiotika-Leitlinien
ein Werkzeug fiir den ordnungsgemaRen Ein-
satz dieser Arzneimittelgruppe.
Bedauerlicherweise spiegelt sich der
umfangreiche Einsatz der BTKin der Presse
oft nicht wider. Scheinbar sind sachlich fun-
dierte Argumente bei vielen Medienvertre-
tern nichtimmer gefragt. Die BTK setzt aber
weiterhin alles daran, der Offentlichkeit zu
vermitteln, dass Tierdrzte duRerst verant-
wortungsvoll mit Antibiotika umgehen.
Auch anvielen anderen Fronten tritt die
BTK derzeit fiir die Interessen des gesamten
Berufsstandes ein. Exemplarisch seien die
Umsetzung der EU-Versuchstierrichtlinie
sowie die Anderung des Tierschutzgeset-
zes genannt, zu denen deutlich Stellung
bezogen wurde.

Ihre

(64 asen 7%5

Dr. Katharina Freytag,
Geschdftsfiihrerin der BTK
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Neues, Wissenswertes, Kurioses

EU-Kommission nicht von Anzeigepflicht fiir
Schmallenberg-Fille iiberzeugt

Trotz der weiteren Ausbreitung des Schmal-
lenberg-Virus unter Wiederkauern sieht die
EU derzeit keine Notwendigkeit fiir eine ge-
meinschaftsweite Anzeigepflicht. Das gehtaus
einem Lagebericht der Briisseler Generaldi-
rektion Gesundheit und Verbraucher hervor,
der Anfang Februarvom Standigen Ausschuss
fiir die Lebensmittelkette und Tiergesundheit
(SCoFCAH) gutgeheilRen wurde. Darin wird den
Mitgliedstaaten empfohlen, die notwendigen
Verfahren einzuleiten, um sicherzustellen,
dass jeder Verdachtsfall identifiziert und an
die Behdrden gemeldet wird. Landwirte und
Tierdrzte sollen dafiir ausreichende Informa-
tionen erhalten.

Auch hinsichtlich der Entwicklung eines
Impfstoffs soll nichts iiberstiirzt werden. Die
empfanglichen Tierpopulationen entwickelten
gegen dhnliche Viren anscheinend schnell eine
natiirliche Immunitat, heiRt es. Vor der groR-
flachigen Herstellung eines Impfstoffs soll eine
Kosten-Nutzen-Analyse durchgefiihrt werden.
Gegen den verwandten Akabane-Erreger stehe
ein Impfstoff zur Verfiigung, der aberin der Praxis
nicht notwendigerweise genutzt werde, da eine
Immunisierung der Tiere auch durch ihre Ver-
bringung in vom Erreger befallene Gebiete vor
der ersten Trachtigkeit erreicht werden kdnne.

Handelsbeschrankungen von Drittstaaten
wie Russland gegen EU-Produkte halt die Kom-
mission filir nicht gerechtfertigt.

AgE

FAQ zu Antibiotika und
Dispensierrecht

Die aktuelle Diskussion zum Einsatz von An-
tibiotika hat in Verbindung mit dem Konzept
der BTK zur Erfassung und Regulierung des
Arzneimittelverbrauchs in der Nutztierhaltung
bei Tierdrzten und Verbrauchern zahlreiche
Fragen aufgeworfen. Diese werden in einem
FAQ-Katalog beantwortet, der auf der BTK-
Homepage (www.bundestieraerztekammer.
de) fiir Sie bereitgestellt ist.

slp

EU-Veterinarwoche 2012

Die 5. EU-Veterindrwoche findet vom 11. bis
15. Juni 2012 im Charlemagne Gebdude, 170
Rue de la Loi in Briissel statt. In der Eroff-
nungsveranstaltung wird die Wirtschaftlich-
keit tierdrztlicher Leistungen zur Erhaltung
der Gesundheitvon Tier und Mensch sowie dem
Tierwohl thematisiert. FVE

Bundesrat hdlt EU-Kommissionsplan
zu Antibiotika fiir unzureichend

Den Aktionsplan der EU-Kommission zur Abwehr der steigenden Gefahr von Antibiotika-
resistenzen hdlt der Bundesrat fiir unzureichend. Inihrer Stellungnahme zur entsprechenden
Mitteilung der Briisseler Behdrde fordert die Linderkammer eine Neudefinition von Tier-
haltung mit europaweit klaren und umfassenden Standards einer tiergerechten Haltung
sowie die Benennung von konkreten Minimierungsstrategien in der Veterindrmedizin, wozu
auch Modelle einer Begrenzung des Antibiotikaeinsatzes in Bestdnden mit nachfolgender
Absenkung und Sanktionen bei Uberschreiten von Grenzwerten zihlen sollten. Auch pocht
der Bundesrat auf einen Vorrang der Einzeltierbehandlung vor der Bestandsbehandlung
sowie einer rechtlich verbindlichen Verankerung europaweit giiltiger Antibiotika-Leitlinien.

Fiir erforderlich halten die Bundeslander auRerdem die Erarbeitung eines Antibiotika-
Minimierungskonzeptes, in dem die einzelnen Schritte zur notwendigen Reduzierung des
Antibiotikaeinsatzesin der Nutztierhaltung festgelegt werden, und eine Verpflichtung der
Mitgliedstaaten zur Errichtung von nationalen Datenbanken, in denen die Antibiotika-
abgabe und -anwendung vom pharmazeutischen Unternehmer und GroBhandler tiber den
Tierarzt bis hin zum Landwirt liickenlos und umfassend dokumentiert wird.

Abgelehnt wird vom Bundesrat eine Zuordnung der Fiitterungsarzneimittel zum Futter-
mittelrecht, da dies mit dem Wegfall der Verschreibungspflicht verbunden sein kénnte.
Dies wiirde die Verabreichung von Antibiotika an groRe Tierzahlen ohne die Hinzuziehung
von tierdrztlichem Sachverstand ermdglichen und ein unkalkulierbares Risiko fiir den
Verbraucherschutz darstellen. AgE

Impfen fiir Afrikaf¥

Eine Aktion von Tierdrzte ohne Grenzen ®

Richtigstellung!

Der Aktionsstag ,Impfen fiir Afrika” findet

am 15. Mai 2012 - und nicht, wie in der Fe-

bruarausgabe angekiindigt am 5. Mai - statt.
Wir bitten diesen Fehler zu entschuldigen!

Spruch des Monats

Das Einzige, was ich bei
Botulismus machen kann,
ist zu versuchen,
irgendetwas zu machen.



Clostridium botulinum
in Milchviehbetrieben

Aufruf an Tierdrzte zur Unterstiitzung des Forschungsprojektes zur Bedeutung von
Clostridium botulinum bei chronischen Krankheitsgeschehen in Milchviehbetrieben

Die Stiftung Tierdrztliche Hochschule (TiHo)
Hannover fiihrt ein Forschungsvorhaben durch,
in dem die Zusammenhdnge zwischen chro-
nischen unspezifischen Krankheitsgeschehen
in Milchviehbetrieben und Clostridium botuli-
num (CL.) bzw. seinen Neurotoxinen (BoNT)
untersucht wird. Das Projekt wird vom Bun-
desministerium fiir Erndhrung, Landwirtschaft
und Verbraucherschutz (BMELV) unter der Tra-
gerschaft des Bundesamts fiir Erndhrung und
Landwirtschaft (BLE) geférdert.

Es wird eine Fall-Kontroll-Studie durch-
gefiihrt, in der sowohl unverdédchtige als
auch verdachtige Milchviehbetriebe auf Cl.
botulinum bzw. BoNT und andere mdégliche
Differenzialdiagnosen, die zu einem chroni-
schen Krankheitsgeschehen fiihren kdnnen,
untersucht werden.

Nutztierpraktiker werden gebeten,
die Rekrutierung der Betriebe zu unter-
stiitzen und geeignete Bestdande zu mel-
den. Verdachtsbetriebe sollen drei von
folgenden fiinf Symptomen aufweisen: Milch-

leistungsriickgang tiber mehr als drei Monate
von >15 Prozent, Todesfélle >5 Prozent, Ab-
gangsrate (exkl. Exporte) >35 Prozent oder
Zunahme um >10 Prozent, Festliegen >10
Prozent, insgesamt erhdhtes Aufkommen ver-
schiedener Erkrankungen. Kontrollbetriebe
weisen diese Problematik nicht auf. Die Be-
triebe diirfen nicht geimpft sein bzw. eine
Impfung gegen Cl. botulinum muss mindestens
drei Jahre zuriickliegen.

Die geplanten Untersuchungen sind fiir die
Betriebe kostenfrei und werden anonymisiert
durchgefiihrt.

Fiir weitergehende Informationen wenden
Siesich bitte an: Klinik fiir Rinder, Botulismus@
tiho-hannover.de, Tel. (05 11) 8 56 72 43,
www.tiho-hannover.de/kliniken-institute/
kliniken/rikli/service

Prof. Dr. Martina Hoedemaker
Bei dem Aufruf der Klinik fiir Rinder der TiHo im Novem-
ber 2011 handelt es sich um ein separates Projekt zur

Untersuchung der ,Faktorenerkrankung Milchviehherde”.

Novellierungen: Tierschutz- und Arzneimittelgesetz

Inihrer Funktion als Vertreterin der Deutschen Tierdrzteschaft bekommt die BTK regelmal3ig
die Gelegenheit, zu Gesetzesvorhaben, -dnderungen o. ., die den Berufsstand betreffen,
Stellung zu beziehen. Im Februar 2012 reichte die BTK fristgerecht ihre Stellungnahme zur
Anderung des Tierschutzgesetzes und zum Entwurf einer Tierschutz-Verordnung zur Umsetzung
der Richtlinie 2010/63/EU zum Schutz der fiir wissenschaftliche Zwecke verwendeten Tiere
(EU-Versuchtsierrichtlinie) ein. Darin wurde der Entschluss der Bundesregierung begriiRt,
den Schenkelbrand beim Pferd sowie die betdubungslose Ferkelkastration zu verbieten.
Der vorliegende Entwurf beschrankt sich jedoch im Wesentlichen auf die Umsetzung der
EU-Versuchstierrichtlinie. Somit wurde leider versaumt, weitere gravierende Missstande im
Tierschutz durch entsprechende rechtliche Vorgaben zu beseitigen. Hier verwies die BTK auf die
im M&rz 2011 eingereichten, umfangreichen Vorschlédge zur Anderung des Tierschutzgesetzes.

Die BTK-Stellungnahme zum Entwurf eines Gesetztes zur Anderung des Arzneimittel-
gesetztes (16. AMG-Novelle) finden Sie ab Seite 338 in diesem Heft. slp

Dr. Hans-Joachim Batza

zum Honorarprofessor ernannt

Im November 2011 hat die Stiftung Tier-
arztliche Hochschule Hannover (TiHo)
Dr. Hans-Joachim Batza zum Honorarpro-
fessor ernannt. Prof. Bdtza ist Leiter des
Referates Tiergesundheit im Bundesminis-
terium fiir Erndhrung, Landwirtschaft und
Verbraucherschutz (BMELV). An der TiHo
unterrichtet er seit 2009 das Fach ,Tierseu-
chenrecht und Infektionsepidemiologie®.
Sein Engagement auf diesem Gebiet wiir-
digt die TiHo jetzt mit der Vergabe des Titels
Honorarprofessor.

Als Mitglied zahlreicher EU-Gremien ist
Bdtza an neuen Gesetzesvorschldagen beteiligt

und verfasst im BMELV die meis-
ten nationalen Vorschriften zum
Tierseuchenrecht. Im Laufe seiner
Karriere hat sich Batza besonders
um die Lehre in der Tiermedizin
verdient gemacht: Gemeinsam
mit Kollegen aller deutschen veterindrmedi-
zinischen Bildungsstatten hat er fiir sein Fach
bundeseinheitliches Lehrmaterial erstellt. Die
Unterlagen stehen als Online-Kompendium
allen Bildungsstatten zur Verfiigung - ein
bisher einmaliges Projekt in der veterindr-
medizinischen Lehre in Deutschland.

TiHo Hannover

Foto: privat
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Internet-Apotheke:

Versand von Tierarzneimitteln

Was fiir Pferde erlaubt und was verboten ist

von Ilka Emmerich

In den Pferdepraxen herrscht derzeit
eine gewisse Verunsicherung beziiglich
des Versandhandels mit Arzneimitteln
fiir Pferde. Mit diesem Beitrag soll
wieder Klarheit geschaffen werden,
damit Sie die korrekten Antworten

auf die Fragen Ihrer Patientenbesitzer
zur Hand haben.

kaufen.”

In der Januarausgabe 2012 der Zeitschrift

bei. (...) Sie diirfen sowohl apothekenpflichtige
Mittel wie homdopathische Priparate, als auch
rezeptpflichtige Medikamente wie Wurmkuren

Zahlreiche Anfragen von Kolleginnen und
Kollegen zu dieser Darstellung zeigten, dass
inshesondere der Internethandel mit Arznei-
mitteln fiir Pferde immer wieder zu Verunsi-
cherungen fiihrt. Daher sollen die Regelungen
zum Versandhandel mit Tierarzneimitteln an
dieser Stelle ausfiihrlich dargestellt werden.

Gesundbeit

Cavallo (Abb. 1) vertrat Kerstin Kilian vom
Bundesverband deutscher Versandapotheken
auf die Frage , Darfich Arzneimittel fiir Pferde
im Internet bestellen?” folgende Meinung: , Der
deutsche Gesetzgeber hat jetzt den Versand von
Tierarznei erlaubt. Sie (der Tierhalter) diirfen
fiir Pferde aber meiner Meinung nach nur Arznei
bestellen, wenn diese als Nicht-Schlachtpferd
registriertsind. Legen Sie der Bestellung deshalb
immer eine Kopie des Equidenpasses

Kurz und knapp

Arzneimittel, die flir Lebensmittel liefernde
Pferde zugelassen sind, diirfen nicht fiir Pferde
versandt werden, dieim Equidenpass als nicht
zur Schlachtung bestimmt sind. Eine beigeleg-
te Kopie des Equidenpasses legalisiert nicht
die Bestellung eines solchen Arzneimittels,
da der Zulassungsstatus des Arzneimittels
und nicht der ,Schlachtsta-
tus” des Einzeltieres fiir die
Versandhandelserlaubnis
entscheidend ist. Fast alle
Arzneimittel, die fiir Pferd
zugelassen sind, besitzen
diese Zulassung fiir Lebens-
mittel liefernde Pferde (er-
kennbar an der Angabe ei-
ner Wartezeit). Mit weni-
gen Ausnahmen (Tab. 1)
unterliegen daher alle
Praparate, die fiir die An-
wendung beim Pferd be-
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Apotheken- und verschreibungspflichtige

versendet werden diirfen, die ausschlieBlich
fiir Tiere zugelassen sind, die nicht der Le-

bensmittelgewinnung dienen (§ 43 Absatz
5 AMG).

§ 43 Absatz 5 AMG: , (...) Arzneimittel, die
ausschlieflich zur Anwendung bei Tieren,
die nicht der Gewinnung von Lebensmitteln
dienen, zugelassen sind, diirfen von Apothe-

ken (...) im Wege des Versandes abgegeben
werden.”

Damit bezieht sich die teilweise Aufhebung des
Versandhandelsverbots fiir Tierarzneimittel
nicht auf bestimmte Tierarten, sondern auf
bestimmte Tierarzneimittel. Entscheidend ist,
dass ein Tierarzneimittel ausschlieRlich fiir
nicht Lebensmittel liefernde Tiere zugelas-
sen ist. So darf ein Produkt, das z. B. nur fiir
Hunde und Katzen zugelassen ist - ggf. nach
Vorlage eines entsprechenden Rezeptes des
behandelnden Tierarztes — vom Tierhalter im
Versandhandel erworben werden (Beispiel:
Dexamethason 0,5 mg Tabletten fiir Hunde und
Katzen). Ist das Tierarzneimittel gleichzeitig
auch fiir eine Lebensmittel liefernde Tierart
wie Rinder oder Schweine zugelassen, darf es
nicht versendet werden. Auch der Versand
an die nicht Lebensmittel liefernden Tiere wie
Hunde oder Katzen ist dann ausgeschlossen
(Beispiel: Dexamethason 4 mg/ml Injektions-
losung fiir Rinder, Pferde, Schweine, Hunde,
Katzen).

Pferde zahlen grundsatzlich zu den Le-
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Abb. 1: Aus Cavallo 1/2012.

Deutsches Tierarzteblatt 3/2012

bensmittel liefernden Tieren. Zwar besteht
bei Pferden mit dem Equidenpass die Mdglich-
keit, Einzeltiere von der Schlachtung auszu-
schlieRRen, diesistjedoch nicht entscheidend,
ob fiir das Pferd ein Arzneimittel im Wege des
Versandes abgegeben werden darf. Bestim-
mend fiir den Versandhandel ist einzig und
allein der Zulassungsstatus des Tierarznei-
mittels und nicht, ob das jeweilige Pferd, fiir
das das Arzneimittel bestellt werden soll,
laut Equidenpass als nicht schlachtbar klassi-

fiziert wurde. Daher darf beispielswiese die
(AMG) der Versand dexamethasonhaltige Injektionssuspension

von Arzneimittelnaus ~ Voren®-Depot 3 mg/ml, die fiir Pferde, Hunde
6ffentlichen Apothe-  und Katzen zugelassen ist, weder fiir Hunde
kenan Tierhalterteil-  und Katzen noch fiir Pferde versendet werden,
weise erlaubt [1]. auchwenn essich um ein Nicht-Schlachtpferd
Jleilweise” bedeu- handelt, da dieses Tierarzneimittel nicht aus-
tet, dassvondiesem  schlieRlich fiir nicht Lebensmittel liefernde
Zeitpunktan Arznei-  Tiere, sondern auch fiir Lebensmittel liefernde
mittel an Tierhalter  Pferde zugelassen ist. Dass es sich um eine

stimmt sind einschliefSlich
aller ,Wurmkuren” und
Hom®&opathika, weiterhin
dem Versandhandels-
verbot.

Im Einzelnen

Im vergangenen Jahr
wurde mit Inkrafttre-
ten der 15. Novelle des
Arzneimittelgesetzes
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Abb. 2: Bekanntmachung aus dem Bundesanzeiger.

Versandes fiir Pferde abgegeben werden diirfen (Stand 30. 1. 2012).

Zulassung fiir Lebensmittel liefernde Pferde
handelt, ist an der Angabe der Wartezeit zu
erkennen (in diesem Fall Wartezeit Pferd: ess-
bare Gewebe fiinf Monate; nicht anwenden

bei Stuten, deren Milch zum menschlichen
Verzehr vorgesehen ist).

mittel sind mit Angabe einer Wartezeit fiir
Lebensmittel liefernde Pferde zugelassen.
Dazu zdhlen auch alle oralen Anthelminti-
ka flr Pferde (z. B. Eraquell® Tabs, 20 mg
Kautabletten fiir Pferde, Wartezeit Pferde:
essbare Gewebe 35 Tage; nicht bei Tieren
anwenden, deren Milch fiir den mensch-
lichen Verzehr vorgesehen ist).

terstellte Arzneimittel fiir Pferde unter-

dass beispielsweise auch topisch anzu-
wendende Ektoparasitika (z. B. Wellcare®

Auftragen fiir Pferde), Salben (z.B.
Tensolvet® 5000 I.E./100 g, Gel fiir

Versandhandel

bensmittel liefernde Tiere zugelassen sind,
der Verschreibungspflicht unterliegen. Alle
fiir Pferde zugelassenen Homdopathika sind
fiir Lebensmittel liefernde Pferde unter Angabe
einer Wartezeit zugelassen. Daher unterliegen
auch sie den gleichen oben ausgefiihrten Re-
geln des Versandhandelsverbots, egal ob sie
verschreibungspflichtig (z. B. Tendo/Allium
comp. PLV, Wartezeit Pferde: essbare Gewe-
be, Milch 0 Tage) oder apothekenpflichtig
(z. B. Zeel ad us. vet. Ampullen fiir Hunde und

Pferde, Wartezeit Pferde: esshare Gewebe 0
Tage) sind.

Fast alle fiir Pferde zugelassenen Arznei-

Ausnahmen vom Versandhandelsverbot
Auch ,nur” der Apothekenpflicht un- i

fiir Pferde

Aufgrund des Artikels 6 der EU-Richtlinie zur
iegen dem Versandhandelsverbot, so-

Schaffung eines Gemeinschaftskodexes fiir
Tierarzneimittel 2001/82/EG, gedndert durch
die Richtlinie 2004/28/EG [2], konnen fiir
nach Equidenpass nicht Lebensmittel liefern-
de Pferde auch Arzneimittel mit Wirkstoffen
aufRerhalb vonTab. 1 der VO (EU) Nr. 37/2010
zugelassen werden [4]. Diese ausschlieRlich
fiir nicht Lebensmittel liefernde Pferde zu-
gelassenen Arzneimittel diirfen an den Pfer-
dehalter versendet werden, wenn sie an ihn
abgegeben bzw. durch ihn angewendet werden
diirfen (Versandausschluss von Embutramid,
Mebenzoniumjodid und Pentobarbital). Eine
Zusammenfassung aller fiir Pferde versandfa-
higen Arzneimittel zeigt Tabelle 1. Alle dort
genannten Arzneimittel unterliegen der Ver-
schreibungspflicht. Daher ist ihr Bezug nur

Emulsion 10,5 mg/ml, Emulsion zum

Pferde) oder orale Expektorantien (z. B.
Sputolysin®5 mg/g Pulver zum Einge-
ben fiir Pferde) nicht auf dem Wege des
Versandes abgegeben werden diirfen

Homoopathika fiir Pferde
Homdoopathische Tierarzneimittel
sind grundsatzlich apotheken-
pflichtig, kdénnen aber auch
wenn sie z. B. zur intramuskuldren
oderintravendsen Injektion fiir Le-

Tab. 1: Ubersicht (iber die derzeit in Deutschland fiir nicht Lebensmittel liefernde Pferde zugelassenen Arzneimittel, die auf dem Wege des

Alle genannten Arzneimittel sind verschreibungspflichtig. Der Bezug ist nur mit einem giiltigen Rezept des behandelnden Tierarztes moglich.

Wirkstoffgruppe/ Darreichungsform und Art Wirkstoff- Praparat Zulassungsinhaber/
Wirkstoff der Anwendung konzentration Vertreiber
Antitussiva

Dextromethorphan Sirup zum Eingeben
Dopaminantagonisten

Pergolid Tablette zum Eingeben
Nicht-steroidale Antiphlogistika

Meclofenaminsdure

Granulat zum Eingeben
Phenylbutazon

Gel zum Eingeben

Injektionslosung zur intravendsen
Anwendung

mikroverkapseltes Pulver zum
Eingeben iiber das Futter

Suspension zum Eingeben

Granulat zum Eingeben iiber das
Futter

Suxibuzon

5 mg/ml Atussin® Vétoquinol
1 mg/Tablette Prascend® Boehringer Ingelheim
50 mg/g Apirel® Pharmacia
100 mg/ml Hippopalazon® aristavet
Phenylbutariem® Ecuphar
Phenylbutazon-Gel Pharma-Partner
Phenylbutazon-Gel PH CP-Pharma
186,7 mg/ml Phenylbutazon-Injektion  Selectavet,
Vétoquinol
200 mg/ml Phenylbutazon CP-Pharma
1000 mg/Beutel | Equipalazone® Selectavet
320 mg/ml Butasan® Oraldoser Vétoquinol
150 mg/g Danilon® Equidos?

Laboratorios Dr. Esteve

Die Informationen stammen vom Deutschen Institut fiir Medizinische Dokumentation und Information (DIMDI) und vom Veterindrmedizinischen

Informationsdienst fiir Arzneimittelanwendung, Toxikologie und Arzneimittelrecht (VETIDATA)

! in Kombination mit Ephedrinhydrochlorid, Guaifenesin und Chlorphenaminmaleat

2 Das Prdparatist derzeit in Deutschland nicht im Handel erhéltlich
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mit einem giiltigen Rezept des behandelnden
Tierarztes gemal} § 57 a AMG moglich.

§ 57 a AMG, Anwendung durch den Tierhalter:
Tierhalter (...) diirfen verschreibungspflich-
tige Arzneimittel bei Tieren nur anwenden,
soweit die Arzneimittel von dem Tierarzt ver-
schrieben oder abgegeben worden sind, bei
dem sich die Tiere in Behandlung befinden.”

Bezug per Versand

Der Bezug der ausschlieRlich fiir nicht Lebens-
mittel liefernde Tiere zugelassen Tierarznei-
mittel ist Gber inldandische Internetapothe-
ken mdglich, die eine behdrdliche Erlaubnis
fiir den Versand besitzen. Aus dem Ausland
diirfen am Versandhandel nur Apotheken aus
Mitgliedstaaten des Europdischen Wirtschafts-
raums teilnehmen, in denen fiir den Versand-
handel mit Arzneimitteln dem deutschen Recht
vergleichbare Sicherheitsstandards bestehen.
Diese Vergleichbarkeit besteht fiir Tierarznei-
mittel derzeit mit Apotheken in Tschechien,
allerdings nur fiir den Versandhandel mit nicht
verschreibungspflichtigen Arzneimitteln, und
Apotheken des Vereinigten Kénigreichs (Abb.
2) [3]. Daher diirfen die wenigen fiir Pferde ver-
sandfahigen Arzneimittel (Tab. 1) nurvon In-
ternet-Apotheken aus Deutschland oder GroR-
britannien angeboten bzw. versandt werden.

Meldung von illegalem Handel

Sollten Ihnenim Internet Versandapotheken auffallen oder
bekannt werden, die entgegen den oben beschriebenen Re-
gelungen auch Arzneimittel fiir Lebensmittel liefernde Tiere
anbieten, wie ,Wurmkuren” fiir Pferde, oder die ihren Sitz
nichtin Deutschland, Tschechien oder GroRbritannien ha-
ben, bittet die Bundestierdrztekammer um Meldung, damit
gezielte GegenmaRnahmen ergriffen werden konnen.

Anschrift der Autorin: Dr. Ilka Ute Emmerich,
VETIDATA am Institut fiir Pharmakologie, Phar-
mazie und Toxikologie, Veterindrmedizinische
Fakultdt der Universitat Leipzig, An den Tierkli-
niken 15, 04103 Leipzig, emmerich@vetmed.
uni-leipzig.de
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Arzneimittel

Arzneimittel und Antibiotika
in der Nutztierhaltung

Kernpunkte des Pressehintergrundgesprdachs am 26. Januar 2012

Bundestierarztekammere. V.

Tierdrzte sind zustdndig fiir den Schutz von
Mensch und Tier: gesunde Lebensmittel, ge-
sunde Tiere und Tierschutz, Schutz der Men-
schen vor Zoonosen etc. Seit Jahren fordert
die Deutsche Tierdrzteschaft nachhaltige Tier-
gesundheitskonzepte in der Nutztierhaltung
ein, nach dem Motto ,Vorsorge statt Nachsor-
ge”. Die Bundestierdrztekammer (BTK) hat
laufend zur Entwicklung maRgeblicher Bei-
trage fiir die Verbesserung der Gesundheit von
Mensch und Tier beigetragen und dabei z. B.
die Antibiotika-Leitlinien oder den Leitfaden
zur oralen Medikation entwickelt.

