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Vorwort

Die Standige Impfkommission Veterinarmedizin (StlIKo Vet) wurde urspringlich vom
Bundesverband praktizierender Tierarzte e.V. (BpT) ins Leben gerufen, um Tierarz-
ten fachlich unabhangig und wissenschaftlich fundiert Leitlinien zur Impfung von
Tieren an die Hand zu geben. In mehreren jeweils neuliberarbeiteten Auflagen er-
schienen so die Impfleitlinien fur Pferde und fur kleine Haustiere. Die Arbeit der
StIKo Vet war so erfolgreich, dass mit der Ablosung des Tierseuchengesetzes durch
das Tiergesundheitsgesetz (TierGesG) am 1. Mai 2014 beschlossen wurde, das Gre-
mium gesetzlich zu verankern und am Friedrich-Loeffler-Institut (FLI), dem Bundes-
forschungsinstitut fur Tiergesundheit, anzusiedeln. Mit der konstituierenden Sit-
zung der neuen StlKo Vet am 1.12.2015 auf der Insel Riems ging die Verantwortung
fur die Aktualisierung und Herausgabe der Impfleitlinien vom BpT einvernehmlich
auf das neue Gremium uber. Die Impfleitlinie fur Schweine ist nach der Impfleitli-
nie fur Wiederkauer die zweite Impfleitlinie fur Nutztiere, die von der StlKo Vet am
FLI neu zusammengestellt wird. Den vielen Koautoren, die ehrenamtlich bei der Er-
stellung der Leitlinien mitgearbeitet haben, sei an dieser Stelle herzlich gedankt.

Fur die Standige Impfkommission Veterinarmedizin am FLI

‘

Prof. Dr. U. Truyen, Vorsitzender

Fir den Arbeitskreis Schwein der StlKo Vet

CliosheB <. 505@52/

Prof. Dr. E. groBe Beilage
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Praambel

Die Impfung ist eine der wichtigsten MaBnahmen zur Verhinderung von Infektionskrankheiten
und deren Verbreitung.

1. Das einzelne Tier ist so haufig wie notig zu impfen mit dem Ziel, einen Schutz des Einzeltieres,
des Bestandes und soweit moglich der Population zu erreichen.

2. Bestandsimpfungen sind anzustreben, um nach Moglichkeit Infektionsketten zu unterbrechen.

3. Die regelmaBige Gesundheitsberatung und das Impfgesprach dienen der Ermittlung eines indivi-
duellen und bestandsorientierten Impfprogramms. Vor jeder Impfung ist sowohl die Impffahig-
keit des Einzeltieres als auch die des Bestandes durch eine Inaugenscheinnahme und ggf. klini-
sche Untersuchung festzustellen.

4. Eine vollstandige Grundimmunisierung ist Voraussetzung fiir einen optimalen Schutz des Einzel-
tieres.

Die Notwendigkeit von Impfungen ist unbestritten. Impfungen tragen dazu bei, die Gesundheit
und Leistungsfahigkeit der Tiere zu erhalten und zu fordern. Sie dienen dem Schutz des Einzeltieres
und bei einer ausreichenden Impfabdeckung uber den Bestandsschutz letztendlich dem Schutz des
gesamten Bestandes.

Die Leitlinie zur Impfung von Schweinen ist nicht starr und nicht rechtsverbindlich, vielmehr stellt
sie eine Entscheidungshilfe fir den anwendenden Tierarzt dar. Sie wird in regelmafigen Abstanden
uberpruft und gegebenenfalls erganzt oder geandert. Neben den Impfleitlinien werden von der
Standigen Impfkommission Veterinarmedizin (StlIKo Vet) auch wissenschaftliche Stellungnahmen zur
Impfung von Tieren auf der Homepage der StlKo Vet veroffentlicht. Diese Stellungnahmen nehmen

Bezug zu aktuellen Themen und liefern teilweise Uber die Leitlinien hinausreichende Hintergrundin-
formationen. Die Informationen zu den verfiligbaren Impfstoffen wurden der Homepage des Paul-
Ehrlich-Institutes (PEl) bzw. der Europaischen Arzneimittelagentur (EMA) entnommen. Sie geben den

Stand zum Zeitpunkt des Erscheinens der Leitlinien wieder. Anderungen oder aktuelle Warnhinweise
sind der jeweiligen Packungsbeilage/Gebrauchsinformation zu entnehmen.

Alle Impfstoffe bediirfen einer Zulassung durch das Paul-Ehrlich-Institut (PEl) oder eines vergleich-
baren europaischen Rechtsaktes. Aktuelle Informationen uber die derzeit in Deutschland zugelasse-
nen Impfstoffe konnen der Internetseite des PEI entnommen werden. Im Rahmen der Zulassung
werden die Qualitat, die Wirksamkeit sowie die Vertraglichkeit und Sicherheit der Impfstoffe ge-
pruft. Dennoch lassen sich unerwinschte Tierarzneimittelwirkungen nicht ganz ausschlieBen. Die
Zahl der Impfungen sollte daher auf das notwendige MaB beschrankt bleiben. Ebenso ist es seitens
der Anwender notwendig, das Vorkommen unerwinschter Wirkungen zu dokumentieren und die zu-
standige Institution dariiber zu informieren. Die Uberwachung, Registrierung und Kommunikation
hinsichtlich Nebenwirkungen geschieht zentral durch das PEI. Ein Meldeformular fiir unerwiinschte
Wirkungen steht auf der Internetseite des PElI zum Abruf bereit.
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https://www.fli.de/de/service/stiko-vet/
http://www.pei.de/
http://www.pei.de/
http://www.ema.europa.eu/

Die Gebrauchsinformation ist Teil der Zulassung eines Impfstoffes. Grundsatzlich sind die dort ent-
haltenen Informationen zu beachten. Die von der StlKo Vet erarbeiteten Empfehlungen gehen in
Einzelfallen Uber diese Anwendungsempfehlung hinaus. Sie basieren auf aktuellen wissenschaftli-
chen Erkenntnissen oder stellen - wenn die Datenlage eine abschlieBende Bewertung nicht zulasst -
den Konsens des Expertengremiums der StlIKo Vet dar. Gegebenenfalls von den Herstellerangaben
abweichende Empfehlungen sollen auch dazu beitragen, die Impfstoffhersteller zu einer Erganzung
ihrer Produktpalette zu motivieren, die den aktuellen wissenschaftlichen Erkenntnissen entspricht.
Uber die Verbindlichkeit derartiger Anwendungsempfehlungen gibt es unterschiedliche Rechtsauf-
fassungen. Im Zweifelsfall ist davon auszugehen, dass ein Abweichen von der Gebrauchsinformation
zu einem Erloschen der Herstellergewahrleistung fiihrt und das Behandlungsrisiko auf den behan-
delnden Tierarzt ubergeht.
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Da unterschiedliche Anforderungen an die Immunprophylaxe bei erwachsenen Schweinen, d.h. Sau-

en, und bei Jungtieren, d.h. Ferkeln, gestellt werden, wurden die Impfempfehlungen im ersten Teil

des vorliegenden Dokumentes entsprechend fiir die Sauenhaltung und die Ferkelaufzucht getrennt
formuliert. Fachinformationen zu den einzelnen Erregern nebst Ubersichtstabellen zu den in

Deutschland zugelassenen Impfstoffen finden sich nach Erkrankung, bzw. Symptomkomplex sortiert

im zweiten Teil der Impfleitlinie. Fir jede Nutzungsrichtung sollen Farbampeln angelehnt an das
Konzept der Core- und Non-Core-Vakzinierung einen schnellen Eindruck dariiber vermitteln, ob bzw.

fur welche Bestandssituation die Impfung empfohlen wird (griine Punkte), oder grundsatzlich verbo-
ten und nur nach behordlicher Anordnung moglich sind (rot). Sie treffen keine Aussage zur Qualitat

der Impfstoffe:

Farbcode Interpretation

000 In der jeweiligen Altersgruppe oder Nutzungsrichtung sollte jedes
Tier gegen diese Erkrankung geschutzt sein.

000 Eine Impfung ist empfohlen, wenn der Erreger in der Region oder
im Bestand enzootisch ist.

| 10]@) Eine Impfung kann fiir den einzelnen Bestand sinnvoll sein.
Eine Impfung ist fur die entsprechende Nutzungsrichtung irrele-

00O
vant.

000 Die Impfung ist verboten und erfolgt allenfalls nach behordlicher

Anordnung im Seuchenfall.
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A. Impfempfehlungen

Impfungen stellen eine wesentliche MaBnahme zur Prophylaxe und Bekampfung von Infektionskrank-
heiten und Tierseuchen bei Schweinen aller Haltungsbereiche (Zuchtschweine, Ferkelaufzucht,
Mast) dar. Eine Impfempfehlung muss sich immer am Infektions-/ Gesundheitsstatus der Schweine
eines einzelnen Bestandes bzw. der Region und damit an der jeweiligen Risikoeinschatzung orientie-
ren. Die daraus folgende Impfentscheidung hangt letztlich auch von dkonomischen Uberlegungen ab
und kann in zwei unmittelbar benachbarten Betrieben vollkommen unterschiedlich sein. Die Aus-
wahl der Impfstoffe und die Dauer der Impfung orientieren sich an den auftretenden Erkrankungen
im Bestand bzw. in den einzelnen Haltungsbereichen.

A. 1 Sauenhaltung

Impf-Ampel Sauenhaltung

Actinobacillose/ .

Pleuropneumonie ( 1 ]@) Leptospirose OO

Aujeszkysche Krankheit 000 Maul- und Klauenseuche 000
. . . Odemkrankheit/

Circovirus-Infektionen [ I J@ Colienterotoximie [ 1OI@)

Clostridiosen | JOl®) Parvovirose 000

E. coli-Diarrhoe I ]@) PRRS ( I ]@)

Enzootische C .. .

Pneumonie L 1 )@ Rhinitis atrophicans OO

Glassersche Krankheit @O0 Rotlauf 000

Influenza 000 Salmonellose ( I ]@)

Klassische Schweinepest 000 Tollwut 00O

Lawsonia-Infektionen OO0

Actinobacillose/ Pleuropneumonie

Der Erreger Actinobacillus pleuropneumoniae ist in deutschen Schweinebestanden weit verbreitet.
Am haufigsten werden die Serotypen 2, 3, 4, 5, 7 und 9 beobachtet. In der Regel bildet sich in den
Bestanden ein enzootisches Gleichgewicht aus, weshalb adulte Tiere (Sauen) nur selten erkranken.
Kommt es zum Neueintrag des Erregers in zuvor freie Bestande oder zum Auftreten eines neuen Se-
rotyps, kann allerdings auch diese Altersgruppe betroffen sein. Das klinische Bild kann dann von
akuten, hoch-fieberhaften, durch Husten, Dyspnoe und Leistungsdepression gekennzeichneten Ver-
laufen bis zu chronischen Erkrankungen variieren. In klinischen Verdachtsfallen ist die labordiagnos-
tische Abklarung mit Erregerisolation und Serotypisierung anzustreben. Wahrend in stabilen Bestan-
den die Immunisierung der Absetzferkel in der Regel ausreichend ist, wird in derartigen Ausbruchs-
bestanden zu einer zweimaligen Impfung aller Sauen (Grundimmunisierung) geraten. In den auf den
Ausbruch folgenden zwei Jahren sollten neu eingestallte Jungsauen wahrend der Quarantanephase
ebenfalls eine Grundimmunisierung erhalten (= Fachinformation: Actinobacillose).
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Aujeszkysche Krankheit

Deutschland ist auf der Grundlage des Artikels 10 der Richtlinie 64/432/EWG mit der Entscheidung
2008/185/EG als frei von der Aujeszkyschen Krankheit anerkannt. Damit sind prophylaktische Imp-
fungen im gesamten Bundesgebiet verboten. Im Ausbruchsfall kann die zustandige Behorde die Imp-
fung empfanglicher Tiere anordnen (= Fachinformation: Aujeszkysche Krankheit).

Circovirus-Infektionen

Das porcine Circovirus, PCV-2, ist an einer Reihe von multifaktoriellen Krankheitskomplexen pradis-
ponierend beteiligt. Die Impfung gegen PCV-2 kann zu einer Vermeidung dieser Faktorenkrankheiten
beitragen oder zumindest deren Folgen vermindern. Es wird empfohlen, Jungsauen zur Einstallung
in der Quarantanephase zu impfen. Sofern die Tiere als Ferkel bereits grundimmunisiert wurden,
wird eine Boosterimmunisierung als ausreichend erachtet. Ansonsten sollten die Tiere eine
Grundimmunisierung entsprechend der Gebrauchsinformation erhalten. In Herden, in denen Prob-
leme mit PCV-2 bereits im Saugferkelalter auftreten, wird die Muttertiervakzinierung empfohlen,
die ca. zwei Wochen vor dem Abferkeln abgeschlossen sein und in jeder Trachtigkeit wiederholt
werden sollte (= Fachinformation: Circovirus-Infektionen).

Clostridiosen

Die Toxovare A und C von Clostridium perfringens konnen bei Ferkeln schwere, verlustreiche Durch-
fallerkrankungen verursachen. Die Erreger der klassischen Nekrotisierenden Enteritis der Saugferkel
sind toxinbildende C. perfringens-Stamme vom Typ C. Die klassische Form wird allerdings nur noch
selten beobachtet. Haufiger kommen heute Infektionen mit C. perfringens Typ A vor. C. perfrin-
gens-Bakterien sind Teil der kommensalen intestinalen Mikrobiota. Deshalb ist nur dann zu Impfung
zu raten, wenn die labordiagnostischen Befunde C. perfringens-Bakterien der Typen A und/oder C
als Ursache der vorhandenen Erkrankungen plausibel erscheinen lassen. Zur Immunisierung der
Saugferkel ist die Muttertiervakzinierung zielfuhrend. Hierflir steht eine Reihe von Impfstoffen zur
Verfiigung, welche die Toxoide von C. perfringens Typ A und/oder C enthalten, sowie verschiedene
Kombinationsimpfstoffe, in denen diese Impfantigene mit Escherichia coli-Antigenen gemischt sind
(= Fachinformation: Clostridiosen).

E. coli-Diarrhoe

Die Escherichia coli-Diarrhoe (Colidiarrhoe) ist eine haufige und wirtschaftlich bedeutende Erkran-
kung der Saug- und Absetzferkel. Gerade unter neugeborenen Ferkeln kann es zu schweren Verlau-
fen und groBen Verlusten kommen. Zur gezielten Immunisierung der Saugferkel gegen die Colidiar-
rhoe ist die Muttertierimpfung etabliert. Mit dieser Indikation sind in Deutschland derzeit insgesamt
9 Inaktivatimpfstoffe zugelassen. In betroffenen Bestanden sollte groBes Augenmerk auf die sorgfal-
tige Erregerdifferenzierung gelegt und der Impfstoff auf den oder die ursachlichen ETEC-Virotypen
ausgerichtet sein (siehe Teil C Fachinformationen). Ggf. kann es erforderlich sein, einen bestands-
spezifischen Impfstoff einzusetzen. Zur Grundimmunisierung sind die Sauen zweimal wahrend der
Trachtigkeit, zuletzt 2-4 Wochen vor dem Abferkeln zu immunisieren. Die Immunitat sollte gemal
der entsprechenden Gebrauchsinformation bei jeder erneuten Trachtigkeit durch eine Impfung vor
dem Abferkeln aufgefrischt werden. Fir die Wirkung der Muttertiervakzine ist nicht nur die Auf-
nahme einer ausreichenden Menge an Kolostrum in den ersten 2-3 Lebenstagen entscheidend. Auch
nach dem Schluss der Darmschranke konnen Antikorper der aufgenommenen Sauenmilch die Anhef-
tung und Vermehrung pathogener E. coli-Bakterien auf der Darmschleimhaut der Saugferkel unter-
driicken und/oder deren Enterotoxine neutralisieren (= Fachinformation: E. coli-Diarrhoe).

Enzootische Pneumonie

Der Erreger der Enzootischen Pneumonie, Mycoplasma hyopneumoniae, ist in deutschen Schweine-
bestanden sehr weit verbreitet. Reine M. hyopneumoniae Infektionen verlaufen i.d.R. weitgehend
symptomlos. Durch Sekundarinfektionen oder Koinfektionen kann es aber zu schweren klinischen
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Verlaufen mit ausgepragtem Husten, Dyspnoe, Fieber und einer erhohten Mortalitat kommen. Es
wird empfohlen, Jungsauen, die in infizierte Bestande eingestallt werden, zuvor mit einem der zu-
gelassenen Inaktivatimpfstoffe zu immunisieren. Bei einem akuten Krankheitsgeschehen in einer
Sauenherde sind ggf. auch nicht tragende/nicht laktierende altere Tiere mit den fir alle Schweine
zugelassenen Impfstoffen zu immunisieren (= Fachinformation: Enzootische Pneumonie).

Glassersche Krankheit

Der Erreger der Glasserschen Krankheit, Haemophilus parasuis, lasst sich regelmaBig auf Schleim-
hauten des oberen Respirationstraktes klinisch gesunder Schweine nachweisen. Nur ein Teil der
Stamme ist tatsachlich virulent. In Bestanden, in denen der Erreger nachweislich einer verlasslichen
Diagnostik, z.B. nach der Sektion durch den Nachweis des Erregers auf typisch veranderten serosen
Grenzflachen, klinische Probleme verursacht, ist es sinnvoll, Jungsauen beim Einstellen wahrend der
Quarantane mit einem der zwei verfugbaren Inaktivatimpfstoffe entsprechend der Gebrauchsinfor-
mation zweimal im Abstand von zwei bis vier Wochen zu immunisieren (> Fachinformation: Glasser-
sche Krankheit).

Influenza

Die Influenza tritt beim Schwein ganzjahrig in allen Haltungssystemen auf. Die Infektionen verlaufen
vor allem in groBen Bestanden schleichend-enzootisch. Obwohl die Morbiditat 100 % betragen kann,
ist die Letalitat unkomplizierter Infektionen niedrig. Wechselwirkungen mit viralen wie bakteriellen
Sekundarerregern konnen jedoch zu schweren Erkrankungen und Todesfallen fiihren. Die Bedeutung
der Infektion wird aufgrund des kurzen Zeitfensters, in der das Virus wahrend einer akuten Infektion
nachweisbar ist, haufig unterschatzt. Insbesondere in schweinedichten Gebieten kann es zu einer
seuchenhaften Ubertragung von Bestand zu Bestand kommen. Hinzu kommt, dass Influenzaviren des
Schweines auch auf den Menschen Ubertragbar sind, und es kann bei Koinfektionen mit zwei ver-
schiedenen Influenzaviren zu Reassortierungen kommen, wodurch fir den Menschen potentiell
hochpathogene Viren entstehen konnen. Die Impfung von Sauen wird daher grundsatzlich empfoh-
len. Zur Grundimmunisierung sollten Jungsauen bei der Einstallung im Abstand von drei Wochen
zweimal geimpft werden; zur Wiederholungsimpfung sollten Sauen jeweils rechtzeitig vor dem Ab-
ferkeln erneut immunisiert werden. Da mindestens vier unterschiedliche Subtypen des Schweinein-
fluenzavirus kozirkulieren, ist der Einsatz von Kombinationsimpfstoffen sinnvoll (= Fachinformati-
on: Influenza).

Klassische Schweinepest

In der EU ist die prophylaktische Impfung verboten. Im Seuchenfall kann allerdings die zustandige
oberste Landesbehorde, vorbehaltlich der Zustimmung durch die EU-Kommission, die Impfung von
Schweinen in Form einer Notimpfung anordnen. Beim Hausschwein wurde von dieser Moglichkeit nur
sehr eingeschrankt Gebrauch gemacht. Bei Ausbriichen in der Schwarzwildpopulation ist die Auslage
von oralen Koderimpfstoffen, in Form einer dreimaligen Doppelauslage pro Jahr, in der Vergangen-
heit regelmalfig praktiziert worden (= Fachinformation: Klassische Schweinepest).

Leptospirose

In Zuchtbestanden treten neben Nagetier-assoziierten Serovaren der Spezies Leptospira (L.) inter-
rogans auch Serovare auf, bei denen das Schwein der Hauptwirt ist. Bei serologischen Untersuchun-
gen werden haufig Antikorpertiter gegen verschiedene Serovare nachgewiesen, deren Relevanz je-
doch kontrovers beurteilt wird. Die beim Schwein meist inapparent verlaufende Erkrankung fihrt
nur in Einzelfallen zu klinischen Problemen, z.B. zu Aborten. Bei gehauftem Auftreten von Fetopa-
thie und Trachtigkeitsabriichen kann die Impfung von Zuchtsauen sinnvoll sein. Hierfur steht ein
Kombinationsimpfstoff zur Verfiigung, der mehrere Leptospira-Antigene und zusatzlich eine Rotlauf-
und eine Parvovirus-Komponente enthalt (= Fachinformation: Leptospirose).
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Maul- und Klauenseuche

Es gilt ein generelles Impfverbot. Im Seuchenfall kann allerdings die zustandige Behorde, vorbehalt-
lich der Zustimmung durch die EU-Kommission, eine Impfung in Form einer Notimpfung (bzw. Supp-
ressiv- Impfung mit dem Ziel die geimpften Tiere nach einer bestimmten Zeit nach der Impfung zu
toten) oder Schutzimpfung (Impfung mit dem Ziel, die geimpften Tiere weiter zu nutzen) anordnen
(= Fachinformation: Maul- und Klauenseuche).

Odemkrankheit/ Colienterotoxamie

Die Odemkrankheit oder Colienterotoxamie der Absetzferkel wird durch die Darminfektion mit sol-
chen E. coli-Bakterien verursacht, die den Shigatoxin-Subtyp Stx2e bilden und haufig auch den ad-
hasiven Fimbrientyp F18 (F18ab oder F18ac) exprimieren. Der Erreger ist in deutschen Schweinebe-
standen weit verbreitet. Krankheitsauslosend wirkt meist die Umstellung auf proteinreiche und roh-
faserarme Rationen. Wichtig zur Verhinderung der Odemkrankheit sind neben einer Optimierung der
Betriebshygiene und der Futterung vor allem ImpfmaBnahmen. Durch die ausreichende Versorgung
der Ferkel mit maternalen Antikorpern kann das Risiko einer Ansiedelung der ursachlichen E. coli-
Bakterien im Dunndarm der Ferkel wahrend der Saugezeit reduziert werden. Hierzu ist ein Mutter-
tierimpfstoff zugelassen, der neben anderen E. coli- und C. perfringens-Antigenen das Fimbrienan-
tigen F18ab enthilt (2 Fachinformation: Odemkrankheit/ Colienterotoxamie).

Parvovirose

Eine Infektion mit dem porcinen Parvovirus verlauft bei erwachsenen Schweinen in der Regel subkli-
nisch. Allerdings weist das Virus in tragenden Sauen einen starken fetalen Tropismus auf. Je nach
Trachtigkeitsstadium kommt es entweder zur Resorption der Feten und entsprechend zum Umrau-
schen, oder, wenn die Infektion zu einem spateren Zeitpunkt erfolgt, eher zur Mumifikation der Fe-
ten. Da eine Infektion eine langanhaltende, belastbare Immunitat induziert, sind in erster Linie
Jungsauen betroffen. Das Virus ist weit verbreitet und haufig. Daher wird die grundsatzliche Imp-
fung der Zuchtsauen gemal Gebrauchsinformation empfohlen (= Fachinformation: Parvovirose).

Porcines reproduktives und respiratorisches Syndrom (PRRS)

Das Virus des porcinen reproduktiven und respiratorischen Syndroms (PRRSV) ist weltweit verbrei-
tet. Es werden Stamme des europaischen Typs (Genotyp 1) und des nordamerikanischen Typs (Geno-
typ 2) unterschieden, wobei auch innerhalb dieser Genotypen eine ausgepragte Variabilitat beo-
bachtet wird. Etwa 70-80 % der deutschen Schweinebestande sind mit PRRSV des Genotyps 1 infi-
ziert, wobei auch eine einmal durchgemachte Infektion nicht sicher vor Reinfektion schutzt. In den
endemischen Gebieten sind die klinischen Symptome bei erwachsenen Schweinen in der Regel rela-
tiv mild. Diaplazentar oder peripartal infizierte Ferkel zeigen u.a. schwere Dyspnoe, Durchfall und
teils auch ZNS-Storungen. Die Impfung von Zuchtsauen gegen PRRSV verbessert die Reproduktions-
leistung und reduziert die Gefahr der transplazentaren Virusubertragung. Die Impfung gegen den
PRRSV-Genotyp 1 wird daher in endemischen Gebieten grundsatzlich empfohlen. Vorbereitend wer-
den die Jungsauen vor dem Einstallen je nach Impfstoff ein- oder zweimal geimpft. Die Impfung ist
bestandsweise alle vier Monate oder vor jeder Trachtigkeit zu wiederholen.