Das Konzept der Bundestierarztekammer
Seit Anfang letzten Jahres hat die BTK ein um-
fangreiches, sorgfaltig durchdachtes Konzept
zur Erfassung und Regulierung des Arznei-
mitteleinsatzes in der Nutztierhaltung entwi-
ckelt, dasim November von der Delegiertenver-
sammlung verabschiedet wurde. Es beinhaltet
einen ganzheitlichen Ansatz zur nachhaltigen
Verbesserung der Verbrauchersicherheit, der
Tiergesundheit und des Tierwohls. Dabei fin-
det die Minimierung der Gefahr von Resistenz-
entwicklungen besondere Beachtung. Es setzt
dort an, wo auch gehandelt werden kann: Bei
Tierhalter und Tierarzt, denn nur iiber Verbes-
serungenin der Tierhaltung, im Tierbezug, der
Hygiene und anderen grundsdtzlichen Tierge-
sundheitsstrategien sind nachhaltige Verbes-
serungen zu erreichen. Das Konzept besteht
im Wesentlichen aus vier groRen Aufgabenbe-
reichen:

1. Erfassung und Minimierung des einzel-
betrieblichen Arzneimittelverbrauchs
Die Anonymitdt von Tierarzt und Tierhalter
muss aufgegeben und die Menge der Arznei-
mittel erfasst und ausgewertet werden. Dafiirist
die Ubertragung der Angaben in eine zentrale
Datenbank erforderlich. In diesem ,Tierge-
sundheitsportal” stehen sie anschlieRend fiir
weitergehende Auswertungen zur Verfiigung,
mit denen ,Vielverbraucher und Vielverschrei-
ber”identifiziert werden kdnnen. Parallel dazu
sollen messhare Daten zur Tiergesundheit und
zum Tierwohl erfasst werden. Anschlie3end
konnen autorisierte Nutzer (u. a. Tierhalter
und Tierarzt) die statistisch aufbereiteten Da-
ten fiir ihren Betrieb oder ihre Praxis abrufen
und sich anonym mitanderen, gleichgelagerten
Betrieben oder mit sich selbstim zeitlichen Ver-
laufvergleichen. Dadurch wird eine qualitative
und quantitative Bewertung des Arzneimittel-
336
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einsatzes moglich. Es entstehen Anreize zur
Verbesserung, die ggf. durch eine Einteilung
in Gruppen (,Ampelprinzip”) unterstiitzt wer-
den kdnnen. In der weiteren Folge miissen nach
einzelbetrieblicher Beurteilung und Beratung
auch Restriktionen moglich sein. Politik und
Wirtschaft setzen derzeit diesen ersten Auf-
gabenbereich um.

2. Trennung von tierdrztlicher Leistung und
Arzneimittelabgabe
Tierdrztliche Leistungen in der Nutztierpraxis
erstrecken sich auf zwei Bereiche:
a) Gesundheitsmanagement
- Praventive Bestandshetreuung zur Krank-
heits- und Seuchenvorsorge
- Tierschutz
b) Krankheitsmanagement
- Kurative Betreuung im Krankheitsfall

Zukiinftig miissen Tierdrzte ihre Leistung
klar getrennt von Arzneimitteln abrechnen.
Bisherist es gdngige Praxis, das Honorarin den
Preis der Medikamente einzurechnen. Dadurch
besteht die potenzielle Gefahr, dass iiber einen
erhdhten Arzneimitteleinsatz ein hoherer Ver-
dienst erzielt werden soll. Begiinstigt wurde
diese Entwicklung dadurch, dass Tierhalter
nur selten die Berechnung von Beratungsleis-
tungen akzeptieren. Zukiinftig miissen tier-
arztliche Leistungen vollstandig separat als
solche ausgewiesen werden. Sie werden sich
aufgliedernin MaRnahmen fiir die vorsorgende
Betreuung eines Bestandes, die z. T. gesetzlich
vorgeschriebenist, und die Leistungen, dieim
Zusammenhang mit akuten Erkrankungen auf-
treten. Hinzu kommen die Kosten fiir die Me-
dikamente, die neben dem Einkaufspreis auch
eine gewisse Spanne zur Deckung der damit
verbundenen Kosten der Apothekenfiihrung
und Dokumentation beinhalten missen.

Die Tierhalter miissen zukiinftig eine rea-
listische Vorstellung entwickeln, wie hoch der
Anteil tierdrztlicher Leistung auf ihren Rech-
nungen sein wird. Dabei besteht natiirlich die
Gefahr, dass aufgrund der dann billigeren Medi-
kamente ein gesteigerter Einsatz gefordert wird.
Dafiir brauchen wir eindeutige Regulative, z. B.
verbindliche Anteile tierdrztlicher Leistungen
im Zusammenhang mit der Abgabe von Antibio-
tika. Auch ein Verbot von Mengenrabatten ist
denkbar, um die Abgabemengen nicht kiinstlich
in die Hohe zu treiben.

Aus den Mindestleistungen und dem damit
verbundenen Zeitaufwand l&sst sich auch be-

rechnen, wieviele Herden und Tiere ein Tierarzt
in seiner Arbeitszeit {iberhaupt im erforder-
lichen Umfang betreuen kann. Aus diesen Be-
rechnungen ergibt sich ein Indikator fiir den
Umfang tierdrztlicher Bestandsbetreuung in
jedem Tierbestand.

3. Landerspezifische Besonderheiten
Deutschland liegt mitten in Europa und impor-
tiertsehrviele Tiere. Damit sind erhohte Infek-
tionsgefahren und Krankheitsgeschehen ver-
bunden, denenTierein vielen anderen Landern
am Rande Europas, z. B. Skandinavien, nicht
ausgesetzt sind. Ausgepragte landerspezifische
Besonderheiten gibt es auch bei der tierarztli-
chen Betreuung, der Arzneimittelabgabe, dem
Status des Arzneimittelverbrauchs, der Resis-
tenzentwicklung usw., die es bei einer sach-
lichen Bewertung zu beriicksichtigen und zu
bewerten gilt. Nach derzeitigem Kenntnisstand
steht Deutschland im internationalen Vergleich
relativ gut da.

Wir miissen bei unseren Bewertungen und
MalRnahmen die Situation in anderen Staaten
genau beobachten.

4. Diskussion iiber das Dispensierrecht

Die BTK fordert, dass die Diskussion lber das
Dispensierrecht sachlich, vorbehaltlos, offen,
ehrlich und wederideologisch, noch parteipoli-
tisch gefiihrt wird, denn an oberster Stelle steht
der Verbraucherschutz. Im Konzept der BTK ist
von Anfangan eine ergebnisoffene Diskussion
liber das Dispensierrecht vorgesehen.

Ziel dieser Debatte muss es sein, den bes-
ten Weg fiir die Zukunft zu finden, der sich an
einer sachlichen Bewertung und nicht an rein
wirtschaftlich oder politisch motivierten Mano-
vern orientieren muss. Das Dispensierrechtals
Ausnahme vom Apothekenmonopol ermdglicht
dem Tierarzt derzeit praktisch ausschliel3lich die
Abgabe von Fertigarzneimitteln an Tierhalter fiir
dievonihm behandelten Tiere. Herstellen oder
Mischen von Medikamenten ist fiirihn verboten,
ebenso die Abgabe von Medikamenten fiir Tiere,
die sich nicht in seiner Behandlung befinden.
Der Sinn des Dispensierrechts ergibt sich aus
der Notwendigkeit, dass Tierdrzte jederzeit in
ausreichender Menge iiber die zur Behandlung
erforderlichen Medikamente verfiigen miissen
und die zur Weiterbehandlung bendtigten
Arzneimittel abgeben kdnnen.

Das tierdrztliche Dispensierrecht hat sich
zur effektiven und kostengiinstigen Arznei-
mittelversorgung bei gleichzeitiger Sicherung
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des gesundheitlichen Verbraucherschutzes be-

wahrt:

- kurze und direkte Vertriebswege der Arznei-
mittel vom Hersteller tiber den Tierarzt zum
Tierhalter (Hersteller-Tierarzt-Tierhalter);

— Minimierung deram Tierarzneimittelverkehr
beteiligten Personenkreise und dadurch ein-
fachere Uberwachbarkeit;

- liickenlose Dokumentationspflicht fiir Arz-
neimittel zur Anwendung bei Lebensmittel
liefernden Tieren vom Hersteller bis zum
Tierhalter;

- kein freier Handel mit Arzneimitteln durch
Tierdrzte, sondern Bindung der Abgabe von
Tierarzneimitteln an eine ordnungsgemale
Behandlung;

- enge zeitliche Bindung der Arzneimittel-
abgabe an Diagnosestellung und Beratung
(Anwendung, Dosierung, Riickstandsprob-
lematik, Wartezeiten) durch den Tierarzt;

- Kontrolle der Anwendung und des Behand-
lungserfolgs;

- besondere Qualifikation der Tierdrzte zur
Gewahrleistung von Tierschutz und gesund-
heitlichem Verbraucherschutz beim Einsatz
von Tierarzneimitteln.

Fiir den Fall, dass den Tierdrzten das Dispen-
sierrecht entzogen wiirde, kdme es zu ein-
schneidenden Verdnderungen. Zwar wiirde die
Gefahr derillegalen Gewinnmaximierung durch
den forcierten Arzneimittelumsatz entfallen,
allerdings wiirden sich auch eine Reihe von

Nachteilen ergeben, die fiir die Behandlung der

Tiere, die Mdglichkeiten der Uberwachung und

v.a. den gesundheitlichen Verbraucherschutz

kontraproduktiv sind.

Mdgliche Folgen der Abschaffung des Dis-
pensierrechts:

- Die Mdglichkeiten einer zeitnahen Behand-
lung von Tieren mit vertretbarem Aufwand
werden insbesonderein diinner besiedelten
Gebieten stark eingeschrankt;

- weitere Abnahme der tierdrztlichen Versor-
gungin landlichen Gebieten;

- keine durchgédngige Verantwortlichkeit fiir
die Abgabe und Anwendung von Arzneimit-
teln;

- keine durchgingige Uberwachbarkeit, weil
Veterindrbehdrden nicht fiir die Kontrolle
offentlicher Apotheken zusténdig sind;

- Forderung des nahezu unkontrollierbaren
Internethandels;

— Forderung des Schwarzmarktes;

- keine anwendungshezogene Beratung im
Rahmen der Abgabe von Arzneimitteln mehr
mdoglich, weil ein Apotheker keine Ausbil-
dung beziiglich der Anwendung von Tier-
arzneimitteln hat und die Verhaltnisse im
Stallnicht kennt. Soist u. a. die Umsetzung
des Leitfadens zur oralen Medikation nicht
mehr moglich;

- rapide Abnahme der Betreuungsintensitat
bei Nutztieren;

— keine Reduzierung des Arzneimitteleinsatzes
zu erwarten, weil die Ursachen fiir den Be-
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darf (Haltungsbedingungen, Management
usw.) nicht behoben werden;

- Freisetzung tierdrztlichen Fachpersonalsim
grofRen Stil u. a.

Eswird die Frage zu kldren sein, wer ,Gewinner”

und wer ,Verlierer” einer Abschaffung des tier-

arztlichen Dispensierrechts sein wiirde. Nach

einer ersten Bewertung sieht die BTK folgende

Verlierer”:

- den gesundheitlichen Verbraucherschutz,

- Tiere in kleineren und mittleren Nutztier-
bestdnden, besonders in ldndlichen Regi-
onen extensiver Viehhaltung,

- Tiere von Hobbytierhaltern,

- den Tierschutzinsgesamt,

- die Uberwachungsbehérden,

- tierdrztliches Fachpersonal und

- praktizierende Tierdrzte.

Auf der Seite der ,Gewinner” sind die Vortei-

le v. a. im Bereich der Intensivtierhaltung zu

erwarten fiir

- Integrationen, z. B. im Gefliigelbereich,

- groRe gewerbliche Tierhalter,

- als ,joint venture” gefiihrte GroRRbetriebe,

- genossenschaftlich organisierte Betriebe
und

- sehr grol3e Tierarztpraxen, insbesondere
in veredelungsdichten Regionen, weil die-
se entweder alleine oder {iber Zusammen-
schliisse Apotheken bzw. ArzneimittelgroRR-
handel griinden und so eine kostengiinstige
Versorgung ihrer Bestdnde organisieren
kénnen (z. B. analog dem Handel mit Pflan-
zenschutzmitteln).

Berlin, den 27. Januar 2012

Entwurf einer 16. AMG-Novelle

Stellungnahme der Bundestierdarztekammer e. V.

Zum Entwurf eines 16. Gesetzes

zur Anderung des Arzneimittel-

gesetzes (Stand 9. Januar 2012)
nimmt die Bundestierarztekam-
mer (BTk) wie folgt Stellung

Die BTK ist eine Arbeitsgemeinschaft der 17
Landes-/Tierdrztekammern in Deutschland.
Sievertritt die Belange aller rund 37 000 Tier-
drztinnen und Tierarzte, Praktiker, Amtsveteri-
ndre, Wissenschaftlerund Tierdrztein anderen
Berufszweigen, gegeniiber Politik, Verwaltung
und Offentlichkeit auf Bundes- und EU-Ebene.

Tierarzte sind laut Bundes-Tierarzteordnung
und Berufsordnung berufen, Leiden und Krank-
heiten der Tiere zu verhiiten, zu lindern und zu
heilen, zur Erhaltung und Entwicklung eines
leistungsfahigen Tierbestandes beizutragen,
den Menschen vor Gefahren und Schadigungen
durch Tierkrankheiten sowie durch Lebens-
mittel und Erzeugnisse tierischer Herkunft zu
schiitzen und auf eine Steigerung der Giite von
Lebensmitteln tierischer Herkunft hinzuwirken.
Der tierdrztliche Berufist kein Gewerbe; erist
seiner Natur nach ein freier Beruf. Der Tierarzt
ist der berufene Schiitzer der Tiere.

Die BTK begriiRt daher die Intention der
Bundesregierung, den Misshrauch und die un-
sachgemdRe Anwendung von Antibiotika in der
Tierhaltung zu verhindern, um so einen Beitrag
zur Vermeidung von Resistenzentwicklungen
und zur Lebensmittelsicherheit zu leisten. Zu
diesem Zweck hat die Tierdrzteschaft bereits
zahlreiche fachlich fundierte Beitrdge gelie-
fertundistjederzeit gesprachsbereit. Wir sind
allerdings nicht der Meinung, dass dieim Ent-
wurfvorgesehene massive Einschrankung der
tierdrztlichen Therapiefreiheit geeignet ist,
dieses Ziel zu erreichen.

Die BTK unterstiitzt die Bemiihungen der
Bundesregierung und der Lander zur Vermei-
dung von Resistenzentwicklungen und hat
bereits im letzten Jahr ein umfangreiches
Konzept zur Erfassung und Regulierung des
Arzneimitteleinsatzes in der Nutztierhaltung
vorgelegt.

Derzeit bemiihen wir uns intensiv um des-
sen Umsetzung in die Praxis. Wir lehnen aber
einseitige und unangemessene MalRnahmen,
insbesondere Eingriffe in die tierdrztliche
Therapiefreiheit, ab und fordern stattdessen
ein Gesamtkonzept, das die Ursachen fiir den
Einsatz von Tierarzneimitteln mit erfasst. Dazu
muss neben den Moglichkeiten der Tierzucht
und Tierhaltung v. a. die vorbeugende tier-
arztliche Bestandsbetreuung mit all ihren
MaRnahmen (z. B. geregelter Tierzukauf,
Belegungsregime, Hygienekonzepte, Sanie-
rungsprogramme, ImpfmalRnahmen, Fiitte-
rung) zur Verbesserung der Tiergesundheit
genutzt werden. Dies entspricht auch einer
Stellungnahme der AGTAM (Nr. 3) vom 15. De-
zember 2011 zum Einsatz von Antibiotika in der
Nutztierhaltung. Ebenso miissen diagnostische
Instrumente vermehrt zur Verfiigung gestellt
werden (z. B. erweiterte Sektionsmdglichkei-
ten wie zielorientierte Organentnahme auf
dem landwirtschaftlichen Betrieb), um eine
gezieltere Therapie zu erleichtern. Denn nur
durch eine verbesserte Tiergesundheit lasst
sich der Einsatz von Antibiotika verringern.
Wenn hingegen Tiere krank sind, kann eine Ein-
schrankung der Therapiemdglichkeiten einen
Verstol’ gegen das Tierschutzgesetz darstellen.

Ergdnzend weisen wir darauf hin, dass ge-
geniiber antimikrobiellen Stoffen resistente
Mikroorganismen in erheblichem MaRe durch
Handel und Reiseverkehr eingeschleppt wer-
den. Ein Gesamtkonzept beinhaltet auch,
dass Antibiotika zumindest in Europa iiberall



Berufspolitik

der drztlichen bzw. tierdrztlichen Verschrei-

bungspflicht unterstellt werden, was in

vielen Landern nicht der Fall ist. Die Zusam-
menhdnge zwischen Resistenzentwicklung
und Antibiotikaeinsatz stellen zudem in der

Humanmedizin ein weitaus bedeutenderes

Problem als in der Tiermedizin dar, dennoch

vermissen wir geeignete und effiziente MaR-

nahmen in diesem Bereich. Stattdessen wird
die gesellschaftliche Debatte um intensive

Tierhaltungen mit der Diskussion um den An-

tibiotikaeinsatz in der Nutztierhaltung iiber

Gebiihr angeheizt. Auch durch die einseitige

Berichterstattung in den Medien wird der

Offentlichkeit der falsche Findruck vermittelt,

verantwortungslose Tierdrzte seien Schuld am

Tod von ca. 25000 Humanpatienten pro Jahr.

Wir bitten die Bundesregierung dringend,

sich trotzdem weiter auf dem Boden solider

wissenschaftlicher Erkenntnisse zu bewegen
und sich nicht durch ideologisch geprégte

Debatten zu iibereilten Schritten verleiten zu

lassen.

Esist zu erkennen, dass die Tierdrzteschaft
unter Generalverdacht gestellt werden soll,
Arzneimittel rechtswidrig einzusetzen. Das
betrachten wir als Affront, denn gerade die
Tierdrzteschaft schafft seit vielen Jahren
Instrumente und Denkanst6Re, um einen Bei-
trag zur Verbesserung der Resistenzsituation
und zum Erhalt der Wirksamkeit von Antibiotika
zu leisten.

Die BTK hat sehr friih die Abschaffung von
Leistungsforderern gefordert, Antibiotika-
Leitlinien geschaffen, Informationsquellen fiir
Arzneimittelrecht und Arzneimittelanwendung
gefordert, rechtliche Beschrankungen unter-
stiitzt und aktuell ein Konzept entwickelt, wie
man die Transparenzim Verkehr mit Antibiotika
verbessern und tragfahige Daten zum Antibio-
tikaverbrauch erhalten kann. Indem man die
Tierdrzteschaftals Verursacher der Resistenz-
problematik ausmacht, hat man kein einziges
Problem gel6st, weder den Preisdruck des Ein-
zelhandels auf die Lebensmittelpreise noch
die Personalnot der Uberwachungsbeh@rden
oder Managementproblemein der Tierhaltung.
Im schlimmsten Fall kann die Gesetzesande-
rung bewirken, dass kranke Tiere nicht mehr
angemessen behandelt werden konnen. Wir
lehnen es ab, dass mit dieser Gesetzesande-
rung ein Freibrief geschaffen werden soll, den
Tierdrzten das Dispensierrecht ganz oder teil-
weise zu entziehen.

Die Arzneimittelanwendung und -abgabe
ist Teil der tierdrztlichen Behandlung und kann
nicht davon losgeldst betrachtet werden. Das
tierdrztliche Dispensierrecht hat sich aus fol-
genden Griinden bewahrt zur effektiven und,
besonders fiir landwirtschaftliche Nutztiere,
kostenglinstigen und zeitnahen Arzneimittel-
versorgung bei gleichzeitiger Sicherung des
gesundheitlichen Verbraucherschutzes:

- kurze und direkte Vertriebswege der Arznei-
mittel vom Hersteller iiber den Tierarzt zum
Tierhalter;
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- Minimierung der am Tierarzneimittelver-
kehr beteiligten Personenkreise und da-
durch einfachere Uberwachbarkeit;

- liickenlose Dokumentationspflicht fiir Arz-
neimittel zur Anwendung bei Lebensmittel
liefernden Tieren vom Hersteller bis zum
Tierhalter;

- kein freier Handel mit Arzneimitteln durch
Tierdrzte, sondern Bindung der Abgabe von
Tierarzneimitteln an eine ordnungsgemaRe
Behandlung;

- enge zeitliche Bindung der Arzneimittelab-
gabe an Diagnosestellung und Beratung (zu
Anwendung, Dosierung, Riickstandspro-
blematik, Wartezeiten) durch den Tierarzt;

- Kontrolle der Anwendung und des Be-
handlungserfolgs durch den abgebenden
Tierarzt;

- besondere Qualifikation der Tierdrzte zur
Gewdhrleistung von Tierschutz und gesund-
heitlichem Verbraucherschutz bei dem Ein-
satz van Tierarzneimitteln.

(irca 10500 tierdrztlichen Hausapotheken in
Deutschland stehen zurzeit etwa 21 500 6ffent-
liche Apotheken gegeniiber. Bei Abschaffung
des Dispensierechtes ware ein verstarkter Ver-
kauf von verschreibungspflichtigen Tierarznei-
mitteln liber die 6ffentlichen Apotheken zu
erwarten, was die Kontrollaufgabe der zustén-
digen Behorden erheblich erschweren wiirde,
weil Veterindrbehdrden nicht fiir die Uberwa-
chung offentlicher Apotheken zustandig sind.
Diagnose, Abgabe, Beratung und Kontrolle der
Anwendung von Tierarzneimitteln ldgen nicht
mehr in der fachlich kompetenten Hand von
Tierdrzten. Zusdtzlich wiirden der Schwarzmarkt
und der nahezu unkontrollierbare Internethan-
del gefordert. In landlichen Gebieten wiirde die
tierdrztliche Versorgung und zeitnahe (Weiter-)
Behandlung von Tieren weiter eingeschrankt.

Der Gesetzentwurf enthalt sehr umfangrei-
che Ermdchtigungen in bisher ungekanntem
AusmaR, die dem Bundesministerium und der
Landerkammer unter Umgehung des Bundesta-
ges schwerwiegende und existenzielle Eingrif-
fein die Ausiibung des tierarztlichen Berufes
ermdglichen. Weder fiir uns noch fiir andere
Mitbiirger ist derzeit kalkulierbar, wie und in
welchem Umfang von den Mdglichkeiten jetzt
oderin Zukunft Gebrauch gemacht werden soll.
Wir sehen die Gefahr, dass damit zukiinftig die
Arbeit des Tierarztes in unzumutbarer Weise in
eherideologisch als fachlich geprdgte Bahnen
gezwangt werden kann. Deswegen lehnen wir
derartige Ermdchtigungen auf das Scharfste ab!

Zu einzelnen Vorschriften

[Auf die genaue Wiedergabe der Anderungsvor-
schlige wird hier aus Platzgriinden verzichtet. |
Zu Nr. 4 b) aaa), § 56a Abs. 3Satz1Nr.1a
(neu): Diese Ermdchtigung kann die arznei-
liche Therapie von Tieren ohne erkennbaren
Grund beliebig einschranken. Zudem kann
dariiber das Dispensierrecht des Tierarztes,
das ein elementarer Bestandteil tierdrzt-

licher Tatigkeit ist, aulRer Kraft gesetzt wer-
den. Besteht die Mdglichkeit der Gefahrdung
der Gesundheit von Mensch oder Tier durch
die Anwendung eines Arzneimittels, so ist es
bereits jetzt die Aufgabe des BVL im Rahmen
eines Stufenplanverfahrens entsprechende
Arzneimittel mit Auflagen zu versehen oder
aus dem Verkehr zu ziehen. Es gibt derzeit kei-
nen Grund von diesem bewahrten Verfahren
abzuweichen. Zumal es auch europdische Zu-
lassungen gibt, ist ein Vorteil einer Einschran-
kung der Anwendung im nationalen Rahmen
angesichtsinternationaler Handelswege nicht
erkennbar.

Deswegen ist diese Ermdchtigung zu strei-
chen. In der Begriindung wird auf die ,Einhal-
tung der Vorgaben der Packungsbeilage” ver-
wiesen. Dieses Ansinnen ist nicht kongruent mit
der erheblichen Einschrankungsmdglichkeit der
Erméchtigungim Gesetzentwurf. Es sind entge-
gen der Begriindung nicht nur Antibiotika, son-
dern alle Arzneimittel zur Anwendung an Tieren
betroffen. Es wurde von der Bundesregierung
der nicht zu kentrollierende Internethandel mit
verschreibungspflichtigen Tierarzneimitteln -
einschlie3lich Antibiotika - erlaubt. Wie passt
das mit der Antibiotikaresistenzstrategie, diein
der Begriindung zu dieser Ermdchtigung bemiiht
wird, zusammen? Ein Abweichen von denin der
Packungsbeilage aufgefiihrten Zulassungsbe-
dingungen fiir die Tierart und die Indikation
istin der Umwidmungskaskade in § 56a Abs. 2
AMG geregelt und bedarf keiner zusétzlichen
Erméchtigung. Eine solcheistim Ubrigen bereits
unter Nr. 4 b) ccc) des vorliegenden Entwurfes
vorgesehen und wére doppelt.

Zu Nr. 4 b) aa) aaa), § 56 a Abs. 3 Satz 1 Nr.
1b (neu): Die Bestimmung der Empfindlichkeit
bakterieller Erreger gegeniiber antimikrobiell
wirksamen Stoffen ist wesentlicher Bestand-
teil guter veterindrmedizinischer Praxis und
ausfiihrlich in den Antibiotika-Leitlinien der
BTK beschrieben. Da es sich um ein sehr kom-
plexes Themavon der Entnahme einer geeigne-
ten Probe tiber die Durchfiihrung des richtigen
Verfahrens bis zur korrekten Bewertung des
Ergebnisses handelt und die Vorgehensweise
ausschlielRlich wissenschaftlichen Kriterien
unterliegt, ist eine pauschale Vorschrift im
Arzneimittelrecht nicht sinnvoll. Eine pau-
schale Vorschrift kénnte das in der Begriin-
dung genannte Ziel ,die schnellstmdgliche
Wiederherstellung der Gesundheit der zu
behandelnden Tiere” im Einzelfall verfehlen.
Wir schlagen stattdessen einen verbindlichen
Hinweis auf die Antibiotika-Leitlinien, z. B. in
§ 12 der TAHAV, vor. Die Leitlinien definieren
den Stand der veterindrmedizinischen Wissen-
schaftim Hinblick auf den sorgfaltigen Umgang
mit antimikrobiell wirksamen Tierarzneimit-
teln, dessen Beachtungim § 56a Abs. 1 Satz 1
Nr. 4 und Abs. 5 Satz 1 Nr. 3 AMG verlangt wird.
Sie sind von 30 anerkannten Vertretern aus
Praxis, Uberwachung, Wissenschaft, Industrie,
Bund und Landern sorgfaltig entwickelt und



liberarbeitet worden und werden regelmaRig
aktualisiert. Sie enthalten auch Erlduterungen
zu den Besonderheiten einzelner Tierarten.
Entsprechende Vorgaben kdnnen nach unserer
Auffassung vom Gesetzgeber nichtin besserer
Weise vorgelegt werden.

Zu Nr. 4 b) aa) ccc), § 56a Abs. 3 Satz 1 Nr.
3 (neu): Esist nach unserer Auffassung nicht
zielfiihrend in bestimmten Féllen vorzuschrei-
ben, dass der Tierarzt bestimmte Antibiotika
nicht mehr umwidmen darf. Wir schlagen vor,
diese Passage zu streichen.

Eine Umwidmungist gemal § 56a Abs. 2 AMG
nur dann erlaubt, wenn fiir die Behandlung ein
zugelassenes Arzneimittel fiir die betreffende
Tierart und das betreffende Anwendungsgebiet
nicht zur Verfiigung steht und die notwendige
arzneiliche Versorgung der Tiere ansonsten
ernstlich gefdhrdet ware und eine unmittelbare
oder mittelbare Gefahrdung der Gesundheitvon
Mensch und Tier nicht zu befiirchten ist. Damitist
die Entscheidungsfreiheit des Tierarztes entge-
gen der Begriindung bereits stark eingeschréankt
und bedarf keiner weiteren Regulierung.

Auf nationaler und internationaler Ebene
ist man seit Jahren erfolglos bemiiht, den The-
rapienotstand fiir so genannte minor species,
z. B. Schafe und Ziegen, zu entschérfen. Gerade
fiir solche Tierarten ist hdufig eine Umwidmung
erforderlich, weil zugelassene Arzneimittel
fehlen.

Eine Einschrankung wiirde v. a. diese Tier-
arten treffen. In der Begriindung wird auf
Fluorchinolone und Cephalosporine eingegan-
gen. Bei diesen Medikamenten wird bereits
in den Zulassungsbhedingungen ein sehr rest-
riktiver Einsatz vorgeschrieben, welcher sich
in den Antibiotika-Leitlinien Punkt 4, dritter
Spiegelstrich ebenfalls wiederfindet. Zudemist
es unseres Erachtens die Aufgabe des BVL, die
Zulassungen der entsprechenden Arzneimittel
dem aktuellen mittelbaren oder unmittelbaren
Gefahrdungspotenzial anzupassen und ggf. auf
diesem Wege Umwidmungen auszuschlieRen.
Wir sehen nurin einem solchen Verfahren eine
ausreichende fachliche Bewertung der jewei-
ligen Situation gewdhrleistet.

Eine Regelung direkt aus dem Arzneimit-
telrecht heraus wiirde zudem das Primat der
Zulassung unterlaufen.

Zu Nr. 4 b) bb), § 56 a Abs. 3 Satz 2 Nr. 2
(neu): Wir bitten dringend darum, nicht zum
Ziel fiihrende biirokratische Erschwernisse fiir
die praktizierenden Tierdrzte zu vermeiden.

Tierdrzte sollen entsprechend dem vorlie-
genden Vorschlag verpflichtet werden kénnen,
Nachweise iiber Abgabe, Verschreibung und An-
wendung bestimmter Arzneimittel der zustdn-
digen Behérde in Bezug auf die Anwendung bei
Lebensmittel liefernden Tieren , zusammenge-
fasst” zu iibermitteln.

Es ist in diesem Zusammenhang unklar
und wird auch in der Begriindung zum Geset-
zesentwurf nicht deutlich, in welchen Fllen

der Uberwachungsauftrag der Behorden an-
derweitig nicht zu erfiillen ist und wie eine
solche Zusammenfassung aussehen kdnnte.
Um die ohnehin sehr umfassenden Dokumen-
tationspflichten der Tierdrzte nicht ausufern zu
lassen, ist es erforderlich, diese Anforderung
bereits im AMG selbst soweit zu konkretisieren,
dass eine Eingrenzung auf bestimmte konkret
benannte Félle erfolgt, in denen die MaRnah-
me auch wirklich notwendig ist. Zudemist die
Kostenfrage zu kldren.

Das Konzept der BTK zur Erfassung und
Regulierung des Arzneimitteleinsatzes in der
Nutztierhaltung sieht eine Zusammenfiihrung

von Daten zum Antibiotikaverbrauch vor, die
erstmals eine Aussage dariiber ermdglichen soll,
in welchem Umfang welche Mittel zu welchem
Zweck eingesetzt werden. Diese Erkenntnisse
konnen zur Verbesserung der Tiergesundheit,
fiir die Erforschung von Zusammenhéangen
zwischen Resistenzen und dem Einsatz von
Antibiotikain der Tierhaltung und ggf. fiir eine
risikoorientierte Uberpriifung des Gesundheits-
zustandes in den Betrieben genutzt werden.
Ein solcher systematischer Ansatz erscheint
sinnvoller als eine willkiirliche Anordnung.

Berlin, den 27. Januar 2012
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Praxis Social-Media-Marketing

Modernes Praxismarketing
im Internet mit Blogs oder Facebook

. § L
Dialoge statt Werbung §§ 31;1; Zf;eulfizg;c:ltder
3 '3 § . i
von Christina Lauer 3 =8 &E H S F Social-Media-Tools.

Grafik: Ethority

Negative Bewertungen in Online-Portalen,
im Internet , bestens” informierte
Patientenbesitzer. Wen wundert es,

dass das Internet von vielen Tierarzten
heute mehr als Fluch, denn als Segen

angesehen wird? Kommunikation im

Netz findet statt, die Frage ist nur, wo?
Dieser Beitrag soll niedergelassenen

Tierarztinnen und Tieradrzten

Chancen aufzeigen, wie Sie den
Anforderungen des Internets begegnen
und es fiir sich nutzen kdnnen.
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.Das Internet wird zum Gesundheitsrat-
geber.” So lautete 2011 der Titel einer Presse-
mitteilung des BITKOM [1]. Denn laut einer
Studie suchen 60 Prozent der Internetnutzer
(28 Millionen) im Internet Informationen zu
Krankheiten. Dass dies auch fiir Krankheiten
der Tiere zutrifft, [dsst sich als Trend zweifellos
auch in den Tierarztpraxen erkennen: Immer
haufiger betreten Patientenbesitzer die Praxis
und sind bereits ausfiihrlich informiert - tiber
das Internet. Uber Suchmaschinen wie Google
gelangen siein Tierhalterforen oder auf Web-
seiten diverser tierheilkundlicher Experten,
die ihr mehr oder weniger fundiertes tierme-
dizinisches Wissen préasentieren. Tierdrzte, die
aufgrund ihrer Ausbildung und ihres Wissens
qualifizierte Informationen bieten kdnnten,
sind noch immer selten im Netz zu finden.
Ein weiterer Trend: So mancher Tierarzt
findet seine Praxis in Online-Bewertungs-
portalen wieder, in denen aufgebrachte
Kunden* - berechtigter- oder unberechtig-
terweise —ihrem Arger iiber eine (scheinbar?)
missgliickte Behandlung Luft machen. Vor dem
Hintergrund, dass Internetnutzer bei der Suche
nach einem neuen Arzt der Bewertung friiherer
Patienten die wichtigste Bedeutung beimessen,
wird die Bedeutung des Internets fiir die Repu-
tation einer Tierarztpraxis deutlich. Dass viele
Tierdrzte aufgrund dieser Entwicklungen das
Internet verteufeln, verwundert nicht. Doch
mithilfe des sog. Social-Media-Marketings
konnen Tierarztpraxen dem begegnen und das
Internet fiir die Reputation ihrer Praxis nutzen.

" Die Besucher einer Tierarztpraxis also die Patienten-
besitzer sind eherals ,Klientel” zu bezeichnen, dennoch
werden diese der Einfachheit halber und angesichts der
Thematik nachfolgend als ,Kunden” bezeichnet.
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Uberblick Social-Media-Tools

In den vergangenen Jahren ist eine solche Vielzahl von Plattformen und Werkzeugen

verdffentlicht worden, dass es nahezu unmoglich ist sie alle aufzuzéhlen (Abb. 1). Einige

sind mittlerweile so beliebt, dass sie aus dem Alltag der Internetnutzerinnen und -nutzer
nicht mehr wegzudenken sind. Sie sollen hier exemplarisch aufgefiihrt werden:

- Soziale Netzwerke: Hierzu zdhlen Facebook oder StudiVZ, aber auch das Business-
Netzwerk XING oder veterindrspezifische Netzwerke wie NOVICE oder VETBIZZ u. v. m.

- Blogs: Urspriinglich als Webtagebuch (Weblog) konzipiert, werden Blogs heute u. a.
als Webseiten genutzt, um Wissen und Informationen auszutauschen.

- Mikroblogs wie Twitter sind Anwendungen, mit denen kurze Nachrichten von max.
140 Zeichen Lange ausgetauscht werden konnen. In den vergangenen Monaten hat
es sich u. a. als Echtzeit-Nachrichtendienst etabliert.

- Medien-Plattformen wie YouTube oder Flickr ermdglichen das Hochladen von Videos
und Fotos. Diese kdnnen dann mit anderen Nutzern geteilt werden.

- Wikis: Das wohl bekannteste Wiki ist die Online-Enzyklopadie Wikipedia, ein von

- Foren gibt es auch speziell fiir Tierdrzte z.

B. foren4vet.de oder fachforum-kleintiere.de.

Was sind Social Media?

»Social Media”, ,Web 2.0" ,User-generated
Content” - wer sich heute mit dem Thema In-
ternet beschaftigt, stolpertimmer wieder liber

diese Schlagworter, werden sie doch teilwei-

se sogar synonym verwendet. In den Anfan-
gen des Internets waren Nutzer in der Regel
Konsumenten: Inhalte wurden von wenigen
Anbietern (meist Unternehmen) erstellt und
im Netz zur Verfiigung gestellt. Auch wenn es
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diesen Begriff so nicht gab, bezeichnet man
diese Art des Internets heute als Web 1.0.
Doch das war einmal.

Heute ist das Internet - Web 2.0 - in-
teraktiv: Nutzer (User) haben - ohne groRe
Programmierkenntnisse - die Mdglichkeit,
Webinhalte (Content) zu erstellen und auf ver-
schiedenen Kandlen zu verteilen. Man spricht
deshalbvon User-generated Content. Deshalb
wird das Web 2.0 haufig auch vereinfacht als
LMitmachweb” {ibersetzt.

Der Begriff Social Media geht aber noch
weiter, ist doch eine wichtige Komponente das
Wort ,Social”, also etwas Gemeinschaftliches
(nicht ,Soziales”, wie es oft iibersetzt wird).
Hier teilen, informieren und kommunizieren
Menschen, dieinirgendeiner Weise in Bezie-
hung zueinander stehen. Social Media sind
also die Werkzeuge (Tools, s. 0. Kasten), die
es den Menschenim Netz ermdglichen, mitein-
ander eine Beziehung herzustellen oder zu
kommunizieren.

Social-Media-Marketing = Werbung?
Klassische Werbung erreicht die Menschen
immer seltener, weil man sich gegen die
inzwischen Uberhand nehmende Masse an
Werbung schlichtweg sperrt: Wer schaltetim
Fernsehen nicht um oder stumm, wenn nach
drei Minuten des Lieblingsfilms der erste Wer-
beblock startet? ,Das jahrelang praktizierte
Reiz-Reaktions-Prinzip, bei dem man per
Werbebotschaft Reize sendet und hofft, dass
die Kunden darauf anspringen, hat (...) aus-
gedient, denn esignoriert die Bediirfnisse des
Kaufers”, beschreiben es Grabs und Bannour
inihrem Buch ,Follow me!” [2].

Aber was sind die Bediirfnisse der Kun-
den? Generell haben Kunden das Bediirfnis,
Produkte oder Dienstleistungen, die ihnen
gefallen, weiterzuempfehlen - ob ,im richti-

Social-Media-Marketing

gen Leben” oderim Internet. Im mittlerweile
tiber zehn Jahre alten ,Cluetrain Manifest”
[3] werden Verbraucher wie folgt beschrieben:
,Wirsind keine Zielgruppe oder Endnutzer oder
Konsumenten. Wir sind Menschen - und un-
ser Einfluss entzieht sich Eurem Zugriff.” Ein
provokanter Satz, der aber gerade im Social
Web seine Entsprechung findet: Empfehlungen
werden dort deshalb ernst genommen, weil
sie von Menschen kommen, nicht von Unter-
nehmen. Als Konsequenz bedeutet dies: Wenn
Sie mitIhren Kunden im Social Web sprechen,
seien Sie authentisch, ehrlich und personlich
- seien Sie Mensch.

Social-Media-Marketing unterscheidet
sich somit grundlegend von Werbung, und
das macht es auch fiir Tierdrzte attraktiv: Es
geht nicht darum, Dienstleistungen zu bewer-
ben oder etwas zu verkaufen. Vielmehr geht
es darum, Gesprache anzubieten, indem Sie
z. B. Informationen bereitstellen. Und nichts
anderes tun Tierdrzte Tag fiir Tag im direkten
Gesprdch mit ihren Kunden: Sie informieren
und kommunizieren.

Wenn Sie den Kunden keine Moglichkeit der
Kommunikation mit Ihnen anbieten, finden
diese heute trotzdem einen Weg, ihr Feedback
loszuwerden (z. B. in Foren). Kommunikation
im Netz findet also statt, und esist ein Irrglau-
be anzunehmen, man kdnne sie kontrollieren,
geschweige denn unterbinden.

Social Media nur ein Hype?

»Das Internet ist nur ein Hype”, postulierte
1995 Microsoft-Griinder Bill Gates. Dass er mit
dieser Einschatzung griindlich daneben lag,
wird heute wohl niemand abstreiten. Ebenso
fatal ware es anzunehmen, Social Media seien
nur ein Hype. Social Media gehdren zum All-
tag. Drei Viertel aller Deutschen sind online,
bei den bis 30-Jahrigen sind es nahezu 100

Prozent [4]. Der grof3te Anteil der Internetnut-
zung fallt auf Kommunikation, wobei soziale
Netzwerke - allen voran Facebook - einen ra-
santwachsenden Anteil verzeichnen [5,6]. Sie
beginnen E-Mails als Kommunikationsmedium
abzuldsen [4].

Was bringt Social-Media-Marketing fiir
Ihre Praxis?
Kunden haben das Bediirfnis, Empfehlungen
auszusprechen und miteinander zu kommu-
nizieren. Social Media sind die Infrastruktur
fiir diese Bediirfnisse, die Sie als Praxis nut-
zen konnen, um mit Ihren Kunden in Dialog
zu treten:

- Profitieren Sie von den Empfehlungen Ihrer
Kunden und gewinnen Sie dadurch neue.

- Pflegen Sie Ihre Kundenbeziehung, in-
dem Sie hochwertige Informationen zur
Verfiigung stellen.

- Verbessern Sie Ihr Ranking in Suchma-
schinen und vertreiben Sie dadurch andere
(unerwiinschte) Inhalte (s. u.).

— Erh&hen SieIhre Reichweite: Ein Klick eines
Facebook-Nutzers auf den ,Gefallt-mir“-
Knopf unter einem Ihrer Beitrdge erreicht
im Schnitt 130 Freunde des Nutzers [5].

Wer sich jedoch von dieser Art des Marketings

kurzfristige Umsatzsteigerungen erhofft, wird

zundchstvermutlich enttduscht werden. Soci-
al-Media-Marketing ist langfristig angelegt.

Wie kann ein Einstieg ins
Social-Media-Marketing aussehen?

In welcher Weise kann eine Tierarztpraxis So-
cial-Media-Marketing betreiben? Oben wurde
die Vielzahlan Anwendungen aufgefiihrt, die
das Social Web bietet. Sich allerdings zundchst
fiir ein Tool zu entscheiden und dann zu Giberle-
gen, wer denn eigentlich Ihre Kunden sind und
was die Ziele Ihrer Marketingaktivitdten sein
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sollen, ware das Pferd von hinten
aufzuzaumen. Als Einstieg sollten
Sie sich zundchst folgende Fragen
stellen:

1. Wo sind meine Kunden?
Nutzen Ihre Kunden iiberhaupt das
Internet und wenn ja, suchen sie
z. B. eherin Suchmaschinen nach In-
formationen oder tummeln sie sich
bevorzugt in sozialen Netzwerken
wie Facebook?

Im Internet gibt es verschiedene
Quellen, in denen man sich infor-
mieren kann, welche Altersgruppe
iberhaupt online ist (www.ard-
zdf-onlinestudie.de) oder welche
Region wie hdufig bei Facebook
vertreten ist (http://allfacebook.
de/userdata). Ist Ihre Praxis z. B.
in einer GroRstadt und Ihre Kunden
eher jung, bieten sich andere Mdg-
lichkeiten an als auf dem Lande mit
eher dlteren Patientenbesitzern.

2. Welches Ziel will ich mit meinen

Social-Media-Aktivititen erreichen?

Was genau mochten Sie mit Ihren Aktivitdten

im Social Web eigentlich erreichen?

- Wollen Sie Ihre Online-Reputation stei-
gern, indem Sie z. B. Thre Suchmaschinen-
ergebnisse beeinflussen?

- Wollen Sie Ihren Kundenservice verbes-
sern und damit die Kundenzufriedenheit
erhéhen?

- Wollen Sie Nachrichten streuen (z. B.
aktuelle Termine aus Ihrer Praxis) oder
Informationen teilen?

- Wollen Sie vielleicht auch mehr iiber Ihre
Kunden erfahren, um gezielt neue Dienst-
leistungen anbieten zu kdnnen?

- Wollen Sie eine neue Kundengruppe an-
sprechen?

Nur wenn Sie sich diese Fragen vorab stellen,
werden Sie spdter - also langfristig — auch die
Mdglichkeit haben, den Nutzen Ihrer Aktivita-
ten zu erkennen.

Flir Einsteiger in das Social-Media-Marke-
ting bieten sich zwei Mdglichkeiten an: Die eine
ist ein als Webseite ,getarnter” Praxis-Blog,
dieandere eine Facebook-Seite. Beide haben
ihre Vor- und Nachteile (s. u.), sind aber ohne
groRen technischen und auch finanziellen Auf-
wand zu realisieren.

Ein Praxis-Blog als Webseite

Bei dem Begriff Blog denkt man héufig zu-
ndchst an Tagebiicher im Netz - verfasst von
Menschen mit zu viel Zeit. Blogs - eine Wort-
kreuzung aus Web und Log (engl. Tagebuch)
—waren urspriinglich tatsdchlich als Internet-
tagebiicherangelegt. Diese Urspriinge erkennt
man noch heute anhand der chronologisch
aufgefiihrten Inhalte eines Blogs. Ein weiteres
typisches, wenn auch optionales Merkmal von
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auch nicht mit Freunden ver-
netzen. Vielmehr abonnieren
Facebook-Nutzer Ihre Inhalte,
indem sie auf den beriihmten
Gefdllt-mir”-Knopf klicken
(Abb. 3). Ab diesem Zeitpunkt
erhalten Ihre Fans (friiher
hieRen die Facebook-Seiten
»Fan-Seiten”) alle Neuigkei-
ten, die sie auf Ihrer Seite
posten. Mehr noch, sobald ein
Nutzer einen Beitrag von Ihnen
kommentiert oder teilt, sehen
dies auch dessen ,Freunde”
Dadurch ergibt sich in Kiirze
eine groBe Reichweite.

Eine Facebook-Seite ein-
zurichten ist relativ einfach,
allerdings sollten Sie sich be-

Fax 06421 1585494

Wity powned by HordPrang. Deatgn by malson

Abb. 2: Héufig sehen Blogs auf den ersten Blick aus wie eine ,,normale”
Webseite.

Blogs: Leser kdnnen Kommentare verfassen
und sorgen damit fiir Kommunikation — und
das an einer Stelle, an der Sie sie kontrollieren
konnen.

Blogs konnen jedoch viel mehr als nur ein
Tagebuch zu sein. Als ,normale” Webseite
getarnt (Abb. 2) sind sie die Steuerzentrale
fiir Ihre Webaktivitaten. Die ,Tagebuch”-Funk-
tion ldsst sich problemlos als ,Aktuelles” in
die Webseite integrieren. Durch kostenlose
Content-Management-Systeme wie WordPress
konnen Sie ohne Programmierkenntnisse
eine solche Webseite erstellen. Damit haben
Sie die Mdglichkeit, Inhalte selbststdndig
zu verdffentlichen. AuBerdem haben Sie die
volle Kontrolle {iber Inhalte, die sie hochladen
(s. u. ,Die eigene Facebook-Fanseite”), und
{iber die Kommentare, die von Lesern hin-
terlassen werden. Gleichzeitig lassen sich
problemlos andere Medien wie Videos, Bilder
oder Audiodateien einbetten. Blogartikel (sog.
Posts) konnen auRerdem liber einen RSS-Feed
oder per E-Mail abonniert werden, sodass Ihre
Kunden nicht regelmaRig auf Ihrem Blog nach-
schauen miissen, ob neue Inhalte eingestellt
wurden.

Sie kdnnen Blogs kostenlos im Internet
erstellen (z. B. bei WordPress.com oder Blog-
ger.com), allerdings landen Ihre Inhalte dann
aufden Servern von Fremdanbietern. Fiir etwa
6 € pro Monat kénnen Sie Ihren Blog jedoch
auch selbst verwalten und haben damit die
Gewissheit, dass Ihre Fotos und Inhalte zu 100
Prozent von Ihnen kontrolliert werden.

Die eigene Facebook-Seite

Eine Alternative zu einem eigenen Blog stellt
eine (Unternehmens-)Facebook-Seite dar. Die-
se ist nicht zu vergleichen mit den privaten
Facebook-Profilen, denn die offiziellen Unter-
nehmensseiten sind immer offentlich, d. h.
auch Nicht-Facebook-Nutzer konnen Ihre
Inhalte einsehen. AulRerdem kdnnen Sie sich

wusst sein, dass Ihre Inhalte
aufden Servern von Facebook
liegen und Sie zudem einen
geschlossenen Raum fiir
Facebook-Nutzer schaffen. Denn nur diese
konnen Ihre Beitrage kommentieren. Zudem
ergibt Facebook-Marketing m. E. nur dann
einen Sinn, wenn Sie sich im Umgang mit
Facebook wohlfiihlen. Denn es ist schwierig
authentisch zu sein, wenn man sich eigentlich
verstellt. Fiir empfehlenswert halte ich eine
Facebook-Seite daher nur fiir diejenigen, die
sich auch privat mit Facebook beschéftigen
(wollen) oder vielleicht bereits einen Blog
betreiben und die Social-Media-Aktivitdten
ausweiten mochten.

Foto: Ch. Lauer

Suchmaschinenoptimierung (SE0)

Warum nicht einfach eine statische Home-
page? Neulich suchteichim Internet die Tele-
fonnummer einer Pizzeria, deren Namen ich

vetucate.me

B sty Ehmm e e et - Mty e Bmtmten,

VeTucaTte 0]

o veTucaTe
=

[

Pnmaand

Teilen: [5] Statws [§) fote € Link 58 vide [ Frage

E-Lserring Lrd Soos-Mede-
Bermung fur che Termedtan

‘Was machst du gerade?

C =
- s S

Abb. 3: Durch einen Klick auf den , Gefdllt-
mir“-Knopf abonnieren Facebook-Nutzer die
Neuigkeiten einer Facebook-Seite.
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im Voriibergehen aufgeschnappt hatte. Meine
erste Anlaufstelle war eine Suchmaschine. Ich
habe also den Namen der Pizzeria eingegeben
und auf der ersten Seite der Suchergebnisse
tauchte eine Bewertung aus einem Bewer-
tungsportal auf: ,Die ekelhafteste Pizza, die
ich je gegessen habe.” Logische Konsequenz:
Vielleicht doch lieber nicht.

Dies ldsst sich auch auf die Suche nach
einer Tierarztpraxis iibertragen. Die ersten
Suchergebnisse sind haufig die von Bewer-
tungsportalen, Foren oder anderen Social-
Media-Anwendungen. Dies liegt daran, dass
Suchmaschinen Inhalte von Social-Media-
Anwendungen lieben. Sie werden hdufig er-
neuertund beinhalten Vernetzungen (Links) zu
anderen Internetseiten. So drgerlich, so gut!

Warum sollte man sich dies jedoch nicht
zunutze machen? Blogs, die regelmdRig mit
neuen Inhalten (Content) gefiillt und verlinkt
werden, werden schnell von Suchmaschinen
bevorzugt. Hierdurch haben Sie die Mdg-
lichkeit, Suchergebnisse von Bewertungspor-
talen - auf deren Inhalte sie keinerlei Einfluss
haben - auf die hinteren Positionen zu verdrén-
gen. Das Stichwort heiRRt Suchmaschinenopti-
mierung (SEO): Uber gezielte Formulierungen
(,Keywords*) in Ihren Beitragen und zuIhrem
Blog, werden Ihre Inhalte von den Suchma-
schinen bevorzugt. Ein Nutzer erhdlt also bei
der Suche nach Ihrer Praxis zundchst den Link
zu Ihren Inhalten.

Was spricht gegen
Social-Media-Marketing?
~Aber ich habe doch nichts zu sagen!”
Dieses Argument ist weit verbreitet. Wenn Sie
jedoch an Ihren Arbeitsalltag in der Praxis
denken, versuchen Sie einmal zu rekapitulie-
ren, welche Fragen Sie Tag fiir Tag aufs Neue
beantworten: Impfschemata, Einreisebestim-
mungen, Zeckenprophylaxe, Entwurmungs-
schemata, Hunde im Auto etc. Sicher werden
Thnen Tausende von Antworten einfallen, die
Sie jeden Tag geben. Genau diese Antworten
sind es, die Kunden auch im Internet suchen -
und auf Ihrer ,Aktuelles”-Seite finden.
Spinnen wir einmal weiter: Ihr Kunde fin-
det einen Beitrag auf Ihrem Praxis-Blog zum
Thema ,Pfotenpflege im Winter”. Er findet
den Beitrag so interessant und gut gelungen,
dass erihn gleich mit seinem Facebook-Profil
verlinkt (,postet”), schlieBlich haben viele
seiner Bekannten auch einen Hund. Damit ha-
ben Sie liber einen Kunden, der vielleicht zehn
.Facebook-Freunde” mit Hund hat, bereits elf
potenzielle Kunden erreicht. Und diese werden
Ihrem Beitrag mehr Aufmerksamkeit schenken
als einer schlechten Bewertung eines aufge-
brachten Kunden auf der dritten Ergebnisseite
einer Suchmaschine. Sie sindim Gesprach und
haben iber einen Artikel, der Sie vielleicht
eine halbe Stunde Ihrer Zeit gekostet hat,
die Aufmerksamkeit auf Ihre Praxis gelenkt.
Viel mehr noch: In Zukunft kénnen Sie Ihren
Kunden bei Fragen antworten: ,Schauen Sie
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doch mal auf unserer Praxisseite vorbei, dort
haben wirinteressante Informationen fiir Sie
bereitgestellt.” Vielleicht sparen Sie dadurch
mittelfristig sogar Zeit.

,Keine Lust auf Online-Praxis!”
Ein weiteres Argument gegen Aktivitdten im
Web ist die Befiirchtung, eine Kommunika-
tionsmdglichkeit im Netz konne als Online-
Praxis ausgenutzt werden. Die Befiirchtungen
sind sicher nichtaus der Luft gegriffen, jedoch
haben Sie esin der Hand, was daraus wird.
Angenommen ein Kunde kommentiert einen
Threr Blog-Beitrdge zum Thema Reisekrank-
heiten mit einer Krankengeschichte seines
Hundes und der Anfrage, ob es sich dabei um
Leishmaniose handeln kdnne. In diesem Fall
konnten Sie wie folgt reagieren:

1. Sie reagieren nicht.

Der Kommentar taucht damit entweder nicht
auf oder wird nicht beantwortet (je nach-
dem, wofiir Sie sich entscheiden. Mit einem
Blog haben Sie es in der Hand). Damit
zeigen Sie dem Kommentator, dass Sie im
Grunde kein Interesse an einem Dialog ha-
ben, und erwird sich nicht ernst genommen
fiihlen. Ob er ein zufriedener Kunde Ihrer
Praxis wird, der Sieim Gesprach mit anderen
Hundebesitzern weiterempfiehlt?

2. Sie antworten dem Kommentator kurz und
knapp, dass dies schlieBlich keine Online-
Sprechstunde sei und er einen Termin aus-
machen miisse. Die Konsequenz ldsst sich
erahnen.

3. Sie nehmen sich zehn Minuten Ihrer Zeit
und beantworten den Kommentar, indem
Sie z. B. darauf hinweisen, dass fiir die ge-
schilderten Symptome eine Vielzahl von
Erkrankungen infrage kommt und dies nur
tiber eine klinische Untersuchung gesichert
werden kann.

Reaktion 1: Der Kommentator des Beitrags
fiihlt sich ernst genommen und vereinbart
einen Termin.

Reaktion 2: Der Kommentator wollte eigentlich
eine kostenlose Beratung und wendet sich an
den ndchsten Kollegen.

Im ersten Fall werden Sie sagen: ,Prima. Ein
neuer Kunde.” Im zweiten Fall werden Sie viel-
leicht sagen: ,Zehn Minuten verschwendete
Zeit.”

Nun stellen Sie sich aber vor, ein Tierbesitzer
landet erneut auf Ihrem Blog und liest
den Kommentar und Ihre Antwort. Er merkt,
dass Sie die Sorgen ernst nehmen und
vereinbart einen Termin. Dies zeigt ein-
driicklich, dass Social-Media-Marketing v. a.
mittel- und langfristig zu spiirbaren Erfolgen
fiihren kann.

,Fiir so was habe ich keine Zeit!”