Isolate vom Genotyp 2 treten in Deutschland zahlenmaRig seltener auf als der Genotyp 1. Ein PRRSV
Impfstamm vom Genotyp 2 wird seit Mitte der 1990er Jahre in Deutschland eingesetzt.Es wird ver-
mutet, dass teilweise wieder virulent gewordene Derivate dieses Impfstammes in den Schweinebe-
standen rezirkulieren. GemaB Herstellerangaben vermittelt der eigentliche Impfstamm eine Kreu-
zimmunitat auch gegen Isolate des Genotyp 1. Eine Impfung explizit gegen Genotyp 2 wird aber nur
empfohlen, wenn der Erreger nachgewiesen und der kausale Zusammenhang mit klinischen Befun-
den belegt ist.

In PRRSV-freien Betrieben sowie in Eberstationen sollte nicht geimpft werden, um den Status
der Herde nicht zu gefdhrden. (- Fachinformation: PRRSV-Infektionen)
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Rhinitis atrophicans

Dermatotoxinbildende Pasteurella multocida-Stamme verursachen synergistisch verstarkt durch be-
stimmte Bordetella bronchiseptica-Stamme die Rhinitis atrophicans. Zur typischen Deformation des
kranialen Gesichtsschadels kommt es, wenn die Nasenschleimhaut aufgrund der Toxinwirkung wah-
rend der Absetzphase chronisch geschadigt wird. Die Deformationen werden dann wahrend des
Mastverlaufes klinisch manifest. Die Rhinitis atrophicans wird in Deutschland nur noch vereinzelt
beobachtet. Wo sie auftritt, kann sie durch Wachstumsstorung und Leistungsdepression erhebliche
wirtschaftliche Verluste verursachen. In solchen Fallen ist die Immunprophylaxe mittels Muttertier-
vakzinierung sinnvoll (= Fachinformation: Rhinitis atrophicans).

Rotlauf

Derzeit sind in Deutschland fur das Schwein reine Rotlaufimpfstoffe sowie Kombinationsimpfstoffe
gegen Rotlauf und Parvovirose sowie Leptospirose zugelassen. Die Impfstoffe kommen als Inaktivat-
vakzinen zum Einsatz. Die impfinduzierte Immunitat kann akute und chronische Symptome einer
Rotlaufinfektion durch die relevanten Serotypen (insbesondere Serotypen 1 und 2) des weit verbrei-
teten Rotlauferregers Erysipelothrix rhusiopathiae verhindern, insbesondere auch rotlaufbedingte
Fruchtbarkeitsstorungen und Aborte. Jungsauen sollten bereits vor der ersten Belegung einen Impf-
schutz aufweisen. Alle Jungsauen, Sauen und Eber eines Bestandes sollten geimpft werden. Die
zweimalige Grundimmunisierung ist wahrend der Quarantane vor der ersten Belegung zu verabrei-
chen. Maternale Antikorper konnen bis in den dritten Lebensmonat persistieren. Die Wiederholungs-
impfung erfolgt spatestens alle sechs Monate (= Fachinformation: Rotlauf).

Salmonellose

Derzeit ist in Deutschland ein oral zu verabreichender Lebendimpfstoff auf Basis der Salmonella-
Serovar Typhimurium zur Bekampfung von zoonotischen Salmonelleninfektionen bei Sauen zugelas-
sen. Geimpfte Schweine scheiden nach einer Feldinfektion weniger Salmonellen aus als nicht ge-
impfte Schweine. Haufig lassen sich deshalb vertikale und horizontale Infektketten durch die Imp-
fung unterbrechen. Die Salmonellenfreiheit einer Herde kann man mit der Impfung alleine jedoch
nicht erreichen, zumal fiir Aussagen bezliglich eines serovariibergreifenden Impfschutzes keine aus-
reichenden Daten vorliegen. Der Lebendimpfstoff induziert eine belastbare Immunitat bei der Sau.
Die Kombination der Sauenimpfung mit der Saugferkelimpfung ist sinnvoll. Die Impfung sollte bei in-
tegrierter Mast oder festen Lieferketten durchgefiihrt werden, wenn der Mastbetrieb nach den Re-
gelungen der Schweine-Salmonellen-Verordnung im serologischen Monitoring in die Kategorie 3 oder
Kategorie 2 mit Tendenz nach Kategorie 3 (> 30 % seropositive Tiere in der Stichprobe) eingeordnet
wurde. Parallel sind im Bestand die Infektionsquellen zu ermitteln und zu eliminieren. Alle Sauen
eines Bestandes sollten geimpft werden. In Nukleusherden ist grundsatzlich zur Impfung zu raten.
Die Grundimmunisierung erfolgt durch zwei Impfungen 6 und 3 Wochen ante partum. Wiederho-
lungsimpfungen werden jeweils 3 Wochen ante partum verabreicht.

Zur Bekampfung von Infektionen mit der an das Schwein als Hauptwirt adaptierten Salmonella-
Serovar Choleraesuis ist in Deutschland ein oral zu verabreichender Lebendimpfstoff zugelassen.
Ziel dieser Impfung ist die Reduktion der Morbiditat und Mortalitat sowie der Salmonellenausschei-
dung in solchen Bestanden, in denen Salmonella Choleraesuis fur akute Falle von Salmonellose ur-
sachlich ist. Zur Impfung ware ggf. bei Freilandschweinen bei einem Nachweis von Salmonella Cho-
leraesuis oder bei nachgewiesenermaBen gefahrdeten Betrieben im Zusammenhang mit entspre-
chenden Symptomen zu raten. In diesem Falle sollten alle Tiere eines Bestandes geimpft werden (>
Fachinformation: Salmonellose).

Tollwut

Die Impfung gegen Tollwut hat in deutschen Schweinebestanden derzeit keine Relevanz (= Fachin-
formation: Tollwut).
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A. 2 Ferkelaufzucht

Impf-Ampel Ferkelaufzucht

Actinobacillose/

Pleuropneumonie 00 Leptospirose OO0
Aujeszkysche Krankheit 000 Maul- und Klauenseuche 000
Circovirus-Infektionen 000 ?:ﬁ;lirearggf;téi e L ] @)
Clostridiosen 00O Parvovirose 00O
E. coli-Diarrhoe 000 PRRS 000
Enzootische Pneumonie 000 Rhinitis atrophicans 00O
Glassersche Krankheit |_]O]@) Rotlauf 00O
Influenza 000 Salmonellose @O0
Klassische Schweinepest 000 Tollwut 00O
Lawsonia-Infektionen |_]O@)

Actinobacillose/ Pleuropneumonie

Der Erreger Actinobacillus pleuropneumoniae ist in deutschen Schweinebestanden weit verbreitet.
Am haufigsten werden die Serotypen 2, 3, 4, 5, 7 und 9 beobachtet. In der Regel bildet sich in den
Bestanden ein enzootisches Gleichgewicht aus, weshalb adulte Tiere (Sauen) nur selten erkranken.
Am ehesten betroffen sind Lauferschweine und Mastschweine bis etwa Mitte der Mastphase, selte-
ner Endmastschweine. Das klinische Bild kann von perakuten iiber akute, hoch-fieberhafte durch
Husten, Dyspnoe und Leistungsdepression gekennzeichneten Verlaufen bis zu chronischen Erkran-
kungen variieren. Um diese klinischen Falle zu verhindern, ist die Impfung der Absetzferkel angera-
ten. Bei klinischen Verdachtsfallen ist die labordiagnostische Abklarung mit Erregerisolierung und
Serotypisierung anzustreben. Fir drei der vier verfugbaren Impfstoffe ist lediglich ein Schutz vor
Stammen der Serotypen 2 und 1, bzw. 2 und 9 belegt. Der auf Toxoiden und einem App-Membran-
protein basierende Impfstoff soll dagegen eine Serotyp-ubergreifende Immunitat induzieren. Nach
der 10. Lebenswoche ist die Impfung nur mehr selten erforderlich, weil die Immunitat wegen der
mit dem Alter zunehmenden Erregerexposition zu diesem Zeitpunkt bereits ausgebildet sein sollte
(= Fachinformation: Actinobacillose).

Aujeszkysche Krankheit

Deutschland ist auf der Grundlage des Artikels 10 der Richtlinie 64/432/EWG mit der Entscheidung
2008/185/EG als frei von der Aujeszkyschen Krankheit anerkannt. Damit sind prophylaktische Imp-
fungen im gesamten Bundesgebiet verboten. Im Ausbruchsfall kann die zustandige Behorde die Imp-
fung empfanglicher Tiere anordnen (= Fachinformation: Aujeszkysche Krankheit).
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Circovirus-Infektionen

Das porcine Circovirus, PCV-2, ist an einer Reihe von multifaktoriellen Krankheitskomplexen pradis-
ponierend beteiligt. Die Impfung gegen PCV-2 kann zu einer Vermeidung dieser Faktorenkrankheiten
beitragen oder zumindest deren Folgen vermindern. Es wird empfohlen, Saugferkel moglichst ab ei-
nem Lebensalter von drei Wochen gegen PCV-2 durch einmalige Impfung zu immunisieren. Fiir den
einzigen zur Anwendung am Muttertier zugelassenen Impfstoff wurde gezeigt, dass hohe Konzentra-
tionen an maternalen Antikorpern die Wirksamkeit der Impfung beim Ferkel ab einem Alter von drei
Lebenswochen nicht beeintrachtigen (= Fachinformation: Circovirus-Infektionen).

E. coli-Diarrhoe

Mit dem Absetzen fallt der von maternalen Antikorpern vermittelte Schutz gegen die durchfallverur-
sachenden E. coli-Bakterien an der Darmschleimhaut weg. Deshalb sollte sich zu diesem Zeitpunkt
eine stabile und protektive Darmmikrobiota ausgebildet haben. In Bestanden, in denen Absetzferkel
haufig an Colidiarrhoe erkranken, ist es sinnvoll, Ferkel ab 18 Lebenstagen mit einem der beiden
zugelassenen Lebendimpfstoffe aktiv zu immunisieren. Dabei ist einer Verabreichung der Impfstoff-
dosen an das individuelle Tier per Drench der Vorzug vor einer Verabreichung z.B. Uber die Tranke
zu geben. Es ist darauf zu achten, dass alle Ferkel eines Wurfs geimpft werden. Der Impfstoff ist
nach dem adhasiven Fimbrientyp der fiir die Probleme ursachlichen ETEC-Stamme auszuwahlen (=2
Fachinformation: E. coli-Diarrhoe).

Enzootische Pneumonie

Der Erreger der Enzootischen Pneumonie, Mycoplasma hyopneumoniae, ist in deutschen Schweine-
bestanden sehr weit verbreitet. Reine M. hyopneumoniae Infektionen verlaufen i.d.R. weitgehend
symptomlos. Durch Sekundarinfektionen oder Koinfektionen kann es aber zu schweren klinischen
Verlaufen mit ausgepragtem Husten, Dyspnoe, Fieber und einer erhohten Mortalitat kommen. Die
Impfung von Saug- und Absetzferkeln mit einem der zugelassenen Inaktivatimpfstoffe wird empfoh-
len. Eine Impfung nach der 10. Lebenswoche macht nur in Einzelfallen Sinn, weil die Immunitat zu
diesem Zeitpunkt bereits hinreichend ausgebildet sein sollte (= Fachinformation: Enzootische
Pneumonie).

Glassersche Krankheit

Der Erreger der Glasserschen Krankheit, Haemophilus parasuis, lasst sich regelmaBig auf Schleim-
hauten des oberen Respirationstraktes klinisch gesunder Schweine nachweisen. Nur ein Teil der
Stamme ist tatsachlich virulent. Zu klinischen Problemen kommt es am ehesten nach StreBsituatio-
nen, wie z.B. Umstallen oder Transport. In Bestanden, in denen der Erreger nachweislich klinische
Probleme verursacht, ist es sinnvoll, Ferkel mit einem der zugelassenen Inaktivatimpfstoffe zu imp-
fen (= Fachinformation: Glassersche Krankheit).

Influenza

Die Influenza verlauft beim Schwein vor allem in groBen Haltungen schleichend-enzootisch. Obwohl
die Morbiditat bis zu 100 % betragen kann, ist die Letalitat unkomplizierter Erkrankungen niedrig.
Wechselwirkungen mit bakteriellen Sekundarerregern konnen jedoch zu schweren Verlaufen und
Todesfallen fuhren. Maternale Antikorper konnen bis zu 12 Wochen persistieren und die aktive Im-
munisierung beeintrachtigen. Jungschweine sollten deshalb erst zu Mastbeginn immunisiert werden,
selbst wenn dadurch eine immunologische Liicke im Absetzeralter entstehen kann. Wenn es nach
der Impfung zu Mastbeginn trotzdem zu Influenza-bedingten Erkrankung kommt, sollte eine zweite
Impfung drei Wochen spater erwogen werden (= Fachinformation: Influenza).

Klassische Schweinepest

In der EU ist die prophylaktische Impfung verboten. Im Seuchenfall kann allerdings die zustandige
oberste Landesbehorde, vorbehaltlich der Zustimmung durch die EU-Kommission, die Impfung von
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Schweinen in Form einer Notimpfung anordnen. Beim Hausschwein wurde von dieser Moglichkeit nur
sehr eingeschrankt Gebrauch gemacht. Bei Ausbriichen in der Schwarzwildpopulation ist die Auslage
von oralen Koderimpfstoffen, in Form einer dreimaligen Doppelauslage pro Jahr, in der Vergangen-
heit regelmafig mit Erfolg praktiziert worden (= Fachinformation: Klassische Schweinepest).

Lawsonia intracellularis-Infektionen

Lawsonia intracellularis ist der Erreger der porcinen Intestinalen Adenomatose. Der Erreger ist
weltweit verbreitet. Antikorper werden auch bei klinisch gesunden Schweinen regelmafig beobach-
tet. Der Kausalzusammenhang zwischen einer Infektion mit L. intracellularis und entsprechenden
LeistungseinbuBen ist durch den Erregernachweis in typischen pathohistologischen Lasionen zu bele-
gen. Ist ein Bestandsproblem auf diese Weise nachgewiesen, kann es sinnvoll sein, Ferkel ab einem
Alter von drei Wochen mit dem zugelassenen Lebendimpfstoff oral zu immunisieren (= Fachinfor-
mation: Lawsonia-Infektionen).

Maul- und Klauenseuche

Es gilt ein generelles Impfverbot. Im Seuchenfall kann allerdings die zustandige Behorde, vorbehalt-
lich der Zustimmung durch die EU-Kommission, eine Impfung in Form einer Not-(Suppressivmpfung
mit dem Ziel die geimpften Tiere nach einer bestimmten Zeit nach der Impfung zu toten) oder
Schutzimpfung (Impfung mit dem Ziel, die geimpften Tiere weiter zu nutzen) anordnen (= Fachin-
formation: Maul- und Klauenseuche).

Odemkrankheit/ Colienterotoxamie

Die Enterotoxamie oder Odemkrankheit der Absetzferkel wird durch die Darminfektion mit solchen
E. coli-Bakterien verursacht, die den Shigatoxin-Subtyp Stx2e bilden und haufig auch den adhasiven
Fimbrientyp F18 (F18ab oder F18ac) exprimieren. Der Erreger ist in deutschen Schweinebestanden
weit verbreitet. Krankheitsauslosend wirkt meist die Umstellung auf proteinreiche und rohfaserarme
Rationen. Wichtig zur Verhinderung der Odemkrankheit sind neben einer Optimierung der Fiitterung
und der Betriebshygiene vor allem ImpfmaBnahmen. Zur aktiven Immunisierung der Ferkel gegen die
Odemkrankheit sind zwei Stx2e-Toxoid-Impfstoffe zugelassen. Die einmalige parenterale Applikation
ab einem Alter von 4, bzw. 2 Tagen induziert bei den Impflingen die Bildung toxinneutralisierender
Antikorper, welche vor der klinischen Auspragung der Erkrankung schiitzen. Die Besiedlung sowie
Ausscheidung und damit die Zirkulation des Erregers im Bestand wird durch die Impfung nicht ver-
hindert (> Fachinformation: Odemkrankheit/ Colienterotoxamie).

Porcines reproduktives und respiratorisches Syndrom (PRRS)

Das Virus des porcinen reproduktiven und respiratorischen Syndroms (PRRSV) ist weltweit verbrei-
tet. Es werden Stamme des europaischen (Genotyp 1) und des nordamerikanischen (Genotyp 2) Typs
unterschieden. Die Impfprophylaxe beruht in erster Linie auf der Immunisierung von Zuchtsauen. In
Bestanden, in denen PRRSV bei Absetzferkeln oder zu Mastbeginn Atemwegsprobleme verursacht,
kann die Impfung von Saugferkeln sinnvoll sein. Ab der 10. Lebenswoche ist die Impfung in den sel-
tensten Fallen zu empfehlen, weil eine aktive Immunitat zu diesem Zeitpunkt bereits gebildet sein
sollte, um klinisch eine Wirkung zeigen zu konnen. In PRRSV-freien Betrieben sollte nicht geimpft
werden (= Fachinformation: PRRSV-Infektionen).

Rhinitis atrophicans

Dermatotoxinbildende Pasteurella multocida-Stamme verursachen synergistisch verstarkt durch be-
stimmte Bordetella bronchiseptica-Stamme die Rhinitis atrophicans. Zur typischen Deformation des
kranialen Gesichtsschadels kommt es, wenn aufgrund der Toxinwirkung wahrend der Absetzphase
die Nasenschleimhaut chronisch geschadigt wird. Die Deformationen werden dann wahrend des
Mastverlaufes klinisch manifest. Die Impfung von Jungschweinen ist moglich. Es macht aber nur in
Einzelfallen bei hohem Infektionsdruck Sinn, in dieser Altersgruppe zu impfen, da eine belastbare
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Immunitat bereits in der 4. Lebenswoche ausgepragt sein sollte (= Fachinformation: Rhinitis atro-
phicans).

Rotlauf

Derzeit sind in Deutschland fiir das Schwein mehrere reine Rotlaufimpfstoffe sowie Kombina-
tionsimpfstoffe gegen Rotlauf und Parvovirose sowie Leptospirose zugelassen. Die Impfstoffe kom-
men als Inaktivatvakzinen zum Einsatz. Die impfinduzierte Immunitat kann akute und chronische
Symptome einer Rotlaufinfektion durch die relevanten Serotypen (insbesondere Serotypen 1 und 2)
des weit verbreiteten Rotlauferregers Erysipelothrix rhusiopathiae verhindern. Insbesondere im
Sommer sollten Tiere mit Auslauf oder im Freiland einen Impfschutz aufweisen, da es sich beim Rot-
lauf des Schweines um eine Faktorenerkrankung mit hoher Inzidenz in den Sommermonaten handelt.
Alle Tiere eines Bestandes sollten geimpft werden. Bei Ferkeln erfolgt die Grundimmunisierung mit
dafur vorgesehenen Impfstoffen meist in der 12. und 16. Lebenswoche. Wenn die Ferkel aus geimpf-
ten Bestanden stammen, ist zu beachten, dass maternale Antikorper bis in den dritten Lebensmonat
persistierende konnen. Die Wirkung der Impfung kann dadurch nachteilig beeinflusst werden (=2
Fachinformation: Rotlauf).

Salmonellose

Zur Bekampfung von zoonotischen Salmonelleninfektionen bei Saugferkeln ist in Deutschland ein
oral zu verabreichender Lebendimpfstoff auf Basis der Salmonella-Serovar Typhimurium zugelassen.
Geimpfte Ferkel scheiden nach einer Feldinfektion weniger Salmonellen aus als nicht geimpfte
Schweine. Dadurch lassen sich horizontale Infektketten im Bestand und der Salmonelleneintrag in
die Schlacht- und Verarbeitungsbetriebe eindammen. Die Salmonellenfreiheit einer Herde kann man
mit der Impfung alleine jedoch nicht erreichen, zumal fiir Aussagen beziiglich eines serovariibergrei-
fenden Impfschutzes keine ausreichenden Daten vorliegen. Wenn der Mastbetrieb nach den Rege-
lungen der Schweine-Salmonellen-Verordnung im serologischen Monitoring in die Kategorie 3 oder in
Kategorie 2 mit Tendenz nach Kategorie 3 (> 30 % seropositive Tiere in der Stichprobe) eingeordnet
wurde, ist zur Impfung zu raten. Bei integrierter Mast oder festen Lieferketten sollte die Impfung
bereits im Ferkelerzeugerbetrieb durchgefiihrt werden. Parallel sind im Bestand die Infektionsquel-
len zu ermitteln und zu eliminieren. Es sollten immer alle Ferkel eines Bestandes geimpft werden.
Zur Immunisierung erhalten die Ferkel ab dem 4. Lebenstag eine erste und nach drei Wochen eine
zweite orale Applikation. Eine Wiederholungsimpfung ist bei Mastschweinen nicht erforderlich.

Fur die Bekampfung von Infektionen mit der an das Schwein als Hauptwirt adaptierten Salmonella-
Serovar Choleraesuis ist in Deutschland ein oral zu verabreichender Lebendimpfstoff zugelassen.
Ziel dieser Impfung ist die Reduktion der Morbiditat und Mortalitat sowie der Salmonellenausschei-
dung in solchen Bestanden, in denen Salmonella Choleraesuis fur akute Falle von Salmonellose ur-
sachlich ist. Zur Impfung ware ggf. bei Freilandschweinen bei einem Nachweis von Salmonella Cho-
leraesuis oder bei nachgewiesenermaBen gefahrdeten Betrieben im Zusammenhang mit entspre-
chenden Symptomen zu raten. In diesem Falle sollten alle Tiere eines Bestandes geimpft werden (>
Fachinformation: Salmonellose).
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B. Gesetzlich reglementierte Impfungen

Afrikanische Schweinepest:

Impfungen gegen die Afrikanische Schweinepest sowie Heilversuche an seuchenkranken und seu-
chenverdichtigen Schweinen sind verboten'.

Aujeszkysche Krankheit:

Nach § 3 der Verordnung zum Schutz vor der Aujeszkyschen Krankheit? sind Impfungen gegen die Au-
jeszkysche Krankheit sowie Heilversuche an seuchenkranken und seuchenverdachtigen Schweinen
verboten. Das gesamte Bundesgebiet gilt nach der Entscheidung 2008/185/EG als frei von der Aujes-
zkyschen Krankheit anerkanntes Gebiet. Im Ausbruchsfall kann die zustandige Behorde die Impfung
empfanglicher Tiere anordnen.

Klassische Schweinepest:

Impfungen gegen die Schweinepest sowie Heilversuche an seuchenkranken und seuchenverdachtigen
Schweinen sind verboten. Gemal § 13 (fur Hausschweine) und § 14b (fur Wildschweine) der Schwei-
nepest-Verordnung' kann die zustindige oberste Landesbehdrde, vorbehaltlich der Zustimmung
durch die Europaische Kommission, jeweils Notimpfungen bei Haus- und Wildschweinen anordnen.

Maul- und Klauenseuche:

Nach § 2 der MKS-Verordnung® sind Impfungen gegen die Maul- und Klauenseuche vorbehaltlich des
Absatzes 2 und des § 16 verboten. Nach § 16 kann die zustandige oberste Landesbehorde, vorbehalt-
lich der Zustimmung durch die Europaische Kommission, Notimpfungen anordnen.

Milzbrand:

Nach § 2 der Verordnung zum Schutz gegen den Milzbrand und den Rauschbrand* sind Impfungen ge-
gen Milzbrand verboten. Die zustandige Behorde kann fiir wissenschaftliche Versuche, fiir Exporttie-
re und in Bestanden, die einer besonderen Ansteckungsgefahr durch den Erreger des Milzbrandes
ausgesetzt sind, im Einzelfall Ausnahmen vom Impfverbot zulassen. Die zustandige Behorde kann
zudem Impfungen gegen Milzbrand anordnen, wenn dies aus Grunden der Seuchenbekampfung er-
forderlich ist. Der Besitzer muss Tiere, die gegen Milzbrand geimpft worden sind, unverziglich und
deutlich sichtbar als geimpft kennzeichnen, wobei die zustandige Behorde von dieser Kennzeich-
nungspflicht Ausnahmen zulassen kann, wenn Belange der Seuchenbekampfung nicht entgegenste-
hen.

Salmonellose:

Impfungen gegen Salmonellose sind erlaubt. GemaR § 5 der Schweine-Salmonellen-Verordnung diir-
fen aber keine Impfstoffe eingesetzt werden, die geeignet sind, die serologische Untersuchung auf
Salmonellen zu beeintrichtigen®.