Der Faktor Zeit ist sicherlich der bedeutend-
ste, der Tierdrzte davon abhilt, sich im Soci-
al-Media-Marketing zu engagieren. Und: Ja,
es stimmt! Social-Media-Marketing kostet
Zeit - v. a. am Anfang. Sie werden sich in
die Werkzeuge einarbeiten miissen oder ein
Seminar zum Thema besuchen. Sie werden sich
regelmdRig Zeit nehmen, Inhalte zu erstellen.
Und auch die Dialoge kosten Zeit.

Aber - um das oben aufgefiihrte Beispiel
aufzugreifen: Wenn Sie zehn Mal in der Wo-
cheIhren Kunden Antworten auf die Einreise-
bestimmungen nach Italien oder Spanien
geben oder ihnen erkldren, warum Zecken-
prophylaxe wichtig ist, kostet Sie das Zeit.
Wenn Sie aber aufIhre Internetseite verweisen
konnen, auf der Sie all diese Informationen
prasentieren, werden Sie - langfristig betrach-
tet - vermutlich sogar Zeit sparen.

Der gemeinschaftliche Gedanke des Soci-
al-Media-Marketings kann auch in die Praxis
getragen werden: Warum lassen Sie nicht
auch Ihre Angestellten an der Social-Media-
Kommunikation teilhaben? Wenn Sie Ihren
Mitarbeitern Richtlinien an die Hand geben,
wie sie sich zu verhalten haben, kénnen auch
siesich an dieser Art des Marketings beteiligen.
Und gerade die jiingeren Praxismitarbeiter
sind ohnehin sehr firm im Umgang mit dem
Web.

Nun liest man iiberall: ,Wer keine Zeit fiir
Social-Media-Marketing hat, sollte es lieber
ganzsein lassen.” Haufig ist von wochentlichen
oder gar taglichen Beitragen die Rede. Diese
Aussage sollte m. E. relativiert werden. Zwarist
es richtig, dass man eine Wirkung tatsachlich
nur erzielt, wenn man regelmaRig Inhalte ver-
fasst (,Suchmaschinen lieben neue Inhalte”).
Aber darauf zu verzichten, im Social Web aktiv
zuwerden, weil man nur einmalim Monat Zeit
hat, einen Blogeintrag zu verfassen, halteich
fiir falsch. Es sollte sich regelmaRig in den Pra-
xisalltag eingliedern. Social-Media-Marketing
unter Druck halte ich allerdings fiir ebenso
unsinnig wie gar keines.

Darfich als Tierarzt so was iiberhaupt?”
Fiir die Kommunikation innerhalb des Social-
Media-Marketing sollten Tierdrzte im Grunde
ein dhnliches Verhalten an den Tag legen, wie
es im Alltag ohnehin angezeigt ist: Wahren
Sie die Privatsphare Ihrer Kunden, seien Sie
respektvoll und freundlich, attackieren Sie
keine Kollegen und fokussieren Sie sich auf
den ,Servicegedanken” fiir den Kunden.

Fiir das Marketing im Social Web gelten die
gleichen Regeln, Gesetze und Vorschriften wie
im ,normalen” Tierarztalltag: Sie diirfen nicht
gegen das Heilmittelwerbegesetz verstoRen
oder unlauteren Wettbewerb betreiben [7].
Selbstverstandlich miissen die Bestimmungen
derfiir Sie giiltigen Berufsordnung eingehalten
werden, evtl. sollten Sie sich diesbeziiglich mit
Ihrer Landes-/Tierdrztekammer abstimmen.
Dariiber hinaus sind die allgemeinen Regeln



fiir die Nutzung des Internets einzuhalten: Aus
dem Telemediengesetz (TMG) ergibt sich z. B.,
dass ein Impressum angelegt werden muss, in
dem u. a. Angaben zum Anbieter der Plattform
anzugeben sind [8, 9]. Weiterhin sind bei der
Verwendung von Bild- und Textmaterial Ur-
heberrechte zu wahren. Als Besonderheit der
Nutzung von sozialen Netzwerken, die durch
eine Verlinkung zu anderen Plattformen leben,
sollten Sie auch in Betracht ziehen, z. B. im
Impressum einen Hinweis zur Problematik
von externen Querverweisen (Links) unter-
zubringen.

Und ein letzter Tipp: Kommunizieren Sie
mit Humor - das hilft ungemein!

Fazit

Kommunikation im Netz findet statt, und
zu glauben man kdnne sie kontrollieren, ist
utopisch. Mit einem Praxis-Blog oder einer
Facebook-Seite haben Sie die Mdglichkeiten,
die Kommunikation dort stattfinden zu lassen,
wo Sie zumindest darauf reagieren kdnnen.
Damit erdffnen sich auch Tierdrzten neue
Maglichkeiten der Kundenbindung, Kunden-
gewinnung und des Reputationsmanagements.

Anschrift der Autorin: Dr. med. vet. Christina
Lauer (M. A. Bildung und Medien), Freiberuf-
liche Social-Media-Beraterin fiir die Tierme-
dizin (www.vetucate.me), Schiitzenstr. 15,
35039 Marburg, Tel. (0 64 21) 1 68 54 93,
info@vetucate.me, Blog: http://vetucate.me/
blog, Facebook: www.facebook.com/vetucate.
me, Twitter: http://twitter.com/vetucate_me
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media/impressumspflicht-bei-facebook-so-kommen-
sie-ihr-nach/. Stand: 26.01.2012

26. Deutscher Tierarztetag
vom 25. bis 27. Oktober 2012 in Bremen
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Tierseuchen

Schmallenberg-Virus

Gehduftes Auftreten von Missbildungen
an neugeborenen Schafen in Deutschland

Abb. 1: Réntgenaufnahme eines betroffenen Lamms

mit Brachygnathia inferio.

In der Ablammsaison 2011/2012 kann in
vielen Schafhaltungen vermehrt ein Komplex
von verschiedenen Misshildungen bei den
neugeborenen Lammern beobachtet werden.
Typischerweise sind in den Herden mehrere
Tiere betroffen. Diese Haufung der gleichen
Misshildungen in vielen verschiedenen Be -
trieben aus unterschiedlichen Regionenin
Deutschland gibt Anlass, das klinische Bild
naher zu beschreiben:

In der Regel kommen die Muttertiere nach
Ablauf der physiologischen Trachtigkeitsdauer
in die Geburt, es entwickelt sich jedoch eine
Dystokie. Teilweise konnen die Limmer auch
per vias naturales geboren werden. Die be -
troffenen Lammer zeigen Torticollis, Arth-
rogryphose, Skoliose, eine Asymmetrie des
Gesichtsschddels, Gehirnverdanderungen im
Sinne eines Hydrocephalus internus und Bra-
chygnathia inferior (Abb. 1 und 2). Haufig sind
die Gelenke der Vorder- oder HintergliedmaRen
in gebeugter Haltung versteift. Das klinische
Bild hat viele Ahnlichkeiten mit dem bei Akaba
ne-Krankheit vorkommenden Arthrogryposis-
Hydranencephalie-Syndrom (A-H-Syndrom).
Die Verdnderungen treten in unterschiedlicher
Auspragung auf. Betroffene Tiere sind zumeist

Klinikum Veterindrmedizin, Klinik fiir Geburtshilfe, Gy -
nékologie und Andrologie der GroR3- und Kleintiere mit
Tierdrztlicher Ambulanz der Justus-Liebig-Universitat
GieRen

* Klinik fiir kleine Klauentiere und forensische Medizin
und Ambulatorische Klinik der Stiftung Tierdrztliche
Hochschule Hannover

348

Deutsches Tierdrzteblatt 3/2012

Foto: A. Wehrend

nicht lebensfahig oder werden
bereits tot geboren, teilweise
werden auch lebende Lammer
geboren, die einen Saug- und
Schluckreflex zeigen. Bei Mehr-
lingsgeburten kdnnen sich die
Missbildungen bei den Neona -
ten unterschiedlich ausgepragt
zeigen. Es sind Félle aufgetreten, in denen ne
ben betroffenen Ldimmern, duRerlich unauf-
féllige, vitale Neonaten entwickelt wurden.

Inshesondere die Versteifung der Glied-
mallen machen die Geburtshilfe schwierig
und es muss bei der geburtshilflichen Un-
tersuchung von Muttertieren mit Mehrlingen
verifziert werden, welche Extremitdten dem
gesunden und dem erkrankten Tier zugeordnet
werden kdnnen. Bisher treten in den Schaf-
herden diese Misshildungen der Limmer bei
10-15 Prozent der abzulammenden Mutter -
schafe auf. Verschiedene Mitteilungen nennen
auch Zahlen bis zu 30 Prozent betroffener Lam-
mer. Die Mutterschafe zeigen keinerlei klinisch
erkennbare Symptome einer Infektion (Stand
Januar 2012).

In den Niederlanden und Belgien wurde
diese Haufung der Falle ebenfalls beobach -
tet. Berichte liber dhnliche Missbildungen
aus diesen Landern sind auch bei Kdlbern be-
schrieben. Da die bisher bekannten Ursachen
fiir kongenitale Missbildungen ausgeschlossen
werden konnten, wurde eine intrauterine In-
fektion mit dem sogenannten ,Schmallenberg-
Virus” vermutet. Nach Angaben des Friedrich-

Abb. 2: Torticolli eines betroffenen Lamms.

von Henrik Wagner?,
Martin Ganter?,
Regina Eibach?,
Philip Tegtmeyer?,
Axel Wehrend'

Foto: A. Wehrend

Loeffler-Institutes (FLI) lassen vergleichende
Analysen des Erbmaterials schlussfolgern, dass
es sich um ein Virus aus der Simbu-Serogruppe
(Shamonda-, Aina-, Akabane-Viren) handelt.
Diese gehdren zum Genus der Orthobunyaviren.
Bisher konnte das FLI auf der Insel Riems so-
wie auch einige Veterindruntersuchungséamter
aus Proben betroffener Limmer aus Nordrhein-
Westfalen, Niedersachsen und Hessen das
Virus nachweisen. Bisher virologisch nicht
bestdtigte, aktuelle klinische Berichte {iber
das A-H-Syndrom liegen auch aus Schleswig-
Holstein vor. Das Virus ldsst sich am besten
aus Gehirn-, Milz-, Herz-, Muskel- und Blut -
proben isolieren. Seit kurzem handelt es
sich um eine meldepflichtige Erkrankung, die
dem zustdndigen Veterindramt mitzuteilen ist.

Zurzeit arbeiten mehrere Gruppen daran,
diese in Deutschland neu aufgetretene Erkran-
kung ndher zu charakterisieren und mdgliche
Ursachen zu isolieren.

Korrespondierender Autor: Dr. Henrik Wag-
ner, Frankfurter StraRe 106, 35392 Gielen,

Tel. (06 41) 9 93 87-03/-28, Henrik.W.Wagner@
vetmed.uni-giessen.de



Zoonosen Vektor-iibertragene Infektionserreger

Durch Vektoren tibertragene Zoonose-
erreger in Zeiten des Klimawandels

Der bayerische Forschungsverbund VICCI stellt sich vor

von Cornelia Silaghi?, C. Baessler?, U. Baum’, C. Beierkuhnlein?, P. Bleichert?, C. Bogdan®, P. Bozem®,
J. Brenauer’, V. Fingerle’, D. Fischer?, S. Haberlein®, W. Hautmann?, C. Klier’, C. Klinc?, B. Liebl°, M. Liipke®,
J. Miiller?, A. Osterberg*, K. Pfister?, S. Poljak?, T. PraRRler’, H. Rinder®, S. Schex*, A. Sing’, L. TeulRer’, B. Thoma*,

S. Thomas?, M. Wildner® und S. Essbauer*

Ein Forschungsverbund in Bayern
analysierte erstmals die komplexe
Wechselwirkung zwischen der
Verbreitung von Zoonoseerregern,
deren Vektoren und aktuellen
Klimadaten, um so das Risiko

fiir ein mogliches Auftreten der
entsprechenden Erkrankungen

in verschiedenen Gebieten
Bayerns abschdtzen zu kdnnen.

Lehrstuhl fiir Vergleichende Tropenmedizin u. Parasito-
logie der Ludwig-Maximilians-Universitat Miinchen
Nationalparkverwaltung Bayerischer Wald, Grafenau
Lehrstuhl fiir Biogeografie der Universitdt Bayreuth
Institut fiir Mikrobiologie der Bundeswehr, Abteilung
Virologie & Rickettsiologie, Miinchen
Lehrstuhl fiir Mikrobiologie u. Infektionsimmunologie,
Friedrich-Alexander-Universitdt Erlangen-Niirnberg
Sachbereich Parasitologie, Bayerisches Landesamt fiir
Gesundheit und Lebensmittelsicherheit (LGL), Ober-
schleiRheim
Nationales Referenzzentrum fiir Borrelien, LGL, Ober-
schleiBheim
Sachbereich Epidemiologie, LGL, OberschleiRheim
LGL, OberschleiRheim

~
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Abb 1: Zwei typische Ubertréiger zoonotischer Erkrankungen: (A) Gemeiner Holzb
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Immer haufiger machen in Deutschland
bislang unbekannte Erreger als sogenannte
~emerging infectious agents” Schlagzeilen.
Da etwa zwei Drittel dieser ,emerging”, also
~neu aufkommenden” Pathogene, Zoonose-
erreger sind, ist dieses Thema fiir alle Spar-
ten der Medizin (Veterinar- und Humanmedi-
zin) brisant und stellt Mediziner ebenso wie
Biologen, Klimaforscher und Statistiker vor
neue Herausforderungen. Viele dieser Erre-
ger schlummern noch unentdecktin der Natur.
Besonders durch Vektoren iibertragene Infek-
tionserreger, z. B. durch Zecken iibertragene
Rickettsien, durch Sandmiicken iibertragene
Leishmanien, durch Nagetiere iibertragene
Hantaviren oder das durch Miicken iibertrage-
ne West-Nil-Virus scheinen in Europa auf dem
Vormarsch zu sein (Abb. 1). Ursachen hierfiir
sind u. a. Verdnderungen von Lebensrdumen
z. B. durch Renaturierungsprozesse, aberauch
der Trend zu vermehrten Freizeitaktivitaten
im Outdoor-Bereich. Die zunehmende Globa-
lisierung stellt durch den Transport, Export
und Import von Tieren eine wichtige Quelle
fiir das Einwandern neuer Vektorenarten und
neuartiger Erreger dar. Seit einiger Zeit wird
aulerdem der Einfluss des Klimawandels auf
das Auftreten neuer Infektionskrankheiten
diskutiert.

Vi

ock, Ixodes ricinus, (B) Gelbhalsmaus, Apodemus flavicollis.

Durch Nagetiere iibertragene
Erkrankungen

Hantaviren als Zoonoseerreger

Freilebende Nagetiere im Wald und auf dem
Feld haben bei Freilandtierhaltungen, auf
land- und forstwirtschaftlichen Flachen, auf
Hofen und in Stallungen engen Kontakt zu
Haus- und Nutztieren und zum Menschen. In
Deutschland sind Hantaviren wichtige Zoo-
noseerreger, die durch Nagetiere iibertragen
werden, wobei Tierdrzte, Pferdepfleger, Schad-
lingshekdampfer, Landwirte, Waldarbeiter und
Soldaten zu den Risikogruppen fiir eine Han-
taviruserkrankung zdhlen [1,2]. Hantaviren
kommen weltweit vor. Es gibt verschiedene
Virusspezies, die von infizierten Nagetieren
oder anderen Kleinsdaugern mit dem Speichel,
Urin oder Kot ausgeschieden werden. Das
durch die Rételmaus iibertragene Puumala-
virus (PUUV) ist in Deutschland besonders
bedeutend (seit 2001 im Durchschnitt etwa
185 Erkrankungsfalle pro Jahr). Der Mensch
infiziert sich indirekt durch Aerosole (z. B.
durch das Einatmen kontaminierter Staube),
selten auch durch direkten Kontakt (z. B.
Bissverletzungen). Letzteresist bei der Schad-
nagerbekampfung als Ubertragungsweg zu be-
obachten. Entsprechend sollte diese Tatigkeit
nur von qualifiziertem Personal unter Beach-

- MRy »

Fotos: Forschungsverbund VICCI
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Der Forschungsverbund VICCI

Im Sommer 2008 hat sich in Bayern unter Federfiihrung des Nationalen Referenzzentrums
fiir Borrelien (Leiter Dr. Volker Fingerle) ein Netzwerk aus Wissenschaftlern unterschied-
licher Expertise von Universitdten (LMU Miinchen, FAU Erlangen, Universitdt Bayreuth),
Landesbehdrden (Landesamt fiir Gesundheit und Lebensmittelsicherheit, LGL, Ober-
schleifheim) und einer Ressortforschungseinrichtung (Institut fiir Mikrobiologie der
Bundeswehr, IMB, Miinchen) formiert, um Fragestellungen zum Einfluss des Klimawan-
dels auf das Vorkommen von neuen oder neuartigen Erregern in Bayern zu untersuchen.
Dieser Forschungsverbund ,VICCI” (Vector-borne Infectious diseases in Climate Change
Investigations) hat sich zum Ziel gesetzt, in Feldstudien belastbare Daten zu Pravalenz
und Dynamik von

- Borrelien, Anaplasmen, Babesien und Rickettsien

in Zecken,
- Hantaviren und Rickettsien in Kleinsdugern,
- Leishmanien in Sandmiicken und Kleinsdugern
zu erheben sowie
- Klimaprojektionen
zu erstellen und die gewonnenen Daten in einer
- Risikoanalyse
zusammenzufiihren (Tab. 1, s. S. 354).
Dabei beschdftigt sich ein Teil des Verbundes mit der Erhebung der Daten an ausgewahl-
ten iiber ganz Bayern verteilten Standorten (Abb. 2), welche zentral im Datenzentrum
(LGL) zusammengefiihrt werden. In Zusammenarbeit mit dem Lehrstuhl fiir Biogeografie,
Bayreuth, und dem Sachbereich Epidemiologie am LGL erfolgt eine verbundiibergreifende
Risikoanalyse fiir ausgesuchte human- und tierpathogene Erreger und deren Wirtsorga-
nismen (z. B. fiir Leishmanien und Sandmiicken).

ey

P1 (Zecken)
P2 (Zecken)

P4 (Zecken)

PS5 (Mause)

P6 (Sandmicken)

7 (Mause + Zecken)

L ]
L]
°
o
A
ja]

Abb. 2: Datenerhebung an ausgewdhlten
Standorten im Forschungsverbund VICCI
Karte erstellt mit Regiograph
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tung von ExpositionsprophylaxemaRnahmen
durchgefiihrt werden.

Geeignete VorbeugemaRnahmen gegen
Nagetiere sind z. B. die Lagerung von Fut-
termitteln in dicht schlieRenden Behiltern
oder konsequente HygienemalRnahmen im
Haus- und Hofbereich. Bei Massenbefall mit
Nagetieren sollte immer sachkundige Hilfe
durch professionelle Schadlingsbekdampfer
in Anspruch genommen werden, um einen
nachhaltigen Erfolg sicherzustellen.

Die Populationsdichte von Nagetieren
variiert bei einigen Arten im Rhythmus von
etwa zwei bis fiinf Jahren. Faktoren, die eine
Massenvermehrungim Folgejahr begiinstigen
kénnen, sind bislang unzureichend untersucht.
Es wird postuliert, dass giinstige Witterungs-
bedingungen und ein groRes Nahrungsangebot
(sog. ,Mastjahre”) die Populationsdichte der
Nagetiere, damit die Prdvalenz von Hantaviren
und somit die Anzahl von Humaninfektionen
positiv beeinflussen [3].

Die Hantavirus-Erkrankung verlduft beim
Menschen haufig mild oder grippedhnlich, kann
aber auch zu schweren Funktionsstérungen der
Nieren bis hin zu voriibergehendem Nierenver-
sagen fiihren [1,4]. Bei Haus- und Nutztieren
gibt es keine Hinweise auf klinische Infektio-
nen, obwohl Hantaviren serologisch in vielen
Tierspezies z. B. Hunden, Katzen, Hasen und
Rindern nachgewiesen werden konnten [5].

Um den Einfluss von klimatischen und 6ko-
logischen Faktoren auf die Populationsdynamik
von Reservoirnagetieren, deren Hantavirus-
Durchseuchung und somit eventuell auch das
Auftreten von humanen Hantavirusinfektionen
besser zu verstehen, stehen in einem VICCI-
Projektteil am IMB in Zusammenarbeit mit dem
Nationalpark Bayerischer Wald Nagetiere im
Vordergrund. Dabei wurden bislang 661 Kle-
insduger von 2008 bis 2010 entlang eines H6-
hengradienten von 300 bis 1450 m ii. NN an 22
Standorten gefangen und untersucht (Abb. 3).
Im Jahr 2010 war die Anzahl der eingefangenen
Tiereim Vergleich zu den beiden Vorjahren ver-
siebenfacht [3,6]. Es konnte das Puumalavirus
mit einer Prévalenz bis zu 30 Prozentin Rotel-
mdusen nachgewiesen werden. Zudem wurden
mittels aufwandiger statistischer Analysen von
33 klimatischen, 6kologischen und tierbezoge-
nen Variablen festgestellt, dass das Vorkom-
men des Erregersim Nationalpark Bayerischer
Wald u. a. von der maximalen Wintertempera-
tur, Sonneneinstrahlung, der Diversitat der
dort vorkommenden Tiere und dem Auftreten
einer dichten Krautschicht abhangt (Abb. 4).
Aus den gewonnenen Daten lassen sich Risi-
kokarten fiir humane Hantavirusinfektionen er-
stellen.

Eine Pravention einer Hantavirusinfektion
erfolgt am besten durch Vermeidung des Kon-
taktes zu Nagetieren und deren Ausscheidun-
gen (s. Merkblatter des Robert-Koch-Instituts
www.rki.de/DE/Content/InfAZ/H/Hantavirus/
Merkblatt.html, des Nationalen Konsiliarla-
bors fiir Hantaviren www.charite.de/virolo-
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gie/hantapraev.pdf oder des Referenzlabors
fiir Hantaviren www.fli.bund.de/fileadmin/
dam_uploads/INNT/Hantavirus-Informati-
onsblatt_20100923.pdf).

Durch Zecken iibertragene Erkrankungen

In Mitteleuropa ist der gemeine Holzbock
Ixodes ricinus die haufigste Zeckenart. Dieser
kommt ubiquitdr vor und ist aufgrund seines

Abb. 3: Mdusefang mit Sherman-Lebendfallen.

Vektor-libertragene Infektionserreger

Fotos: Forschungsverbund VICCI

Abb. 4: Datalogger zur Aufzeichnung von lokalen Wetterdaten
wie Temperatur, Luftfeuchtigkeit und Taupunkt.

grofRen Wirtsspektrums (>300 Wirbeltierarten
inkl. Mensch sind bekannt) als Vektor von Pa-
thogenen besonders bedeutsam. Seine bevor-
zugten Habitate sind neben Wald- und Wegran-
dern auch offentliche Garten und Parkanlagen.
Milde Winter lassen den Holzbockimmer ofter
ganzjdhrigin Erscheinung treten [7]. Bei einer
systematischen Erhebungim Rahmen von VICCI
in neun bayerischen Parkanlagen (Miinchen,

Regensburg, Ingolstadt, Augsburg, Berg) wur-
den {iber 10000 I. ricinus-Zecken wahrend des
gesamten Untersuchungszeitraums von April
bis September der Jahre 2009 und 2010 durch
Abflaggen der Vegetation gesammelt (Abb. 5)
[9]. Dieim Folgenden vorgestellten Ergebnisse
zu ausgewdhlten Krankheitserregern wurden
aus der Untersuchung von insgesamt knapp
6000 L. ricinus erzielt [8,9].

Tab. 1: Ubersicht iiber die bearbeiteten Projekte und die teilnehmende Institutionen

o] Abteilung 5 .
Einrichtung [ — Titel des Projektes

Bayerisches Landesamt
fiir Gesundheit und

Lebensmittelsicherheit
(LGL), OberschleiRheim

LGL, OberschleiRheim

Ludwig-Maximilians-
Universitdt Miinchen
(LMU)

Institut fiir Mikrobiologie
der Bundeswehr (IMB),
Miinchen,
Nationalpark-Verwaltung
Bayerischer Wald
Friedrich-Alexander-
Universitét Erlangen

Universitdt Bayreuth

Nationales Referenzzentrum (NRZ)
fiir Borrelien

(Dr. Christiane Klier)
christiane.klier@lgl.bayern.de
Sachbereich Parasitologie

(PD Dr. Heinz Rinder)
Heinz.Rinder@lgl.bayern.de

Lehrstuhl fiir Vergleichende
Tropenmedizin und Parasitologie
(Dr. Cornelia Silaghi)
cornelia.silaghi@tropa.vetmed.
uni-muenchen.de

Abteilung Virologie & Rickettsiologie
(PD Dr. Sandra ERbauer)
sandraessbauer@bundeswehr.org

Lehrstuhl fiir Mikrobiologie und
Infektionsimmunologie

(Prof. Dr. Christian Bogdan)
christian.bogdan@uk-erlangen.de
Lehrstuhl fiir Biogeografie

(Prof. Dr. Carl Beierkuhnlein)
carl.beierkuhnlein@uni-bayreuth.de

Prospektive Studie zur Entwicklung von
Borrelia burgdorferi s.|. Spezies in Ixodes
ricinus in Bayern

Modellierung des Vorkommens zeckeniiber-
tragener Krankheitserreger in bayerischen

Naherholungsgebieten unter Einbeziehung
lokaler Umweltfaktoren und kleinrdumiger

Variationen der Befallsraten in Zecken

Risikoabschatzung zeckeniibertragener
Infektionskrankheiten in urbanen
Parkanlagen Bayerns

Studie zum Vorkommen Nagetier-
libertragener Zoonosen entlang eines
Klimagradienten im Nationalpark
Bayerischer Wald

Autochthone Leishmaniose in Bayern:
Untersuchungen zur Vektorpravalenz und
zur Existenz tierischer Reservoirs

Biogeografische Analyse gesundheits-
relevanter Arten und Prognose ihres
Ausbreitungspotenzials in Bayern unter
veranderten kiinftigen Klimabedingungen

Borrelien Zecken
Borrelien, Zecken
Anaplasmen
Rickettsien, Zecken
Anaplasmen,
Babesien
Hantaviren, Wildklein-
Rickettsien sauger
Leishmanien Sand-
miicken
Leishmanien, Sand-
Chikungunya, miicken,
Dengue, Tiger-
West-Nil miicke

LGL, OberschleiRheim NRZ fiir Borrelien Querschnittsprojekt Datenzentrum,
(Dr. Christiane Klier s.o., Verbundorganisation
Thomas PraRler)
Thomas.Prassler@lgl.bayern.de

LGL, OberschleiRheim Sachbereich Epidemiologie Bevédlkerungsbezogene epidemiologische
(Dr. Christina Klinc) Risikoabschdtzung mit Schwerpunkt Lyme-
Christina.Klinc@lgl.bayern.de Borreliose, Hantavirus-Erkrankungen und

Leishmaniose
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Babesiose

Babesiosen, hervorgerufen durch Protozoen
aus dem Stamm der Apikomplexa, sind in
der Tiermedizin schon seit langem bekannt,
z. B. Babesia divergens als Erreger des Wei-
derotes des Rindes, welches regional durch
den gemeinen Holzbock iibertragen wird.
Weniger bekannt ist das zoonotische Poten-
zial einiger Babesien. Die humane Babesiose
wird in den USA primdr durch B. microti, eine
nagetierassoziierte Babesienart, ausgelost
und in Europa durch B. divergens. Zusatzlich
konnten in den letzten Jahren Erkrankungen
durch weitere Spezies dieser Gattungin Europa
beobachtet werden, z. B. Babesia sp. EU1 und
bemerkenswerterweise auch durch B. microti
[10,11,12]. Jedoch treten Infektionen in Eu-
ropa fast ausschlieRlich bei splenektomierten
oder anderweitig immunsupprimierten Pati-
enten auf. Symptome der humanen Babesio-
se sind ,Malaria“-dhnlich mit hohem Fieber,
Schiittelfrost, Muskelschmerzen, Andmie, Er-
miidungserscheinungen, Ubelkeit, Erbrechen
und Durchfall. Der Schweregrad dieser Er-
krankung kann von mild bis letal verlaufen.
Dabei sind Erkrankungen durch B. microti
in der Regel weniger akut als Erkrankungen
durch B. divergens. Infektionen mit Babesia sp.
EU1 verlaufen mild [10]. In sieben von neun
beprobten bayerischen Parkanlagen konnten
im Rahmen dieser Studie potenziell humanpa-
thogene Babesien nachgewiesen werden [9].