! Schweinepest-Verordnung in der Fassung der Bekanntmachung vom 20. Marz 2018 (BGBL. | S. 383 - 406)
z Verordnung zum Schutz vor der Aujeszkyschen Krankheit in der Fassung der Bekanntmachung vom 20. Dezember 2005
BGBL. I S. 3609) in der jeweils geltenden Fassung.
MKS-Verordnung in der Fassung der Bekanntmachung vom 18. Juli 2017 (BGBL. | S. 2666, 3245, 3526)
4 Verordnung zum Schutz gegen den Milzbrand und den Rauschbrand vom 23. Mai 1991 (BGBL. | S. 1172) in der jeweils gelten-
den Fassung.
> Verordnung zur Verminderung der Salmonellenverbreitung durch Schlachtschweine vom 13. Marz 2007 (BGBL. | S. 322) in
der jeweils geltenden Fassung.
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Tollwut:

Nach § 2 der Tollwut-Verordnung® darf gegen die Tollwut nur mit Impfstoffen aus nicht vermeh-
rungsfahigen (inaktivierten) Erregern geimpft werden. Die Impfung von seuchenkranken oder -
verdachtigen Tiere gegen die Tollwut ist verboten. Beide Bestimmungen gelten nicht fiir die Imp-
fung wildlebender Tiere. Die zustandige Behorde kann Impfungen gegen die Tollwut anordnen, so-
weit dies aus Griinden der Tierseuchenbekampfung oder zum Schutz vor der Tierseuche erforderlich
ist.

Vesikulare Schweinekrankheit:

GemaB § 2 der Verordnung zum Schutz vor der Vesikuldren Schweinekrankheit” sind Impfungen ge-
gen die Vesikulare Schweinekrankheit verboten.

6 Tollwut-Verordnung in der Fassung der Bekanntmachung vom 4. Oktober 2010 (BGBL. | S. 1313) in der jeweils geltenden
Fassung.

/ Verordnung zum Schutz vor der Vesikularen Schweinekrankheit in der Fassung der Bekanntmachung vom vom 11. April 2001
(BGBL. I S. 604) in der jeweils geltenden Fassung.
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C. Fachinformationen Teil |
Erkrankungen, fur die zugelassene Impfstoffe zur Verfugung stehen

Die tabellarischen Angaben zu den einzelnen Impfstoffen sind den Gebrauchsinformationen der
Impfstoffhersteller entnommen. Jeweils in der ersten Tabelle findet sich ein Hyperlink zum Phar-
mNet.Bund, bzw. zum Internetauftritt der Europaischen Arzneimittelagentur, wo die Gebrauchsin-
formationen offentlich zuganglich hinterlegt sind.
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C. 1 Actinobacillose/ Pleuropneumonie

Leitsymptome: Labordiagnostik:

e variables Krankheitsbild; es dominieren re- e Erregeranzucht aus typisch verandertem
spiratorische Symptome (Fieber, Husten, Lungengewebe (Sektion) auf Kochblutagar
Dyspnoe) e Molekularbiologischer Nachweis mittels PCR

e Sektionsbild: dunkelrote, beetartig erhabe- aus Lungen- oder BALF-Proben
ne Pneumonieherde im Bereich d. Haupt- Serologische  Untersuchung auf  ApxIV-

lappens Antikorper

Informationen zur Erkrankung

Die Pleuropneumonie des Schweines ist eine hoch kontagiose, fieberhafte respiratorische Erkran-
kung mit einer hohen Mortalitat bzw. mit Kimmern chronisch erkrankter Tiere. Sie verursacht teils
erhebliche wirtschaftliche Verluste. Die Krankheit wird von Actinobacillus pleuropneumoniae, ei-
nem gramnegativen, nicht-motilen, stabchenfoérmigen Bakterium verursacht. Von dem Erreger wer-
den zwei Biovare und insgesamt 15 Serovare unterschieden. In Europa dominieren derzeit die Sero-
vare 2, 3, 4, 5, 7 und 9. Als besonders virulent gelten davon die Serovare 2 und 5.

Der Erreger ist primar pathogen, allerdings beglinstigen StreRfaktoren die Entstehung der Pleuro-
pneumonie. Es erkranken Schweine aller Altersgruppen, lediglich Saugferkel sind nur selten betrof-
fen. Das Krankheitsbild variiert von perakuten Verlaufen, bei denen die Schweine innerhalb von 24 h
mit hohem Fieber und starken respiratorischen Symptomen verenden, uber akut bis chronisch ver-
laufende Symptomatiken, die durch Fieber, Husten, Dyspnoe, ggf. Wachstumsdepressionen gekenn-
zeichnet sind, zu latenten Verlaufen, die eher bei alteren Zuchttieren beobachtet werden. Das Sek-
tionsbild variiert ebenfalls, charakteristischerweise werden dunkelrote, beetartig aufgeworfene
Pneumonieherde im Bereich der besonders betroffenen Zwerchfelllappen beobachtet, denen fibrin-
ose Belage auf der Pleura aufgelagert sind. Langer andauernde Krankheitsverlaufe fiihren zur Aus-
pragung einer adhasiven Pleuritis. Im Gegensatz zum klinischen ist das Sektionsbild relativ charakte-
ristisch. Die Diagnostik wird durch den Erregernachweis mittels Anzucht oder PCR kompletiert.
Durch den Nachweis von Antikorpern gegen das Exotoxin Apx IV kann eine Infektion serologisch be-
legt werden. Da das Toxin, welches nur bei A. pleuropneumoniae vorkommt, nicht in vitro expri-
miert wird, werden durch das entsprechende ELISA-System nur Infektions- und nicht Impftiter de-
tektiert. A. pleuropneumoniae ist grundsatzlich empfindlich gegen Penicillin, Tetrazyklin, Sulfona-
mide und Florfenicol. Allerdings werden zunehmend Resistenzen gegen diese Antibiotika
beobachtet. Insofern ist einem optimierten Hygienemanagement und einem optimalen Stallklima
groBte Aufmerksamkeit zu widmen.

Fur die Immunprophylaxe steht eine Reihe von zugelassenen Ganzzell-Impfstoffen zur Verfiigung,
die in erster Linie Serovar-spezifische Immunantworten induzieren. Zudem gibt es eine Toxoid-
Subunit-Vakzine auf Basis der Exotoxine Apx I-lll und eines weiteren Membranproteins. Dieser Impf-
stoff vermittelt eine Serovar-iibergreifende Immunantwort.

Quelle:
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Tiermedizinische Mikrobiologie, Infektions- und Seuchenlehre; Herausgegeben von H.J. Selbitz; U.
Truyen; P. Valentin-Weigand; Enke-Verlag Stuttgart 9. Auflage (2011); Gattung Actinobacillus;
Christa Ewers und Lothar Wieler S. 226 ff.

Zugelassene Impfstoffe Stand: Oktober 2018
. . leb./ in- .
Handelsname Zulassungsinhaber Impfantigen akt Hyperlink
. CEVA Tiergesund- A. pleuropneumoniae- | .
Coglapix heit Toxoid inakt. PharmNet
Haeppovac IDT Biologika A. pleuropneumoniae inakt. PharmNet
Porcilis APP Intervet A.p lgurop neumoniae- |y akt. PharmNet
Toxoid EE—
A. pleuropneumoniae-
. ChemVet DK A/S, . .
Suivac APP Dinemark Toxoid inakt. PharmNet
Zusammensetzung
Handelsname Impfantigen Zelllinie Inaktivierung Thlomersal Adjuvans
pro Dosis
ApxI-Toxoid,
Coglapix Apxll-Toxoid, - Formaldehyd <0,22 mg Aluminium-Hydroxid
Apxlll-Toxoid
Haeppovac App Serotyp 2 - Formaldehyd 0,2 mg Aluminium-Hydroxid
ApxI-Toxoid,
Apxll-Toxoid,
- ApxIll-Toxoid, . dl-a-Tocopherolacetat, wass-
Porcilis APP Outer- Formaldehyd riges Adjuvans (Diluvac Forte)
membrane-
protein-Antigen
App Serotyp 2
St. App2TR98,
App Serotyp 9 -
Suivac APP St. App9KL97, - Formaldehyd | - Emuls!gen,
- aponin
Apxl-Toxoid,
Apxll-Toxoid,
Apxlll-Toxoid
Applikationshinweise
Handelsname Dosis fruhest_er Grundimmunisierung = Wiederholung = Bemerkungen
Impfzeitpunkt
. L 2 Impfungen im Ab- Nicht wahrend Trachtigkeit
Coglapix 2mi i.m. | ab7 Wochen stand von 3 Wochen oder Laktation anwenden.
Muttertierimpfung: Ist u.a. speziell fir die Mut-
Haeppovac 5. und 2. Wo ante partum je 2 ml s.c. tertierimmunisierung vorge-
Jungtierimpfung: sehen.

22 | Impfleitlinie Schwein | StlKo Vet am FLI | Stand 01.02.2019


https://portal.dimdi.de/websearch/servlet/Gate;jsessionid=050B20160C27A2C3B6695140C85E48E3?accessid=pharmnet_par_freeinfo&query=enr=2613282
https://portal.dimdi.de/websearch/servlet/Gate;jsessionid=5B176BA39F5B3C57AB5334FB259F8A19?accessid=pharmnet_par_freeinfo&query=enr=2603558
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ab 4. Lebenswoche zweimal 1 ml s.c. im Abstand von
2-3 Wochen; ggf. kann vor dem Einstallen in den Mast-
betrieb eine dritte Immunisierung erfolgen

2 Impfungen im Ab- Nicht wéhrend Trachtigkeit

Porcilis APP 2ml; i.m. | ab 6. Woche Z;aennd von min. 4 Wo- oder Laktation anwenden.
Kann wahrend der Trachtig-
keit (nicht wahrend der
letzten zwei Tachtigkeits-

. wochen) angewendet wer-

Suivac APP 2 Impfungen im Ab- den, nicht wahrend der

2 ml; i.m. | ab 6 Wochen stand von 3-4 Wo- Laktation anwenden.
chen Bei versehentlicher

Suivac APP Selbstinjektion kann das

(Forts.) Mitte_-_l schwerwieggnde
Entziindungsreaktionen
auslosen.

Anwendungsgebiet

Handelsname Indikation

Coglapix

Haeppovac

Porcilis APP

Suivac APP

Aktive Immunisierung von Schweinen als MaBnahme zur Bekampfung der Pleuropneumonie, verursacht
durch Actinobacillus pleuropneumoniae der Serotypen 1 und 2, zur Reduktion von klinischen Sympto-
men und Lungenlasionen, die durch diese Krankheit verursacht werden.

Beginn der Immunitat: 21 Tage nach der zweiten Impfung;

Dauer der Immunitat: 16 Wochen nach der zweiten Impfung.

Aktive Immunisierung der Schweine ab vollendeter 3. Lebenswoche gegen Actinobacillus pleuropneu-
moniae (Serotyp 2) - bedingte Erkrankungen.
Beginn der Immunitat: 10 - 14 Tage nach der Impfung

Zur aktiven Immunisierung entwohnter Ferkel, um die Sterblichkeit, klinischen Symptome und Lun-
genschadigungen zu vermindern, die durch eine durch Actinobacillus pleuropneumoniae verursachte
Pleuropneumonie (Lungen- und Brustfellentziindung) hervorgerufen werden.

Beginn der Immunitat: 2 Wochen nach der zweiten Impfung;

Dauer der Immunitat: 11 Wochen nach der zweiten Impfung.

Aktive Immunisierung von Schweinen ab einem Alter von sechs Wochen zur Reduktion der Mortalitat,
klinischen Symptome und Lungenlasionen durch Infektionen mit Actinobacillus pleuropneumoniae (Se-
rotypen 2 und 9).

Beginn der Immunitat: 3 Wochen nach der Grundimmunisierung;

Dauer der Immunitat: 15 Wochen nach der Grundimmunisierung (basierend auf serologischen Daten).
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C. 2 Aujeszkysche Krankheit

CAVE: Anzeigepflicht! Aufgrund der Seuchenfreiheit besteht in Deutschland ein Impfverbot!

Leitsymptome: Labordiagnostik:

e hohe Mortalitat bei Ferkeln, haufig zentral- e Erregeranzucht auf porcinen Nierenzellli-
nervose Symptome (Ataxie, epileptiforme nien unter CPE-Bildung

e, e e ¢ Molekularbiologischer Nachweis mittels PCR

o altere Tiere zeigen zunehmend eine unspe- aus Nasentupfern oder Abortmaterial
AECTE; weniger ausgepragte Klinik (Fie- Serologische Untersuchung mittels gE-ELISA
ber, Depression, Anorexie, Aborte, selten (DIVA)

Ataxie)

Informationen zur Erkrankung

Die Aujeszkysche Krankheit (AK) oder Pseudorabies wird durch das Suide Herpesvirus-1 verursacht.
Es handelt sich dabei um ein doppelstrangiges DNA-Virus, das im Verlauf der intrazellularen Replika-
tion an frihen Endosomen seine Hiille erhalt. Das Virus ist genetisch und serologisch sehr einheit-
lich. Das Virus ist seit 2003 in deutschen Hausschweinebestanden getilgt. Allerdings ist die AK welt-
weit verbreitet und kann auch in seuchenfreien Landern wieder auftreten. Die Einschleppung in
Schweinebestande erfolgt durch latent infizierte, klinisch unauffallige Schweine, durch kontami-
niertes Futter oder durch Personen. In Gebieten mit intensiver Schweinehaltung kann sich die AK
schnell ausbreiten. Die Ubertragung erfolgt i.d.R. durch direkten Kontakt, in erster Linie durch Na-
sensekret. Das Virus kann aber auch durch Milch, Sperma, diaplazentar oder aerogen ubertragen
werden. Im Schwein persistiert das Virus im Trigeminalganglion und kann durch StreB reaktiviert
werden. Serologisch positive Tiere sind als potentielle Virusausscheider anzusehen. Fleischfresser,
bei denen das Virus schwere, zumeist letale Krankheiten provoziert, konnen sich leicht Uber den
Verzehr von Abfallen klinisch unauffalliger, aber latent infizierter Tiere anstecken (z.B. Verfitte-
rung von Teilen des Aufbruches von Wildschweinen an Jagdhunde). Nach Aufnahme des Virus kommt
es zunachst zu einer lokalen Replikation des Virus im Epithel des Mund-, Nasen- und Rachenraumes.
Von dort kann es zu einem direkten Ubertritt ins Gehirn iiber den Bulbus olfactorius oder den Tri-
geminus-Nerv kommen. Insbesondere bei jungen Ferkeln steht eine zentralnervose Symptomatik im
Vordergrund. In dieser Altersgruppe betragt die Letalitat einer Infektion nahezu 100 %. Mit zuneh-
mendem Alter verlauft die Erkrankung zunehmend weniger ausgepragt. Bei erwachsenen Tieren
kommt es zumeist nur zu Fieber, Inappetenz, gelegentlich zu respiratorischen Symptomen. Bei tra-
genden Sauen kann es zum Abort kommen. Diagnostisch lasst sich das Virus gut in Zellkultur anziich-
ten und mittels Immunfluoreszenz nachweisen. Aus Nasentupfermaterial oder Gewebeproben (z.B.
Tonsillen-, Lungen- oder Milzproben) kann der Nachweis auch mittels PCR gefiihrt werden. Fur die
Bekampfung ist besonders der Antikorpernachweis von Bedeutung. Dabei kommen v.a. ELISA-
Verfahren auf Basis der rekombinant hergestellten, viralen Glykoproteine gB und gE zum Einsatz,
die eine Unterscheidung zwischen infizierten und mittels Markervakzinen immunisierten Tieren er-
lauben.

Die Bekampfung der Seuche erfolgt neben tierseuchenrechtlichen MaBnahmen in erster Linie durch
Impfung. Dazu steht in Deutschland derzeit eine Reihe von Lebendimpfstoffen zur Verfiigung. Da
auch immunisierte Tiere symptomlos infiziert sein konnen, ist die Verwendung von DIVA-Impfstoffen
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von besonderer Bedeutung. Wie auch bei BHV-1 gibt es gE deletierte Impfstoffe, die diese Unter-

scheidung erlauben.

Quelle:

Tiermedizinische Mikrobiologie, Infektions- und Seuchenlehre; Herausgegeben von H.J. Selbitz; U.

Truyen; P. Valentin-Weigand; Enke-Verlag Stuttgart 9. Auflage (2011); Herpesvirusinfektionen beim
Schwein; Klaus Osterrieder S. 454 ff.

Zugelassene Impfstoffe

Handelsname

Zulassungsinhaber

Ingelvac Aujeszky MLV Boehringer Ingelheim
plus
Porcilis Begonia Di- Intervet
luvac
Porcilis Begonia IDAL Intervet
Porcilis Begonia Unisol- Intervet
ve
Suvaxyn Aujeszky 783 + Zoetis
o/w
Zusammensetzung
Handelsname Impfantigen Zelllinie
Ingelvac Au- AK-Virus
jeszky MLV Stamm Bartha nie
plus K-61 (gE)
AK-Virus
Porcilis Bego- Stamm Bego- K
o . Al
nia Diluvac nia
(gE, tk)
AK-Virus
Porcilis Bego- = Stamm Bego- KA
nia IDAL nia o
(gE, tk)
AK-Virus
Porcilis Bego- Stamm Bego-
- . : k.A.
nia Unisolve nia
(gE, tk)
AK-Virus
Suvaxyn Au-
jeszky 783 + ;gzmm NIA;- perm.
nie
O/W (gE, k)

Impfantigen

SHV-1

SHV-1

SHV-1

SHV-1

SHV-1

perm. Schweinenierenzellli-

Schweinenierenzellli-
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leb./ inakt.

leb.

leb.

leb.

leb.

leb.

Inaktivierung

Stand: Oktober 2018

Hyperlink

PharmNet

PharmNet

PharmNet

PharmNet

EPAR

Thiomersal
pro Dosis

0,15 mg

Adjuvans

D,L-a-Tocopherolacetat

D,L-aTocopherolacetat

Aluminiumhydroxid,
Mineralol (Marcol 52),
Mannitmonooleat (Ar-
lacel A),

Polysorbat 80 (Tween
80)
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https://portal.dimdi.de/websearch/servlet/Gate;jsessionid=A057EA34FDA1F1271A4DA522E03A03D4?accessid=pharmnet_par_freeinfo&query=enr=2603630
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http://www.ema.europa.eu/docs/de_DE/document_library/EPAR_-_Product_Information/veterinary/000038/WC500069025.pdf

Applikationshinweise

: friihester
Handelsname Dosis Impfzeitpunkt
Ingelvac Au- 2 ml/. ‘
jeszky MLV :)nzqm]l?n’t ab 4 Tagen
plus radermal

ili ab 14 Wochen
PF”CD‘!{S BegO- | 5 mlim. (ggf. ab 10
nia Diluvac Wo)

Porcilis Bego- 0,2 mlint- ((ngg;‘#a\/l\)/o%en
nia IDAL radermal Wo)

ili ab 14 Wochen
P?“d“.s Bfg° 2mli.m. (ggf. ab 10
nia Unisolve Wo)
itga;g;fg;}ex 2 mli.m. ab 10 Wochen
Anwendungsgebiet
Handelsname Indikation

Ingelvac Aujeszky

MLV plus

Porcilis Begonia
Diluvac

Grundimmunisierung

- Ferkel ohne mater-
nale Ak erhalten 2 ml
(1 ml pro Nasenloch)
- Ferkel ab 10 Wo-
chen ohne maternale
Ak 2 mli.m. 0. 0,2
ml intradermal

bei erhohtem Infek-
tionsrisiko kann ab 10
Wo immunisiert wer-
den; dann sollte
mind. nach zwei Wo
frihestens ab der 14
Wo nachimmunisiert
werden

bei erhohtem Infek-
tionsrisiko kann ab 10
Wo immunisiert wer-
den; dann sollte
mind. nach zwei Wo
friihestens ab der 14
Wo nachimmunisiert
werden

bei erhohtem Infek-
tionsrisiko kann ab 10
Wo immunisiert wer-
den; dann sollte
mind. nach zwei Wo
frihestens ab der 14
Wo nachimmunisiert
werden

zwei Immunisierun-
gen im Abstand von
3-4 Wochen

Wiederholung

Bei hohem In-
fektionsdruck
sollte nach 4
Wochen eine
i.m. od. i.d.
Wiederholung
erfolgen

bei
Zuchtschweinen:
alle vier Monate

bei
Zuchtschweinen:
alle vier Monate

bei
Zuchtschweinen:
alle vier Monate

bei
Zuchtschweinen:
Jungsauen eine
Dosis vor der
ersten Belegung;
Sauen wahrend
der Trachtigkeit
eine Dosis 3-6
Wochen vor dem
Werfen; Eber
eine Dosis alle 6
Monate; Bestan-
de alle vier Mo-
nate

Bemerkungen

Nur fiir Schweine verwen-

den; nicht wahrend Trach-
tigkeit oder Laktation an-

wenden.

Nicht bei Hunden anwen-
den; kann wahrend der
Trachtigkeit und Laktation
angewendet werden.

Nicht bei Hunden anwen-
den; kann wahrend der
Trachtigkeit und Laktation
angewendet werden.

Nicht bei Hunden anwen-
den; kann wahrend der
Trachtigkeit und Laktation
angewendet werden.

Nicht bei Hunden anwen-
den; kann wahrend der
Trachtigkeit und Laktation
angewendet werden; bei
versehentlicher Selbstin-
jektion kann das Mittel
schwerwiegende Entziin-
dungsreaktionen auslo-
sen.

Aktive Immunisierung von klinisch gesunden Ferkeln ab einem Alter von vier Tagen, um der Sterblich-
keit und den klinischen Symptomen, verursacht durch das Aujeszky-Virus, vorzubeugen und die Aus-

scheidung von Aujeszky-Feldvirus zu reduzieren.
Beginn der Immunitat: zwei Wochen nach der Impfung; Dauer der Immunitat: betragt 14 Wochen.

Zur aktiven Immunisierung von Schweinen gegen die Aujeszkysche Krankheit (Pseudorabies) zur Ver-
hinderung von Mortalitat und klinischen Symptomen sowie zur Reduzierung der Vermehrung von Au-
jeszky-Virus.
Beginn der Immunitat: 3 Wochen; Dauer der Immunitat: ungefahr 4 Monate

Porcilis Begonia
IDAL

Zur aktiven Immunisierung von Schweinen gegen die Aujeszkysche Krankheit (Pseudorabies) zur Ver-
hinderung von Mortalitat und klinischen Symptomen sowie zur Reduzierung der Vermehrung von Au-
jeszky-Virus.
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Porcilis Begonia
Unisolve

Suvaxyn Aujeszky
783 + o/w

Beginn der Immunitat: 3 Wochen; Dauer der Immunitat: ungefahr 4 Monate

Zur aktiven Immunisierung von Schweinen gegen die Aujeszkysche Krankheit (Pseudorabies) zur Ver-
hinderung von Mortalitat und klinischen Symptomen sowie zur Reduzierung der Vermehrung von Au-
jeszky-Virus.

Beginn der Immunitat: 3 Wochen; Dauer der Immunitat: ungefahr 4 Monate

Aktive Immunisierung von Schweinen ab einem Alter von 10 Wochen, um der Sterblichkeit und den
klinischen Symptomen, die durch die Aujeszkysche Krankheit verursacht werden, vorzubeugen, und
um die Ausscheidung von Aujeszky-Feldvirus zu reduzieren.

Passive Immunisierung der Nachkommen von geimpften Jungsauen und Sauen, um die Sterblichkeit
und klinischen Symptome der Aujeszkyschen Krankheit zu verringern, und um die Ausscheidung von
Aujeszky-Feldvirus zu reduzieren.