Granulozytdre Anaplasmose

Ausloser der Granulozytdren Anaplasmose
ist Anaplasma phagocytophilum, ein obligat
intrazelluldres Bakterium aus der Ordnung Ri-
ckettsiales. Es vermehrt sich durch Zweiteilung
in Vakuolen (den sog. Morulae) neutrophiler
Granulozyten. Granulozytdre Anaplasmosen
treten beim Mensch, Hund und Pferd, und bei
Wiederkdauern unter dem Namen Weidefieber
auf. Das Bakterium wird in den ersten 48 Stun-
den nach Festsaugen der Zecke iibertragen,
bis zum Auftreten erster Krankheitssymptome
vergehenin der Regel sieben bis 14 Tage [13].
Obwohl die Granulozytdre Anaplasmosein den
Vereinigten Staaten nach Angaben des ame-
rikanischen Center for Disease Control (CDC)
die zweithaufigste durch Zecken iibertragene
Erkrankung nach der Lyme-Borreliose beim
Menschen ist, ist sie bislang in Europa sehr
selten und in Deutschland ist kein humaner
autochthoner Fall bekannt [14]. Seropréva-
lenzstudien zeigten aber, dass die menschliche
Bevdlkerung (besonders Risikogruppen wie
Forstarbeiter) in Deutschland durchaus mit
dem Erreger Kontakt hat [15]. Bei Hunden und
Pferden tritt diese Erkrankungin Deutschland
mit unspezifischer Hauptsymptomatik auf:
hohes Fieber bis 42 °C, Lethargie und Inap-
petenz, im Blutbild finden sich typischerweise
Thrombozytopenie, Lymphopenie und Andmie
[16,17]. Im Rahmen der VICCI-Studie konn-
ten in allen neun untersuchten bayerischen
Parkanlagen hohe A. phagocytophilum-Pra-
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valenzen von bis zu 14 Prozent in den dort
gesammelten Gemeinen Holzbdcken festge-
stellt werden [8].

Rickettsiose

Rickettsien sind ebenfalls intrazelluldre Bak-
terien der Ordnung Rickettsiales, die von ver-
schiedenen Arthropoden wie Zecken und FL6-
hen (Zecken-Fleckfieber-Gruppe, spotted fever
group, SFG) und Lausen (Endemische Fleck-
fiebergruppe, typhus group) auf Mensch und
Tier libertragen werden konnen. Rickettsien
der Zecken-Fleckfieber-Gruppe werden durch
eine Vielzahl von Schildzeckenspezies {iber-
tragen und sind daher weltweit verbreitet. In
Deutschland sind SFG-Rickettsien in Zecken,
Flohen, Hunden und Menschen bislang nurin
wenigen durchgefiihrten Studien beschrieben
worden. Die dabei detektierten Spezies sind R.
helvetica, R. monacensis, R. felis, R. slovaca, R.
raoultii und R. massiliae [18,19].

Rickettsiosen dulRern sich beim Menschenin
unterschiedlichen Schweregraden. Generell tritt
nach einer Inkubationszeit von etwa sechs bis
zehn Tagen eine fieberhafte Allgemeinerkran-
kung auf, die mit Kopf- und Muskelschmerzen,
Ausschlag, Eschar (Inokulationsgeschwiir) und
lokaler Lymphadenopathie einhergehen kann,
bei R. slovaca und R. raoultiiz. B. TIBOLA - , tick-
borne lymphadenitis” [20]. Im Falle von R. hel-
vetica wird eine Beteiligung an Endokarditiden
vermutet, der charakteristische Eschar und ein
Hautauschlag fehlen aber oft [18]. Eine sero-
logische Studie zeigte, dass in Risikogruppen
wie Waldarbeitern Seropravalenzen von 20 bis
60 Prozent zu finden sind [21].

Uber Rickettsiosen bei Tieren ist wenig
bekannt und es ist bislang auch weitgehend
unklar, welche Tiere als Reservoir fiir Rickett-
sien in Deutschland fungieren konnen. Be-
merkenswert ist die Katzenfloh-assoziierte
R. felis, die zwar keine bekannten Erkrankun-
genin Katzen verursacht, aber aus verschiede-
nen Landern mit unterschiedlichen Préavalen-
zenin Hunden beschrieben wurde [22]. Hunde
sind empfanglich fiir durch Zecken {ibertragene
Rickettsien und wurden daher bereits fiir epi-
demiologische Untersuchungen herangezo-
gen, wobei die Ubertragbarkeit derartiger
Studien auf den Menschen kritisch diskutiert
wird [23]. Im Rahmen der hier durchgefiihrten
Untersuchungen standen Rickettsien in zwei
Teilprojekten im Fokus.

Erstmals wurde versucht, die Rolle von
Nagetieren als Reservoir fiir Rickettsien dar-
zustellen. Entlang eines Hohengradienten
im Nationalpark Bayerischer Wald wurden
in den insgesamt 661 eingefangenen Klein-
sdugetieren drei Rickettsienarten gefunden:
R. helvetica, R. felis [24] und eine asiatische
Rickettsie. Bemerkenswert war, dass R. felisin
tiber zwolf Prozent der Mause nachgewiesen
werden konnte. Esist daheranzunehmen, dass
Mé&use zumindest fiir diese Rickettsienart einen
wichtigen Reservoirwirt darstellen. Fiir Tierdrz-
teistalso bei etwaigen Zeckenstichen aufalle

Falle Vorsicht geboten, da der Holzbock (I. ri-
cinus) Erreger {ibertragen kann, die sowohl fiir
die Patienten, als auch fiir den behandelnden
Tierarzt pathogen sein kdnnen.

Datenbankerstellung

Basierend auf den Daten der vorgestellten Feld-
studien wird abschlieRend eine verbundiiber-
greifende Datenbank zu den einzelnen Vektoren
und deren Infektionsraten mit den untersuchten
Pathogenen realisiert. Die Datensammlung bzw.
die Variablen lassen sich dabei folgenden Grup-
pen zuteilen: Rauminformationen, klimatische
Daten, Umweltinformationen, biologische Daten
und schlie8lich erregerspezifische Daten. Ziele
der Datenbankerstellung sind der Erkenntnis-
gewinn (iber das Ausbreitungspotenzial der
untersuchten Pathogene sowie eine Risiko-
abschatzung mit Relevanz fiir das &ffentliche
Gesundheitswesen. Zudem dienen die Daten als
Grundlage fiir eine Modellierung der Ausbrei-
tung von Wirten, Vektoren und Erregern unter
dem Einfluss des Klimawandels am Lehrstuhl fiir
Biogeografie der Universitdt Bayreuth.

Klimaprojektionen und deren Nutzen

fiir Risikoanalysen
Leishmaniose-Etablierung in Bayern
Leishmanien sind einzellige begeiRelte Para-
siten, welche durch weibliche Sandmiicken der
Genera Phlebotomus oder Lutzomyia iibertra-
gen werden. Die Erreger kommen weltweit auf
allen Kontinenten in warmen Regionen vor.
Mit Ausnahme einzelner, moglicherweise au-
tochthon erworbener Félle sind Erkrankungen
von Menschen und Tieren (besonders Hunden)
in Deutschland bisher ausschlieRlich auf im
Ausland akquirierte Infektionen zuriickzu-
fiihren [25,26]. Wahrend eine Leishmanien-
infektion beim Menschen entweder als kutane,
mukokutane oder viszerale Leishmaniose in
Erscheinung tritt [27], manifestiert sich die
Leishmaniose des Hundes anfangs nahezu
immer mit Hautldsionen und wird im weiteren
Verlauf systemisch mit Beteiligung innerer Or-
gane (z. B. Lymphadenopathie, Hepatospleno-
megalie, Niereninsuffizienz) und Zeichen einer
konsumierenden Erkrankung (z. B. Gewichts-
verlust, Muskelatrophie, Leistungsschwéche,
Lahmheit). Epidemiologische Untersuchungen
im Rahmen des VICCI-Projektes im Jahr 2009
und 2010, welche mit Hilfe von CDC-Lichtfallen
an 155 fiir Phlebotomen geeigneten Orten Bay-
erns (z. B.in Stallungen, Abb. 6) durchgefiihrt
wurden, haben keinen Hinweis fiir ein Vorkom-
men von Sandmiicken ergeben. Ebenso wurden
in Gewebeproben von 300 wildlebenden Na-
getieren keine Leishmanien gefunden, sodass
diese derzeit kein relevantes Erregerreservoir
darstellen. Um die Pravalenz autochthoner
Leishmaniose bei Haus- und Nutztieren zu be-
stimmen, wurden von bayerischen Tierdrzten
in den Jahren 2010 und 2011 zur Verfiigung
gestellte Serum- und Blutproben von 46 Tieren
(Pferde, Hunde, Katzen) durch immunologi-
sche Methoden (Western Blot, Immunfluo-
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Fotos: Forschungsverbund VICCI

Abb. 6: CDC-Lichtfalle zum Sammeln von Sandmiicken und typisches
Geldnde fiir den Sandmiickenfang.

reszenztest) auf Leishmania-Antikorper bzw.
durch Kulturmethoden auf vermehrungsfahige
Leishmanien untersucht. Die Tiere stammten
von deutschen Elterntieren und hatten selbst
Deutschland nie verlassen, sodass eine impor-
tierte Leishmaniose ausgeschlossen werden
konnte. Die Proben aller untersuchten Tiere,
einschlieRlich eines symptomatischen Pferdes,
waren negativ.

Klimaprojektionen

Regionale Klimamodelle stellen ein gutes
Hilfsmittel dar, um die kiinftige Verbreitung
von Krankheitsiibertrdgern und deren Patho-
gene abschdtzen zu kdnnen [28,29]. Klima-
tische Modellprojektionen, die auf vom IPCC
(Intergovernmental Panel on Climate Change)
entwickelten Emissionsszenarien klimawirksa-
mer Treibhausgase beruhen, sind inzwischen
sehr belastbar beziiglich der zu erwartenden
Temperaturverdnderungen, zeigen jedoch noch
starke Ungewissheit hinsichtlich der erwarteten
Niederschlagsverdanderungen. Fiir Sandmiicken
(Phlebotomus ssp.) als Vektoren von Leishma-

nien ist die zu erwartende Erwdarmung im 21.
Jahrhundertrelevant (Abb. 7). Nachdem Sand-
miicken in Europa bislang als auf mediterrane
Gebiete beschrankt galten, wurden injiingster
ZeitVorkommen in Siidwestdeutschland nach-
gewiesen [30]. Vermutlich werden Sandmiicken
im Zuge klimatischer Veranderungen ihre Ver-
breitungsgebiete nach Norden ausweiten.

Fiir Risikoanalysen werden dokumentierte
Fundorte von Sandmiickenarten mit aktuellen
klimatischen Bedingungen korreliert. Die er-
mittelte bioklimatische Nische der jeweiligen
Art wird in einem zweiten Schritt auf die zu
erwartenden klimatischen Bedingungen in
Bayern iibertragen, wodurch Gebiete kiinf-
tiger klimatischer Eignung fiir eine Etab-
lierung der Sandmiicken ermittelt werden
konnen. Die Ergebnisse lassen erwarten,
dass fiir Phlebotomusarten mit westlichem
Verbreitungsschwerpunkt die klimatischen
Anforderungen innerhalb der ndchsten De-
kadeim Westen Bayerns und im Alpenvorland
erfiillt sein kénnten. Fiir Sandmiickenarten mit
einem bisherigen Verbreitungsschwerpunktin

Siidost-Europa werden die Bedingungen in
Bayern vermutlich erst in der zweiten Jahr-
hunderthélfte geeignet sein. Es ist davon
auszugehen, dass die Alpen als klimatische
Ausbreitungsbarriereinsbesondere die direkte
natiirliche Ausbreitung von Sandmiickenarten
mit siidostlichem Verbreitungsschwerpunkt
erschweren werden [31,32].

Die Klimaprojektionen lassen darauf schlie-
Ren, dassinnerhalb Bayerns die Temperaturan-
spriiche der Leishmanien fiir eine Etablierung
und dauerhaften Ansiedlung voraussichtlich
erstin der zweiten Jahrhunderthalfte in Un-
terfranken und im Alpenvorland erfiillt sein
kénnten [33]. Zusatzlich gilt zu beachten, dass
die vermehrte Einfuhr von mit Leishmanienin-
fizierten Hunden aus siidlichen Léndern ein be-
trachtliches Erregerreservoir bereitstellt [34].

Fazit

Neue Forschungsansdtze zu Erkrankungen,
die durch Vektoren und Nagetiere iibertragen
werden, kdnnen nurin einem engen interdis-
ziplindren Diskurs verschiedener Fachrichtun-

Abb. 7: Projizierte Erwdrmung
fiir Bayern im 21. Jahrhundert
im Vergleich zu den klimatischen
Verhiiltnissen Ende des 20. Jahr-
hunderts. Dargestellt ist der
Anstieg der Jahresdurchschnitts-
temperatur basierend auf Daten
des Regionalen Klimamodells
REMO und unter Zugrundelegen
des A1B Emissionsszenarios (IPCC
2007). Demzufolge ist fiir Bayern
eine Temperaturerhéhung bis
zum Ende des Jahrhunderts um
bis zu 4,5 Kelvin zu erwarten.
Insbesondere die Alpen und das
Alpenvorland werden von diesem
Temperaturanstieg betroffen sein.
Grafik: Forschungsverbund VICCI
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gen unter Einbeziehung der Veterinar- und
Humanmedizin realisiert werden. Nur durch
ein besseres Verstandnis der in Deutschland
vorkommenden Zoonosen kdnnen effektive
PraventionsmaRnahmen fiir die Tierhaltung
und Bevolkerung abgeleitet werden. So zeigen
die Ergebnisse der in diesem Forschungsver-
bund durchgefiihrten Studien deutlich, dass
dhnliche Studien bundeslandiibergreifend fiir
Gesamt-Deutschland stattfinden sollten.
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BTK Neue Homepage

Neue Optik und moderne Tools

Der Internetauftritt der Bundestierarztekammer

Ab 1. Marz 2012 steht Ihnen unter
www.bundestieraerztekammer.de :4
der neue Internetauftritt der Bundestierarzte -
kammer (BTK) zur Verfligung (Abb. 1).
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weiterhin gewadhrleistet.

Die neue Homepage ist in unterschiedliche
Bereiche aufgeteilt, die iiber das Hauptmeniian -
gewdhlt werden kdnnen. Die Verlinkung zu den
Landes-/Tierdarztekammern sowie Beobachteror -
ganisationen sind auf fast allen Seiten prominent
platziert und so stets zugdnglich. Wahrend sich auf
der Startseite u. a. aktuelle Meldungen und wichtige

Abb. 1: Die Startseite
der neuen BTK-Home-

page

Abb.2: Die ATF-Veran-
staltungen sind

Hinweise befinden, bieten die unterschiedlichen Be- iibersichtlich nach
reiche jeweils spezifische Inhalte: Im Bereich ,BTK” Monaten sortiert.
wird z. B. dessen Struktur erldutert, im Bereich ,ATF” » g

kann u. a. gezielt nach ATF-Veranstaltungen gesucht B — =

werden (Abb. 2) und Informationen zum Deutschen
Tierdrzteblatt sindim Bereich ,DTBL” zu finden (Abb. 3).
Im Bereich ,Informationen fiir Tierdrzte” werdenneben
allgemeinen Angaben zum Berufshild v. a. spezielle Ir
formationen wie Leitlinien, Mustervertrdge u. a. zum
Download bereit gestellt.

Neu! Webforen

Mit der neuen Homepage kommt ein modernes Kommunikationstool zum
Einsatz: In Webforen, die bei Bedarf zu speziellen Themen eingerichtet
werden, kdnnen sich alle Tierdrztinnen und Tierdrzte in die Berufspolitik
einbringen. Dauerhaft wird ein Forum zu den Antibiotika-Leitlinien ange
boten, in dem Anregungen zu Erganzungen oder Verdnderungen gegeben
werden konnen. Ab Juni 2012 gehen dann auch die Webforen zu den
einzelnen Arbeitskreisen des Deutschen Tierdrztetages an den Start.

Der zugangsgeschiitzte Bereich
Damit diese Webforen nur von Tierdrztinnen und Tierdrzten genutzt werden
konnen, werden sie durch einen Zugangscode geschiitzt. Auch wenige aus
gewdhlte Inhalte in anderen Bereichen der Homepage richten sich explizit
nur an Angehdrige des Berufsstandes. So wird z. B. im Bereich ,DTBL” eine
Online-Version des Deutschen Tierdrzteblattes zur Verfiigung gestellt.
Die geschiitzten Bereiche werden ab April bereit stehen. Um Zugang
zu bekommen werden Sie gebeten, sich zu registrieren. Die Registrierung
auf der bisherigen Seite kann leider nicht iibernommen werden.
Wir wiinschen Ihnen viel Spal3 beim Kennenlernen des neuen Inter
netauftritts der BTK! Ihre BTK-Geschdiftsstelle
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Abb. 3: Die Inhalte

des Deutsche Tierdrzte-
blattes sind nun nach
Ausgaben sortiert.



Erfassung und
Regulierung des
Arzneimittelverbrauchs
in der Nutztierhaltung

Die BTK hatte anldsslich ihrer Dele-

giertenversammlung im November
2011 das Konzept zur Erfassung und Regu-
lierung des Arzneimittelverbrauchs in der
Nutztierhaltung verabschiedet (s. DTBL.
1/2012 S. 4-7). Wie wichtig und wegwei-
send dieser Beschluss war, hat sich in den
folgenden Wochen bei den Diskussionen
um den Antibiotikaeinsatz gezeigt. Nach
Erhebungen zum Gebrauch von Antibiotika
in Niedersachsen und Nordrhein-Westfalen
und einer wissenschaftlichen Forumsveran-
staltung des Bundesinstitutes fiir Risikobe-
wertung (BfR) wurde der Handlungsbedarf
immer deutlicher. Parallel dazu begann
eine breite und anhaltende gesellschaft-
liche Debatte zum Thema Antibiotika-
einsatz und Haltungshedingungen in der
intensiven Tierhaltung. Die BTK hat mit
ihrem Konzept den entscheidenden Ansatz
geliefert, betriebsindividuell den Einsatz
von Arzneimitteln zu erfassen und zu re-
gulieren. Um diesem Ziel schnell, effektiv
und unbiirokratisch gemeinsam naher zu
kommen, findet ein intensiver Austausch
der Tierdrzteschaft mit unterschiedlichen
Organisationen von wissenschaftlichen In-
stituten, Qualitdtssicherungsunternehmen,
Tierhaltern, Verbédnden und der Politik statt.

Sowurdein zahlreichen Gesprdchen der
BTK, vertreten durch ihren Prasidenten und
1. Vizeprdsidenten, Prof. Dr. Theo Mantel und
Dr. Uwe Tiedemann, sowie dem Vorsitzenden
des BTK-Ausschusses fiir Arzneimittel- und
Futtermittelrecht, Dr. Thomas groRe Beilage,
u. a. mit Vertretern von VetCAb (Veterinary
Consumption of Antibiotics), der Universitat
Leipzig, der Tierdrztlichen Hochschule Han-
nover, dem BfR und QS (Qualitdt und Sicher-
heit GmbH) erdrtert, wie eine technische
Umsetzung aussehen konnte, bzw. ob und
ggf. wie bereits vorhandene Tools genutzt
werden konnen. Mit der Interessengemein-
schaft der Schweinehalter Deutschlands e. V.
(ISN) wurden v. a. beziiglich der Transparenz
des Arzneimitteleinsatzes groRe Uberein-
stimmungen festgestellt. Diese und zahl-
reiche andere Kontakte werden auch weiter
gepflegt und genutzt, um die Vorstellungen
der Tierdrzteschaft zu vermitteln.

Die Bemiihungen der BTK tragen bereits
Friichte, denn die Ideen des Konzeptes fin-
den sichin Politik und Wirtschaft wieder. So
hat Niedersachsen in seinem Antibiotika-
Minimierungsplan die wesentlichen Inhalte
iibernommen und mit Beschluss der Agrarmi-
nisterkonferenzvom 19. Januar 2012 haben
sich auch die restlichen Bundeslander zu den
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Neue Mitarbeiterin
bei der BTK

Die BTK freut sich, mit Claudia Pfister
eine ausgesprochen erfahrene und
kompetente Pressereferentin gefun-
den zu haben.

Foto: privat

Frau Pfister tritt am 1. Marz 2012 die
Nachfolge von Dr. Sabine Merz an. Die-
se nutzte nach dem Ausscheiden von
Dr. Angela Hagn die Gelegenheit, auf
die Position der Ausschuss-Referentin
zu wechseln.

Damit ist die BTK-Geschaftsstelle
nach einer sehr kurzen Ubergangszeit
wieder vollstandig besetzt.

Prinzipien bekannt. Auch Bundesministerin
Ilse Aigner verkiindete inzwischen, Betriebe
mit einem auffdllig hohen Antibiotikaver-
brauch zu einem Minimierungskonzept zu
verpflichten sowie die Ursachen eines er-
héhten Antibiotikaeinsatzes zu ergriinden
und abzustellen. Das angekiindigte Antibio-
tikamonitoring von QS beinhaltet ebenfalls
einige Ideen des BTK-Konzeptes.

Man sieht also, nicht nur dort wo BTK
draufsteht, ist auch BTK drin!

Gebiihrenausschuss

Am 12., 17. und 31. Januar 2012
fanden drei weitere Telefonkon-
ferenzen zur Novellierung des Teils C der
Gebiihrenordnung fiir Tierdrzte (GOT) statt.
Die sieben Ausschussmitglieder befassten
sich mitder Andrologie, Ophthalmologie und
Pneumologie. Es wurde modernisiert, sor-
tiert, entriimpelt und mit externen Experten
verhandelt. Besonders beim Gebiet Augen
bestand beziiglich der betriebswirtschaft-
lich verniinftigen Gebiihren Uneinigkeit —
die Diskussion wird fortgesetzt.
Vier weitere Organsysteme sind noch zu
bearbeiten, bevor das Gesamtpaket mit den

Kammern und dem Bundesverband prakti-
zierender Tierdrzte (bpt) abgestimmt und
anschlieBend der Friihjahrs-Delegiertenver-
sammlung zur Beschlussfassung vorgelegt
wird.

bpt-Neujahrsempfang

Am 18. Januar 2012 fand in der
Parlamentarischen Gesellschaft in
Berlin der Neujahrsempfang des bpt statt.
Die Ansprache wurde von dem Vorsitzenden
des Bundestagsausschusses fiir Erndhrung,
Landwirtschaft und Verbraucherschutz, MdB
Hans-Michael Goldmann, gehalten. Die BTK
wurde durch ihren 1. Vizeprdsidenten Dr.
Uwe Tiedemann vertreten, der die Gele-
genheit nutzte, sich mit Abgeordneten des
Deutschen Bundestags iiber Antibiotika-
mengenminimierung und den Erhalt des
Dispensierrechts auszutauschen.

IFB bei der BTK

Am 18. Januar 2012 besuchte die
Geschaftsfiihrerin des Instituts fiir
Freie Berufe (IFB) Birgit Kurz die BTK. Das
IFB erfasst regelmdRig die Zufriedenheit
in den Freien Berufen. Frau Kurz stellte der
BTK-Geschaftsfiihrerin Dr. Katharina Freytag
die Mdglichkeiten einer Zusammenarbeit
von BTK und IFB aufverschiedenen Ebenen
vor. Diese sollen in der Présidiumssitzung
im Februar bzw. Mdrz 2012 besprochen
werden.

Bundesmarktverband
Vieh und Fleisch

Kurz vor Beginn der Griinen Woche

ladt der Bundesmarktverband Vieh
und Fleisch regelmaRig befreundete Orga-
nisationen zu einem Empfang in Berlin. Fiir
die BTK folgten die Geschaftsfiihrerin Dr. Ka-
tharina Freytag sowie, in Vertretung von
BTK-Prasident Prof. Dr. Mantel, Dr. Martin
Hartmann (Verantwortlicher fiir das Ressort
Offentliches Veterindrwesen) der Einladung
am 18. Januar 2012. Anwesend waren auch
Vertreter des Deutschen Bauernverbandes
und QS sowie Mitglieder des Bundestags.
Wahrend des Empfangs ergab sich insbe-
sondere die Gelegenheit zum Meinungs-
austausch mit MdB Friedrich Ostendorff
(Biindnis 90/Die Griinen).

6. Leipziger
Tierarztekongress

Vom 19. bis 21.Januar 2012 war die
BTK durch ihren Prasidenten Prof.
Dr. Theo Mantel sowie der Geschaftsfiihre-
rin Dr. Katharina Freytag und der Chefre-
dakteurin des Deutschen Tierarzteblattes
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Prof. Dr. Theo Mantel, Président der BTK,
bei der Erdffnung des 6. Leipziger Tierdirzte-
kongresses.

Foto: Leipziger Messe GmbH, Normen Meinert

Dr. Susanne Plattauf dem 6. Leipziger Tier-
arztekongress vertreten.

Prasident Mantel richtete wahrend der
Eroffnungsveranstaltung ein GruBwort an
die Teilnehmer, in dem er anerkennend von
einem ,Kongress mit ,Masse und Klasse”
sprach: ,Masse” aufgrund der Zahl der Vor-
trdge, Seminare, Symposien und Workshops
sowie die Zahl der Referenten und Mode-
ratoren als auch die Zahl der Teilnehmer,
die am ersten Tag schon bei {iber 4000 An-
meldungen lag. Mit ,Klasse” verwies er auf
das breite Spektrum der Vortrdge, die sich
Einzeltier- und Bestandsthemen sowie dem
Gebiet Public Health widmeten, aber auch
auf die aktuelle Situationen (Arzneimittel-
recht, Antibiotika etc.) eingingen.

Prof. Mantel dauRerte den Wunsch, die
Darstellung tierdrztlicher Leistungenin der
Offentlichkeit zu optimieren. Denn ohne tier-
arztliches Handeln seien eine erfolgreiche
Tilgung klassischer Zoonosen oder die Be-
kdmpfung neuer Tierseuchen in kiirzester
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Zeit, wie im Falle der BSE oder Blauzungen-
krankheit, nicht moglich.

Im Rahmen der Vortragsreihe Gefliigel
konnte Prof. Mantel das Konzept zur Erfas-
sung und Regulierung des Arzneimittelver-
brauchs in der Nutztierhaltung vorstellen.

Die BTK gratuliert den Verantwortlichen,
stellvertretend fiir alle Mitwirkenden dem
Kongressprasidenten Prof. Gotthold Gabel
und Vizeprasidenten Dr. Georg Mockel, sowie
allen Referenten, Moderatoren, Férderern
und Sponsoren zu einem erneut hochwer-
tigen, informativen und sehr gelungenen
Tierarztekongress!

Internationale Griine
Woche (IGW)

Auch im Rahmen der diesjdhrigen
IGW gab es verschiedene Aktivitaten,
an denen BTK-Vertreter teilnahmen.

Empfang des

Deutschen Bauernverbandes

Der Deutsche Bauernverband lud am 20. Ja-
nuar 2012 zu Ehren von Bundesministerin
Ilse Aigner zu einem Empfang im Palais am
Funkturm ein. Fiir die BTK nahmen der 1. Vi-
zeprasident Dr. Uwe Tiedemann und die Ge-
schaftsfiihrerin Dr. Katharina Freytag teil, die
in Gesprdchen mit Bundestagsabgeordneten
und Landerministern die Vorteile der Beibe-
haltung des Dispensierrechts fiir Tierdrzte
argumentativ hervorhoben.

Empfang der EU-Kommission und OIE

Am 20. Januar 2012 folgte BTK-Geschafts-
fiihrerin Freytag der Einladung des EU-Kom-
missars fiir Verbraucherschutz John Dalli, zu
einem Empfang am gemeinsamen Stand der
Kommission und OIE.

Mit dem Stand stellte die EU-Kommission
(DG SANCO-Verbraucherschutzdirektion) im
Schulterschluss mit der OIE (Internationales
Tierseuchenamt) bereits zum zweiten Malim

Man traf sich auf der IGW
(v. L. n. r.): Dr. Katharina
Freytag (BTK), Dr. Martin
Hartmann (BbT), John
Dalli (EU-Kommission)
und Bernard Vallant
(OIE)

Foto: M. Hartmann
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Rahmen der IGW die Rolle des gesundheit-
lichen Verbraucherschutzes entlang der Le-
bensmittelkette vor. Gemeinsam mit dem
Generalsekretdr der OIE, Bernard Vallat, un-
terstrich Dalli die Rolle der Veterindrdienste
und die Bedeutung von Information fiir den
Verbraucher. Dieser soll schon von Anfang an
nicht nur erfahren, dass Lebensmittel sicher
sind, sondern auch warum. Deshalb wurden
Schulklassen an den Stand geladen, um sich
dortiiber die Rolle der EU und des Tierarztes
in der Lebensmittelkette zu informieren.

Die gute und wertvolle Zusammenarbeit
von EU-Kommission und OIE, die sich zu-
letzt bei der Durchfiihrung der Aktionen zum
Veterindrjahr 2011 herausragend gezeigt
hatte, wurde durch die erkldrte Absicht, ein
gemeinsames ,Memorandum of Understan-
ding” zu unterzeichnen, besiegelt.

Tierschutzstrategie der EU-Kommission
Am 21. Januar 2012 stellte EU-Kommissar
Dalli erstmalig vor breitem Fachpublikum
die Tierschutzstrategie der Kommission fiir
den Zeitraum 2012 bis 2015 vor. Fiir die BTK
war Dr. Cornelia Rossi-Broy, Verantwortliche
fiir das Ressort Internationale Angelegen-
heiten, zugegen.

Zwei Grundgedanken werden von der
Strategie getragen: Der globale Ansatz
sieht die Entwicklung eines einheitlichen
Vorschriftenwerks fiir den Tierschutzin der
EU vor und die bestehenden Bemiihungen
um den Tierschutz sollen bestatigt und
verstdrkt werden. Standards im Tierschutz
sollen anhand von l6sungsbasierten Indi-
katoren verglichen werden. Die fachlichen
Voraussetzungen fiir das Halten von Tieren
sollen konsolidiert und standardisiert, ein
Netzwerk von Referenzzentren aufgestellt
und die Transparenz und Qualitdt von In-
formationen diber Tierschutz fiir den Ver-
braucherintensiviert werden. Aberauch die
verstarkte und intensivere Durchsetzung von
bestehendem Rechtim Tierschutz muss er-
reicht werden. Die Notwendigkeit einer bes-
seren Kooperation zwischen Mitgliedstaaten
sollsichin zukiinftigen Vorhaben, wie beim
Verbot von Sauenboxenhaltung (ab Januar
2013) positiv auswirken, betonte Dalli.

Der Kommissar unterstreicht die Wich-
tigkeit, den Tierschutz auf internationaler
Ebene zu beachten, insbesondere um die
europdischen Hersteller nicht in eine dis-
kriminierte Position gegeniiber Drittldn-
dern zudréngen. Eines der groRen Ziele der
neuen Strategieist die bessere Information
des Verbrauchers, der Tierschutz bewusster
erleben und erkennen soll.

Dalli schlief3t seine Vorstellung mit den
Worten: ,Die EU bekennt sich hiermit zum
Leitgedanken eines verbesserten Tierschut-
zesin Europa und sieht sich als Vorreiterin
der Welt.”



€ren EU-Staaten

'das Dispensierrecht

i R~

Prof. Dr. Theo Mantel (l.) und Dr. Thom

Pressehintergrundgesprach der BTK

Am 26. Januar 2012 veranstaltete die
BTK im Rahmen der IGW ein Pressehinter-
grundgesprach, um den Pressevertretern
die Einzelheiten des BTK-Konzepts zur Arz-
neimittelregulierung zu erldutern.

Die bereits im vergangenen November
geplante Pressekonferenz war ein voller Er-
folg: Mehrals 20 Journalisten unterschied-
lichster Sparten nahmen teil, darunter auch
bundesweite Presse wie FAZ und Stern und
Fachpresse aus Land- und Veredelungswirt-
schaft, sowie ebenso viele Vertreter aus dem
BVL, den Fakultdten, anderen befreundeten
Verbanden und Mitarbeiter von Politikern.
Vertreter des BUND wurden auf ausdriick-
lichen Wunsch von Dr. Thomas groRe Beila-
ge, dem Vorsitzenden des Ausschusses fiir
Arzneimittel- und Futtermittelrecht der BTK,
eingeladen.

Gemeinsam mit BTK-Prdsident Prof. Dr.
Theo Mantel stand Dr. groRe Beilage im
Anschluss an die Vorstellung des Konzep-
tes den Anwesenden auch zu Fragen der
Antibiotikaresistenzen, der ,Hdhnchen-
Studie” des BUND sowie zur Gefahrdung
des Dispensierrechts Frage und Antwort.

Die Kernpunkte des Pressegesprachs so-
wie die Argumentation fiir den Erhalt des
Dispensierrechts finden Sie auf Seite 336
in diesem Heft sowie auf der Homepage
der BTK!

Gesellschaft der Forderer und Freunde
der Freien Universitdt Berlin

Auchin diesem Jahr lud die Gesellschaft der
Freunde und Forderer der Veterindrmedi-
zin an der Freien Universitat Berline. V. am
25.Januar 2012 traditionell zurMitglieder-
versammlung anldsslich der IGW ein. Nach
dem Showprogramm nutzten Prof. Mantel,
Dr. Tiedemann und Dr. Susanne Platt den
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as grofSe Beilage beim Pressehinterg

'!." L.
rundgespréch.
Foto: BTK

geselligen Abend zur Vertiefung der guten
Kontakte der BTK zur Berliner Fakultat.

Empfang der FDP-Bundestagsfraktion

Am 26. Januar 2012 veranstaltete die FDP-
Fraktionim Rahmen der IGW ihren Neujahrs-
empfang, an dem BTK-Geschaftsfiihrerin
Freytag, in Vertretung des Prdsidenten,
teilnahm.

Vor allem die FDP-Politiker Dr. Christel
Happach-Kasan und Hans-Michael Goldmann
waren auch hier wieder gute und wichtige
Ansprechpartner fiir einen Austausch zu
aktuellen Themen.

bpt-Diskussionforum

zum Thema Antibiotika

Am gleichen Nachmittag fand auf dem Er-
lebnisbauernhof das bpt-Diskussionforum
zu Antibiotika statt. Auf dem Podium war
bedauerlicherweise kein Vertreter der BTK
fiir die gesamte Tierdrzteschaft vorgesehen.
BTK-Prdsident Mantel, BTK-Vizeprasident
Tiedemann sowie Geschaftsfiihrerin Freytag,
waren allerdingsim Publikum anwesend. An-
schlieRend tauschte man sich auf dem Emp-
fang des bpt aus.
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Empfang der Bundesministerin

Ilse Aigner

Im Anschluss nahm BTK-Vizeprasident Dr.
Tiedemann gemeinsam mit dem BbT-Pra-
sidenten Dr. Martin Hartmann auRerdem
an einem Empfang von Bundesministerin
Ilse Aigner teil, bei dem in persdnlichen
Gesprdchen die Kontakte zur Politik und
anderen Organisationen gepflegt werden
konnten.

Billig-Schnitzel ...
kommen teuer

Im Schatten der IGW wurde am
21. Januar 2012 die ,Griine Agen-
da fiir verantwortungsbewussten Konsum
statt Massentierhaltung” von der Fraktion
Biindnis 90/Die Griinen in einer Konferenz
im Deutschen Bundestag vorgestellt.

Vor Parteimitgliedern sowie Vertretern
von zahlreichen nationalen Tierschutz-
organisationen und anderen Interessen-
verbanden diskutierten Renate Kiinast
(Fraktionsvorsitzende), Friedrich Ostendorff
(Agrarpolitischer Sprecher) und Barbel Héhn
(stellvertretende Fraktionsvorsitzende) mit
geladenen Podiumsgdsten, welche Wege fiir
den nachhaltigen Fleischkonsum beschritten
werden konnten.

Die Tierdrzteschaft war mehrfach ver-
treten durch Dr. Cornelia Rossi-Broy fiir die
BTK sowie Dr. Joachim G6tz und Dr. Rainer
Schneichel fiir den bpt.

Vor dem Hintergrund, dass die heutige
Tierhaltung groRtenteils auf die Produk-
tion eines Fleischiiberschusses zu niedrigen
Preisen ausgerichtet sei und dabei negative
Auswirkungen auf Klima, Erndhrungssicher-
heitin Drittlandern, biologische Vielfalt und
v. a. auf das Tierwohl und die Tiergesund-
heit in Kauf genommen wiirden, sei ein
drastisches Umdenken fiir ein verantwor-
tungsvolles Konsumverhalten dringend not-
wendig.

Die wesentlichen Punkte der Agenda:

- Weniger Fleisch essen und eine hohere
Wertschopfung durch Konsum regionaler
Produkte, was auch kiirzere Transportwe-
ge bedeute, erreichen.

— Die Exportorientierung der Agrarpolitik
soll gestoppt werden.

— Die Haltungsbedingungen fiir Lebens-
mittel liefernde Tiere miissten verbes-
sert werden, dem Schutz der Tiere bei
der Zucht sowie bei der Manipulation
miisse Rechnung getragen werden. Nur
flachengebundene Tierhaltungen sollen
offentlich gefordert werden.

— Um Futtermittelimporte und Landver-
brauch in Ubersee zu reduzieren, solle die
GroRe der Tierbestdnde an den Futter-
mittelanbauim Land angepasst werden,
gentechnisch verdnderte EiweiRpflanzen




sollen nichtimportiert werden und inter-
nationale Leitlinien fiir den Landkauf sol-
len verhindern, dass Kleinbauern durch
auslandische Agrarinvestoren vertrieben
werden.

— DerAnsiedlung vonindustriellen Produk-
tionsanlagen miisse Einhalt geboten und
immissionsreduzierende Vorkehrungen
getroffen werden.

AbschlieRend wurde konstatiert, dass die
Verbraucher die Tierschutzkennzeichnung
von Produkten fordern und strengere Kon-
trollen erwarten. Die Anwendung von Anti-
biotika in der Massentierhaltung wurde
stark kritisiert. Das System der heutigen
Haltung in groRen Betrieben sei ,krank
und krankmachend” und fordere die ange-
prangerte Entwicklung.

Obwohl es in dieser Diskussion unter
tiberwiegend Gleichgesinntenin erster Linie
um die Massentierhaltung und den erh6hten
Fleischkonsum ging, wurde insbesondere
von Ostendorff der Tierarzt als Mitverant-
wortlicher dieser Entwicklung herausge-
stellt. In einem kurzen Vier-Augen-Gesprach
mit Kiinast wurde von der Vertreterin der BTK

die Stigmatisierung des tierarztlichen Berufs-
standes als unproduktiv kritisiert. Eine kon-
struktive Herangehensweise im Sinne eines
verbesserten Tierschutzes sei zielfiihrender.
Dem stimmte die Fraktionsvorsitzende zu.

EU-Tiergesundheits-
rechtsakt

Im Vorfeld einer anstehenden

Arbeitsgruppensitzung in Briissel,
lud Prof. Dr. Hans-Joachim Bétza, Leiter
des Referates Tiergesundheit im Bundes-
ministerium fiir Erndhrung, Landwirtschaft
und Verbraucherschutz (BMELV), Lander und
Verbdnde am 24. Januar 2012 zu einer Be-
sprechung nach Bonn ein. An dieser Stelle
informierten wir zuletzt im August 2011 {iber
das Projekt (s. DTBL. 8/2011 S. 1044). Die
BTK nahm dazu inzwischen mehrfach schrift-
lich Stellung.

An der Besprechung, in der liber den Fort-
gang der Beratungen informiert und erneut
Gelegenheit zur Stellungnahme gegeben
wurde, nahm Dr. Ute Tietjen fiir die BTK teil.

Es gibt zwar neue Entwiirfe aber leider
keine Fortschrittein der Sache selbst. Ange-
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sichts der offenbar chaotischen Vorgehens-
weise bei der Erarbeitung des Rechtsaktes,
ist nicht auszuschlieRen, dass es fiir die
Tiergesundheit zu einer Verschlechterung
der Situation kommt. Man fragt sich sogar,
ob es nicht besser ware, alles beim Alten
zu belassen, doch dafiir ist es inzwischen
zu spat.

Zum Beispiel ware es dringend erfor-
derlich, vorbeugende MaRnahmen zur
Verbesserung der Tiergesundheit in den
Bestdnden und eine neue Impfstrategie
zu verankern. Dies nicht zuletzt, um dem
Ziel des Aktionsplans der EU-Kommission
zur Abwehr der steigenden Gefahr der
Antibiotikaresistenz Geniige zu tun und
den Antibiotikaeinsatz bei Tieren zu ver-
ringern.

Wenn die Kommission diesen Rechtsakt
lediglich dafiir nutzen sollte, um Geld zu
sparen, waren trotz aller Bemiihungen des
BMELV die im Jahr 2007 vollmundig ange-
kiindigten Fortschritte nur Makulatur. Unser
europdischer Verband, die Foderation der
Veterindre Europas (FVE), ist nun gefragt,
hier kraftig zu intervenieren!

BTK-Geschdiftsstelle

Anzeigge

Anzeige
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Reproduktionsmedizin beim Pferd

Akademie fiir tierarztliche
Fortbildung - ATF -

ATF

Am 7. und 8. Januar 2012 fand in der
Klinik fiir Geburtshilfe, Gyndkologie und
Andrologie der Grol3- und Kleintiere

mit Tierdrztlicher Ambulanz der Justus-
Liebig-Universitat eine zweiteilige
Fortbildung der ATF zum Thema
~Reproduktionsmedizin Pferd” statt.
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Am ersten Tag der Fortbildung wurden ver-
schiedene Aspekte der Geburt, Fohlenmedi-
zin und Gynakologie theoretisch bearbeitet,
beispielsweise Storungen der Trachtigkeit,
Kontrolle und Betreuung der Risikostute, Erst-
behandlung des neugeborenen Fohlens und
Prognose bei Fohlenerkrankungen. Neben der
fachlichen Aufarbeitung nahm die Diskussion
von Fragen der Teilnehmer breiten Raum ein.
Am zweiten Tag wurde in Kleingruppen im
Rahmen von praktischen Ubungen die Herstel-
lung von Plasma zur Immunglobulinsubstitu-
tion von Fohlen mit Hypogammglobulindmie,
die Anfertigung und Interpretation von En-
dometriumszytologien, die mikroskopische
Sperma-Schnelluntersuchung, die gynakolo-
gische Untersuchung und die Durchfiihrung
der Caslick-Operation an Organprdparaten
durchgefiihrt (Abb. 1). Fallbesprechungen
rundeten das Programm am zweiten Tag ab.

Informationen

Geschaftsstelle: Franzgsische Str. 53, 10117 Berlin
Tel. (030) 201 43 38-0, Fax (030) 201 43 38-90

E-Mail: atf@btkberlin.de

Internet: www.bundestieraerztekammer.de
Vorsitzender: Prof. Dr. Axel Wehrend,

Klinik fiir Geburtshilfe, Gyndkologie und Andrologie der
GroR- u. Kleintiere, Justus-Liebig-Universitat GieRen,
Frankfurter Str. 106, 35392 GieRRen,

Tel. (06 41) 99 38 701, Fax (06 41) 9 93 87 09

Konto: Bundestierdrztekammer e. V./ATF
Deutsche Apotheker- und Arztebank,
Kto.-Nr. 0 201 840 479 (BLZ 300 606 01)

Tierdrztliche Verrechnungsstelle Heide e. V.
Hans-Backler-Stralle 23, 25746 Heide

Alte Marner Sparkasse/DBK, Heide

Kto.-Nr. 0060 000 700 (BLZ 218 517 20)

Abb. 1: Zur Durchfiihrung der Caslick-Operation standen Organprdparate zur Verfiigung. Foto: ATF

Insgesamt wurden beide Kurse mit der Note
1,5 (Skala von 1 bis 6, Riicklauf 53 bzw. 50
Prozent) und der Nutzwert fiir die Praxis mit
den Noten 1,6 (Theorie) und 1,4 (Praxistag)
von den Teilnehmern bewertet.

E-Learning-Kursreihe:
Vogel als Patienten in der Tierarztpraxis

In Deutschland wurden im Jahr 2010 laut
Angabe des Zentralverbandes Zoologischer
Fachbetriebe Deutschland e. V. 3,4 Millionen
Ziervogel gehalten; v. a. Wellensittiche, Kana-
rienvogel und GroRsittiche. Daher bieten ATF
und Vetion.de vom 14. April bis 16. Dezember
2012 eine vierteilige Kursreihe fiir Tierdrzte
{iber Haltung, Handling, Untersuchung, Be-
handlung und ausgewahlte Erkrankungen von
Ziervogeln in der Praxis an.

Ziervogel I

Grundkurs vom 14. April bis 26. Mai 2012
Diese Reihe beginnt mit einem achtstiindigen
allgemeinen Grundkurs, in dem Ihnen folgen-
deThemen prasentiert werden: (artgerechte)
Haltungsbhedingungen, Ziervogelpropadeutik
mit Anamnese, Untersuchungsgang, Fixati-
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onstechniken, Injektions- und Applikations-
methoden, Narkosen beim Vogel, Krallen- und
Schnabelstutzen, PflegemaRnahmen, Unter-
suchungsmethoden wie Rontgen und Endo-
skopie. Ergdnzend folgt ein Kurzabriss der
bedeutenden Erkrankungen inklusive Thera-
pievorschldge (geordnet nach Leitsymptomen)
und ein Uberblick zur praktischen Himatologie
beim Vogel mit Fallinterpretationen.

Ziervogel II

Endoskopie und Endoskopische Chirurgie
vom 25. August bis 23. September 2012
Dieser zweistiindige Kursteil erldutert die
Grundlagen der Endoskopie beim Vogel.
Techniken und die wichtigsten Befunde wer-
den dargestellt. Dariiber hinaus gibt er einen
Einblick in die Moglichkeiten der endoskopi-

Bei Interesse sind begleitenden Kursunter-
lagen bei der ATF-Geschéftsstelle (Anschrift
s.0.) erhdltlich (17 €inkl. Versand pro Kurs).

schen Chirurgie beim Vogel und stellt diese
anhand einiger Beispiele dar.

Die Endoskopie beim Vogel wurde zu Be-
ginn der 70er Jahre zur Geschlechtsbestim-
mung monomorpher Arten entwickelt. Obwohl
heutzutage DNA-Methoden diesen Zweck er-
fiillen kdnnen, besitzt die Endoskopie immer
noch groRe Vorteile gegeniiber der geneti-
schen Geschlechtshestimmung. Dariiber hinaus
hat die Endoskopie groRe Bedeutung in der
Krankheitsdiagnostik beim Vogel, sodass sie
in keiner modernen Vogelpraxis fehlt. Wahrend
die endoskopische Chirurgie in der Human-
medizin mittlerweile Routine ist und in der
Kleintiermedizin immer haufiger Anwendung
findet, wird siein der Vogelmedizin kaum be-
nutzt. Diesistinsofern verwunderlich, da doch
der Vogel aufgrund seines Luftsacksystems




ausreichend Platz fiir solche Eingriffe bietet
und hierfiir aufwandige Insufflationspumpen
entbehrlich sind. Lediglich die endoskopisch
geleitete Entnahme von Organbioptaten istin
derVogelmedizin Routine. Injiingster Zeit wird
jedoch verstarkt versucht, die endoskopische
Chirurgie beim Vogel voranzutreiben, da sie
eine geringere Belastung fiir den Patienten
im Vergleich zur Laparatomie darstellt.

Ziervogel ITI

Neue Infektionskrankheiten

vom 22. September bis 21. Oktober 2012
In diesem Kursteil werden die Psittazine Drii-
senmagendilatation (PDD) und die Tauben-
Sarkozystiose vorgestellt.

Die PDDist eine todliche Infektionserkran-
kung, die sowohl das vegetative Nervensystem
des oberen Magen-Darm-Traktes als auch das
zentrale Nervensystem betrifft. Seit die PDD
bekanntist, konnte kein Erreger identifiziert
werden - bis im Jahre 2008 ein neues Virus
bei PDD-kranken Psittaziden entdeckt wurde
- das Avidre Bornavirus (ABV). Durch weite-
re Untersuchungen konnte es mit der PDD in
Zusammenhang gebracht werden. Daher steht
nun ein weiterer wichtiger Infektionserreger
in der Vogelmedizinim Fokus. In diesem Kurs-
teil wird sowohl auf den Infektionsverlauf und
die Diagnostik als auch die Interpretation der
Ergebnisse eingegangen. Auch Ratschlage fiir
die Praxis kommen nicht zu kurz.

Bei der Sarkozystiose der Tauben handelt es
sich um eine neu entdeckte Erkrankung, ausge-
L6st durch das Protozoon Sarcocystis calchasi.
Klinisch ist die Infektion in der akuten Phase
durch Apathie und Polyurie mit gelb gefarbtem
Harnsdureanteil gekennzeichnet. In der chro-
nischen Phase entwickeln sich schwere neuro-
logische Symptome (Ataxie, Gleichgewichts-
storungen, Torticollis, Paralysen). Aufgrund
der dhnlichen Symptomatikist die Sarkozystio-
se als Differenzialdiagnose zur PMV-1-Infektion
und der Salmonellose bei der Taube in Betracht
zu ziehen. Bei Sarkozysten handelt es sich um
einen Parasiten mit komplexem Lebenszyklus.
In diesem Beitrag wird auf die Ubertragung des
Erregers, das klinische und pathologische Bild
sowie auf die diagnostischen Moglichkeiten bei
dieser neuen Infektionserkrankung der Taube
eingegangen.

Ziervogel IV

Bestandsbetreuung bei Ziervigeln

vom 17. November bis 16. Dezember 2012
Im abschlieRenden Kursteil wird das diag-
nostische Vorgehen bei Bestandsproblemen
in Ziervogelbestdanden anhand aktueller Bei-
spiele aus der Praxis diskutiert, da sich die
Bestandsdiagnostik haufig deutlich von einer
Einzeltierdiagnostik unterscheidet. Insbeson-
dere wird dargestellt, welche Proben fiir be-
stimmte Untersuchungen am besten geeignet
sind und in welcher Reihenfolge sie sinnvoll
genommen werden. Abschlieend wird ein
Uberblick iiber die mdglichen und sinnvollen
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Untersuchungen, sowie QuarantanemafRnah-
men bei Neuzugdngen gegeben.

Organisation
Jeder Kurs kann einzeln gebucht werden.
Eine Teilnahme an allen vier Kursen zu einer
reduzierten Gesamt-Kursgebiihrist ebenfalls
mdoglich. Sollten Sie den gesamten Kurs bu-
chen (vier Einzelkurse), aber nur z. B. zwei
Einzelkurse durcharbeiten und die dazugehd-
rigen Multiple-Choice-Fragen beantworten,
werden Ihnen entsprechend auch nur die Kurse
anerkannt, an denen Sie teilgenommen und
die MC-Fragen erfolgreich beantwortet ha-
ben. Die Referenten stehen jeweils nurin der
angegebenen Kurszeit zur Beantwortung von
Fragen zum jeweiligen Kurs zur Verfiigung.
Die Lerninhalte werden unter www.myvet-
learn.de in einem nur fiir die angemeldeten
Teilnehmer zugédnglichen Bereich bereitge-
stellt. Nach Anmeldung und Zahlungseingang
erhalten die Teilnehmer ihre Zugangsdaten.
Fiir den jeweils angegebenen Kurszeitraum
kdnnen Sie dann jederzeit auf die Kursinhalt
zugreifen, den Referenten bis vier Tage vor
Kursende per E-Mail Fragen stellen und sich
mit anderen Teilnehmern austauschen. Fiir eine
erfolgreiche Kursteilnahme miissen Sie nach
dem Durcharbeiten der einzelnen Kursteile
jeweils einen Multiple-Choice-Test ablegen.

Das ausfiihrliche Programm finden Sie im DTBL.
12/2011S. 1715, im Internet unter www.my-
vetlearn.de mit der Moglichkeit zur Online-
Anmeldung sowie auf der ATF-Webseite unter
www.bundestieraeztekammer.de (Rubrik ATF)
und kann bei der Geschéftsstelle angefordert
werden.

Neue Mitarbeiterin
bei der ATF

Die ATF konnte am 16. Januar 2012 eine
neue Mitarbeiterin begriiRen: Dr. med.
vet. Annika Tischer. Sie wird als Halb-
tagskraft v. a. die Geschéftsfiihrerin
Dr. Diane Hebeler tat-krdftig unterstiit-
zen.

Dr. Tischer, Mutter zweier Kinder, stu-
dierte in Leipzig und promovierte in
Virologie am Friedrich-Loeffler-Institut,
Insel Riems. Der ATF-Vorsitzende Prof.
Dr. Axel Wehrend und Dr. Hebeler freuen
sich auf die
Zusammen-
arbeit und
wiinschen
Dr. Tischer
eine erfolg-
reiche Zu-
kunft bei der
ATF und BTK.

Foto: privat
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Informationen

8. GieRRener Tagung iiber
Schaf- und Ziegenkrankheiten

Am Samstag,den 5. Mai 2012, bietet die ATF
in GielRen eine Fortbildung iiber Schaf- und
Ziegenkrankheiten an. Ein Schwerpunkt der
inzwischen 8. Tagung liegt auf der Bestands-
betreuung, die umfassend aus Sicht des
Tierschutzes, eines Rechtsanwaltes, eines
Pathologen und nicht zuletzt aus Sicht eines
behandelnden Tierarztes dargestellt wird.

Weitere Beitrage widmen sich der Diagnos-
tik und Therapie haufiger Klauenerkrankungen,
dem Management neonataler Erkrankungen
und der Reproduktionssteuerungin Schaf- und
Ziegenbestdnden sowie den Mdglichkeiten und
Voraussetzungen einer Zucht auf Parasiten-
resistenz beim Schaf.

Am anschlieBenden Sonntag, den 6. Mai
2012, gibt es die Gelegenheit zur Teilnahme
an einem Schurlehrgang bei Schafen und
Neuweltkameliden fiir tiermedizinische

Behandlungen. Dieser Kurs richtet sich an
Kolleginnen und Kollegen, die noch iiber kei-
ne oder wenig Erfahrung mit der Schur von
Schafen und Neuweltkameliden (Lama, Alpaka)
verfiigen.

Nach einer Darstellung der medizinischen
Griinde, die eine Schur erforderlich machen,
werden die verschiedenen Techniken vermit-
telt. Daran anschlieRend besteht umfassende
Gelegenheit, den Umgang mit der Scherma-
schine an Schafen und Neuweltkameliden in
kleinem Kreis praktisch zu tiben.

Ausfiihrliche Informationen und das Programm
finden Sie auf S. 408 (Tagung) sowie S. 409
(Schurlehrgang) in diesem Heft, auf der ATF-
Website unter www.bundestieraeztekammer.
de (Rubrik ATF) und kénnen bei der Geschafts-
stelle angefordert werden.

Einfithrung in die Phytotherapie

Vom 17. bis 19. Mai 2012 bietet die ATF einen
neuen Kurs zur Phytotherapie (Kurs A/B) an.
Die Phytotherapie (griechisch: Phyton =Pflan-
ze)ist eine Heilmethode der Naturmedizin, bei
der pflanzliche Arzneimittel (Phytopharmaka)
eingesetzt werden. Die Phytotherapie gehort
zu den dltesten aller Therapiemethoden und
zeichnet sich u. a. dadurch aus, dass sie rela-
tiv gut vertraglich und nebenwirkungsarmiist.
Zahlreiche Arzneimittel der sog. westlichen
Schulmedizin entstammen urspriinglich der
Pflanzenheilkunde. Die Phytotherapie wird
bereits in vielen Tierarztpraxen eingesetzt
(s. DTBL. 10/2011 S. 1338-1343).