Beginn der Immunitat: etwa 3 Wochen nach der Grundimpfung; Dauer der Immunitat: 3 Monate nach
der Grundimpfung.
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C. 3 Circovirus-Infektion

Leitsymptome: Labordiagnostik:

e weite Verbreitung in Schweinebestanden,
Kofaktor bei multifaktoriellen Erkrankun-

ol e Molekularbiologischer Nachweis mittels

PCR aus Vollblutproben oder Serum

e beteiligt am PMWS (Kimmern und Ausei-

- o Erregeranzucht nur schwer moglich
nanderwachsen von Wiirfen)

e Serologische Untersuchung auf Antikorper

o beteiligt am PDNS (hohes Fieber, pe- aufgrund des ubiquitdaren Vorkommens
techiale Blutungen, Hautnekrosen; Diffe- nicht sinnvoll

rentialdiagnose: klassische Schweinepest)

Informationen zur Erkrankung

Circoviren sind sehr kleine, unbehillte Viren, die ein circulares einzelstrangiges DNA-Genom tragen.
Zwei Circoviren sind beim Schwein bekannt. Wahrend das Porcine Circovirus (PCV) vom Typ-1 als
apathogen gilt, ist PCV-2 an einer Reihe von multifaktoriellen Erkrankungen mitbeteiligt. Ein Krank-
heitskomplex ist das Porcine Postweaning Multisystemic Wasting Syndrome (PMWS), hier kommt es
bei einzelnen Tieren eines Wurfes zum Kiimmern. Das Virus wurde bei derartigen Tieren nachgewie-
sen, zeigt sich aber auch bei gesunden. Weitere Krankheitsbilder, an denen eine Beteiligung des Vi-
rus diskutiert wird, sind das Porcine Dermatitis and Nephropathy Syndrome (PDNS), bei dem es un-
ter hohem Fieber zu epidermalen Nekrosen und petechialen Blutungen (Differentialdiagnose:
Schweinepest!) kommen kann, sowie der Porcine Respiratory Disease Complex (PRDC). Vermutlich
verursacht das Virus selber keine monokausale Erkrankung, sondern tragt vielmehr zusammen mit
anderen Ursachen zu den genannten Krankheitskomplexen bei.

Das Virus wird in hohen Titern im Kot ausgeschieden. Entsprechend erfolgt die Ubertragung fakal-
oral. Die Viren sind sehr stabil in der AuBenwelt. Dies macht die Desinfektion sehr schwierig. Das Vi-
rus kann mittels PCR gut nachgewiesen werden. Dagegen ist die Virusanzucht schwierig, und der An-
tikorpernachweis aufgrund der Ubiquitat des Erregers wenig aussagekraftig. Nach Infektion kommt
es zur Auspragung einer protektiven Immunitat. Neben konsequenten HygienemaBnahmen kann
durch die Impfung mit einem der verfiigbaren Inaktivatimpfstoffen die Dauer der Viramie und die
Auspragung der PMWS-assoziierten Symptome sehr deutlich reduziert werden. Auch kann durch die
Impfung die Entwicklung anderer multifaktorieller Krankheitskomplexe (s.o0.), an denen das Virus
mitbeteiligt ist, reduziert werden.

Quelle:

Tiermedizinische Mikrobiologie, Infektions- und Seuchenlehre; Herausgegeben von H.J. Selbitz; U.
Truyen; P. Valentin-Weigand; Enke-Verlag Stuttgart 9. Auflage (2011); Familie Circoviridae; Uwe
Truyen S. 486 ff.
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Zugelassene Impfstoffe

Stand: Oktober 2018

AR Zulassungsinhaber Impfantigen lail:'/ n- Hyperlink
Circovac CEVA PCV-2 inakt. EPAR
Cirbloc CEVA PCV-2 inakt. PharmNet
Ingelvac CircoFLEX Boehringer Ingelheim | PCV-2 Protein inakt. EPAR
Ingelvac PCV Flex Boehringer Ingelheim | PCV-2 Protein inakt. EPAR
Porcilis PCV Intervet PCV-2 Protein inakt. EPAR
Porcilis PCV ID Intervet PCV-2 Protein inakt. EPAR
. PCV-2 Protein; .
Porcilis PCV M Hyo Intervet M. hyopneumoniae inakt EPAR
rekomb. PCV-1,
Suvaxyn Circo Zoetis das PCV-2-ORF2- inakt. EPAR
Protein exprimiert
rekomb. PCV-1,
Suvaxyn PCV Zoetis das PCV-2-ORF2- inakt. EPAR
Protein exprimiert
rekomb. PCV1, das
Suvaxyn Circo + MH . PCV-2-ORF2- .
RTU Zoetis Protein exprimiert; inakt. EPAR
M. hyopneumoniae
Zusammensetzung
. Zelllinie oder Ex- .. Thiomersal .
Handelsname Impfantigen pressionssystem Inaktivierung pro Dosis Adjuvans
Circovac inakt. PCV-2 PK-15 BPL 0,1 mg Dunnflussiges Paraffin
. inakt. PCV-2b Dinnflussiges Paraffin,
Cirbloc St. Rm k.A. k.A. 0,05 mg E. coli LPS
Ingelvac Cir- ORF2 Protein von | rekombinantes Ba- BEI ) Carbomer
coFLEX PCV-2 culovirus
Ingelvac PCV ORF2 Protein von | rekombinantes Ba- BEI ) Carbomer
FLEX PCV-2 culovirus
o ORF2 Protein von | rekombinantes Ba- D,L-a-Tocopherolacetat,
Porcilis PCV PCV-2 culovirus BEI ) Dunnflussiges Paraffin
Porcilis PCV ID ORF2 Protein von | rekombinantes Ba- BEI ) D,L-a-Tocopherolacetat,

PCV-2

culovirus

Diinnfliissiges Paraffin
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http://www.ema.europa.eu/ema/index.jsp?curl=pages/medicines/veterinary/medicines/000114/vet_med_000106.jsp&murl=menus/medicines/medicines.jsp&mid=WC0b01ac058001fa1c
https://portal.dimdi.de/websearch/servlet/Gate?accessid=pharmnet_par_freeinfo&query=enr=2613626
http://www.ema.europa.eu/ema/index.jsp?curl=pages/medicines/veterinary/medicines/000126/vet_med_000132.jsp&murl=menus/medicines/medicines.jsp&mid=WC0b01ac058001fa1c
http://www.ema.europa.eu/ema/index.jsp?curl=pages/medicines/veterinary/medicines/004645/vet_med_000349.jsp&mid=WC0b01ac058001fa1c
http://www.ema.europa.eu/ema/index.jsp?curl=pages/medicines/veterinary/medicines/000135/vet_med_000159.jsp&murl=menus/medicines/medicines.jsp&mid=WC0b01ac058001fa1c
http://www.ema.europa.eu/ema/index.jsp?curl=pages/medicines/veterinary/medicines/003942/vet_med_000325.jsp&mid=WC0b01ac058001fa1c
http://www.ema.europa.eu/ema/index.jsp?curl=pages/medicines/veterinary/medicines/003796/vet_med_000307.jsp&mid=WC0b01ac058001fa1c
http://www.ema.europa.eu/ema/index.jsp?curl=pages/medicines/veterinary/medicines/004242/vet_med_000368.jsp&mid=WC0b01ac058001fa1c
http://www.ema.europa.eu/ema/index.jsp?curl=pages/medicines/veterinary/medicines/000149/vet_med_000191.jsp&mid=WC0b01ac058001fa1c
http://www.ema.europa.eu/ema/index.jsp?curl=pages/medicines/veterinary/medicines/003924/vet_med_000328.jsp&mid=WC0b01ac058001fa1c

ORF2 Protein von rekombinantes Ba-

Porcilis PCV M Zlctjépneumo- culovirus BEI ) Diinnfliissiges Paraffin,
Hyo nige J-Stamm in- BEI Aluminiumhydroxid
akt.
inakt. chimares Squalan
Suvaxyn Circo PCV-1 exprimiert o, g BEI 0,2 mg Poloxamer 401,
ORF?2 Protein von Polysorbat 80
PCV-2 y
inakt. chimares
PCV-1 exprimiert ) Sulfolipo-Cyclodextrin
Suvaxyn PCV ORF2 Protein von | FX°13 BEI 0,1 mg (SLCD), Squalan
PCV-2
inakt. chimares
PCV-1 exprimiert
- PK-15 BPL
MH RTU ’ 2 ms ’
M. hyopneumo- Polysorbate 80
. BEI
nige Stamm P-
5722-3, inakt.
BEI - binares Ethylenimin; BPL - beta-Propiolacton
Applikationshinweise
Handelsname Dosis fruhest'er Grundimmunisierung = Wiederholung @ Bemerkungen
Impfzeitpunkt
Dieses Tierarzneimittel ent-
X . - . halt Mineralol. Eine verse-
Jungsauen: zwei Immunisierungen im Abstand von 3-4 hentliche (Selbst-)Injektion
Wo., mind. zwei Wo. vor dem Belegen, eine weitere Im- kann starke Schwellljln en
Sauen: 2 munisierung 2 Wo vor dem Abferkeln ; Ing
Sl A - : verursachen; kann wahrend
ml, tief i.m. | Sauen: zwei Immunisierungen im Abstand von 3-4 Wo, der Trichtiskeit angewen-
Circovac Ferkel: 0.5 mind. 2 Wo vor dem Abferkeln det werdeng‘,, Ferkel? die
ml Wiederholung: eine Immunisierung wahrend jeder Wirksamkei{ der Im. fun
tief i.m. Tréchtigkeit, mind. 4-2 Wo vor dem Abferkeln eh e e i
Ferkel: eine Immunisierung ab einem Alter von 3 Wo m:ttéfrr]:elﬂs/xhnct)?k%rr;—:renr von
wurde belegt.
Dieses Tierarzneimittel ent-
halt Mineralol. Eine verse-
hentliche (Selbst-)Injektion
Cirbloc 2 ml; i.m. ab 3 Wochen einmalige Injektion - kann starke Schwellungen
verursachen; nicht wahrend
der Trachtigkeit oder Lakta-
tion anwenden
Kann wahrend der Trachtig-
keit und Laktation ange-
: wendet werden; kann zu-
Ingl,:el_ll\-:/;c Cir 1 ml; i.m. ab 2 Wochen einmalige Injektion - sammen mit Ingelvac
co MycoFLEX gemischt verab-
reicht werden (Hinweise
beachten!)
Kann wahrend der Trachtig-
keit und Laktation ange-
wendet werden; kann zu-
::nLgl,Eeleac PCV 1 ml; i.m. ab 2 Wochen einmalige Injektion - sammen mit Ingelvac
MycoFLEX gemischt verab-
reicht werden (Hinweise
beachten!)
bei niedrigen maternalen Antikorpertitern: E;fjhtglv(?gtrieonndaz@g:gsﬁ’e]t
- eine Impfung ab einem Alter von 3 Wo bei versehentlicher Selbs,tin-
Porcilis PCV 2 ml; i.m. bei hohen maternalen Antikorpertitern:

eine Impfung ab einem Alter von 2-5 Tagen, eine zweite
Impfung 2-3 Wo spater
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jektion kann das Mittel
schwerwiegende Entziin-
dungsreaktionen auslosen.



Porcilis PCV ID

Porcilis PCY M
Hyo

Suvaxyn Circo

Suvaxyn PCV

Suvaxyn Circo +

MH RTU

0,2ml; i.d.

2 ml
oder
2x1ml
i.m.

ab 3 Wochen

Ab einem Al-
ter von 3 Wo
(1x2ml)

oder

ab einem Alter

einmalige Impfung

einmalige Impfung
oder

2 x 1 ml mit einem
Abstand von mindes-

Nur zur Anwendung bei zur
Mast bestimmten Schwei-
nen; kann am selben Tag
aber ortsgetrennt zusam-
men mit Porcilis M Hyo ID
ONCE verabreicht werden
(Hinweise beachten!) ; bei
versehentlicher Selbstinjek-
tion kann das Mittel
schwerwiegende Entzin-
dungsreaktionen auslosen.

Zur Anwendung bei zur Mast
bestimmten Schweinen;
wenn PCV-2 und/oder M.
hyopneumoniae Infektionen
zu einem friihen Zeitpunkt
auftreten, ist das Impf-
schema mit zwei Dosen zu
empfehlen; bei versehentli-

2 ml; i.m.

2 mi; i.m.

2 ml; i.m.

von 3 Tagen (2 | tens 18 Tagen

X 1ml) cher Selbstinjektion kann

das Mittel schwerwiegende
Entziindungsreaktionen aus-
losen

Nicht bei Zuchtebern an-
wenden; nicht wahrend
Trachtigkeit und Laktation
anwenden

ab 3 Wochen einmalige Impfung -

Nicht bei Zuchtebern an-
wenden; nicht wahrend
Trachtigkeit und Laktation
anwenden

ab 3 Wochen einmalige Impfung -

Nicht bei Zuchtebern an-
wenden; nicht wahrend
Trachtigkeit und Laktation
anwenden

ab 3 Wochen einmalige Impfung -

Anwendungsgebiet

Handelsname

Circovac

Cirbloc

Ingelvac Cir-
coFLEX

Ingelvac PCV FLEX

Indikation

Sauen und Jungsauen: Passive Immunisierung von Ferkeln durch Aufnahme von Kolostrum nach akti-
ver Immunisierung von Sauen und Jungsauen, zur Reduktion von Schadigungen des lymphatischen Ge-
webes infolge der Infektion mit dem porcinen Circovirus Typ 2. Geeignet zur Verminderung der PCV-2-
bedingten Mortalitat.

Dauer der Immunitit: bis zu 5 Wochen nach der passiven Ubertragung von Antikérpern durch Aufnah-
me von Kolostrum.

Ferkel: Aktive Immunisierung von Ferkeln ab einem Alter von 3 Wochen, zur Verringerung der Aus-
scheidung von PCV-2 iiber den Kot und der Viruslast im Blut sowie zur Unterstiitzung einer Reduktion
von PCV-2-assoziierten klinischen Symptomen, einschlieBlich Kimmern, Gewichtsverlust und Mortali-
tat, und einer Verringerung der Viruslast und der Schadigungen des lymphatischen Gewebes, die mit
PCV-2-Infektionen einhergehen.

Beginn der Immunitat: 2 Wochen; Dauer der Immunitat: mindestens 14 Wochen nach Impfung.

Zur aktiven Immunisierung von Mastschweinen ab einem Alter von 3 Wochen, um die durch eine Infek-
tion mit dem Porcinen Circovirus Typ 2 (PCV-2) verursachte Viramie, Viruslast in lymphatischen Ge-
weben sowie die Virusausscheidung zu verringern. Zur Verringerung des Gewichtsverlustes wahrend
der Mastperiode, der mit einer PCV-2-Infektion einhergeht.

Beginn der Immunitat: 3 Wochen nach der Impfung; Dauer der Immunitat: 24 Wochen nach der Imp-
fung

Zur aktiven Immunisierung von Schweinen ab einem Alter von 2 Wochen gegen das Porcine Circovirus
Typ 2 (PCV-2) zur Reduktion der Mortalitat, klinischen Anzeichen - einschlieBlich Gewichtsverlust -
und Lasionen von lymphatischen Geweben, bedingt durch PCV-2-Erkrankungen (PCVD). AuBerdem
konnte gezeigt werden, dass die Impfung die nasale Ausscheidung von PCV-2, die Viruslast in Blut und
lymphatischen Geweben sowie die Dauer der Viramie reduziert.

Beginn der Immunitat: zwei Wochen nach der Impfung; Dauer der Immunitat: mindestens 17 Wochen.

Zur aktiven Immunisierung von Schweinen ohne maternale Antikorper gegen PCV-2 ab einem Alter von
2 Wochen gegen das Porcine Circovirus Typ 2 (PCV-2). Nach Belastungsinfektionen unter experimen-
tellen Bedingungen an ausschlieBlich seronegativen Tieren konnte gezeigt werden, dass die Impfung
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Porcilis PCV

Porcilis PCV ID

Porcilis PCV M Hyo

Suvaxyn Circo

Suvaxyn PCV

Suvaxyn Circo +
MH RTU

zur Reduktion der Mortalitat, klinischen Anzeichen und Lasionen von lymphatischen Geweben, bedingt
durch PCV-2-Erkrankungen (PCVD), fihrt. AuBerdem konnte gezeigt werden, dass die Impfung die na-
sale Ausscheidung von PCV-2, die Viruslast in Blut und lymphatischen Geweben sowie die Dauer der
Viramie reduziert.

Beginn der Immunitat: zwei Wochen nach der Impfung; Dauer der Immunitat: mindestens 17 Wochen.

Zur aktiven Immunisierung von Schweinen, um die Virusbelastung im Blut und in den lymphatischen
Geweben sowie um die Mortalitat und die Gewichtsverluste, die mit einer PCV-2-Infektion in der
Mastperiode einhergehen, zu verringern.

Beginn der Immunitat: 2 Wochen; Dauer der Immunitat: 22 Wochen

Zur aktiven Immunisierung von zur Mast bestimmten Schweinen, um die durch eine PCV-2-Infektion
verursachte Viramie, Viruslast in Lungen und lymphatischen Geweben, Virusausscheidung sowie um
die Mortalitat und die Gewichtsverluste, die mit einer PCV-2-Infektion einhergehen, zu verringern.
Beginn der Immunitat: 2 Wochen nach Impfung; Dauer der Immunitat: 23 Wochen nach Impfung.

Zur aktiven Immunisierung von Schweinen, um (i) die durch eine Infektion mit Porcinem Circovirus
Typ 2 (PCV-2) verursachte Viramie, Viruslast in Lungen und lymphatischen Geweben sowie die Virus-
ausscheidung zu verringern, (ii) den Schweregrad von Lungenlasionen, die durch Infektion mit Myco-
plasma hyopneumoniae verursacht werden, zu verringern, (iii) Gewichtsverluste in der Mastperiode,
die mit einer Mycoplasma hyopneumoniae und/oder PCV-2-Infektion einhergehen, zu verringern (wie
in Feldstudien beobachtet).

Beginn der Immunitat bei Impfung mit einer Dosis -PCV-2: 2 Wochen nach Impfung und M. hyo: 4 Wo-
chen nach Impfung.

Beginn der Immunitat bei Impfung mit zwei Dosen - PCV-2: 18 Tage nach der ersten Impfung und M.
hyo: 3 Wochen nach der zweiten Impfung.

Dauer der Immunitat (beide Impfschemata): PCV-2: 22 Wochen nach (der letzten) Impfung und M.
hyo: 21 Wochen nach (der letzten) Impfung.

Aktive Immunisierung von Schweinen ab einem Alter von 3 Wochen gegen das porcine Circovirus Typ 2
(PCV-2) zur Reduktion der Viruslast im Blut und in den lymphatischen Geweben sowie der Virusaus-
scheidung iiber den Kot, die mit einer PCV-2-Infektion einhergehen.

Beginn der Immunitat: 3 Wochen nach der Impfung; Dauer der Immunitat: 23 Wochen nach der Imp-
fung.

Aktive Immunisierung von Schweinen ab einem Alter von 3 Wochen gegen das porcine Circovirus Typ 2
(PCV-2) zur Reduktion der Viruslast im Blut und in den lymphatischen Geweben und der Lasionen in
lymphatischen Geweben, die mit einer PCV-2-Infektion einhergehen, sowie zur Reduktion der klini-
schen Anzeichen, einschlieBlich einer Verringerung der Tagesgewichtszunahme, und der Mortalitat,
die mit Kimmern nach Absetzen (PMWS = Post-Weaning Multisystemic Wasting Syndrome) einhergeht.
Beginn der Immunitat: 3 Wochen nach der Impfung; Dauer der Immunitat: 19 Wochen nach der Imp-
fung.

Aktive Immunisierung von Schweinen ab einem Alter von 3 Wochen gegen das porcine Circovirus Typ 2
(PCV-2) zur Reduktion der Viruslast im Blut und in den lymphatischen Geweben sowie der Virusaus-
scheidung Uber den Kot, die mit einer PCV-2-Infektion einhergehen. Aktive Immunisierung von
Schweinen ab einem Alter von 3 Wochen gegen Mycoplasma hyopneumoniae zur Reduktion von Lun-
genlasionen, verursacht durch Infektion mit Mycoplasma hyopneumoniae.

Beginn der Immunitat: 3 Wochen nach der Impfung; Dauer der Immunitat: 23 Wochen nach der Imp-
fung.
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C. 4 Clostridieninfektionen

Leitsymptome: Labordiagnostik:

o Nekrotisierende Enteritis bei Saugferkeln e Der Erregernachweis allein ist wenig aussa-
(blutiger Durchfall, hohe Mortalitat) gekraftig

o Sektionsbild: bei Toxovar C haemorrhagisch- ¢ Toxinnachweis aus Darminhalt mittels ELISA
nekrotisierende Enteritis im mittleren und oder Zellkultursystemen

hinteren Diunndarmabschnitt, bei Typ A In-
fektionen dominiert eher eine katharalische
Enteritis

¢ Molekularbiologischer Nachweis der To-
xingene mittels PCR moglich

Informationen zur Erkrankung

Clostridien sind obligat anaerobe, grampositive Bakterien. Sie sind stabchenformig und weisen durch
Endosporenbildung haufig eine spindelformige Morphologie auf. Sie sind 0,3-3 x 1,5-20 pm groB. Bei
Wachstum auf Blutagar zeigen die Bakterien i.d.R. einen Hamolysehof. Pathogenetisch ist die Fahig-
keit, Toxine zu bilden, epidemiologisch die Sporenbildung von groBer Bedeutung. Pathogenetisch
und anhand charakteristischer Symptome werden Clostridieninfektionen in Gasodemerkrankungen,
Enterotoxamien und Intoxikationen durch Neurotoxine unterschieden.

Beim Schwein sind vor allem clostridienbedingte Durchfallerkrankungen im Saugferkelalter von wirt-
schaftlicher Bedeutung. Die Erkrankungen werden von C. perfringens verursacht. Die klassische
Nekrotisierende Enteritis der Saugferkel wird durch B1-toxinbildende Stamme der Toxovar C ver-
ursacht. Haufiger nachgewiesen werden allerdings derzeit o- und B2-toxinbildende Stamme der To-
xovar A. Die Erreger werden in der Regel durch Zukauf dauerhaft besiedelter Sauen in den Bestand
eingeschleppt. Die Ferkel infizieren sich Uber den Kot der Sauen. Es kommt zur Vermehrung des Er-
regers im Dinndarm und zur Bildung der Enterotoxine. Die Konsequenz ist insbesondere bei Infekti-
onen mit Toxovar C eine hamorrhagisch-nekrotisierende Enteritis im mittleren und hinteren Dinn-
darmbereich, die mit blutigem Durchfall und hoher Mortalitat einhergeht. Die hochsten Verluste
treten wahrend der ersten und zweiten Lebenswoche auf. Mit zunehmendem Alter der Ferkel wird
die Prognose giinstiger. Da der Erreger auch haufig im Darm gesunder Tiere nachweisbar ist, ist fur
die Diagnose zusatzlich der Nachweis des Toxins, z.B. mittels ELISA, erforderlich. Metaphylaktisch
konnen die Ferkel mit Penicillin oral versorgt werden. Allerdings ist die Immunprophylaxe einer An-
tibiotikagabe allemal vorzuziehen. Hierfiir stehen Muttertiervakzinen zur Verfiigung.

Daneben kann es auch beim Schwein zu weiteren Krankheitsbildern kommen, die von anderen Clos-

tridien verursacht werden. Es sind dies:

a) Rauschbrand

Diese haufig seuchenhaft auftretende Gasodemerkrankung der Wiederkauer wird von
C. chauvoei verursacht. Die im Boden teils jahrelang infektiosen Sporen werden i.d.R.
oral aufgenommen. Je nach Bodenkontamination kann es lokal zu wiederholtem Auftreten
besonders bei Rindern und Schafen kommen. Die Krankheit kann seuchenhaft auftreten,
ist aber nicht kontagios. Klinisch ist sie durch hohes Fieber, ein massiv gestortes Allge-
meinbefinden und Gasodeme in den groBen Muskelpartien gekennzeichnet. Die Erkran-
kung verlauft akut bis perakut. Therapieversuche sind wenig erfolgversprechend. In ge-
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fahrdeten Gebieten empfiehlt sich der Einsatz von Impfstoffen. Rauschbrand ist anzei-
gepflichtig.

b) Pararauschbrand

Der Pararauschbrand wird durch C. septicum verursacht. Verlauf und Klinik ahneln dem
Rauschbrand. Im Gegensatz zu C. chauvoei weist C. septicum aber ein breites Wirtsspekt-
rum auf, das alle Haussaugetiere, Vogel und den Menschen umfasst. Die Infektion erfolgt
i.d.R. Uber Wunden. Als besondere Komplikation nach Schwergeburten tritt der Ge-
burtspararauschbrand auf. Das Vorgehen entspricht dem beim Rauschbrand.

¢) Nekrotisierende Hepatitis

Die nekrotisierende Hepatitis wird vor allem bei Schafen, seltener bei Rindern, Schweinen
und Pferden durch C. novyi, Toxovar B, verursacht. Nach oraler Aufnahme von Sporen
kommt es zur klinischen Manifestation, wenn es in der Leber durch Leberegel zu Vorscha-
digungen gekommen ist. Die Erkrankung verlauft i.d.R. perakut. Prophylaktisch stehen die
Parasitenbekampfung und die Impfung im Vordergrund.

Eine Infektion mit C. novyi, Toxovar A verursacht das maligne Odem, eine Wundinfektion,
die i.d.R. ohne starke Gasentwicklung einhergeht. In subtropischen Landern, z.B. im Na-
hen Osten, in seltenen Fallen in Europa auftretend, verursacht C. haemolyticum (syn.
C. novyi D) die Bazillare Haemoglobinurie der Rinder.

d) Gasodeme und Enterotoxamien durch Infektionen mit C. perfringens

C. perfringens stellt sich mikroskopisch als gramlabiles, plumpes Stabchen ohne deutli-
che Auftreibung durch Sporen dar. Anhand der gebildeten Haupttoxine werden fiunf To-
xovare unterschieden, die unterschiedliche Krankheitskomplexe verursachen:

Gasodeme - Toxovar A verursacht nekrotisierende, durch Gasodeme gekennzeichnete
Wundinfektionen. Eine besondere Form stellen dabei nekrotisierende Mastitiden z.T. nach
Vorschadigung durch andere Mastitiserreger dar. Eine frih einsetzende Therapie kann das
Leben des Tieres, i.d.R. aber nicht den betroffenen Zitzenkomplex, retten.
Enterotoxamien - werden bei Rindern und kleinen Wiederkauern von den C. perfringens
Toxovaren A sowie C-E verursacht. Beim Schwein stehen von Toxovar A verursachte En-
teritiden, sowie die v.a. durch Toxovar C verursachte Nekrotisierende Enteritis der Saug-
ferkel im Vordergrund (siehe oben).

e) Tetanus

C. tetani, der Erreger des Wundstarrkrampfes, ist ein schlankes Stabchen mit einer ter-
minal gelagerten, markanten Endospore. Der Erreger kommt ubquitar im Boden und auch
im Darmtrakt gesunder Tiere vor. Die Erreger vermehren sich in tiefen, anaeroben Wund-
bereichen und bleiben auf den Wundbereich beschrankt. Pathogenetisch ist die Bildung
des Tetanus-Neurotoxins entscheidend. Das Toxin gelangt neurogen und ggf. hamatogen
in das ZNS. Durch ubermaBige Neurotransmitterfreisetzung an den neuromuskularen Sy-
napsen kommt es zu den typischen Krampfanfallen. Empfanglich ist vor allem das Pferd,
gefolgt von Wiederkauern und Schweinen. Fleischfresser sind wenig empfanglich. Die
Krankheit ist durch die Immunisierung mit Toxoidimpfstoffen sicher zu verhindern.
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Quelle:

Tiermedizinische Mikrobiologie, Infektions- und Seuchenlehre; Herausgegeben von H.J. Selbitz; U.

Truyen; P. Valentin-Weigand; Enke-Verlag Stuttgart 9. Auflage (2011); Gattung Clostridium; Hans-
Joachim Selbitz; S. 276 ff.

Zugelassene Impfstoffe

Handelsname
zugelassen fiir

CLOSTRICOL
Schwein

CLOSTRIPORC A
Schwein

Covexin 8
Rind, Schaf, Schwein

Entericolix
Schwein

Enteroporc A
Schwein

Enteroporc AC
Schwein

Gletvax 6
Schwein

Porcilis ColiClos
Schwein

SUISENG
Schwein

Zulassungsinhaber

IDT Biologika

IDT Biologika

Zoetis

CZ Veterinaria

IDT Biologika

IDT Biologika

Zoetis

Intervet

Laboratorios Hipra
S.A.

Impfantigen

E .coli,
C. perfringens C

C. perfringens
Typ A Toxoide

C. perfringens B,

)

. chauvoei;

. septicum;
novyi B;

. tetani;

. haemolyticum

2¥skaXalslal

E. coli;
C. perfringens C

C. perfringens
Typ A Toxoide

C. perfringens
Typ A/C Toxoide

. perfringens C;
. perfringens D;
. coli

maon

E. coli;
C. perfringens C

E. coli;
C. perfringens C;
C. novyi B
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leb./ inakt.

inakt.

inakt.

inakt.

inakt.

inakt.

inakt.

inakt

inakt.

inakt.
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Hyperlink

PharmNet

PharmNet

PharmNet

PharmNet

PharmNet

PharmNet

PharmNet

EPAR

PharmNet
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Zusammensetzung

Handelsname

CLOSTRICOL

CLOSTRIPORC A

Covexin 8

Entericolix

ENTEROPORC A

ENTEROPORC
AC

Gletvax 6

Porcilis ColiClos

Impfantigen

Inakt. E. coli der
Serotypen:

08: K87, K88 (F4)
0149: K91, K88
(F4)

0101: K(A), K99
(F5), CS2011, 987p
(F6), 9

C. perfringens C
B-Toxoid

C. perfringens A
a-Toxoid,
2-Toxoid

C. perfringens:
Typ B-, C-B-
Toxoid u. Zellen
D-¢-Toxoid
C. chauvoei Zellen,
C. septicum-Toxoid,
C. nowyi-Typ B
Toxoid u. Zellen,
C. tetani Toxoid,
C. haemolyticum
Toxoid u. Zellen

E. coli Fimbrienan-
tigen:

Fé,

F18ab,

F4ac,

F18ac,

F5 + F41;

C. perfringens C
B-Toxoid

C. perfringens A
a-Toxoid,
2-Toxoid

C. perfringens A
und C. perfringens
C:
a-Toxoid,
B2-Toxoid

E. coli Fimbrienan-
tigen:

K88ab (F4ab),
K88ac (F4ac),

K99 (F5),

K987p (F6),

C. perfringens C, B,
B Toxoid, C.
perfringens D g-
Toxoid

E. coli

F4ab,

F4ac ,

F5,

Fé,

LT Toxoid,

C. perfringens Typ
C: B Toxoid

Inaktivierung

Formaldehyd

Glutaraldehyd

Formaldehyd

k.A.

Glutaraldehyd

Glutaraldehyd

Formaldehyd

k.A.

Konservierungsmittel
pro Dosis

Thiomersal
0,4 mg

Thiomersal
0,2 mg

Thiomersal
0,12-0,18 mg/ml

Thiomersal
0,2 mg

Thiomersal
0,2 mg

Thiomersal
0,2 mg

Thiomersal
0,575 mg

Adjuvans

Aluminium als Hydroxid

Montanide Gel

Kalium-Aluminiumsulfat

Leichtes Mineralol,
Montanide 103,
Sorbitanoleat

Montanide Gel

Montanide Gel

Aluminiumhydroxid

dl-a-Tocopherolacetat

SUISENG

E. coli Fimbrien-
Adhasin:

F4ab,

F4ac,

F5,

k.A.
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Benzylalkohol
30 mg

Aluminiumhydroxid,
Ginseng-Extrakt



Fé,

E. coli Enterotoxoid
LT,

C. perfringens Typ
C Toxoid,

C. novyi B Toxoid

Applikationshinweise

Handelsname

CLOSTRICOL

CLOSTRIPORC A

Covexin 8

Entericolix

ENTEROPORC A

ENTEROPORC
AC

Gletvax 6

Porcilis ColiClos

SUISENG

. friihester
Dosis

4 ml; s.c. -
2 ml; s.c.
1.Impfung;

5 mls.c.

2.lmpfung;
2mls.c.

2 ml; i.m. -

2 ml; s.c.
(i.m.)

2 ml; s.c.
(i.m.)

5 ml; i.m.
od. s.c.

2 ml; i.m. -

2 ml; i.m. -

Impfzeitpunkt

Grundimmunisierung = Wiederholung

-

. Impfung

5 Wo a.partum
2. Impfung
2 Wo a.partum

-

. Impfung

5 Wo a.partum
2. Impfung
2 Wo a.partum

-

. Impfung

8 Wo a.partum
2. Impfung
2 Wo a.partum

-

. Impfung

7 Wo a.partum
2. Impfung
4 Wo a.partum

-

. Impfung

5 Wo a.partum
2. Impfung
2 Wo a.partum

-

. Impfung

5 Wo a.partum
2. Impfung
2 Wo a.partum

1. Impfung

~ 6 Wo a.partum
2. Impfung

~ 2 Wo a.partum
1. Impfung

6-8 Wo a.partum
2. Impfung

4 Wo nach

1.Impfung
1. Impfung

~ 6 Wo a.partum
2. Impfung

~ 3 Wo a.partum

Grundimmunisierung

bei jeder nachfol-
genden Trachtigkeit
wiederholen

Bei jeder nachfol-
genden Trachtig-
keit: eine Dosis 2
Wo a.partum

Bei nachfolgenden
Trachtigkeiten
grundimmunisierter
Sauen: alle 6 Mona-
te eine Dosis (2 ml)

Bei jeder nachfol-
genden Trachtig-

keit: eine Dosis 4
Wo a.partum

Bei jeder nachfol-
genden Trachtig-
keit: eine Dosis 2
Wo a.partum

Bei jeder nachfol-
genden Trachtig-
keit: eine Dosis 2
Wo a.partum

Bei jeder nachfol-
genden Trachtig-

keit: eine Dosis 2

Wo a.partum

Bei jeder nachfol-
genden Trachtig-
keit: eine Dosis 2-4
Wo a.partum

Bei jeder nachfol-
genden Trachtigkei:
eine Dosis 3 Wo
a.partum

Bemerkungen

Ist fur die Immunisie-
rung von Muttertieren
vorgesehen.

Ist fur die Immunisie-
rung von Muttertieren
vorgesehen.

Kann wahrend der
Trachtigkeit angewen-
det werden.

Dieses Tierarzneimittel
enthalt Mineralol. Eine
versehentliche (Selbst-
)Injektion

kann starke Schwellun-
gen verursachen; Kann
wahrend der Trachtig-
keit aber spatestens 4
Wochen vor dem vo-
raussichtlichen Abfer-
keltermin angewendet
werden.

Ist fur die Immunisie-
rung von Muttertieren
vorgesehen.

Eine versehentliche
(Selbst) Injektion kann
starke Schwellungen
verursachen; ist fiir die
Immunisierung von
Muttertieren vorgese-
hen.

Ist flr die Immunisie-
rung von tragenden
Tieren vorgesehen,
nicht bei laktierenden
Tieren anwenden.

Kann wahrend der
Trachtigkeit angewen-
det werden.

Kann wahrend der
Trachtigkeit ab 6 Wo-
chen vor dem voraus-
sichtlichen Abferkel-
termin angewendet
werden.
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Anwendungsgebiet

Handelsname

CLOSTRICOL

CLOSTRIPORC A

Covexin 8

Entericolix

ENTEROPORC A

ENTEROPORC AC

Gletvax 6

Porcilis ColiClos

SUISENG

Indikation

Aktive Immunisierung von trachtigen Sauen zur kolostralen passiven Immunisierung der Saugferkel mit
dem Ziel, die Mortalitat und die klinischen Symptome einer neonatalen Enterotoxikose (typische und
atypische Koliruhr oder Kolidiarrhoe), verursacht durch E. coli-Stamme mit den Fimbrienantigenen F4,
F5 und F6, zu reduzieren sowie die klinische Symptomatik einer Nekrotisierenden Enteritis, hervorge-
rufen durch Clostridium perfringens Typ C-Infektionen, zu verringern.

Aktive Impfung von trachtigen Sauen zur passiven Immunisierung von Saugferkeln tber das Kolostrum
zum Schutz vor der Wirkung des alpha- und beta2 Toxins von C. perfringens Typ A. Dieser Schutz wur-
de in einem Belastungsversuch an Saugferkeln am ersten Lebenstag nachgewiesen. Serologische Daten
zeigen, dass schiitzende Antikorper bis zur vierten Woche nach der Geburt nachweisbar sind.

Aktive Immunisierung von Rindern, Schafen und Schweinen zur Verringerung von Clostridien-
Infektionen und -Intoxikationen. Aktive Immunisierung von trachtigen Kiihen, Schafen und Sauen, um
die Nachkommen passiv gegen Clostridien-Infektionen und -Intoxikationen zu immunisieren. Beim
Schwein sind dies: C. perfringens Typ C, C. septicum, C. chauvoei, C. novyi Typ B und C. tetani.
Beginn der Immunitat: 2 Wo nach Grundimmunisierung; Dauer der Immunitat: beim Schwein nicht un-
tersucht

Impfung von Sauen und Jungsauen zur passiven Immunisierung von Ferkeln (i) gegen Colibacillose,
verursacht durch enteropathogene und enterotoxische E. coli- Stamme, die die Adhasine F4ac, F5, F6,
F18ac und F41 exprimieren, (ii) gegen Odemkrankheit, verursacht durch den E. coli-Stamm, der das
Adhasin F18ab exprimiert und (iii) gegen nekrotisierende Enteritis, verursacht durch C. perfringens
Typ C wie folgt:

Saugferkel: Der Impfstoff reduziert Mortalitat und klinische Anzeichen (schwerer Durchfall) der Coli-
bacillose sowie der nekrotisierenden Enteritis verursacht durch C. perfringens Typ C.

Abgesetzte Ferkel: Der Impfstoff reduziert Mortalitét und klinische Anzeichen der Odemkrankheit. Er
reduziert klinische Anzeichen (schwerer Durchfall) der Colibacillose und der chronischen Enteritis
verursacht durch C. perfringens Typ C.

Dauer der Immunitat: 21 Tage bei Infektionen mit F4ac und F18ac (Colibacillose) oder mit Clostridium
perfringens Typ C (nekrotisierende Enteritis). 21 Tage durch Antikorper gegen F5, F6 und F41, wobei
die Schutzwirkung der gemessenen Antikorperkonzentrationen nicht belegt wurde. 28 Tage bei Infek-
tionen mit F18ab (Odemkrankheit).

Aktive Impfung von trachtigen Sauen zur passiven Immunisierung von Saugferkeln tber das Kolostrum

zum Schutz vor der Wirkung des alpha- und beta2 Toxins von C. perfringens Typ A. Dieser Schutz wur-
de in einem Belastungsversuch an Saugferkeln am ersten Lebenstag nachgewiesen. Serologische Daten
zeigen, dass schiitzende Antikorper bis zur vierten Woche nach der Geburt nachweisbar sind.

Zur passiven Immunisierung von Ferkeln durch aktive Immunisierung von Sauen und Jungsauen zur Re-
duzierung der Mortalitat und klinischen Symptome wahrend der ersten Lebenstage verursacht durch
die C. perfringens Typ A assoziierte Enteritis und durch die C. perfringens Typ C bedingte nekrotisie-
rende Enteritis. Dieser Schutz wurde in einem Belastungsversuch mit Toxinen an Saugferkeln am ers-
ten Lebenstag nachgewiesen. Serologische Daten zeigen, dass neutralisierende Antikorper bis zur 2.
Woche nach der Geburt nachweisbar sind. Der Nachweis neutralisierender Antikorper korreliert mit
dem Impfschutz.

Aktive Immunisierung trachtiger Sauen und Jungsauen zur Erhohung der Kolostrum-Antikorperspiegel
gegen E. coli-Fimbrienantigene F4ab, F4ac, F5 und F6 sowie gegen C. perfringens Typ B und Typ C-8
Toxoid. Durch Aufnahme des Kolostrums (innerhalb von 15 Stunden nach der Geburt) und der Milch
aktiv immunisierter Muttersauen konnen diese Antikorper (i) die Mortalitat und Inzidenz von Diarrhoe
reduzieren, die durch E. coli-Stamme mit den pathogenetisch relevanten Fimbrienantigenen F4ab,
F4ac, F5 und F6 verursacht werden und (ii) die Mortalitat und klinischen Symptome der Nekrotisieren-
den Infektiosen Enteritis, verursacht durch C. perfringens Typ B und C, reduzieren.

Zur passiven Immunisierung von Ferkeln durch aktive Immunisierung von Sauen und Jungsauen, um in
den ersten Lebenstagen die Mortalitat und die klinischen Symptome zu vermindern, die durch E. coli-
Stamme mit den Fimbrienadhesinen F4ab (K88ab), F4ac (K88ac), F5 (K99) oder F6 (987P) sowie durch
C. perfringens Typ C hervorgerufen werden.

Ferkel: Zum passiven Schutz neonataler Ferkel durch die aktive Immunisierung von Zucht- und Jungs-
auen zur Verringerung der Mortalitat und der klinischen Symptome neonataler Enterotoxikose (wie un-
ter anderem Diarrhoe), die von enterotoxischen Escherichia coli-Bakterien mit F4ab- (K88ab), F4ac-
(K88ac), F5- (K99) oder F6- (987P) Adhasinen verursacht werden. Die Persistenz der durch die Impfung
induzierten Antikorper ist nicht belegt.

Passive Immunisierung neonataler Ferkel gegen nekrotisierende Enteritis durch die aktive Immunisie-
rung von Zucht- und Jungsauen zur Induktion neutralisierender Antikorper gegen das B-Toxin von C.
perfringens Typ C. Die Persistenz dieser Antikorper ist nicht belegt.

Sauen und Jungsauen: Aktive Immunisierung von Zucht- und Jungsauen zur Induktion neutralisieren-
der Antikorper gegen das a-Toxin von Typ B. Die Relevanz der neutralisierenden Antikorper wurde ex-
perimentell nicht bestimmt. Antikorper wurden 3 Wochen nach der Impfung nachgewiesen. Die Persis-
tenz dieser Antikorper ist nicht belegt.
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C. 5 E. coli-Diarrhoe

Leitsymptome: Labordiagnostik:

e wassrig-breiig, graugelber Durchfall beim e Erregernachweis aus Darminhalt mit nach-
Saugferkel folgender Typisierung

e schnelle Exsikkose ¢ Molekularbiologischer Nachweis der Fimbri-

i enantigene und Enterotoxine
e unbehandelt hohe Mortalitat

Informationen zur Erkrankung

Bakterien der Spezies Escherichia coli sind gramnegativ, stabchenformig und i.d.R. beweglich. Die
Spezies E. coli gehort zur Familie Enterobacteriaceae und zeichnet sich durch eine groBe Vielfalt an
Geno- und Phanotypen aus, welche den intensiven horizontalen Gentransfer und haufige genetische
Rekombinationsvorgange widerspiegelt. Entsprechend stark variieren die infektionsbiologischen Ei-
genschaften und die Bedeutung der verschiedenen E. coli-Stamme als Infektionserreger bei Tieren
und Menschen. Man kann zunachst kommensale, d.h. naturlicherweise bei allen Saugern als Teil der
physiologischen Darmmikrobiota vorkommende E. coli-Typen von den obligat pathogenen E. coli-
Typen unterscheiden. Unter den obligat pathogenen E. coli, gibt es solche Typen, die Darminfektio-
nen und -Erkrankungen verursachen, sog. intestinal pathogene E. coli (InPEC), und solche, die zur
Infektion und Erkrankung auBerhalb des Intestinums neigen (ExPEC). Sowohl unter den InPEC als
auch unter den ExPEC lassen sich mehrere sog. Pathovare differenzieren, wobei jede Pathovar
durch die von ihr verursachte Krankheit sowie eine charakteristische Ausstattung mit Virulenzgenen
definiert ist. Zu den Faktoren, die von diesen taxonomisch relevanten Virulenzgenen kodiert wer-
den, gehoren vor allem Exotoxine und Adhasine, die den Erregern erlauben, sich z.B. an Epithelzel-
len des Wirtes anzuheften. Als Virulenzfaktoren sind auch solche Effektormolekiile zu betrachten,
die das Bakterium uber ein sog. Typ-3-Sekretionssystem direkt in Epithelzellen des Wirtes injizieren
kann. Um epidemiologische Zusammenhange zu erkennen, ist neben modernen molekularbiologische
Typisierungsverfahren auch noch die von @rskov und @rskov (1984) eingefuhrte E. coli-
Serotypisierung von Bedeutung, mit der Tausende von Serovaren anhand ihrer O:K:H-Antigenformeln
unterschieden werden. Die molekulare Grundlage der bei E. coli ca. 186 bekannten O-Antigene ist
die Polysaccharidkette im LPS-Molekil, der 56 H-Antigene das GeiBelschaftprotein und der ca. 60 K-
Antigene die Kapselmatrix. Einige Serovare kommen bei bestimmten E. coli-Pathovaren auffallig
haufig vor.

Zu den okonomisch wichtigsten E. coli-bedingten Erkrankungen beim Schwein zahlen die Colidiar-
rhoe der Saugferkel und die Colidiarrhoe der Absetzferkel (E. coli post weaning diarrhoea). Tritt die
Erkrankung bereits in den ersten vier Lebenstagen auf, bezeichnet man sie als Neonatale E. coli-
Diarrhoe. Fir die Colidiarrhoe der Saugferkel ist eine Darminfektion mit Vertretern der E. coli-
Pathovar Enterotoxische E. coli (ETEC) ursachlich, bei der Colidiarrhoe der Absetzferkeln konnen es
neben ETEC- manchmal auch Enteropathogene E. coli (EPEC)-Stamme sein. ETEC sind dadurch ge-
kennzeichnet, dass sie sowohl Enterotoxin(e) als auch bestimmte Adhasine zur Anheftung an die
Dinndarmschleimhaut bilden. Schweinepathogene ETEC-Stamme bilden das hitzelabile LT-1 sowie
die beiden hitzestabilen Enterotoxine ST-I (Synonym STa) und ST-II (Synonym STb), entweder jeweils
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allein oder auch in Kombination. Die Bedeutung eines weiteren Enterotoxins, EAST-I, ist unklar, zu-
mal es auch von Stammen anderer E. coli-Pathovare gebildet wird. Als Adhasine der schweinepatho-
genen ETEC fungieren bestimmte Strukturproteine von Fimbrien. Bisher sind 6 adhasive Fimbrien-
typen bei ETEC des Schweines bekannt, die als F4, F5, F6, F17a, F18 und F41 bezeichnet werden.
Alte Bezeichnungen fiur diese Fimbrienantigene lauten K88 fiir F4, K99 (F5), 987 P (F6) und F107
bzw. 2134 P (F18). Bei F4-Fimbrien lassen sich serologisch und molekularbiologisch drei Subtypen
differenzieren (F4ab, F4ac, F4ad) und bei F18-Fimbrien zwei Subtypen (F18ab und F18ac). F4 ist bei
den ETEC-Isolaten von Saugferkeln der absolut dominierende Fimbrientyp, bei ETEC von Absetzfer-
keln findet man F4- und F18-Fimbrien annahernd gleich haufig. Mehr als 95 % der F4-ETEC-Isolate
von Schweinen kodieren fiir den Subtyp F4ac und mehr als 90 % der F18-ETEC fur den Subtyp F18ac.
Viele enterotoxinogene E. coli-Isolate besitzen auch Gene fur die nicht-fimbrialen Adhasine Paa und
AIDA-I, deren Rolle in der Pathogenese der Colidiarrhoe jedoch nicht belegt ist. Die ETEC-Adhasine
vermitteln die Anheftung der Erreger an die Enterozyten des Diinndarms, wahrend die auf der
Schleimhaut freigesetzten Enterotoxine die Sekretions- und Resorptionsleistungen der Darmepithel-
zellen derart verandern, dass in der Bilanz lonen und Wasser in das Darmlumen abgegeben werden
(sekretorische Diarrhoe). Viele ETEC-Stamme des Schweins besitzen die O-Antigene 08, 09, 020,
045, 064, 0101, 0138, 0139, 0141, 0147, 0149 und 0157 sowie nicht typisierbare O-Antigene. Ne-
ben den genannten Enterotoxinen bilden einige F18-kodierende E. coli-Stamme auch das Shigatoxin
Stx2e. Vermutlich sind solche Stamme Hybride aus ETEC und Odemkrankheit-E. coli (EDEC; siehe
Abschnitt Odemkrankheit/ Colienterotoxamie), die sowohl Colidiarrhoe als auch Odemkrankheit
bzw. Mischformen beider Erkrankungen verursachen konnen.

Das Pathovar EPEC ist dadurch gekennzeichnt, dass die dazu gehorenden Bakterien den chromoso-
malen ,,locus of enterocyte effacement“ (LEE) beherbergen und die sog. ,attaching and effacing“
(AE)-Lasion an den Darmepithelzellen auslosen konnen. In dieser Eigenschaft stimmen sie mit vielen
der beriichtigten Enterohamorrhagischen E. coli (EHEC) uberein, besitzen im Gegensatz zu diesen
aber kein Shigatoxin-Gen. Die im LEE arrangierten Gene kodieren fir die Strukturproteine eines
Typ-3-Sekretionsapparates, flir einige Effektorproteine dieses Apparates und auch fur die beiden
nicht-fimbrialen Adhasine EspA und Intimin. EspA und Intimin sind zur Anheftung dieser Bakterien an
das Darmepithel und zur Auslosung der AE-Lasion essentiell. Porcine EPEC-Stamme gehoren einer
Vielzahl von O-Gruppen an, 045 und 0103 sind aber besonders haufig mit Absetzer-Colidiarrhoe as-
soziiert. Mit der AE-Lasion gehen Funktionsstorungen des Darmepithels einher, die letztlich zu einer
Kombination aus sekretorischer und osmotisch bedingter Diarrhoe fiihren.