Fort- und Weiterbildungsgang der ATF

Die ATF bietet seit vielen Jahren Fortbildungen
im Bereich der Phytotherapie an. Die Kurse
sind gegliedert in zwei 20-stiindige Grund-
lagenkurse (Kurs A/B und Kurs (/D) sowie
darauf aufbauende Kurse, die einzelne An-
wendungsgebiete vertiefen.

Bei der Fortbildung vom 17. bis 19. Mai
2012 in GieRen (Kurs A/B) liegt der Schwer-
punkt auf den Grundlagen der Phytotherapie
sowie dem Einsatz von Phytopharmakain der
Behandlung von Wunden, Erkrankungen des
Verdauungstraktes und Atemwegserkrankun-
gen. Die Falldarstellungen und Ubungen wid-
men sich primar Kleintieren und Pferden. Im
Kursteil B werden umfassend die phytothera-
peutischen Mdglichkeiten beim Lebensmittel
liefernden Tier dargestellt. Geplant sind zudem
ein Besuchin einem pharmazeutischen Betrieb
und im Heilpflanzengarten der Universitat

Im kommenden Jahr folgt Kurs C/D. Darin
werden u. a. folgende Themen behandelt: Phy-
totherapie von Herz-Kreislauf-Erkrankungen,

Immunmodulation mit phytogenen Arzneimit-
teln, Phytotherapie bei Erkrankungen der Nie-
ren und Harnwege, bei Verhaltensstérungen
sowie bei Erkrankungen des Bewegungsappa-
rates und bei chronischen Schmerzen. Ergan-
zend wird auch auf die Dopingrelevanz von
Phytotherapeutika beim Pferd eingegangen.

Die weiterfiihrenden Kurse widmen sich
dem Einsatz der Phytotherapiein der Dermato-
logie (Kurs £, 12 Stunden) und in der Geriatrie
(Kurs F, 12 Stunden)

Die Kurse sind geeignet, die Zusatzbezeichnung
,Biologische Tiermedizin“ zu erlangen. Bei In-
teresse am Erwerb der Zusatzbezeichnung infor-
mieren Sie sich bitte direkt bei Ihrer Landes-/
Tierdrztekammer iiber die Anforderungen.

Das ausfiihrliches Programm des Kurses A/B
finden Sie im DTBL. 2/2012 S. 254, auf der
ATF-Website unter www.bundestieraezte-
kammer.de (Rubrik ATF) und und kann bei der
Geschéftsstelle angefordert werden.

Ihre ATF-Geschdiftsstelle

Achtung! Einsendungen
fiir die Maiausgabe

anstaltungen): bis zum 30. Mdrz 2012

den Kammern vorliegen.

Kleinanzeigen (sind kostenpflichtig):
bis zum 10. April 2012

Redaktionssschluss fiir Manuskripte (auch Ver-

Wichtig: Artikel fiir den Kammerteil miissen be-
reits einige Tage vor dem Redaktionsschluss bei

Anzeigenschluss fiir gewerbliche Anzeigen und




BVL/PEI

BVL/PEI

Pharmakovigilanz

Pharmako®igilanz

fur Qualitat, Wirksamkeit und Unbedenklichkeit von

Tierarzneimitteln

Pharmakovigilanz - ohne
Nebenwirkungsmeldung geht es nicht

Immer wieder werden praktizierende
Tierdarztinnen und Tierdrzte aufgerufen,
unerwiinschte Arzneimittelwirkungen
zu melden, doch was passiert mit den
Daten eigentlich? Wie die Meldungen
zur Arzneimittelsicherheit beitragen,
verdeutlicht dieser Beitrag.

Zustdndig fiir die Meldungen unerwiinschter
Arzneimittelwirkungen (UAW) sind das Bun-
desamt fiir Verbraucherschutz und Lebens-
mittelsicherheit (BVL) fiir pharmazeutische
Arzneimittel zur Anwendung beim Tier und das
Paul-Ehrlich-Institut (PEI) fiirimmunologische
Arzneimittel. Taglich gehen bei diesen Behor-
den Meldungen ein. Darunter viele bekannte
Nebenwirkungen aber auch unbekannte Ereig-
nisse. Zusatzlich zu den klassischen Nebenwir-
kungen am Tier lautet die Vorgabe in der EU-
Gesetzgebung , die 6ffentliche Gesundheit, die
Tiergesundheit und die Umwelt zu schiitzen”.
Daher umfasst das Konzept Tiergesundheit,
Verbraucher- und Umweltschutz. Aus diesem
Grund werden im Bereich Pharmakovigilanz
nicht nur Nebenwirkungen am Tier, sondern

. Hinweis
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Die in dieser Rubrik aufgefiihrten Informa-
tionen basieren auf Spontanmeldungen von
Verdachtsfallen, welche diein der veterindr-
medizinischen Praxis tatséchlich auftreten-
den unerwiinschten Arzneimittelwirkungen
(UAW) nur zum Teil erfassen.

UAW werden nur dann erwdhnt, wenn
mindestens drei unabhangige Meldungen zu
einer Substanzklasse erfolgt sind. Die Auf-
listung hat deskriptiven Charakter und kann
nur als Orientierung dienen. Riickschliisse
aufInzidenzen (Verhaltnis der UAW zur Zahl
der Behandlungen) sind, basierend auf dem
Spontanmeldesystem, nicht moglich.

Es sei darauf hingewiesen, dass es bei
einer haufigen Anwendung auch zu einer
haufigeren Meldung von UAW kommen kann.
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auch durch ein Tierarzneimittel hervorgerufe-
ne Nebenwirkungen am Menschen bearbeitet.
Zudem befasst sich die Pharmakovigilanz mit
Informationen zum Off-Label-Use (einschliel3-
lich der Umwidmung), zu mangelnder Wirk-
samkeit, zu nicht ausreichender Wartezeit
oder Okotoxizitdt von Arzneimitteln sowie
mit Antibiotikaresistenzen.

Die Tierarzte sind der Faktor zum Erfolg
Dem praktizierenden Tierarzt kommt hierbei
eine besondere Bedeutung zu, denn er spielt
die zentrale Rolle im Meldesystem. Haufig ist
er direkter Zeuge einer Nebenwirkung, da er
Arzneimittel anwendet und den Therapieerfolg
kontrolliert. Zudem verfiigt er iiber die fach-
liche Qualifikation zur kompetenten Weiter-
gabe der Informationen. Nach beobachteter
UAW sollte eine schnelle und unkomplizierte
Meldung iber das Online-Formular (www.
vet-uaw.de) oder schriftlich auf einem Melde-
bogen (s. u., per Fax oder Briefpost) erfolgen.
Dabei werden wichtige Eckdaten abgefragt,
die fiir eine Kausalitdtsbewertung notwendig
sind.

Den Mitarbeitern der Behdrden ist bewusst,
dass UAW ungern kommuniziert werden, da sie
von Laien mit einem verschuldeten Misserfolg
derTherapie verwechselt werden konnten. Ein
offensiver Umgang mit UAW und der diesbe-
ziiglichen Zusammenarbeit mit den Behdrden
kann jedoch durchaus als positiver Aspektim
Dialog mit den Patientenbesitzern genutzt
werden. Eine Meldung von UAW an die Bun-
desbehorden ist mit keinerlei negativen
Konsequenzen fiir den meldenden Tierarzt
verbunden. Durch den Datenschutzist die ver-
trauliche Behandlung von personenbezogenen
Daten ohnehin gewdhrleistet. Die Bearbeiter
der UAW-Meldungen in den Behdrden sind
Tierdrzte mit Praxiserfahrung.

Bundesamt fiir Verbraucherschutz und Lebens-
mittelsicherheit (BVL), Abteilung Tierarzneimittel,
MauerstraRe 39-42, 10117 Berlin,

Tel. (0 30) 18 44 4-3 04 44, Fax (0 30) 18 44 4-3 04 09,
www.bvl.bund.de

Bundesinstitut fiir Impfstoffe und biomedizinische
Arzneimittel, Dr. Klaus CuRler, Paul-Ehrlich-Str. 51-59,
63225 Langen, Tel. (061 03) 77-18 00,

Fax (0 61 03) 77-12 79, www.pei.de

Was passiert mit den Meldungen?

Nachdem die UAW-Meldungin der zustdndigen
Behorde eingegangen ist, wird der Kausalzu-
sammenhang zwischen der beobachteten Ne-
benwirkung und der Arzneimitteltherapie mit
Hilfe des europaweit einheitlichen Systems
(ABON, Tab. 1) klassifiziert. Je detaillierter
die Angabenin der Meldung sind, umso besser
kann eine qualifizierte Bewertung erfolgen.

Entscheidend fiir die Bewertung ist der
zeitliche und anatomische Zusammenhang
zwischen der medikamentdsen Behandlung
und dem Auftreten der Symptome. Gestiitzt
wird der Kausalzusammenhang durch ein stim-
miges klinisches Bild, pathologische Befunde
oder durchgefiihrte Laboruntersuchungen.
Weiterhin wird zwischen erwarteten (in der
Gebrauchsinformation bereits erwdhnten) und
unerwarteten Nebenwirkungen unterschieden;
insbesondere bei letzteren wird das pharmako-
logische und toxikologische bzw. immunologi-
sche und allergologische Profil der Substanzen
in die Bewertung mit einbezogen. Ferner wird
in der nationalen UAW-Datenbank eine Recher-
che zu dhnlichen Meldungen durchgefiihrt.
Sollten bereits dhnliche Meldungen in der
Datenbank zu finden sein, bestatigt dies oft-
mals den vermuteten Kausalzusammenhang.
Auch eine fachliche Abklarung einer anderen
Ursachefiir diein der Meldung beschriebenen
Symptome wird vorgenommen. Allumfassend
wird im Abschluss die Vollstandigkeit der Infor-
mationen beurteilt. Um einen Fall als ,wahr-
scheinlich” zu beurteilen, miissen die Fakten
in sich schliissig sein.

Im Anschluss werden den Pharmazeuti-
schen Unternehmern (PU), deren Arznei-
mittel betroffen sind, die UAW-Meldungen
in anonymisierter Form iibermittelt. Zudem
besteht ein ebenfalls anonymisierter inter-
nationaler Informationsfluss im Rahmen des

Tab. 1: Kausalititsbewertung von UAW-Meldungen

Klassifikation Ein Kausalzusammenhang ist

A wahrscheinlich

B maglich

0 nicht nachvollziehbar (ungeniigende Information)
N unwahrscheinlich




Formblatt zur Meldung unerwiinschter Arzneimittelwirkungen von Tierarzneimitteln

Formular zu versenden an:

Bundestierdrztekammer
Franzésische Str. 53
10117 Berlin

Fax: (0 30) 2 01 43 38 88

Tel.: (0 30) 2 0143 38 -0

E-Mail: geschaeftsstelle@btkberlin.de
Internet: www.bundestieraerztekammer.de

VERTRAULICH
Nur fiir interne Angaben

Ref.-Nr./Eingangsnr:

Unerwiinschte NAME UND ANSCHRIFT
Arzneimittelwirkung (UAW) NAME UND ANSCHRIFT DES EINSENDERS DES
betrifft PATIENTENBESITZERS
(fakultativ)
Sicherheit Tierarzt [] Apotheker [ ]  Andere []
bei Tieren []
bei Menschen []
Wirksamkeit []
Wartezeit []
Tel.: Fax:
Umweltprobleme []
PATIENT(EN) Tier [ Mensch [] (wenn Menschen betroffen sind, geniigt es Alter und Geschlecht anzugeben.)
Tierart Rasse Geschlecht Status Alter Gewicht Grund der Behandlung
weiblich [] | kastriert []
mannlich [] |trachtig [

TIERARZNEIMITTEL, DIE VOR DEM AUFTRETEN DER UNERWUNSCHTEN WIRKUNG VERABREICHT WURDEN
(Falls mehr Mittel gleichzeitig verabreicht werden als Késtchen zur Verfligung stehen, bitte dieses Formular kopieren.)

Handelsname des
verabreichten
Tierarzneimittels

1

2

3

Darreichungsform und Starke
(z. B. 100 mg-Tabletten)

Zulassungsnummer

Chargennummer

Art der Anwendung /
Applikationsort

Dosierung /
Dosierungsintervall

Dauer der
Behandlung/Exposition
Behandlungsbeginn:
Behandlungsende:

Wer verabreichte das
Tierarzneimittel?
(Tierarzt, Besitzer, andere
Person)

Meinen Sie, diese Wirkung ist
auf das Arzneimittel
zuriickzufiihren?

Ja[]/Nein ]

Ja[J/Nein[]

Ja[]/Nein[]

Wourde der Arzneimittelhersteller
informiert?

UNERWUNSCHTE
ARZNEIMITTELWIRKUNG

Aufgetreten am
/ /

Ja[]/Nein ]

Zeit zwischen Verab-
reichung und Auftreten
der unerwiinschten
Wirkung in Minuten,
Stunden oder Tagen

Anzahl behandelter Tiere

Anzahl reagierender Tiere

Anzahl toter Tiere

Ja[]/Nein[]

oder Tagen

Ja[J/Nein ]

Dauer der unerwiinschten
Wirkung in Minuten, Stunden
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BESCHREIBUNG DES EREIGNISSES

(Sicherheit bei Tieren bzw. Menschen/mangelnde Wirksamkeit/Wartezeit/Umweltprobleme)

Bitte ebenfalls angeben, ob die unerwiinschte Wirkung behandelt wurde, wie und womit und mit welchem
Ergebnis?

ANDERE RELEVANTE ANGABEN (z. B. Kopien uiber durchgefiihrte oder laufende Untersuchungen, Kopie des
medizinischen Berichts, wenn Menschen betroffen sind)

REAKTION BEIM MENSCHEN (In diesem Fall bitte unteres Feld komplett ausfiillen.)

Kontakt mit dem behandelten Tier []
Orale Einnahme
Hautkontakt
Augenkontakt
Selbstinjektion

Finger[] Hand [ Gelenk [] andereStelle []

EiEEsE E

Sonstiges (absichtlich....)

Héhe der Dosis:

Datum: Ort: Name und Unterschrift des Einsenders:

Kontakt-Telefonnr. (falls von der auf Seite 1 angegebenen Nummer abweichend)
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europdischen Meldesystems: Alle eingehenden
Meldungen zu UAW werden an die Europdische
Arzneimittelagentur (EMA) weitergeleitet und
in deren Datenbank gesammelt. Diese Da-
tenbank ermdglicht den EU-Mitgliedstaaten
landeriibergreifende Recherchen zu Neben-
wirkungen von Tierarzneimitteln. Mittels be-
stimmter Analyseverfahren konnen auf Basis
dieser Datengrundlage gleichartige Ereignisse,
sog. Signale, erkannt und dann weiter ver-
folgt und abgekldrt werden. Fiir alle von der
EMA zugelassenen Produkte wird im Rahmen
der EU-weiten Pharmakovigilanz eine regel-
maRige Signaldetektion durchgefiihrt.

Des Weiteren werden zur Bewertung eines
Arzneimittels vom PU alle Meldungen in
Sicherheitsberichten (sog. Periodic Safety
Update Reports, PSURs) zusammengefasst und
ausgewertet. Ein solcher PSUR ist produktspe-
zifisch und bezieht sich je nach Zulassungssta-
tus auf einen bestimmten Meldezeitraum von
sechs Monaten bis zu drei Jahren. Im Rahmen
der Beurteilung von PSURs werden Inzidenzen
berechnet, die das Auftreten von unerwiinsch-
ten Wirkungen in Beziehung zu den Verkaufs-
zahlen - also der Anwendungshaufigkeit - set-
zen. Als Beispiel seien hier die Antiparasitika
genannt, die stets eine relativ hohe Zahl an
UAW-Meldungen aufweisen. Als eine der groR3-

ten Gruppen am Markt ist dies jedoch nicht
auf ein Risiko der Substanzgruppe, sondern
auf die breite Anwendung derselben zuriick-
zufiihren. Eine solche Auswertung auf Basis
der Daten zu den einzelnen Tierarzneimitteln
findet in regelmdRigen Abstdnden statt. Die
routinemaRige, intervallweise Uberpriifung
erfolgt, um Haufungen bestimmter UAW zu ent-
decken.

Der Datenpool

Mithin stehen sowohl national als auch auf
europdischer Ebene umfassende Datenpools
zur Arzneimittelsicherheit zur Verfligung. Die-
se bieten die Mdglichkeit, Risiken friihzeitig
zu erkennen und zu kommunizieren. Dabei
erfolgt vorab eine Risikobewertung. Im Fall
von potenziellen Sicherheitsdefiziten haben
die zustandigen Behdrden diverse Aktions-
moglichkeiten:

Liegen akute Qualitatsmangel (z. B. eine
verunreinigte Charge) vor, erfolgt eine Bear-
beitungim Rahmen des europdischen Schnell-
warn-(Rapid Alert-)Systems. Hier geht es in
erster Linie um effektive Risikoinformation
zwischen den EU-Staaten und den europa-
ischen Organisationen sowie um Informatio-
nen {iber eingeleitete MaRnahmen, z. B. einen
Chargenriickruf.

Bei Hinweisen auf spezielle Problemein der
Anwendung des Arzneimittels kommen hinge-
gen MaRnahmenim Rahmen der Zulassung zum
Tragen. Hier kann durch die Veranderung der
Gebrauchsinformation, z.B. bei Dosierungen,
Applikationswegen, der Herausnahme von Tier-
arten oder bestimmter Rassen oder {iber einen
Warnhinweis, die Arzneimittelsicherheit oft we-
sentlich verbessert werden. Auch die gezielte
Information der praktizierenden Tierdrzte ist
entscheidend. Im Fall von besonders schwerwie-
genden Risiken kann das Ruhen der Zulassung
bzw. der Widerruf angeordnet werden.

Auch das spezielle Monitoring von prob-
lematischen Arzneimitteln ist ein wichtiges
Element der Pharmakovigilanz. Das rechtliche
Instrument im Arzneimittelgesetz ist der Stu-
fenplan. Die Bezeichnung Stufenplan liegtin der
Unterteilungin zwei Gefahrenstufen begriindet:
Wahrend die Stufe I bereits bei der Vermutung
mdoglicher Arzneimittelrisiken eingeleitet wer-
den kann, ist zur Einleitung eines Verfahrens
in Stufe IT der begriindete Verdacht auf ein ge-
sundheitliches Risiko erforderlich. In der Praxis
bedeutet das Einleiten einer Stufe II, dass das
BVL konkrete MaRnahmen zur Begrenzung des
Risikos fiir erforderlich halt. Im Stufenplan wird
die Zusammenarbeit der beteiligten Behdrden
und Stellenin den beiden Gefahrenstufen naher
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geregelt. Es werden die Einschaltung des PU
und die jeweils nach den Vorschriften des Arz-
neimittelgesetzes zu ergreifenden MalRnahmen
bestimmt. Ferner werden auch Informations-
mittel und -wege definiert.

Um Arzneimittel allumfassend bewerten
und hinsichtlich eines Risikos einschdtzen zu
konnen sind UAW-Meldungen demnach eine
unverzichtbare Grundlage. Dazu gehdren also
nicht nurunbekannte, sondern auch bereits be-
kannte Nebenwirkungen, unabhédngig davon ob
das Arzneimittel nach den Vorgaben in der Ge-
brauchsinformation angewendet wurde. Erst die
Gesamtheit aller Meldungen zu einem Produkt
zeigt ob ein bisher unbekanntes Risiko vorliegt.

Angewandte Pharmakovigilanz -

Beispiele aus der Praxis

Aufgrund gehdufter Meldungen von Perme-
thrin-Intoxikationen bei Katzen nach der An-
wendung von Antiparasitika die fiir andere
Tierarten zugelassen sind, wurden entspre-
chende Sicherheitshinweise und ein Pikto-
gramm in die Gebrauchsinformation aufge-
nommen.

Ebenfalls gehdufte Meldungen von hoch-
gradiger Konjunktivitis, Keratitis und Ulcera
corneae bei Hunden, Katzen und Kaninchen
nach Einsatz eines Dexamethason-/Genta-
micin-haltigen Préparates fiihrte zu einem
Stufenplanverfahren der Stufe I. Im Verlauf
des Verfahrens wurde der Einsatz des Pra-
parates bei bereits geschadigter Hornhaut
ausgeschlossen und die Behandlungsdauer
verkiirzt. Infolgedessen konnte ein deutlicher
Riickgang der Meldungen zu diesem Praparat
verzeichnet werden.

Todliche Unfalle von Menschenin den USA
im Zusammenhang mit der versehentlichen
Selbstinjektion eines Tilmicosin-haltigen
Arzneimittels fiir Rinder fiihrten zur Uberprii-
fung der Anwendersicherheit auch in Deutsch-
land. Nach Absprache mit dem BVL stellt nun
der Hersteller den Tierdrzten spezielle Sicher-
heitshinweise zur Verfiigung, die u.a. Notfall-
malnahmen fiir den Fall einer Selbstinjektion
enthalten.

Pharmakovigilanz

Informationen in Kiirze

Umfrage zur Einfiihrung serologischer Tests bei Impfungen

Seit Jahren wird {iber die Einfiihrung serologischer Tests zur Beurteilung der Notwendigkeit von
Wiederholungsimpfungen diskutiert. Jetzt wurde im Vereinigten Konigreich eine Studie veréffent-
licht, die die Meinung des tierédrztlichen Berufsstands hinsichtlich des Nutzens solcher Testun-
gen erforscht hat. Praktizierende Tierdrzte wurden gebeten, einen Fragebogen zu verschiedenen
Aspekten der Impfung von Hunden und der Einfiihrung von serologischen Tests zur Bestimmung
der Notwendigkeit von Wiederholungsimpfungen auszufiillen. Von den insgesamt 448 verteilten
Fragebogen wurden 243 beantwortet (54,2 Prozent). Eine deutliche Mehrheit (69,5 Prozent) der
Befragten befiirwortet eine Einfiihrung serologischer Tests. 53,5 Prozent der Studienteilnehmer
fiihrten eine Auffrischungsimpfungim Drei-Jahres-Intervall bei Core-Komponenten durch. 61 Pro-
zent der Antwortenden messen der ,Uberimpfung” von Hunden zwar wenig Bedeutung bei, dennoch
wiirden sie die Einfiihrung serologischer Tests fiir Impfprogramme bei Hunden in Betracht ziehen.
Quelle: Heayns, BJ; Baugh, S (2012): Survey of veterinary surgeons on the introduction of serological testing to assess
revaccination requirements. Veterinary Record 170:74. doi: 10.1136/vr.100147

BVL priift Sehstérungen und Comfortis

Bei der Anwendung von Comfortis®, Kautabletten fiir Hunde zur Behandlung und Pravention des
Flohbefalls mit dem Wirkstoff Spinosad, wurde vereinzelt {iber schwerwiegende Sehstdrungen
inklusive Blindheit berichtet. Seit der europdischen Zulassung im Februar 2011 und dem darauffol-
genden Verkauf von weltweit ungefahr 10 Millionen Tabletten wurde eine sehr geringe Anzahlvon
derartigen Meldungen (weniger als 1:10000) eingereicht. Insgesamt sind dem BVL 40 Meldungen
tiber Blindheit (teils unvollstdandig und/oder voriibergehend) und andere schwere Sehstérungen
(eingeschrankte Sehfahigkeit, Katarakt, Retinaatrophie) bekannt. Davon stammen 39 Meldungen
aus den USA und eine aus Spanien. Auf dem deutschen Markt wurde Comfortis im Januar dieses
Jahres eingefiihrt, Meldungen aus Deutschland liegen nicht vor.

Laut Fachinformation wurde Blindheit nach gleichzeitiger Gabe von Comfortis und hohen Iver-
mectindosen beobachtet. Bei den vorliegenden Meldungen wurde jedoch in weniger als der Halfte
dieser Falle {iber eine Komedikation mit Ivermectin berichtet. Ein Kausalzusammenhang zwischen
der Gabe von Comfortis und dem Auftreten von Blindheit konnte bisher nicht nachgewiesen werden.

BVL

Fazit

Mit dem heutigen Pharmakovigilanzsystem
steht ein effektives Instrument fiir die
Sicherheit von Tierarzneimitteln zur Ver-
fiigung. Der Informationsriickfluss durch
Tierdrzte ermdglicht eine optimierte An-
wendung der medikamentdsen Therapie in
der Praxis, was wesentlich zu einem stabilen
Behandlungserfolg beitrdgt. Die Funktiona-
litat des Systems hangt jedoch entscheidend
vom Informationsaustausch mit den praktizie-
renden Tierdrzten ab. Der Schwerpunkt einer

realistischen Nutzen-Risiko-Einschédtzung
liegt auf Informationen aus der praktischen
Anwendung der Préparate. Die aktive Mitarbeit
der Tierdrzte bei der Erfassung von UAW ist
somit die Voraussetzung fiir ein verantwor-
tungsvolles Risikomanagement. Durch regel-
malRige Artikelin dieser Rubrik des Deutschen
Tierdrzteblattes und die Jahresberichte infor-
mieren die Bundesbehdrden die Tierdrzte-
schaft iiber die aktuellen Entwicklungen zur
Arzneimittelsicherheit.

BVL/PEI
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Wildtiere in Deutschland -

Friedrich-Loeffler-Institut - FLI -

Wildtierforschung

Bundesforschungsinstitut fiir Tiergesundheit
Boddenblick 5 a, 17493 Greifswald-Insel Riems

FLI

Tel. (03 8351) 70, Fax (03 8351) 72 19,
E-Mail: poststelle@fli.bund.de,

Internet: www.fli.bund.de

ein Uberblick zur Okologie- und Infektionsforschung

Interdisziplindrer Workshop

Vierzig Forschungseinrichtungen und
Arbeitsgruppen aus ganz Deutschland
folgten der gemeinsamen Einladung

des Leibniz-Instituts fiir Zoo- und Wild-
tierforschung (IZW) und des Friedrich-
Loeffler-Instituts (FLI) und stellten am
11. und 12. November 2011 im Kaiserin-
Friedrich-Haus in Berlin ihre Organisati-
onen und Forschungsausrichtungen vor.

Die beiden intensiven Workshoptage zeigten
die unterschiedlichsten Facetten der Wild-
tierforschungin Deutschland - von der Wild-
tierbiologie und -6kologie iber die Wildtier-
gesundheit bis hin zur Infektionsforschung.
Wildtierforschung hat in Deutschland eine
lange Tradition und so findet sich eine groRe
Zahl wildbiologischer und -dkologischer Stu-
dien, diein idealer Weise die Diversitét unse-
rer heimischen Fauna widerspiegeln. Daneben
spielen Untersuchungen zur Wildtiergesund-
heit und Infektionserregerforschung seitjeher
eine wichtige Rolle. Wahrend Wildbrethygie-
ne und die Erfassung moglicher zoonotischer
Krankheitserreger einen direkten Bezug zum
Verbraucherschutz haben, sind Erhebungen zu

-

Abb. 1: Bereits die Kaffeepausen wurde von
den Teilnehmer zur Vernetzung genutzt.
Foto: Anke Wiethdlter

Wildtierpopulationen oder Krankheitserregern
bei Wildtieren wichtig zur Einschdtzung mog-
licher Wechselwirkungen zwischen Wildtieren,
Nutztierbestdnden und den Menschen.