Klinisch ist das Krankheitsbild der Colidiarrhoe durch wassrig-breiige, weiBlich bis grau-gelbe Durch-
falle charakterisiert. Durch den massiven Verlust an Elektrolyten und Wasser werden die Dehydrata-
tion und Azidose schnell lebensbedrohlich. Differentialdiagnostisch ist an Nekrotisierende Enteritis
(C. perfringens Typ A), Salmonellose, Transmissible Gastroenteritis (TGE), Epizootische Virusdiar-
rhoe (EVD), Rotavirus-Infektionen, Kokzidien- und Strongylidenbefall zu denken. Vor allem bei alte-
ren Ferkeln wird die Colidiarrhoe haufig durch Koinfektionen mit den anderen genannten Durch-
fallerregern verkompliziert bzw. begiinstigt. Bei Mastschweinen sind eher Infektionen mit Brachyspi-
ra hyodysenteriae, Lawsonia intracellularis oder Salmonella spp. Ursache von Durchfall.

Der Versuch einer Eradikation pathogener Stamme, z.B. durch Antibiotikagabe, ist aussichtslos. Der
Einsatz antimikrobieller Chemotherapeutika ist auch wegen der hohen Resistenzquoten bei bakteri-
ellen Erregern und Kommensalen des Schweins problematisch. Prophylaktisch stehen vielmehr die
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Stall-, Geburts- und Futterungshygiene sowie das Fiitterungsmanagement im Vordergrund. Daneben
hat sich die Immunprophylaxe bewahrt. Gegen ETEC-Bakterien wirken vor allem die gegen Fimbri-
enantigene und das LT-Enterotoxin gerichteten Antikorper protektiv. Antikorper gegen somatische
Antigene konnen zur Immunitat der Impflinge beitragen. Fir die erfolgreiche Abwehr bzw. Unter-
driickung der ETEC- oder EPEC-Ansiedelung im Dinndarm ist entscheidend, dass die erregerspezifi-
schen Immunglobuline auf der Schleimhaut vorhanden sind, entweder als selbst gebildete Immun-
globuline oder als von auBen zugefiihrte Antikorper. Ferner ist zu beachten, dass die Besiedlung mit
fakultativ und obligat pathogenen E. coli-Stammen generell bereits in den ersten Lebensstunden
nach Aufnahme von erregerhaltigen Kot- und Schmutzpartikeln von der Muttersau einsetzt. Um neu-
geborene Ferkel immunologisch vor der Colidiarrhoe zu schiitzen, mussen die protektiven Antikorper
deshalb liber das Kolostrum und die Milch zugefiihrt werden. Die rasche und ausreichende Versor-
gung der neugeborenen Ferkel mit Kolostrum ist hier essentiell. Nach dem Schluss der Blut-
Darmschranke wirken die maternalen Antikorper der Milch im Darm der Ferkel protektiv. Damit Ko-
lostrum und Milch ausreichend hohe Antikorperkorperspiegel gegen ETEC-Antigene enthalten, ist ge-
rade bei Jungsauen oder neu eingestallten Sauen die Muttertiervakzinierung zielfuhrend. Hierfur
stehen eine Reihe kommerzieller Inaktivatimpfstoffe zur Verfiigung, in denen vor allem die Fimbri-
enantigene und, falls vorhanden, das LT-Toxoid, deklariert sind. Bei hartnackigen Bestandsproble-
men mit ETEC-Stammen, deren Antigenmuster nicht durch handelsubliche Impfstoffe abgedeckt
sind, konnen bestandsspezifische E. coli-Impfstoffe eingesetzt werden.

Absetzferkel konnen sowohl passiv als auch aktiv gegen die von ETEC verursachte Colidiarrhoe im-
munisiert werden. So gelang die passive Immunisierung unter tierexperimentellen Bedingungen in-
dem man im kritischen Zeitraum homologe und heterologe Immunglobuline mit Spezifitat fur ETEC-
Antigene zufltterte. Zur aktiven Immunisierung der Ferkel gegen ETEC sind die gegenwartig be-
kannten Impfstoffe, die man parenteral zufliihren muss, ungeeignet, da man auf diese Weise im
Dinndarm keine hinreichend belastbare mukosale Immunitat induziert. Das trifft auch auf die zuge-
lassenen Muttertierimpfstoffe zu. Eine ETEC-spezifische Schleimhautimmunitat lieB sich bisher nur
mit Schluckvakzinen erzielen, die entweder mit dem Trankwasser oder durch individuelles EinfloRen
(Drenching) appliziert werden. Die oralen Inaktivatvakzinen sind um den Absetztermin herum meist
taglich Uber mehrere Tage zuzufiihren. Impfstoffe dieses Typs sind gegenwartig nur bestandsspezi-
fisch verfugbar. Seit wenigen Jahren sind in Deutschland aber zwei E. coli-Lebendimpfstoffe zuge-
lassen, die an Saugferkel ab dem 18. Lebenstag verabreicht werden konnen und die an der Diinn-
darmschleimhaut der Impflinge die Bildung von Antikorpern gegen F4- und F18-Fimbrienantigene an-
regen. Zum Schutz gegen EPEC-Infektionen sind gegenwartig keine handelsublichen Impfstoffe
verfiigbar.

Quellen:

Tiermedizinische Mikrobiologie, Infektions- und Seuchenlehre; Herausgegeben von H.J. Selbitz; U.
Truyen; P. Valentin-Weigand; Enke-Verlag Stuttgart 10. Auflage (2015); Gattung Escherichia; Lothar
Wieler und Christa Ewers; S. 192 ff.

Escherichia coli in postweaning diarrhea in pigs: an update on bacterial types, pathogenesis, and
prevention strategies (2005) Fairbrother, Nadeau & Gyles Anim Health Res Rev, 6: 17-39
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Zugelassene Impfstoffe

Stand: Oktober 2018

Handelsname Zulassungsinhaber Impfantigen leb./ inakt. = Hyperlink
CLOSTRICOL IDT Biologika E. coli, inakt PharmNet
C. perfringens C . _—
Coliporc Plus IDT Biologika E. coli inakt. PharmNet
Coliprotect F4 Prevtec Microbia E. coli leb. EPAR
Coliprotect F4/F18 Prevtec Microbia E. coli leb. EPAR
Entericolix CZ Veterinaria E. coli, inakt PharmNet
C. perfringens C : _—
C. perfringens C,
Gletvax 6 Zoetis C. perfringens D, | inakt PharmNet
E. coli
Gletvax plus Zoetis E. coli inakt. PharmNet
Neocolipor Merial E. coli inakt. EPAR
- . E. coli, .
Porcilis ColiClos Intervet C. perfringens C inakt. EPAR
Porcilis Porcoli Diluvac Intervet E. coli inakt. EPAR
Forte O
Laboratorios Hipra E. coli,
Suiseng S A P C. perfringens C, | inakt. PharmNet
o C. novyi
Zusammensetzung
Handelsname Impfantigen Zelllinie Inaktivierung Konserv.ierungsmittel Sl
pro Dosis
Inakt. E. coli., der
Serotypen:
08: K87, K88 (F4),
0149: K91, K88 (F4), Thiomersal
CLOSTRICOL 0101: K(A), K99 - Formaldehyd 4°m ersa Aluminiumhydroxid
(F5) CS2011, 987p , g
C. perfringens C
f3-Toxoid
Inakt. E. coli der Se-
rotypen:
08:K87, K88 (F4), Thiomersal - -
COLIPORC PLUS 0149:K91, K88 (F4), k.A. 0,2 mg Aluminiumhydroxid

0101:K(A), K99 (F5),
€S2011, 987p (F6)
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https://portal.dimdi.de/websearch/servlet/Gate;jsessionid=4232C3EB91D8F309015BD462C787F10C?accessid=pharmnet_par_freeinfo&query=enr=2603518
https://portal.dimdi.de/websearch/servlet/Gate?accessid=pharmnet_par_freeinfo&query=enr=2603519
http://www.ema.europa.eu/ema/index.jsp?curl=pages/medicines/veterinary/medicines/003797/vet_med_000316.jsp&mid=WC0b01ac058001fa1c
http://www.ema.europa.eu/ema/index.jsp?curl=pages/medicines/veterinary/medicines/004225/vet_med_000343.jsp&mid=WC0b01ac058001fa1c
https://portal.dimdi.de/websearch/servlet/Gate;jsessionid=2C31064DF91E90A585FA95ED1BA97A08?accessid=pharmnet_par_freeinfo&query=enr=2613293
https://portal.dimdi.de/websearch/servlet/Gate;jsessionid=9FD809F0A8A2ADC68C18338A6661722E?accessid=pharmnet_par_freeinfo&query=enr=2603557
https://portal.dimdi.de/websearch/servlet/Gate?accessid=pharmnet_par_freeinfo&query=enr=2603782
http://www.ema.europa.eu/ema/index.jsp?curl=pages/medicines/veterinary/medicines/000035/vet_med_000144.jsp&murl=menus/medicines/medicines.jsp&mid=WC0b01ac058001fa1c
http://www.ema.europa.eu/ema/index.jsp?curl=pages/medicines/veterinary/medicines/002011/vet_med_000258.jsp&mid=WC0b01ac058001fa1c
http://www.ema.europa.eu/ema/index.jsp?curl=pages/medicines/veterinary/medicines/000024/vet_med_000161.jsp&mid=WC0b01ac058001fa1c
https://portal.dimdi.de/websearch/servlet/Gate;jsessionid=FF8E2B177784E08802C70F6AE274BEE9?accessid=pharmnet_par_freeinfo&query=enr=2603796

Coliprotec F4

Coliprotec
F4/F18

Entericolix

Gletvax 6

Gletvax plus

Neocolipor

Porcilis ColiClos

Porcilis Porcoli
Diluvac Forte

SUISENG

Leb. E. coli des Sero-

typs:
08: K87 (F4ac)

Leb. E. coli der Sero-

typen:
08:K87 (F4ac),
0141:K94 (F18ac)

E. coli Fimbrienanti-

gen:
Fé,

F18ab,

F4ac,

F18ac,

F5 + F41,

C. perfringens C
f3-Toxoid

E. coli Fimbrienanti-

gen:

K88ab (F4ab),
K88ac (F4ac),

K99 (F5),

K987p (F6),

C. perfringens C, B,
D: B- und ¢-Toxoid

zellfreies Pilus-Antigen

von E. coli
K88ab (F4ab),
K88ac (F4ac),
K99 (F5),
K987p (F6)

E. coli Adhasin
F4 (F4ab, F4ac,
F4ad),

F5,
Fé,
F41

E. coli
F4ab ,
F4ac ,

F5,

Fé,

LT Toxoid,

C. perfringens Typ C:

(Stamm 578) B To-
xoid

E. coli
Fimbrienadhesine:
F4ab (K88ab),
F4ac (K88ac),

F5 (K99),

F6 (987P),

LT Toxoid

E. coli Fimbrien-
Adhasine:

F4ab,

F4ac,

F5,

F6,

E. coli Enterotoxin
LT

C. perfringens C
Toxoid,

C. nowyi B Toxoid

k.A.

Formaldehyd

k.A.

k.A.

k.A.

k.A.

k.A.

Thiomersal
0,2 mg

Thiomersal max,
0,575 mg

Thiomersal
0,2 mg

Thiomersal
0,2 mg

Benzylalkohol
30 mg

Leichtes Mineralol,
Montanide103,
Sorbitanoleat

Aluminiumhydroxid

Aluminiumhydroxid

Aluminiumhydroxid

dl-a-Tocopherolacetat

dl-a-Tocopherolacetat

Aluminiumhydroxid,
Ginseng-Extrakt
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Applikationshinweise

Handelsname

CLOSTRICOL

COLIPORC
PLUS

Coliprotec
F4

Coliprotec
F4/F18

Entericolix

Gletvax 6

Gletvax plus

Neocolipor

Porcilis
ColiClos

Porcilis Por-
coli Diluvac
Forte

Dosis

4 ml; s.c.

2 ml; s.c.

Das Volumen ei-
ner Dosis ist von
der Verabrei-
chungsart abhan-

gig; p.o.

Das Volumen ei-
ner Dosis ist von
der Verabrei-
chungsart abhangi
p.o.

2 ml; i.m.

5 ml; i.m. od. s.c.

2 ml; s.c./ i.m.

2 ml; i.m.

2 ml; i.m.

2 ml; i.m.

friihester
Impfzeitpunkt

ab 18 Tagen

ab 18 Tagen

Grundimmunisierung

1. Impfung

5 Wo a.partum
2. Impfung

2 Wo a.partum

1. Impfung

5 Wo a.partum
2. Impfung

2 Wo a.partum

einmalig

einmalig

1. Impfung

7 Wo a.partum
2. Impfung

4 Wo a.partum

1. Impfung
~ 6 Wo a.partum
2. Impfung
~ 2 Wo a.partum
1. Impfung
mind. 6 Wo a.partum
2. Impfung

4 Wo spater (mind. 2
Wo a.partum)

1. Impfung

5-7 Wo a.partum
2. Impfung

2 Wo a.partum

1. Impfung

6-8 Wo a.partum

2. Impfung

4 Wo nach 1.Impfung

1. Impfung

6-8 Wo a.partum

2. Impfung

4 Wo nach 1.Impfung

Wiederholung

Grundimmunisierung
bei jeder nachfol-
genden Trachtigkeit
wiederholen

Grundimmunisierung
bei jeder nachfol-
genden Trachtigkeit
wiederholen

Bei jeder nachfol-
genden Trachtig-

keit: eine Dosis 4

Wo a.partum

Bei jeder nachfol-
genden Trachtig-

keit: eine Dosis 2

Wo a.partum

Bei jeder nachfol-
genden Trachtig-
keit: eine Dosis
mind. 2 Wo
a.partum

Bei jeder nachfolgen-
den Trachtigkeit: eine
Dosis 2 Wo a.partum

Bei jeder nachfol-
genden Trachtig-
keit: eine Dosis 2-4
Wo a.partum

Bei jeder nachfol-
genden Trachtig-
keit: eine Dosis 2-4

Wo a.partum

Bemerkungen

Ist fur die Immunisie-
rung von Muttertieren
vorgesehen.

Ist fiir die Immunisie-
rung von Muttertieren
vorgesehen.

Es wird nicht empfoh-
len, immunsuppri-
mierte oder Tiere un-
ter Antibiotikathera-
pie zu impfen. Die
Anwendung wahrend
der Trachtigkeit wird
nicht empfohlen. Ge-
brauchsinformation
beachten!

Immunsupprimierte
oder Tiere unter An-
tibiotikatherapie
nicht impfen. Die An-
wendung wahrend der
Trachtigkeit wird
nicht empfohlen. Ge-
brauchsinformation
beachten!

Dieses Tierarzneimit-
tel enthalt Mineralol.
Eine versehentliche
(Selbst-) Injektion
kann starke Schwel-
lungen verursachen;
Kann wahrend der
Trachtigkeit aber spa-
testens 4 Wochen vor
dem voraussichtlichen
Abferkeltermin ange-
wendet werden.

Ist fir die Immunisie-
rung von tragenden
Tieren vorgesehen,
nicht bei laktierenden
Tieren anwenden.

Ist fuir die Immunisie-
rung von tragenden
Tieren vorgesehen,
nicht bei laktierenden
Tieren anwenden.

Kann wahrend der
Trachtigkeit ange-
wendet werden.

Kann wahrend der
Trachtigkeit ange-
wendet werden.
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Kann wahrend der

1. Impfung Bei jeder nachfol- Trachtigkeit ab 6 Wo-
L ) ~ 6 Wo a.partum genden Trachtig- chen vor dem voraus-
SUISENG Zmi; i.m. 2. Impfung keit: eine Dosis 3 sichtlichen Abferkel-
~ 3 Wo a.partum Wo a.partum termin angewendet
werden.
Anwendungsgebiet
Handelsname Indikation

CLOSTRICOL

COLIPORC PLUS

Coliprotec F4

Coliprotec F4/F18

Entericolix

Gletvax 6

Gletvax plus

Aktive Immunisierung von trachtigen Sauen zur kolostralen passiven Immunisierung der Saugferkel mit
dem Ziel, die Mortalitat und die klinischen Symptome einer neonatalen Enterotoxikose (typische und
atypische Koliruhr oder Colidiarrhoe), verursacht durch E. coli-Stamme mit den Fimbrienantigenen F4,
F5 und F6, zu

reduzieren sowie die klinische Symptomatik der Nekrotisierenden Enteritis, hervorgerufen durch

C. perfringens Typ C-Infektionen, zu verringern.

Aktive Immunisierung von trachtigen Sauen zur kolostralen passiven Immunisierung der Saugferkel mit
dem Ziel, die Mortalitat und die klinischen Symptome einer neonatalen Enterotoxikose (typische und
atypische Koliruhr oder Colidiarrhoe), verursacht durch E. coli-Stamme mit den Fimbrienantigenen F4,
F5 und F6, zu reduzieren.

Zur aktiven Immunisierung von Schweinen gegen enterotoxische F4-positive E. coli mit

dem Ziel: (a) die Inzidenz mittelschwerer bis schwerer durch E. coli verursachter Diarrhoe nach dem
Absetzen (post-weaning E. coli diarrhoea, PWD) bei Schweinen zu reduzieren; (b) die Kolonisierung
des Ileums und die fakale Ausscheidung von enterotoxigenen F4-positiven E. coli durch infizierte
Schweine zu reduzieren.

Beginn der Immunitat: 7 Tage nach Impfung. Dauer der Immunitat: 21 Tage nach Impfung.

Zur aktiven Immunisierung von Schweinen ab einem Alter von 18 Tagen gegen enterotoxische F4- posi-
tive und F18-positive Escherichia coli mit dem Ziel: (a) die Inzidenz mittelschwerer bis schwerer durch
E. coli verursachter Diarrhoe nach dem Absetzen (post-weaning E. coli diarrhoea, PWD) bei infizierten
Schweinen zu reduzieren; (b) die fakale Ausscheidung von enterotoxischen F4-positiven und F18-
positiven E. coli durch infizierte Schweine zu reduzieren.

Beginn der Immunitat: 7 Tage nach Impfung. Dauer der Immunitat: 21 Tage nach Impfung.

Impfung von Sauen und Jungsauen zur passiven Immunisierung von Ferkeln (i) gegen Colibacillose,
verursacht durch enteropathogene und enterotoxische E. coli-Stamme, die die Adhasine F4ac, F5, F6,
F18ac und F41 exprimieren, (ii) gegen Odemkrankheit, verursacht durch die E. coli-Pathovar, die das
Adhasin F18ab exprimiert und (iii) gegen Nekrotisierende Enteritis, verursacht durch C. perfringens
Typ C wie folgt:

Saugferkel: Der Impfstoff reduziert Mortalitat und klinische Anzeichen (schwerer Durchfall) der Coli-
diarrhoe sowie der Nekrotisierende Enteritis verursacht durch C. perfringens Typ C.

Abgesetzte Ferkel: Der Impfstoff reduziert Mortalitat und klinische Anzeichen der Odemkrankheit. Er
reduziert klinische Anzeichen (schwerer Durchfall) der Colidiarrhoe und der chronischen Enteritis ver-
ursacht durch C. perfringens Typ C.

Dauer der Immunitat: 21 Tage bei Infektionen mit F4ac- und F18ac-E. coli (Colibacillose) oder mit C.
perfringens Typ C (Nekrotisierende Enteritis); 21 Tage durch Antikorper gegen F5, F6 und F41, wobei
die Schutzwirkung der gemessenen Antikorperkonzentrationen nicht belegt wurde; 28 Tage bei Infek-
tionen mit F18ab-E. coli (Odemkrankheit).

Aktive Immunisierung trachtiger Sauen und Jungsauen zur Erhohung der Kolostrum-Antikorperspiegel
gegen E. coli-Fimbrienantigene F4ab, F4ac, F5 und F6 sowie gegen C. perfringens Typ B- und Typ C-B-
Toxoid. Durch Aufnahme des Kolostrums (innerhalb von 15 Stunden nach der Geburt) und der Milch
aktiv immunisierter Muttersauen konnen diese Antikorper (i) die Mortalitat und Inzidenz von Diarrhoe
reduzieren, die durch E. coli-Stamme mit den pathogenetisch relevanten Fimbrienantigenen F4ab,
F4ac, F5 und F6 verursacht werden und (ii) die Mortalitat und klinischen Symptome der Nekrotisieren-
den Infektiosen Enteritis, verursacht durch C. perfringens der Typen B und C, reduzieren.

Aktive Immunisierung trachtiger Sauen und Jungsauen zur Erhohung der Antikorperspiegel gegen E.
coli-Fimbrienantigene F4ab, F4ac, F5 und F6. Bei ausreichender Kolostrumaufnahme konnen diese An-
tikorper bei Saugferkeln nachweislich die Mortalitat und Inzidenz von Diarrhoe reduzieren, die durch
E. coli-Stamme mit den pathogenetisch relevanten Fimbrienantigenen F4ab, F4ac, F5 und F6 verur-
sacht werden.

Neocolipor

Verminderung des Auftretens der Enterotoxikose bei neugeborenen Ferkeln wahrend der ersten Le-
benstage, verursacht durch E. coli-Stamme mit den Adhasinen F4ab, F4ac, F4ad, F5, F6 und F41.
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Porcilis ColiClos

Porcilis Porcoli Di-
luvac Forte

SUISENG

Zur passiven Immunisierung von Ferkeln durch aktive Immunisierung von Sauen und Jungsauen, um in
den ersten Lebenstagen die Mortalitat und die klinischen Symptome zu vermindern, die durch E. coli-
Stamme mit den Fimbrienadhasinen F4ab (K88ab), F4ac (K88ac), F5 (K99) oder F6 (987P) sowie durch
C. perfringens Typ C hervorgerufen werden.

Zur passiven Immunisierung von Ferkeln durch aktive Immunisierung der Sauen / Jungsauen, um die
Mortalitat und die klinischen Symptome der neonatalen Enterotoxikose (Colidiarrhoe) in den ersten
Lebenstagen zu vermindern. Diese werden hervorgerufen durch E. coli-Stamme mit den Fimbrienanti-
genen F4ab (K88ab), F4ac (K88ac), F5 (K99) oder F6 (987P).

Ferkel: Zum passiven Schutz neonataler Ferkel durch die aktive Immunisierung von Zucht- und Jungs-
auen zur Verringerung der Mortalitat und der klinischen Symptome neonataler Enterotoxikose (wie un-
ter anderem Diarrhoe), die von enterotoxischen E. coli-Bakterien mit F4ab- (K88ab), F4ac- (K88ac),
F5- (K99) oder F6- (987P) Adhasinen verursacht werden. Die Persistenz der durch die Impfung indu-
zierten Antikorper ist nicht belegt. Passive Immunisierung neonataler Ferkel gegen die Nekrotisieren-
de Enteritis durch die aktive

Immunisierung von Zucht- und Jungsauen zur Induktion neutralisierender Antikorper gegen das B-Toxin
von C. perfringens Typ C. Die Persistenz dieser Antikorper ist nicht belegt.

Sauen und Jungsauen: Aktive Immunisierung von Zucht- und Jungsauen zur Induktion neutralisieren-
der Antikorper gegen das a-Toxin von C. novyi Typ B. Die Relevanz der neutralisierenden Antikorper
wurde experimentell nicht bestimmt. Antikorper wurden 3 Wochen nach der Impfung nachgewiesen.
Die Persistenz dieser Antikorper ist nicht belegt.
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C. 6 Enzootische Pneumonie

Leitsymptome: Labordiagnostik:
e trockener Husten nach Auftreiben o Molekularbiologischer Nachweis (PCR) aus

Lungenmaterial, Nasentupfern, BALF
e schwere Verlaufe mit Fieber und Dyspnoe . 2

durch Sekundarinfektionen (z.B. Pasteurella ¢ Serologische ELISA Verfahren zur Eingren-

multocida, Streptococcus suis) zung des Infektionszeitpunktes (Serokonver-
. . . . sion) oder der Einschatzung der Seropra-
* Sektionsbild: Spitzenlappenpneumonie valenz auf Bestandsebene sowie zum Moni-
toring M. hyopneumoniae-unverdachtiger
Bestande

Informationen zur Erkrankung

Mycoplasma hyopneumoniae ist der Primarerreger der enzootischen Pneumonie des Schweins. My-
koplasmen sind 0,2-0,3 pm groBe Bakterien, die keine Zellwand ausbilden und daher vielfaltige
Formen einnehmen konnen. Sie sind nur sehr schwer mit speziellen Nahrboden anzuzlichten und bil-
den nach 2 - 10tagiger Bebritung kleine bis zu 1 mm Durchmesser groBe Kolonien. Der Erreger ist
serologisch einheitlich, molekularbiologisch lassen sich aber Stamme mit unterschiedlicher Virulenz
ausmachen. M. hyopneumoniae wird durch Nase-zu-Nase Kontakt oder Aerosole libertragen. Saug-
ferkel konnen sich bereits bei der Mutter infizieren. Ferkel von Jungsauen sind dabei einem hoheren
Infektionsrisiko ausgesetzt als Ferkel alterer Sauen, die teils immun sind. Die Infektion verbreitet
sich besonders, wenn Laufer aus unterschiedlichen Betrieben zu Mastgruppen zusammengestellt
werden, aber auch die Belegungsdichte und das Stallklima sind wesentliche Faktoren fiir die Uber-
tragung des Erregers. Nach Besiedlung der bronchopneumonalen Atemwege kommt es zu einer
Schadung des Zilienepithels, die zusammen mit immunosuppressiven Effekten die Entwicklung von
Sekundarinfektionen ganz wesentlich begiinstigt. Reine M. hyopneumoniae Infektionen, die in den
Bestanden aber kaum vorkommen, verlaufen relativ benigne. Kommen bakterielle (z.B. Pasteurella
sp., Streptococcus sp., Bordetella sp.) oder virale (z.B. PRRSV, Influenzavirus) Koinfektionen hinzu,
kann es zu schweren klinischen Verlaufen mit ausgepragtem Husten, Dyspnoe, Fieber und einer er-
hohten Mortalitat kommen.Bei der Sektion fallen katarrhalisch-eitrige, von den Spitzenlappen aus-
gehende Bronchopneumonien auf, die bei schweren Krankheitsverlaufen auch auf den Mittel- und
die Hauptlappen ubergreifen konnen. Die klinische Verdachtsdiagnose kann durch die molekularbio-
logische Untersuchung (PCR) von Lungenmaterial, Lavageflussigkeit (BALF) oder Nasentupfern erhar-
tet werden. Fir die Herdendiagnostik stehen auch serologische Verfahren zu Verfiigung, die aller-
dings - wie auch die PCR - auf Einzeltierebene wenig aussagekraftig sind.

Wahrend eines akuten Krankheitsgeschehens ist der Einsatz von Antibiotika therapeutisch sinnvoll.
Zur Prophylaxe steht eine Reihe von Inaktivatimpfstoffen zur Verfiigung, die in groBem Umfang zur
Impfung von Ferkeln eingesetzt werden und deutlich zu einer Reduktion der wirtschaftlichen Verlus-
te beitragen. Die Wirkung der Impfung sollte moglichst durch eine Reduzierung der Erregerexpositi-
on (z.B. Vermeidung von Uberbelegung, Optimierung des Stallklimas) unterstiitzt werden. Eine Be-
standssanierung mit dem Ziel der Erregereliminierung ist grundsatzlich moglich. Voraussetzung fur
eine erfolgreiche Sanierung ist eine vorhergehende Stabilisierung des Bestandes. Mit der Stabilisie-
rung, die durch eine Impfung unterstutzt werden kann, soll erreicht werden, dass klinisch manifeste
Erkrankungen nicht mehr auftreten. Die eigentliche Sanierung erfolgt durch die teilweise Raumung
des Bestandes (,,jungtierfreies Intervall“) in Kombination mit der strategischen Anwendung von An-
tibiotika.
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Quelle:

Diagnostik und Gesundheitsmanagement im Schweinebestand; Herausgeber: E. grosse Beilage, M.
Wendt; UTB (2013), Verlag Eugen Ulmer, Stuttgart, S. 251-257

Tiermedizinische Mikrobiologie, Infektions- und Seuchenlehre; Herausgegeben von H.J. Selbitz; U.
Truyen; P. Valentin-Weigand; Enke-Verlag Stuttgart 10. Auflage (2015); Mykoplasmenpneumonie der
Schweine; Hans-Joachim Selbitz S. 316 ff.

Zugelassene Impfstoffe Stand: Oktober 2018

Handelsname Zulassungsinhaber Impfantigen :(t:’/ n- Hyperlink
Hyogen CEVA M. hyopneumoniae | inakt. PharmNet
Hyoresp Boehringer Ingelheim | M. hyopneumoniae | inakt. PharmNet
Ingelvac MycoFLEX Boehringer Ingelheim | M. hyopneumoniae | inakt. PharmNet
M+PAC Intervet M. hyopneumoniae | inakt. PharmNet
Mypravac Suis HIPRA M. hyopneumoniae | inakt. PharmNet
Porcilis M Hyo Intervet M. hyopneumoniae | inakt. PharmNet
Porcilis M Hyo ID ONCE | Intervet M. hyopneumoniae | inakt. PharmNet
- PCV-2, .

Porcilis PCV M Hyo Intervet M. hyopneumoniae inakt. EPAR
Stellamune Mycoplas- Lilly (Abt. Elanco An- M. hyopneumoniae  inakt. PharmNet
ma imal Health) =
Stellamune One I._1lly (Abt. Elanco An- M. hyopneumoniae | inakt. PharmNet

imal Health) —_—

) rekomb.PCV1, das
Suvaxyn Circo + MH Zoetis PCV-2-ORF2 Protein inakt. EPAR
RTU exprimiert + -
M. hyopneumoniae

Suvaxyn M. hyo Zoetis M. hyopneumoniae | inakt. PharmNet
Suvaxyn M. hyo- Zoetis M. hyopneumoniae, inakt. PharmNet

Parasuis

H. parasuis
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https://portal.dimdi.de/websearch/servlet/Gate?accessid=pharmnet_par_freeinfo&query=enr=2613249
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Suvaxyn MH-One Zoetis M. hyopneumoniae | inakt. PharmNet
Zusammensetzung
Handelsname Impfantigen Zelllinie Inaktivierung Konser\{lerungsmlttel Adjuvans
pro Dosis
. . dunnfl. Paraffin
M. hyopneumoniae | Thiomersal . ’
Hyogen St. 2940 k.A. 50 pg E. coli J5 LPS
Hyoresp M. hyopneumoniae | - k.A. ghzlonr?gersal Aluminiumhydroxid
M. hyopneumoniae
Ingelvac MycoFLEX @ J Stamm,lIsolat - k.A. - Carbomer
B-3745
. Thiomersal dunnfl. Paraffin,
M+PAC M. hyopneumoniae | - k.A. 0,1 mg/ 1 ml Aluminiumhydroxid
M. hyopneumoniae | Methyl Parahydroxy- Levamisol,
MYPRAVAC SUIS J Stamm k.A benzoat 2,4 mg Carbomer
s M. hyopneumoniae dl-a-Tocopherolacetat
Porcilis M Hyo Stamm 11 - k.A -
Porcilis M Hyo ID M. hyopneumoniae | KA i dunnfl. Paraffin,
ONCE Stamm 11 : dl-a-Tocopherol
ORF2 von PCV-2, dunnfl. Paraffin,
Porcilis PCV M Hyo | M. hyopneumoniae | - k.A. - Aluminiumhydroxid
J Stamm
Stellamune Myco- M. hvopneumoniage | - KA Thiomersal Drakeol 5 (Mineraldl),
plasma -hyop o 0,185 mg Amphigenbase
M. hyopneumoniae | Thiomersal Drakeol 5 (Mineraldl),
Stellamune One g N1 1042 KA. 0,185 mg Amphigenbase
inakt. rekombipan- BPL
tes PCV-1 expri-
miert ORF2 Protein | 19 Squalan
Suvaxyn Circo + Thiomersal q ’
MH RTU von PCV-2, ' 0,2 mg Poloxamer 401,
M. hyopneumoniae | ’ Polysorbate 80
Stamm P-5722-3,
; BEI
inakt.
M. hyopneumoniae | _ Thiomersal
Suvaxyn M. hyo Stamm P5722-3 K.A. 0,2 mg Carbopol
M. hyopneumoniae
Stamm P5722-3,
_ H. parasuis .
Suvaxyp M. hyo Serotyp 4 Stamm - k.A. Thiomersal Carbopol 941
Parasuis 0,2 mg
2170B
Serotyp 5 Stamml-
A84-29755
. . Carbopol 941
) M. hyopneumoniae Thiomersal Jens
Suvaxyn MH-One Stamm P-5722-3 k.A. 0,2 mg Squalan (MetaStim)
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Applikationshinweise

Handelsname

Hyogen

Hyoresp

Ingelvac
MycoFLEX

M+PAC

MYPRAVAC SUIS

Porcilis PCY M
Hyo

Porcilis M Hyo ID
ONCE

Porcilis PCY M
Hyo

Dosis

2 ml;
i.m.

2 ml;
i.m.

1ml;
i.m.

1 ml;
i.m. oder
2 mli.m.

2 ml;
i.m.

2ml
oder
2x1ml
i.m.

0.2 ml;
i.d.

2 ml
oder
2x1mli
i.m.

friihester
Impfzeitpunkt

ab 3 Wochen

ab 5 Tagen

ab 3 Wochen

ab 7 Tagen

ab 7 Tagen

Ab einem Alter
von 3 Wo (1 x
2ml)

oder

ab einem Alter
von 3 Tagen (2
x 1ml)

ab 2 Wo

Ab einem Alter
von 3 Wo (1 x
2ml)

oder

ab einem Alter
von 3 Tagen (2
x 1ml)

Grundimmunisierung

einmalig

ab 5 Tagen: zweima-
lig im Abstand von 3-

4 Wo
ab 10 Wo: einmalig

einmalig

ab 7 Tagen: zweima-
lig im Abstand von 2-
4 Wo je 1 ml oder

ab 21 Tagen: einma-
lig 2 ml

zweimalig im Ab-
stand von 3 Wo

einmalige Impfung
oder

2 x 1 ml mit einem
Abstand von mindes-
tens 18 Tagen

einmalig

einmalige Impfung
oder

2 x 1 ml mit einem
Abstand von mindes-
tens 18 Tagen
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Wiederholung

Bemerkungen

Dieses Tierarzneimittel enthalt
Mineralol. Eine versehentliche
(Selbst-)Injektion kann starke
Schwellungen verursachen; fir
Mastschweine; bei Anwesen-
heit maternaler Antikorper
ggf. spater einsetzen.

Fir Saug- und Absetzferkel so-
wie Mastschweine; die Impfung
muss vor dem Zeitpunkt der In-
fektion durchgefiihrt werden.
Die einmalige Impfung wird
angewendet, wenn die Infekti-
on ab der mittleren Mastperio-
de stattfindet.

Fir Mastschweine oder zukiinf-
tige Zuchtschweine bis zur ers-
ten Belegung; zur Kombination
(gemischt) mit Ingelvac Cir-
coFLEX (nur ab einem Alter
von 3 Wochen zulassig). Ge-
brauchsanweisung beachten!

Dieses Tierarzneimittel enthalt
Mineralol. Eine versehentliche
(Selbst-)Injektion kann starke
Schwellungen verursachen; Fir
Mastschweine; keine trachti-
gen oder laktierenden Tiere
impfen.

Nicht bei Zuchttieren und wah-
rend der Trachtigkeit/ Laktati-
on anwenden. Nicht bei
Schweinen anwenden, die von
Helminthen befallen sind, da
das Risiko einer Resistenzent-
wicklung gegen Levamisol und
Benzimidazol bei Helminthen
besteht.

Zur Anwendung bei zur Mast
bestimmten Schweinen;

wenn PCV-2 und/oder M.
hyopneumoniae Infektionen zu
einem frilhen Zeitpunkt auftre-
ten, ist das Impfschema mit
zwei Dosen zu empfehlen.

Dieses Tierarzneimittel enthalt
Mineralol. Eine versehentliche
(Selbst-)Injektion kann starke
Schwellungen verursachen; fir
Mastschweine; zeitgleiche,
ortsgetrennte Anwendung mit
Porcilis PCV ID bei Mastschwei-
nen ab dem Alter von 3 Wo.
zulassig. - Gebrauchsinforma-
tion beachten!

Zur Anwendung bei zur Mast
bestimmten Schweinen;

wenn PCV-2 und/oder M.
hyopneumoniae Infektionen zu
einem frilhen Zeitpunkt auftre-
ten, ist das Impfschema mit
zwei Dosen zu empfehlen; bei
versehentlicher Selbstinjektion
kann das Mittel schwerwiegen-
de Entziindungsreaktionen aus-



Stellamune 2 ml;
Mycoplasma i.m.
2 ml;
Stellamune One im.
Suvaxyn Circo + 2ml;
MH RTU i.m.
2 ml;
Suvaxyn M. hyo im.
Suvaxyn M. hyo - | 2 ml;
Parasuis i.m.
2 ml;
Suvaxyn MH-One .
i.m.
Anwendungsgebiet
Handelsname
Hyogen
Hyoresp
Ingelvac MycoFLEX
M+PAC

MYPRAVAC SUIS

Porcilis M Hyo

losen.

Dieses Tierarzneimittel enthalt

1. Impfung: ab 3 Ta- Mineralol. Eine versehentliche

en o
ab 3 Tagen % Impfung: beim Ab- | - (Selbst-)Injektion kann starke
sétzen (3_5' Wo nach Schwellungen verursachen;
der Geburt) nicht anwenden bei Trachtig-

keit und Laktation.

Dieses Tierarzneimittel enthalt
Mineralol. Eine versehentliche

ab 3 Tagen einmalig - (Selbst-)Injektion kann starke
Schwellungen verursachen; nur
flr Mastschweine.

Flir Mastschweine; nicht wah-
ab 3 Wo einmalig - rend Trachtigkeit und Laktati-
on anwenden.

Nur flir Mastschweine; nicht

2weimalig, im Ab- wahrend Trachtigkeit und

ab 3 Tagen - Laktation anwenden; erste
stand von 2-3 Wo
Impfung sollte vor 10. Lebens-
wo. erfolgen.

sweimalie im Ab- Nur fiir Mastschweine; nicht
ab 7 Tagen e Vong 23 Wo - wihrend Trichtigkeit und
Laktation anwenden.

Nicht bei trachtigen und lak-

ab 7 Tagen einmalig ) tierenden Tieren anwenden.

Indikation

Aktive Immunisierung von Mastschweinen ab einem Alter von 3 Wochen zur Verringerung des
Auftretens und des Schweregrades von Lungenlasionen, die durch M. hyopneumoniae verur-
sacht werden.

Beginn der Immunitat: 3 Wochen nach Impfung; Dauer der Immunitat: 26 Wochen nach Imp-
fung.

Zur aktiven Immunisierung von Schweinen, um Infektionen und Lungenlasionen, verursacht
durch M. hyopneumoniae, zu reduzieren.

Aktive Immunisierung von Schweinen ab einem Alter von 3 Wochen zur Reduktion von Lungenla-
sionen infolge einer Infektion mit M. hyopneumoniae.

Beginn der Immunitat: zwei Wochen nach der Impfung; Dauer der Immunitat: mindestens 26
Wochen.

Aktive Immunisierung von Schweinen zur Reduktion der Haufigkeit und des Schweregrades von
Lungenlasionen, die durch M. hyopneumoniae hervorgerufen werden.

Nach der Impfung mit zwei im Abstand von 2 - 4 Wochen verabreichten Impfdosen zu 1 ml tritt
ein belastbarer Impfschutz 35 Tage nach Verabreichung der ersten Dosis ein. Die Dauer der Im-
munitat betragt mindestens 6 Monate. In Feldstudien zeigte sich bei Schweinen, die mit zwei
Impfdosen zu 1 ml geimpft wurden, lediglich eine Serokonversion. Nach der Impfung mit einer
Impfdosis zu 2 ml ist ein belastbarer Impfschutz nach 24 Tagen vorhanden. Die Dauer der Im-
munitat betragt mindestens 6 Monate nach erfolgter Impfung.

Mastschweine: Aktive Immunisierung von gesunden, empfanglichen Ferkeln im Alter von 7 bis
10 Tagen zur Reduktion von Lungenlasionen und Gewichtsverlusten, die mit Infektionen durch
M. hyopneumoniae im Zusammenhang stehen.

Durch experimentelle Infektion wurde eine Immunitatsdauer von 70 Tagen nachgewiesen. Der
Beginn der Immunitat und eine langere Immunitatsdauer wurden in Laborversuchen nicht unter-
sucht. Unter Feldbedingungen sind jedoch eine verbesserte Gewichtszunahme und Futterum-
satzrate uber die gesamte Wachstumsperiode (6 Monate) festgestellt worden.

Fiir Mastschweine: Aktive Immunisierung von Schweinen zur Verringerung von Lungenlasionen,
die durch Infektion mit M. hyopneumoniae hervorgerufen werden.

Beginn der Immunitat: 2 Wochen nach der zweiten Injektion; Dauer der Immunitat: mindestens
20 Wochen nach der zweiten Injektion.
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Porcilis M Hyo ID ONCE

Porcilis PCV M Hyo

Stellamune Mycoplasma

Stellamune One

Suvaxyn Circo + MH RTU

Suvaxyn M. hyo

Suvaxyn M. hyo - Pa-
rasuis

Suvaxyn MH-One

Zur aktiven Immunisierung von Schweinen, um die durch Infektion mit M. hyopneumoniae her-
vorgerufenen Lungenlasionen und verringerten Tageszunahmen in der Endmast zu reduzieren.
Beginn der Immunitat: 3 Wochen nach der Impfung; Dauer der Immunitat: 22 Wochen nach der
Impfung

Zur aktiven Immunisierung von Schweinen, um (i) die durch eine Infektion mit Porcinem Circo-
virus Typ 2 (PCV-2) verursachte Viramie, Viruslast in Lungen und lymphatischen Geweben sowie
die Virusausscheidung zu verringern, (ii) den Schweregrad von Lungenlasionen, die durch Infek-
tion mit M. hyopneumoniae verursacht werden, zu verringern, (iii) Gewichtsverluste in der
Mastperiode, die mit einer M. hyopneumoniae- und/oder PCV-2-Infektion einhergehen, zu ver-
ringern (wie in Feldstudien beobachtet).

Beginn der Immunitat bei Impfung mit einer Dosis -PCV-2: 2 Wochen nach Impfung und

M. hyopneumoniae: 4 Wochen nach Impfung.

Beginn der Immunitat bei Impfung mit zwei Dosen - PCV-2: 18 Tage nach der ersten Impfung
und M. hyopneumoniae: 3 Wochen nach der zweiten Impfung.

Dauer der Immunitat (beide Impfschemata): PCV-2: 22 Wochen nach (der letzten) Impfung und
M. hyo: 21 Wochen nach (der letzten) Impfung.

Aktive Immunisierung von Schweinen, um Lungenlasionen und Infektionsfolgen, verursacht
durch Mycoplasma hyopneumoniae, zu reduzieren.

Zur aktiven Immunisierung von Ferkeln ab einem Alter von 3 Tagen, um Lungenschaden (Lun-
genlasionen), die mit M. hyopneumoniae-Infektionen bei Masttieren in Verbindung stehen, zu
verringern. Beginn der Immunitat: 18 Tage nach der Impfung. Dauer der Immunitat: 26 Wochen
nach der Impfung.

Zur aktiven Immunisierung von Ferkeln ab einem Alter von 3 Wochen, um Husten und Verluste
bei der Gewichtszunahme, die mit M. hyopneumoniae-Infektionen bei Masttieren in Verbindung
stehen, zu reduzieren. Beginn der Immunitat: 3 Wochen nach der Impfung. Dauer der Immuni-
tat: 23 Wochen nach der Impfung.

Aktive Immunisierung von Schweinen ab einem Alter von 3 Wochen gegen das porcine Circovirus
Typ 2 (PCV-2) zur Reduktion der Viruslast im Blut und in den lymphatischen Geweben sowie der
Virusausscheidung tber den Kot, die mit einer PCV-2-Infektion einhergehen.

Aktive Immunisierung von Schweinen ab einem Alter von 3 Wochen gegen M. hyopneumoniae
zur Reduktion von Lungenlasionen, verursacht durch Infektion mit Mycoplasma hyopneumoniae.
Beginn der Immunitat: 3 Wochen nach der Impfung; Dauer der Immunitat: 23 Wochen nach der
Impfung

Aktive Immunisierung von Schweinen zur Reduktion von Lungenlasionen, die durch
M. hyopneumoniae-Infektionen hervorgerufen werden. Beginn der Immunitat: 2 Wochen nach
der 2. Impfung

Aktive Immunisierung von Schweinen zur Reduktion von Lungenlasionen, die durch
M. hyopneumoniae verursacht werden und zur Reduktion von Lasionen und klinischen Sympto-
men, die durch Haemophilus parasuis Serotyp 4 und 5 verursacht werden.

Die Immunitat gegen M. hyopneumoniae setzt eine Woche nach der zweiten Impfung ein. Die
Immunitat gegen Haemophilus parasuis Serotyp 4 und 5 setzt 3,5 Wochen nach der zweiten
Impfung ein. Dauer der Immunitat: nach der zweiten Impfung der 6 Monate

Zur aktiven Immunisierung von Schweinen ab einem Mindestalter von 7 Tagen, um Lungenlasio-
nen, die durch M. hyopneumoniae verursacht werden, zu reduzieren.
Beginn der Immunitat: 2 Wochen nach Impfung; Dauer der Immunitat: 6 Monate
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C. 7 Glassersche Krankheit

Leitsymptome: Labordiagnostik:

e hoch fieberhafte, perakute Allgemeiner- e Erregeranzucht zur Sero- und Genotypisie-
krankung bei Saugferkeln rung aus Gelenk- oder Korperhohlenflissig-
keit ist anzustreben; Kultur ist anspruchs-
voll, Untersuchungsmaterial muss aus frisch-
toten Tieren schnell und gekiihlt (4 °C) in
Transportmedium versandt werden

e bei Absetzferkeln und Lauferschweinen do-
minieren Polyserositis mit Fieber und Atem-
beschwerden sowie Polyarthritis mit Lahm-
heit und Umfangsvermehrung der Gelenke.

Die PCR erlaubt keine Differenzierung zu

nahe verwandten, apathogenen Kommensa-

len des oberen Respirationstraktes

e Sektionsbild: Meningoenzephalitis, serfibri-
nose Polyserositis, seltener Arthritis

Informationen zur Erkrankung

Die Glassersche Erkrankung ist eine durch Polyarthritis und -serositis gekennzeichnete Allgemeiner-
krankung. Der Erreger, Haemophilus parasuis, ist ein nichtmotiles, gramnegatives Stabchen. Inner-
halb der Gattung werden 15 Serovare unterschieden, allerdings sind etliche Isolate nicht typisierbar.
Am haufigsten werden die Serovare 2,4,5,12,13 und 14 isoliert. Davon gelten 5, 12, 13 und 14 als
besonders virulent. In Europa machen Serovar 4 und 5 ca. 40 % der Falle aus. Der Erreger weist eine
hohe Wirtsspezifitit und eine geringe Tenazitit auf. Entscheidend ist daher die direkte Ubertragung
durch Nase-zu-Nase-Kontakt. Der Erreger ist als Kommensale der nasopharyngealen Schleimhaut bei
klinisch gesunden Schweinen sehr haufig nachzuweisen. In solchen Fallen bildet sich eine stabile Be-
standsimmunitat aus: Die Tiere bilden einen guten Schutz vor klinischer Erkrankung aus, der Uber
maternale Antikorper auch auf die Ferkel Ubertragen werden kann. Nach Besiedelung der Ferkel bil-
den diese eine aktive Immunitét aus, bleiben aber lebenslanglich Ubertrager. Zu klinischen Erkran-
kungen kommt es, wenn der Erreger in eine nicht infizierte Herde, ein neuer Erregerstamm in einen
infizierten Bestand eingetragen wird oder Ferkel/Lauferschweine aus verschiedenen Herkunfsbe-
standen gemischt werden. Neben dem fur Tiere im Alter von 6 bis 8 Wochen typischen Riickgang der
maternalen Antikorper kommen pradisponierend auch Belastungsfaktoren, wie z.B. Transportstress,
Futter- und Stallwechsel, die Umgruppierung von Schweine oder mangelhaftes Stallklima hinzu.
Verheerend kann sich ein Neueintrag in gut gefiihrten Bestanden mit einem hohen Hygiene- und
Leistungsniveau auswirken.