Wildtieriiberwachung aus Sicht

des Bundes

Neben den Vorstellungen der Forschungsgrup-
pen und -einrichtungen wurde das Programm
durch drei Plenarvortrage erganzt. Prof. Dr.
Hans-Joachim B&tza vom Bundesministerium
fiir Erndhrung, Landwirtschaft und Verbrau-
cherschutz (BMELV) in Bonn stellte die Wild-
tierliberwachung aus Sicht des Bundes dar. Zu
Beginn seines Vortrags gab er einen Einblick
in die gesetzlichen Grundlagen und zeigte
auf, inwieweit Wildtiere in Deutschland in die
rechtlichen Regelungen eingebunden sind. Fiir
die Tierseuchenbekdampfung bildet das Tierseu-
chengesetz die Grundlage, wobei der Begriff
Tierseuche zwar genau definiertist, Wildtiere
jedoch im Gegensatz zu Haustieren und Vieh
dort keine Erwdhnung finden. Dagegen wird
in Spezialvorschriften wie der EG-Blauzungen-
bekdampfung-Durchfiihrungsverordnung oder
der Schweinepestverordnung gezielt auf die
betroffenen Wildtierspezies eingegangen.
Seinem Resiimee nach sind bei den wichtigen
Tierseuchen eindeutige rechtliche Regelungen
zur Wildtieriiberwachung vorhanden, jedoch
ergeben sich mitunter bei anderen Tierkrank-
heiten Liicken. Prof. Batza stellte daherin Aus-
sicht, dass mit der anstehenden Anderung des
Tierseuchengesetzes die Grundlage zur Durch-
fiihrung eines aktiven Wildtiermonitoringsin
Deutschland geschaffen wird.

AnschlieRend zeigte Priv.-Doz. Dr. Franz
Conraths vom Institut fiir Epidemiologie des
FLI in Wusterhausen die Herausforderungen
bei epidemiologischen Untersuchungen in
Wildtierpopulationen auf (s. DTBL. 2/2012
S.172-176). Neben der Ubersicht zur Planung
und den Besonderheiten von epidemiologi-
schen Studien bei Wildtieren stellte er kurz die
Meldewege und verschiedene Datenbanken wie
das Tierseuchennachrichtensystem (TSN) vor.
Wenngleich in Deutschland fiir Wildtiere kein
umfassendes System oder Monitoring exis-
tiert, gehenin diese Datenbanken auch Daten
aus dem Wildtierbereich ein. Diese werden im
Fall von TSN von den Kreisen eingepflegt und
durch die Bundeslander entsprechend gemel-
det. Dr. Conraths betonte aber, dass geradeim
Wildtierbereich Epidemiologen von Anfang an

in die Planung von Studien mit einbezogen
werden sollten, damitam Ende nicht wichtige
und interessante Fragenstellungen unbeant-
wortet bleiben.

Wildlife-Monitoring

in der Schweiz und Europa

Dr. Marie-Pierre Ryser-Degiorgis vom Zentrum
fiir Fisch- und Wildtiermedizin (FIWI) in Bern
berichtete {iber die Situation des Wildlife-
Monitorings in Europa und speziell liber das
Vorgehen in der Schweiz. Bei einer Statuser-
hebung der European Wildlife Disease Asso-
ciation (www.ewda.org) zu Wildtiergesund-
heitsiiberwachungsprogrammen in Europa
zeigte sich, dass von 25 Landern nur fiinf ein
weitreichendes und neun Lander wenigstens
ein partielles Uberwachungssystem haben,
wahrend sich der Rest, darunter auch Deutsch-
land, entweder auf ausgewdhlte Krankheiten
beschrankt oder gar keine systematischen
Untersuchungen durchfiihrt.

Wie Dr. Ryser-Degiorgis ausfiihrte, werden
am FIWI sowohl tot aufgefundene Wildtiere
aus der gesamten Schweiz pathologisch un-
tersucht, als auch forensische Untersuchun-
gen gewilderter oder gerissener Tiere sowie
von Vergiftungsfallen durchgefiihrt. Dariiber
hinaus werden Projekte zu spezifischen Krank-
heiten mit gezielter Uberwachung etabliert.
Die enge Zusammenarbeit mit Biologen,
Jagern, Jagdverwaltungen, Veterindramtern
und Museen erfordert eine gut strukturierte
Kommunikation. Dr. Ryser-Degiorgis hob dabei
hervor, dass der gegenseitige Respekt fiir die
unterschiedlichen Expertisen und Interdiszi-
plinaritdt der Beteiligten die Voraussetzung
fiir den Erfolg dieser Arbeit ist.

Fazit

In einerabschlieRenden Diskussion wurde die
gegenwadrtige Situation der Wildtierforschung
in Deutschland mitihren Starken, Schwéchen
und zukiinftigen Chancen zusammengefasst.
Das breite Spektrum verschiedener Fachrich-
tungen, die sich hierzulande mit Fragen der
Wildtierforschung beschéftigen, ist bemer-
kenswert und von viel personlichem Enthusias-
mus und Engagement gepragt. Demgegeniiber
findet sich jedoch keine bundesweite Weiter-
entwicklung oder Schwerpunktsetzung, sodass
die Nachhaltigkeit der Wildtierforschung in
Deutschland in Frage gestellt ist. Zudem
liegen gegenwdrtig keine einheitlichen In-
375
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Vermischtes

formationen iiber die Wildtiergesundheit in
Deutschland vor.

Vor diesem Hintergrund gewinnt die inter-
disziplindre Zusammenarbeit zwischen Exper-
ten aus Wildbiologie, Okologie, Forst- und
Jagdwissenschaft auf der einen und Infektions-
forschung sowie Veterindr- und Humanmedizin
aufderanderen Seite an Bedeutung. Von zen-
tralem Interesseist dabei die Schaffung einer
Plattform, die allen Interessierten offensteht
und die Vernetzung sowie die Entstehung von
Synergien gezielt fordert (Abb. 1). Angesichts
limitierter Finanzmittel und gestiegener Me-
thodenanspriiche, die oftmals kostenintensive
Gerate und Laborausstattungen erfordern, sind
derartige Zusammenschliisse ebenso wie ein
gemeinsamer Zugang zu Forschungsflachen,
Tierpopulationen und Proben wiinschenswert.

Hierfiir wird ein Anfang gemacht, indem
zundchst die Kontaktdaten der Workshopteil-
nehmer und Kurzbeschreibungen der vorge-
stellten Einrichtungen in einer Ubersichts-
broschiire zusammengefasst werden.

Weitere Informationen dazu finden Sie
unter www.fli.bund.de im Bereich Aktuelles/
Veranstaltungen/Tagungen/Wildtierworkshop.

Danksagung

Wir danken allen Teilnehmern und Referenten
des Workshops fiir den lebhaften Austausch
sowie der Eva-Mayr-Stihl-Stiftung und der DVG
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Personalien, Internationale Kontakte, Forschungspreis

Foto: privat

Umgang mit Arzneimitteln haben.

Tierimpfstoffen recherchiert werden.

Fragestellungen geklart werden.

Arzneimittelrecht
http://www.vetidata.de

E-Mail: info@vetidata.de

Servicerufnummer fiir Anfragen:
Montag-Freitag: 9.00-16.00 Uhr

018050091 19

aus den Mobilfunknetzen)

VETIDATA steht als Informationsplattform allen
Tierdrztinnen und Tierdrzten offen, die Fragen zum

Online kann in bzw. nach aktuellen Rechtsvor-
schriften sowie Angaben zu Tierarzneimitteln und

Per Telefon oder Mail konnen auch individuelle

Veterindrmedizinischer Informationsdienst
fiir Arzneimittelanwendung, Toxikologie und

Zur Registrierung verwenden Sie bitte den Benut-
zernamen: »praxis« und das Kennwort: »forum«.

(0,14 Euro/Min. im Festnetz, max. 0,42 Euro/Min.

VETIDATA
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Personalien

Bitte beachten Sie die Hinweise

zur Veroffentlichung von Personalien
(DTBL. 8/2003 S. 794 oder unter
www.bundestieraerztekammer.de,
Rubrik DTBL./Redaktionelle Richtlinien).
Sie konnen die Hinweise auch bei der
Redaktion anfordern oder sich dort
telefonisch informieren.

In Memoriam - Prof. h. c. mult.

Dr. Dr. Jiirgen H. Lensch

Am 16. Mdrz 2011 verstarb Jiirgen Hinrich
Lensch unter tragischen Umstanden.

Als Sohn eines Tier-
arztes und Land-
wirts am 25. Ok-
tober 1925 in der
Kremper Marsch ge-
boren, begeisterte
er sich bereits friih
fiir den tierdrzt-
lichen Beruf. Nach
Kriegsteilnahme
und Gefangenschaft
begann Lensch
1947 das Studium der Veterindrmedizin in
Hannover, das er - nach einem Stipendium in
Stockholm - an der TiHo mit anschlieRender
Promotion 1952 abschloss.

Aufgrund seiner hervorragenden Disserta-
tion erhielt Jiirgen Lensch 1954 ein Fulbright-
Stipendium fiir Gyndkologie in den USA.

Im Jahr 1955 ero6ffnete er in Krempe eine
GroRtierpraxis und ein internationales Kon-
sulentenbiiro. Basierend auf seinen amerika-
nischen Kenntnissen fiihrte er dann erstma-
lig in Europa unter Praxisbedingungen den
Kaiserschnitt am stehenden Rind durch. In
25 Praxisjahren wurden in Krempe iiber 4000
Kaiserschnitte durchgefiihrt - eine einmalige
Leistung.

Als Berater war er u. a. fiir die FAO und die
Weltbank tétig. In diesem Zusammenhang
fiihrte er 1964 in Indien eine Analyse zur Rin-
der- und Wasserhiiffelhaltung durch. Praxis-
und Beratertdtigkeit waren fiir Lensch nicht
genug. Im Umfeld der TiHo griindete er zwei
internationale, interdisziplindre Arbeitskreise,
die heute noch existieren.

Jiirgen Lensch verkaufte 1980 seine Praxis
und war seitdem als Agrarberater fiir Tierge-
sundheit und -produktion in den Tropen und
Subtropen tatig. Diese Aktivitdten fiihrtenihn
in iiber 60 Lander der Welt.

Lensch wurde 1985 in Gottingen mit seiner
Dissertation iiber ,Die Heiligen Kiihe Indiens”
zum Dr. sc. agr. promoviert. Diese Arbeit und
die Lehrtétigkeit an der Gujarat-Universitdt
wiirdigte man 1991 mit einer Honorarprofessur.
Sein Engagement fiir Yaks und Trampeltiere
fiihrten zu weiteren Ehrenprofessuren (China
1998; Mongolei 2001). Als Auszeichnung fiir
sein tierdrztliches Lebenswerk erhielt Jiirgen

Lensch 2001 die Dammann-Medaille der TiHo.

Die Kronung seiner vielfdltigen Aktivita-
tenist sicherlich 1992 die Griindung der Yak-
Kamel-Stiftung. Lenschs Griindungsgedanke
hatte u. a. zum Ziel, sein Vermdgen den beiden
Tierarten zu widmen, die menschliches Leben
unter extremen klimatischen Bedingungen erst
ermdglichen. Der Vorstand wird diesem hohen
ethischen Anspruch gemaR die Stiftungim Sin-
ne von Prof. Lensch weiterfiihren.

Am 18. November 2011 hat sich der engere
Freundeskreis von Jiirgen Lensch auf dem Park-
friedhofin Hamburg-Ohlsdorfverabschiedet.

Horst Geilhausen,
Diedrich Smidt

Internationale

Kontakte

Freundeskreis fiir Tier-
drzte aus Deutschland,
Osterreich und Ungarn

Die Mitgliederversammlung findet anldsslich
des Kleintierkongresses in Baden-Baden am
Freitag, 23. Mdrz 2012, um 14 Uhr im Semi-
narraum 9 statt.

Der Vorstand ladt herzlich ein, auch Gaste sind
willkommen.

Forschungspreis

Forschungspreis der In-
ternationalen Gesellschaft
fiir Nutztierhaltung (IGN)

Die IGN fordert mit dem Forschungspreis Wis-
senschaftlerinnen und Wissenschaftler, die Oko-
nomie und Ethik im Bereich der Tierhaltung in
besseren Einklang bringen. Gesundheit, ver-
haltensgerechte Unterbringung, Wohlbefinden
und Wiirde von Tier und Mensch sollen dabei
Grundanliegen der Forschungsarbeit sein. Der
Preis dient vornehmlich der Forderung des
wissenschaftlichen Nachwuchses und zeichnet
inshesondere abgeschlossene und mdglichst pu-
blizierte Diplom-, Master- und Doktorarbeiten
sowie wissenschaftliche Verdffentlichungen aus.

Prdmiert werden mit insgesamt bis zu

10000 €
herausragende wissenschaftliche Leistungen,
die der Weiterentwicklung der artgemaRen und
verhaltensgerechten Tierhaltung dienen.

Die eingereichten Arbeiten sollen anwen-
dungsorientiert sein und helfen, den Umgang
mit Tieren und deren Zucht, Haltung und Fiit-
terung tiergerecht zu gestalten. Ferner kon-
nen Studien eingereicht werden, in denen die
Mensch-Tier-Beziehung unter rechtlichen,
ethischen oder allgemein kulturwissenschaft-
lichen Aspekten beleuchtet wird.

Interessierte erhalten die Bewerbungs-
unterlagen iiber die Geschéftsstelle des IGN-



Amtliches, Aus der Rechtsprechung

Forschungspreises bei Dr. Manuel Schneider,
Projektbiiro 'make sense!, Waltherstr. 29,
80337 Miinchen, info@make-sense.org
Bewerbungsfrist ist der 1. April 2012.

Die Preistrager werden von einer unabhan-
gigen Jury ausgewdhlt. Der Rechtsweg ist
ausgeschlossen. Der Preis kann auf mehrere
Preistragerinnen und Preistrager aufgeteilt
werden.

Amtliches

Approbation

Bayern

Monika Baumeister, Poppenlauer
Maj-Britt Cielewicz, Miinchen
Janosch Fabian Dietz, Bad Kissingen
Clarissa Erbse, Lauf an der Pegnitz
Sylvia Anette Luckas, Miinchen
Andrea Markl, Neumarkt
Maximiliane Miiller, Miinchen

Anna Lara Schleicher, Miinchen
Christine Juliane Weyerer, Aschau

Niedersachsen
Jan Christoph Hoppe, Uplengen

Nordrhein-Wesfalen
Cornelia Enzinger, Overath

Saarland
Carmen Madrazo Gonzalez, Saarbriicken

Erlaubnis zur Ausiibung
des tierarztlichen Berufs

Bayern

Dr. Roland Fechter, giiltig bis 26. 12. 2013
Iusama Salah Sahrun, giiltig bis 23. Januar
2016 im Freistaat Bayern

Niedersachsen

Amr Abdel-Wahab Hassan Abdel Wahab aus
Saudi-Arabien, giiltig bis 30. 9. 2012 in nicht
selbststandiger Stellung als wissenschaftli-
cher Mitarbeiter in der Tierdrztlichen Hoch-
schule Hannover, Institut fiir Tiererndhrung,
Bischofsholer Damm 15, 30173 Hannover
Giselle Pohler aus Havanna/Kuba giiltig bis 30.
11.2013in nicht selbststandiger Stellung als

Assistentin bei Dr. Heinrich Windhaus, 49377
Vechta, Oldenburger Str. 246

Verlust von
Tierarztausweisen
Folgende Tierarztausweise sind verloren ge-

gangen oder gestohlen worden und werden
hiermit fiir ungiiltig erklart:

Bayern

Peter H. Kuhn - Nr./Datum: n.n.
Dr. Sigrid Miiller - Nr./Datum: n.n.

Aus der

Rechtsprechung

~Reparaturwiirdigkeit”
eines Hundes

Anders als bei Sachen, so bei einem Pkw, kann
einTier (z. B. nach einer HundebeiRerei) auch
dann ,repariert”, sprich tierdrztlich behandelt
werden, wenn diese Behandlungskosten hoher
als 130 Prozent des Tier-Zeitwertes sind. Dies
ergibt sich aus der gesetzlichen Regelung
(§251112 BGB). Aber auch die Tierarztkosten
findenihre Grenzen und kdnnen nicht beliebig
nach oben beim Schéddiger geltend gemacht
werden. Ausgangspunkt fiir die Bestimmung
der VerhaltnismaRigkeitsschwelle ist dabei der
Wert des Tieres zum Zeitpunkt der Schadigung.
Fiir einen fiinfeinhalb Jahre alten Hund der
Rasse ,Cavalier King Charles” ist nach diesen
Grundsatzen der sechsfache Wert des Hundes
als verhaltnismaRig anzusehen. Bei einem
Anschaffungswert von 1500 € und einem ge-
schdtzten aktuellen Marktwert von 700 € liegt
die Schadenersatzgrenze daher bei 4200 €.

(Oberlandesgericht Miinchen, Az. 21 U 5534/19)

Jlp

Gewahrleistungs-
vorschriften fiir Tiere

Auch beim Kauf eines Tieres gelten die allge-
meinen Gewahrleistungsvorschriften des Biir-
gerlichen Gesetzbuches (BGB). Ist unter diesen
gesetzlichen Vorgaben ein Tier krank, dann
muss auch hier dem Verkdufer die Mdglichkeit

Vermischtes

eingeraumtwerden, ,Nacherfiillung” zu leisten.
Nacherfiillung bedeutet dann die Beseitigung
des Mangels (z. B. Reparatur, Operation) oder
Lieferung einer mangelfreien Sache (ein neues
Tier). Rdumt der Kaufer dem Verkaufer dieses
Nachbesserungsrecht nicht ein, so kann der Kau-
fer z. B. seine vorschnell eingeklagten tierdrzt-
lichen Behandlungskosten nicht durchsetzen.
(Landgericht Magdeburg, Az. 2 S 117/11)

Jlp

Aus fiir Nerzfarm

Eine Nerzfarm, die fiir ihre Tiere nicht eine
KafiggroRe von mindestens drei Quadrat-
metern pro Tier zur Verfiigung stellen kann,
muss ihren Betrieb einstellen und ihren
Nerzbestand aufldsen. Alte Nerzfarmen, die
die Haltungsflache wie hier um das zwolf-
fache unterschreiten, genieRen keinen Schutz.
Erst recht dann nicht, wenn die Erlaubnis zur
Nerzzucht nur befristet erteilt war und jetzt
abgelaufen ist. Das Gericht warf dem Nerz-
farmbetreiber gravierende VerstoRe gegen die
tierschutzrechtlichen Haltungsanforderungen
vor und meinte, dass Nerzziichter lange genug
Zeit gehabt haben, die Haltung der Nerze den
aktuellen Bestimmungen anzupassen.

(Verwaltungsgericht Diisseldorf, Az. 23 L 1939/11)

Jlp

Kein Tigersterben
fiir den Artenschutz

Fiir die Tétung von drei gesund geborenen
Tigernim Magdeburger Zoo im Jahre 2008 hat
es, so die Richter, keinen verniinftigen Grund
gegeben. Mit diesem Urteil wurde der Revision
auf Aufhebung des Urteils des Landgerichts
Magdeburg nicht stattgegeben. Die Verurtei-
lung der Zoomitarbeiter zu einer Geldstrafe
von 30 Tagessdtzen wurde vielmehr bestatigt.
Es hatte keinen verniinftigen Grund fiir die
Totung gegeben. Dies auch dann nicht, wenn
die Tiere nicht reinrassig gewesen sein soll-
ten. Der Artenschutz kann das Lebensrecht
der Tiger nicht in Frage stellen. Es ist nicht
gestattet, im Zoo geborene Jungtiere, die
nicht zur Erhaltung ihrer Art beitragen konn-
ten, aus diesem Grund umzubringen.

(Oberlandesgericht Naumburg, Az. 2 Ss 82/11)

Jlp

Anzegge

Anzeige.
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Subakut Nachrichten und Meldungen

Tierseuchenbericht
flir die Zeit vom 1. bis 12. Dezember 2011

Grundlage: Tierseuchenbericht des Bundesministeriums fiir Erndhrung, Landwirtschaft und Verbraucherschutz
- Neuausbriiche (Zahl der Gehdfte, bei Tollwut: Zahl der Tiere)
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Pressestimmen

Die Beitrdgein dieser Rubrik sind Agentur-
meldungen oder Pressemitteilungen von
Ministerien, Instituten, Verbdanden und
anderen Institutionen. Die Kiirzel kenn-
zeichnen die jeweilige Quelle.

Tierseuchen,
Tierkrankheiten

Schmallenberg-Virus: Moskau und Kiew
untersagen Viehimporte aus EU-Landern
Russland hat den Import von lebenden Wie-
derkduern und entsprechendem Zuchtmaterial
aus Deutschland, Frankreich, GroRbritannien,
Belgien und den Niederlanden vorlaufig ver-
boten. Begriindet werden die Beschrankungen
mit dem Auftreten des Schmallenberg-Virus
in der EU. Aus demselben Grund setzte auch
die Ukraine ein vorldufiges Einfuhrverbot fiir
Rinder und Kleinvieh aus denselben fiinf EU-
Mitgliedstaaten in Kraft. Ein Sprecher des Mos-
kauer Tier- und Pflanzengesundheitsdienstes
betonte, dass der Import von Rindfleisch nicht
beschrankt worden sei. Die Entwicklung der
Tierseuchein der Gemeinschaft werde jedoch
sehr genau verfolgt. Verscharfe sich die Ge-
fahr, seien weitere Handelsbeschrankungen
moglich, so der Sprecher.

Unterdessen gab die Europdische Behorde
fiir Lebensmittelsicherheit (EFSA) bekannt,
dass sie von der EU-Kommission formell be-
auftragt worden sei, die Gefahren des Schmal-
lenberg-Virus zu beleuchten und Szenarien fiir
die kommenden Monate aufzustellen.

In Deutschland breitet sich die Erkrankung
weiter aus. Mitte Februar gab es aus allen
Bundeslandern, mit Ausnahme von Bremen,
Meldungen {iber Misshildungen bei Schafen
und Ziegen. Erste Meldungen {iber Missbildun-
gen bei Kdlbern kamen zu dem Zeitpunkt aus
Schleswig-Holstein, Hamburg, Niedersach-
sen, Nordrhein-Westfalen, Rheinland-Pfalz
und Baden-Wiirttemberg (www.fli.bund.de).

AgE/FLT

Deutschland ,,frei von Blauzungen-
krankheit Serotyp 8“

Deutschland hat sich mit Wirkung ab dem
16. Februar 2012 gemeinsam mit den Nieder-
landen, Belgien und Luxemburg zum Status
Jfrei von Blauzungenkrankheit Serotyp 8“
erklért, da seit 2009 keine Neuerkrankungen
festgestellt worden sind. Damit wird das ge-
meinsame Restriktionsgebiet aufgehoben.
Dies hat zur Folge, dass die Verordnung (EG)
Nr. 1266/2007, die u. a. die Bedingungen fiir
das Verbringenin und aus Sperrzonen regelt,
zumindest fiir das Verbringen deutscher Tiere
in andere Mitgliedstaaten nicht einschldgigist
und keine weiteren Untersuchung im inner-
gemeinschaftlichen Handel fiir Deutschland
erforderlich sind. Fiir den Handel in Dritt-

lander gelten die jeweiligen Anforderungen.
Gleichwohl gelten die Bestimmungen fiir das
Verbringen empfanglicher Tiere aus anderen
Mitgliedstaaten, die noch BTV-Restriktions-
gebiete haben, nach Deutschland weiter fort.
Die derzeit noch geltende Richtlinie
2000/75/EG soll in Artikel 5 so gedndert
werden, dass die zustdndige Behdrde, un-
abhdngig vom grundsatzlichen Impfverbot
in freien Gebieten, eine Impfung gegen BTV
jedweden Serotyps erlauben kann. Die Be-
ratungen hierzu erfolgen derzeit im Rat und
im EU-Parlament. Vor dem Hintergrund, dass
dann auchin BTV-freien Gebieten eine Impfung
zuldssig sein wird, erscheint ein derzeitiges
absolutes Impfverbot fachlich nicht sinnvoll
und wird als nicht vermittelbar angesehen.
Eine entsprechende Risikobewertung durch
das FLIwird in den nachsten Wochen vorliegen.
Die Richtlinie 2000/75/EG wurde durch die
Verordnung zum Schutz gegen die Blauzungen-
krankheitin nationales Recht umgesetzt. In der
gednderten Fassung der Verordnung (BGBL. I
v. 21.12.2011, S. 2720) wurde der § 2 (Impf-
verbot) aufgehoben, sodass national nach
Auffassung der Bundeslander trotz Aufhebung
der Restriktionszonen eine freiwillige Impfung
gegen BTV 8 weiterhin rechtlich mdglich ist.
Das BMELV plant, diese nationale BT-Schutz-
verordnung dann an europdisches Recht im
Rahmen eines reguldren Bundesratsverfahren
anzupassen. Der Erlass einer Eilverordnung
wurde eindeutig ausgeschlossen.
Hessische Ministerium fiir Umwelt, Energie,
Landwirtschaft und Verbraucherschutz

Tierschutz, Artenschutz

Forderung nach Erhalt des Schenkel-
brandes beim Pferd bekraftigt

Die Landesregierung Schleswig-Holsteins hat
ihre Forderung nach einem Erhalt der Mog-
lichkeit, Pferde durch Brandzeichen in Kom-
bination mit einer eindeutigen DNA-Analyse
zu kennzeichnen, noch einmal bekraftigt.
Staatssekretdr Ernst-Wilhelm Rabius vom
Kieler Landwirtschaftsministerium erkldrte
bei einem Besuch des Holsteiner-Verbandes
in Elmshorn, dass die Implantation eines
Transponders der Regelfall sein solle, aber
die Schaffung einer Ausnahmeregelung im
Einklang mit dem geltenden EU-Recht das
Ziel bleibe.

Er prasentierte die Ergebnisse eines vom
Land in Auftrag gegebenen Gutachtens zum
Schenkelbrand beim Pferd. Dieses wurde dem
Staatssekretdr zufolge vom Berner Tiermedizi-
ner Prof. Urs Schatzmann erstellt, der fiir den
Bereich Histologie den Hamburger Dermato-
logen Prof. Volker Steinkraus hinzugezogen
habe. Dabei habe sich beim Vergleich der vor-
liegenden Forschungsresultate und Gutachten
ergeben, dass sowohl der Schenkelbrand als
auch die Injektion des Transponders zu Be-
lastungen wie Angst, Erschrecken oder einem
kurzen Schmerzreiz fiihrten. Diese Belastun-
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Impfmerkblatter

Fragen zum Impfen von Hunden und
Katzen beantworten zwei Merkblatter der
BTK (Kurz- und Langfassung).

Die Merkblatter wurden erstmals 2003
herausgegeben (DTBL. 5/2003 S. 498),
um Praxen Hilfe bei kritischen Fragen
von Tierhaltern zu bieten. Sie wurden
2006 (DTBL. 12/2006 S. 1452) und 2009
tiberarbeitet (DTBL. 3/2009 S. 330). Die
Merkblatter stehen zur Verfiigung unter

www. bundestieraerztekammer.de

(Rubrik Infos fiir Tierarzte)
oder kdnnen bei der BTK-Geschaftsstelle
angefordert werden: BTK, Franzdsische
StraBe 53, 10117 Berlin, Fax (0 30) 2 01
43 38-88, geschaeftsstelle@btkberlin.de

gen seien jedoch laut Gutachter nicht messbar,
differenzierbar und auch nicht objektivierbar.
Weitere Untersuchungen an der Haut des Pfer-
des hatten allerdings ergeben, dass beim Ver-
gleich der beiden Kennzeichnungsmethoden
auf feingeweblicher Ebene die strukturellen
Verdnderungen durch den HeiRbrand gering
und die der Transponder-Implantattragenden
Haut erheblich seien, berichtete Rabius. Hier
seien die Gutachter zu dem Ergebnis gekom-
men, dass der HeilRbrand als eine dauerhafte
Kennzeichnungsmethode gewertet werden
miisse, die der Transponder-Implantation iiber-
legen sei. Das Gutachten bestdtige die Haltung
der Landesregierung Schleswig-Holstein zum
Erhalt des Schenkelbrandes, so der Staatsse-
kretdr. Er forderte Bundeslander, Bundesregie-
rung und Bundestag auf, die Schaffung einer
Alternativmethode zum Transponderimplantat
zuzulassen. Landwirtschaftsministerin Dr. Ju-
liane Rumpf hatte bereits eine entsprechende

Bundesratsinitiative angekiindigt. AgE
Anzeige
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