Das klinische Bild variiert: Bei Saugferkeln ohne maternalen Schutz kann es zu hochfieberhaften,
perakuten Verlaufen kommen, die im Fall einer Septikamie oft zum Verenden des Tieres fiihren. Bei
alteren Tieren dominieren Fieber, Haltung mit unphysiologischer, kyphotischer Riickenlinie und auf-
gezogener Bauchdecke sowie erschwerte Atmung (Dyspnoe). Die Futteraufnahme ist beeintrachtigt
und fuhrt bei langerer Krankheitsdauer zur Abmagerung. Lahmheiten mit Umfangsvermehrungen der
Gelenke konnen ebenso auftreten wie zentralnervose Symptome bei einer Hirnhautbeteiligung. Bei
der Sektion ist typischerweise eine serofibrindse Polyserositis festzustellen. Sind die Gelenke betrof-
fen, fallt eine vermehrte, trilbe Gelenkflissigkeit sowie teils graugelbe solide Fibrinauflagerungen
auf dem Gelenkknorpel auf. Die klinischen Befunde erlauben eine Verdachtsdiagnose, die durch den
direkten Erregernachweis aus frischem Sektionsmaterial zu erharten ist. Bei Vorliegen einer Poly-
serositis wird die Beprobung aller serosen Haute mit steril entnommenen Sammeltupfern empfoh-
len. Bei der Probennahme ist darauf zu achten, dass der Tupfer nicht durch einen Kontakt mit den
Schleimhauten des Respirationstraktes kontaminiert wird. Der Erregernachweis mittels PCR kann ei-
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nen wichtigen Hinweis liefern. Der Erregernachweis von den Schleimhauten des oberen Respirati-
onstraktes hat keinen diagnostischen Wert. Die serologische Typisierung ist auf die Isolierung des Er-
regers angewiesen. Die Anzucht von H. parasuis ist anspruchsvoll. Aufgrund der geringen Tenazitat
der Bakterien ist darauf zu achten, dass das Probenmaterial schnell in Transportmedium (Stuart,
Amies) verbracht und kiihl per Express verschickt wird.

Therapeutisch steht eine Behandlung mit schnell wirksamen Antibiotika im Vordergrund. Praventiv
sollten die genannten Stressfaktoren vermieden oder weitmoglich reduziert werden. Zur Immunpro-
phylaxe stehen zwei Inaktivatimpfstoffe zur Verfugung.

Quelle:

Diagnostik und Gesundheitsmanagement im Schweinebestand; Herausgeber: E. grosse Beilage, M.
Wendt; UTB (2013), Verlag Eugen Ulmer, Stuttgart, S. 389-391.

Tiermedizinische Mikrobiologie, Infektions- und Seuchenlehre; Herausgegeben von H.J. Selbitz; U.
Truyen; P. Valentin-Weigand; Enke-Verlag Stuttgart 10. Auflage (2015); Haemophilus-parasuis-
Infektion; Christa Ewers, Lothar Wieler, 5.225 ff.

Zugelassene Impfstoffe Stand: Oktober 2018
Handelsname Zulassungsinhaber Impfantigen leb./ inakt. = Hyperlink
Porcilis Glasser Intervet H. parasuis inakt. PharmNet

Suvaxyn M.hyo - Pa- M. hyopneumoniae,

rasuis Zoetis H. parasuis inakt. PharmNet
Zusammensetzung
Handelsname Impfantigen Zelllinie | Inaktivierung Konserv1erungs- Adjuvans
stoff pro Dosis
H. parasuis
Porcilis Glasser Serotyp 5 - k.A. - D,L-a-Tocopherolacetat
Stamm4800

M. hyopneumoniae
Stamm P5722-3,

_ Pa. H. parasuis -
Suva.xyn M.hyo - Pa Serotyp 4 Stamm - k.A. ghzlor;nersal Carbopol 941
rasuis 21708, ) g
Serotyp 5 Stamm
1A84-29755
Applikationshinweise
Handelsname Dosis il Grundimmunisierung = Wiederholung = Bemerkungen

Impfzeitpunkt

Schweine: Schweine: Der Impfstoff ist von be-

ab 5 Wochen zweimal im Abstand Sauen: sonderem Nutzen, wenn
2 ml; von 2 Wochen eine Dosis 4-2 Schweine oder Sauen ohne
i.m. Sauen: Sauen: Wochen vor oder mit nur geringem An-

Porcilis Glasser 6-8 Wochen zweimal im Abstand dem Abferkeln | tikorperspiegel gegen H.
vor dem Ab- von 4 Wochen parasuis Serotyp 5 mit Tie-
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ferkeln ren aus oder in einer Um-
gebung mit haufigerem
Vorkommen der Glas-
ser’schen Krankheit zu-
sammen aufgestallt werden
oder wenn die Ferkel von
Sauen ohne oder mit nur
geringem Antikorperspiegel
Porcilis Glasser in einer entsprechenden
(Forts.) Umgebung aufgezogen
werden. Fur die Impfung
von Sauen mit mittlerem
oder hohem Antikorper-
spiegel konnte kein zusatz-
licher Schutz fur die Nach-
kommen nachgewiesen
werden.

sweimal im Abstand Nicht wahrend Trachtigkeit

Suvaxyn M.hyo - Pa- Zmi; ab 7 Tagen - und Laktation anwenden;

rasuis 1.m. von 2 - 3 Wochen nur fiir Mastschweine.
Anwendungsgebiet
Handelsname Indikation

Schweine:

Aktive Immunisierung von Schweinen zur Verminderung typischer Lasionen der durch Haemo-
philus parasuis Serotyp 5 verursachten Glasserschen Krankheit. Beginn der Immunitat: 2 Wo-
chen nach der zweiten Impfung. Dauer der Immunitat: 14 Wochen nach der zweiten Impfung.
Sauen:

Zur passiven Immunisierung der Nachkommen geimpfter Sauen und Jungsauen, zur Verringe-
Porcilis Glasser rung der Infektion, Mortalitét, klinischen Symptome und typischen Lasionen der durch H. pa-
rasuis Serotyp 5 verursachten Glasserschen Krankheit, sowie zur Verringerung der durch H. pa-
rasuis Serotyp 4 verursachten klinischen Symptome und Mortalitat. Beginn der Immunitat: nach
der Geburt und ausreichender Kolostrumaufnahme Dauer der Immunitat: eine schiitzende Im-
munitat wurde im Alter von 4 Wochen gegen den Serotyp 4 sowie im Alter von 6 Wochen gegen
den Serotyp 5 nachgewiesen. Fur Antikorper gegen H. parasuis Serotyp 5 ist eine Kreuzreaktivi-
tat gegen H. parasuis Serotyp 4 belegt.

Aktive Immunisierung von Schweinen zur Reduktion von Lungenlasionen, die durch
M. hyopneumoniae verursacht werden und zur Reduktion von Lasionen und klinischen Sympto-

Suvaxyn M.hyo - Pa- men, die durch H. parasuis Serotyp 4 und 5 verursacht werden.

rasuis Die Immunitat gegen M. hyopneumoniae setzt eine Woche nach der zweiten Impfung ein. Die

Immunitat gegen H. parasuis Serotyp 4 und 5 setzt 3,5 Wochen nach der zweiten Impfung ein.
Dauer der Immunitat: nach der zweiten Impfung 6 Monate
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C. 8 Influenza

Cave: Zoonose!

Leitsymptome: Labordiagnostik:
e Fieber, Anorexie, Niesen, NasenausfluB, o Molekularbiologischer Nachweis mittels
Konjunktivitis quantitativer RT-PCR
e es erkranken v.a. Tiere im Alter von 3-4 e Virusanzucht aus Nasen-/ Rachentupfer
Monaten auf embryoniertem Hiihnerei oder Zellkul-
tur
e hohe Morbiditat, ohne Sekundarerreger
i.d.R. gutartiger Verlauf e Serologische Untersuchung mittels ELISA
oder HAH

Informationen zur Erkrankung

Influenzaviren gehoren zur Familie der Orthomyxoviridae. Sie bilden pleomorphe, behillte Partikel
von 80-120 nm GroBe und tragen ein Einzelstrang-RNA-Genom negativer Polaritat, das in acht Seg-
mente aufgeteilt ist. Wenn Wirtsorganismen mit mehr als einem Virus infiziert sind, beginstigt die
Segmentierung des Genoms die Entstehung von Reassortanten, d.h. Viren, deren Genomsegmente
aus den verschiedenen Elternviren neu kombiniert sind. Auf diese Weise konnen innerhalb kurzer
Zeit Viren entstehen, die ein neues Antigenmuster exprimieren. In diesem Fall fuhrt Reassortierung
zu einem antigenic shift. Zur Antigendiversitat der Influenzaviren tragt ferner bei, dass der virusei-
gene Replikationsmechanismus fehlerbehaftet ist. Bei der Virusreplikation kommt es daher regel-
mabig zu Punktmutationen. Wenn es dadurch zu Veranderungen der Aminosauresequenz kommt,
spricht man von antigenic drift. Die Hauptantigene des Virus sind die in die Virushille integrierten
Glykoproteine, Haemagglutinin (H, HA) und Neuraminidase (N, NA). Derzeit sind 16 verschiedene
HA- und 9 NA-Subtypen bekannt. Beim Schwein werden vor allem die Subtypen H1N1, H3N2 und
H1N2 beobachtet. Innerhalb der Subtypen lassen sich unterschiedliche Viruslinien anhand von Se-
quenz- und Antigenvarianten unterscheiden. Obwohl bei Schweinen in Europa und Nordamerika die
gleichen Subtypen gefunden werden, unterscheiden sich die Stamme genetisch und antigenetisch
erheblich. Insbesondere die H1N1-Subtypen kursieren bereits seit Langem in Schweinepopulationen.
Das Schwein fungiert fur diese Viren als Reservoirwirt. Schweine sind allerdings auch empfanglich
gegenlber aviaren und humanen Influenzaviren. Das humane H1N1-Pandemievirus aus dem Jahre
2009, das sich innerhalb kurzer Zeit von Mexiko ausgehend weltweit verbreitete, tragt neben Ge-
nomanteilen von porcinen Influenzaviren auch Anteile von aviaren sowie humanen Viren. Dies ver-
deutlicht, wie es durch Mischinfektionen im Schwein als einem sogenannten mixing vessel zur Ent-
stehung von potentiell flir den Menschen gefahrlichen, reassortierten Viren kommen kann.

Influenzainfektionen treten beim Schwein, anders als hierzulande beim Menschen, ganzjahrig auf.
Eine saisonale Haufung von Erkrankungen kann seit den letzten Jahren nicht mehr beobachtet wer-
den. Die fruher beschriebenen, sich explosionsartig im Bestand verbreitenden Influenzainfektionen
sind vor allem in groRen Haltungen durch schleichend-endemische Ubertragungs- und Erkrankungs-
muster abgelost worden. Obwohl die Morbiditat 100 % betragen kann, ist die Letalitat unkomplizier-
ter Infektionen niedrig. Nach oro-nasaler Aufnahme repliziert das Virus im Respirationstrakt. Dies
fuhrt zu einer entsprechenden Schadigung des Epithels mit nachfolgenden, massiven Entziindungs-
reaktionen. Wechselwirkungen mit bakteriellen Sekundarerregern konnen die Schadigung verstarken
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und zu einer Verschlimmerung des Krankheitsbildes beitragen sowie den Heilungsprozess verlangsa-
men. Die klinischen Symptome umfassen Fieber, Depression, Anorexie, Dyspnoe, Husten und Niesen.
Wegen des wenig spezifischen Verlaufes sollten andere virale oder bakterielle Infektionen des Re-
spirationstraktes (z.B. PCV-2, PRRS, enzootische Pneumonie) ausgeschlossen werden. Zum Virus-
nachweis mittels Anzucht in der Zellkultur eignen sich Tupferproben aus dem Nasen-
/Rachenbereich, die wahrend der akuten Fieberphase enthommen wurden. Aus diesem Probenmate-
rial kann bevorzugt mittels RT-PCR der Genomnachweis des Erregers gefilihrt werden. Zur serologi-
schen Untersuchung steht eine Reihe von ELISA-Verfahren zur Verfligung. Serologische Untersuchun-
gen sind nicht geeignet zur Abklarung klinisch akuter Falle, da Antikoper fruhestens 10 bis 14 Tage
nach Infektion nachzuweisen sind.

Der Immunschutz beruht im Wesentlichen auf neutralisierenden Antikorpern. Insbesondere scheinen
schleimhautassoziierte Antikorper vom IgA-Typ vor Neuinfektionen zu schiitzen. Mit dem Kolostrum
kann der humorale Schutz von den Sauen auf die Ferkel Ubertragen werden. Die maternalen Anti-
korper schiutzen die Jungtiere wahrend der ersten 1-2 Lebensmonate relativ sicher vor der Klinik,
nicht jedoch vor Virusinfektionen. Nach Ausbruch der Erkrankung steht die symptomatische Thera-
pie im Vordergrund, ggf. erfordern bakterielle Sekundarerreger eine antibiotische Abdeckung. Zur
Prophylaxe stehen in Deutschland derzeit zwei Inaktivatimpfstoffe zur Verfigung. Sauenimpfungen
konnen vor fieberbedingten Aborten schutzen und vermitteln einen passiven maternalen Schutz an
die Ferkel. Eine einmalige Immunisierung von Masttieren verhindert die klinische Erkrankung. Eine
zweimalige Applikation vermittelt in der Regel einen belastbaren Schutz. Der Impfschutz ist weitge-
hend subtyp- und sogar linienspezifisch. Ungeachtet des relativ stabilen Vorkommens verschiedener
Viruslinien, ware daher die Moglichkeit einer vereinfachten Stammanpassung, d.h. die Moglichkeit
eines vereinfachten Zulassungsverfahrens zum Austausch oder Ersatz von Viruslinien in multivalen-
ten Impfstoffen, wie sie bei Pferdeinfluenzaimpfstoffen existiert, auch fiir Schweineimpfstoffe hilf-
reich.

Quelle:

Tiermedizinische Mikrobiologie, Infektions- und Seuchenlehre; Herausgegeben von H.J. Selbitz; U.
Truyen; P. Valentin-Weigand; Enke-Verlag Stuttgart 10. Auflage (2015); Familie Orthomyxoviridae;
Martin Beer - Schweineinfluenza S. 550 ff.

Zugelassene Impfstoffe Stand: Oktober 2018
Handelsname Zulassungsinhaber Impfantigen leb./ inakt. = Hyperlink
. Influenza A- .
Respiporc FLU 3 IDT Vi inakt. EPAR
mrus
RESPIPORC FLUpan HIN1  IDT pruenza A jnakt. EPAR
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Zusammensetzung

Handelsname Impfantigen Zelllinie  Inaktivierung Konser\{lerungsstoff Adjuvans
pro Dosis
Influenza A Virus/ Schwein:
: Bakum/IDT1769/2003 (H3N2), .
Respiporc FLU Haseliinne/IDT2617/2003 KA. KA. Thiomersal Carbomer 971 P
3 0,21 mg NF
(HIN1),
Bakum/1832/2000 (H1N2)
Influenza A Virus/ hu- .
EESPIPOE?M man: A/ Jena/ KA. KA. gh;onn:ersal ﬁ?rbomer 971 P
pan VI5258/2009(H1N1)pdm09 1 mg
Applikationshinweise
. friihester . - .
Handelsname Dosis Impfzeitpunkt Grundimmunisierung = Wiederholung = Bemerkungen
eine Dosis 14 Kann wahrend der Trachtig-
ab 56 Lebenstagen Tage a.p. zum | keit und Laktation angewen-
Respiporc FLU 3 2 ml; (Dol 4 Mo); zwei Impfungen im Schutz der det werden. Maternale Anti-
Pip i.m. ab dem 96. Le- Abstand von 3 Wo Ferkel tiber korper konnen bis zu 12 Wo
benstag (Dol 6 Mo) Kolostrum fiir | persistieren und beeinflussen
mind. 33 Tage @ die aktive Immunisierung.
. . . Die Wirksamkeit von Wieder-
RESPIPORC FLU 1 ml; ab 56. Lebenstag zwei Impfungen im k.A. holungsimpfungen wurde
pan H1N1 i.m. Abstand von 3 Wo nicht untersucht
Dol - Dauer der Immunitat
Anwendungsgebiet
Handelsname Indikation

Respiporc FLU 3

RESPIPORC FLUpan

H1N1

Aktive Immunisierung von Schweinen ab einem Alter von 56 Tagen, einschlieBlich trachtiger Sauen, gegen
Schweineinfluenza, verursacht durch die Subtypen H1N1, H3N2 und H1N2, zur Reduzierung klinischer Symp-
tome und der Virusbelastung der Lungen nach einer Infektion.

Beginn der Immunitat: 7 Tage nach der Grundimmunisierung

Dauer der Immunitat: 4 Monate bei Schweinen, die zwischen dem 56. und dem 96. Lebenstag geimpft wurden
und 6 Monate bei Schweinen, die am 96. Lebenstag oder danach erstmals geimpft wurden.

Aktive Immunisierung trachtiger Sauen nach Abschluss der Grundimmunisierung durch Verabreichung einer
Einzeldosis 14 Tage vor dem Abferkeln, um eine hohe kolostrale Immunitat zu erzielen, welche die Ferkel fur
mindestens 33 Tage nach der Geburt vor klinischen Erkrankungen schiitzt.

Aktive Immunisierung von Schweinen ab einem Alter von 8 Wochen gegen das pandemische H1N1-
Schweineinfluenza-Virus zur Reduzierung der Virusbelastung der Lunge und der Virusausscheidung.

Beginn der Immunitat: 7 Tage nach der Grundimmunisierung

Dauer der Immunitat: 3 Monate nach der Grundimmunisierung
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C. 9 Klassische Schweinepest

CAVE: Anzeigepflicht! Eine Immunisierung ist nur im Seuchenfall nach behordlicher Anordnung

zulassig.
Leitsymptome: Labordiagnostik:
e variables Krankheitsbild: e Molekularbiologischer Nachweis Blut-, Ge-

- perakuter Verlauf méglich webe und Tupferproben mittels RT-PCR

e Bei singularem Verdachtsfall sollte unbe-

- akuter Verlauf: hohes Fieber, gastroinges- dingt eine Virusanzucht versucht werden,

tinale und respiratorische Symptome,
Schwanken der Hinterhand, Hautzyanosen, e Serologische ELISA-Verfahren zum Nachweis
Letalitat zw. 30 und 100 % von E2 (Routineserologie) und E™-

- chronischer Verlauf bei wenig virulenten SpezAsEnEn Anial wiipem (RINGY

Virusstammen: remittierendes Fieber, Se- o Neutralisationstests zur Bestatigung und zur
kundarinfektionen, Kimmern, Letalitat Differenzierung anderer Pestivirusantikorper

O 5 (2t mereln AeEre) e Sequenzierung von Stammen zur molekula-

- prenataler Verlauf: abhangig von der Viru- ren Epidemiologie
lenz des Stammes, Aborte, Missbildungen,
persistierend infizierte Ferkel (dort late -
onset Form moglich)

o Sektionsbild: Haemorrhagien, petechiale Blutungen in der Nierenrinde, Lymphknoten, Milz,
Kehlkopf, verschiedene serose Haute, Sekundarinfektionen der Lunge und des Darms; bei chro-
nischen Infektionen diphtheroid-nekrotisierende Enterocolitis

Informationen zur Erkrankung

Das Virus der Klassischen Schweinepest (KSPV) gehort mit den Erregern der Bovinen Virusdiarrhoe
(BVDV) und der Border Disease (BDV) zu den Pestiviren, einem Genus der Familie der Flaviviridae.
Die Viren zeichnen sich durch ein positivstrangiges RNA-Genom aus. Die Viren sind ca. 60 nm groB.
Das kubische Virion ist von einer Hiille umgeben, in die die drei Hiillproteine E1, E2 und E™ eingela-
gert sind. Die Virionen werden an der Membran des endoplasmatischen Retikulums gebildet und
uber Vesikel an die Zellmembran transportiert. Bei KSPV kommen Uberwiegend nicht-zytopathogene
Biotypen vor. Allerdings wird stammabhangig eine erhebliche Variabilitat der Virulenz beobachtet.
Dadurch variiert auch das klinische Bild der Erkrankung erheblich.

Innerhalb der Betriebe wird das Virus durch direkten Kontakt von Tier zu Tier Ubertragen. Eintrage
in die Betriebe erfolgen durch Zukauf oder Einstallen unerkannt infizierter Tiere. Dies sind entwe-
der Schweine, die sich noch in der Inkubationszeit befinden, oder persistent infiziert sind. Auch
durch das Verfiittern unzureichend inaktivierter Schlacht- und Kiichenabfalle, was in der EU seit
Jahrzehnten verboten ist (!), oder uber kontaminierte Kleidung (Tierarzte, Tierhandler etc.) und In-
strumente kann es zu einer Einschleppung in den Bestand kommen.

In der Regel beginnt die initiale Virusvermehrung im lymphatischen Rachenring, von wo es zu einer
lymphogenen Streuung und anschlieBenden systemischen Verbreitung des Virus kommt. Bei perak-
uten Verlaufen kommt es nach 2-5 Tagen zu plotzlichen Todesfallen ohne ausgepragt klinische
Symptomatik. Bei weniger virulenten Stammen wird die akute Verlaufsform beobachtet: 2-6 Tage
p.i. kommt es zu hohem Fieber (>40°C), Apathie, Anorexie, z.T. Erbrechen und Durchfall. In der
Endphase zeigen die Tiere einen schwankenden Gang, typische Zyanosen am Ohrrand und Einblutun-
gen in der Unterhaut. Die Tiere kommen zum Festliegen und verenden i.d.R. 8-20 Tage p.i. Je nach
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Virulenz des Erregerisolates ist der Ubergang zu subakut-chronifizierenden Verlaufen flieBend. Hier-
bei Uberleben die Tiere langer. Es kommt zu rekurrierendem Fieber, Kimmern und Leukopenien.
Wie bei BVD auch, kann es bei der KSP zur diaplazentaren Virusiibertragung und zur Entstehung per-
sistent infizierter Viramiker kommen. Diese Tiere sind zunachst klinisch unauffallig und entwickeln
erst im Alter von einigen Wochen bis Monaten Symptome. Sie scheiden Virus in hohen Titern aus und
verenden spatestens nach einem Jahr. Aufgrund des variablen klinischen Bildes kann klinisch nur ei-
ne Verdachtsdiagnose ausgesprochen werden, die labordiagnostisch mittels RT-PCR, Immunfluores-
zenz oder Virusanzucht erhartet werden muss. Wichtig ist hierbei die differentialdiagnostische Ab-
grenzung zu Wiederkauerpestiviren (d.h. BVDV, BDV), die auch das Schwein infizieren konnen. Der
Antikorpernachweis kann bei chronischen Verlaufsformen oder auch zum Nachweis der Virusfreiheit
eine Rolle spielen.

Es sind in Deutschland drei attenuierte Lebendimpfstoffe zugelassen, die alle auf dem sogenannten
KSPV-Stamm ,,China* (C) basieren. Diese werden erfolgreich als Oral-Kodervakzine fiir die Bekamp-
fung der KSP bei Wildschweinen eingesetzt. Bei Hausschweinen dirfen die zugelassenen Impfstoffe
nur nach behordlicher Anordnung im Rahmen eines von der EU genehmigten Notimpfplans eingesetzt
werden. Aufgrund der Handelsbeschrankungen, denen geimpfte Tiere und deren Produkte unterlie-
gen, ist es nicht sinnvoll andere als Markerimpfstoffe einzusetzen. Hierfiir steht ein inaktivierter
Spaltimpfstoff zur Verfligung, der das Hullprotein E2 des KSPV enthalt. Da dieser Spaltimpfstoff das
immunogene Hullprotein Egys nicht enthalt, konnen lUber den Nachweis E™-spezifischer Antikorper
geimpfte von infizierten Tieren unterschieden werden. Im Gegensatz zu den C-Stamm Vakzinen in-
duziert der Spaltimpfstoff eine etwas weniger belastbare Immunitat. Seit 2015 ist daruber hinaus
ein rekombinanter Lebendimpfstoff zugelassen, der das KSP-E2-Protein auf einem BVDV-Hintergrund
exprimiert. Mithilfe von diagnostischen Methoden, die zwischen BVDV-E™ und KSP-E™ differenzie-
ren, konnen geimpfte von infizierten Tieren unterschieden werden. Der Impfstoff wurde in vielen
Studien vergleichend mit dem C-Stamm gepriift und vermittelte eine ahnlich robuste Immunitat.

Quelle:

Tiermedizinische Mikrobiologie, Infektions- und Seuchenlehre; Herausgegeben von H.J. Selbitz; U.
Truyen; P. Valentin-Weigand; Enke-Verlag Stuttgart 10. Auflage (2015); Klassische Schweinepest;
Heinz-Jurgen Thiel, Matthias Konig S. 586 ff.

Zugelassene Impfstoffe Stand: Oktober 2018
Handelsname . . . .
zugelassen fiir Zulassungsinhaber Impfantigen leb./ inakt. = Hyperlink
Pestiffa cL Boehringer Ingelheim KSPV leb. PharmNet
Schwein

PESTIPORC DT KSPV leb. PharmNet
Schwein

PESTIPORC ORAL

Haus- und Wildschwein IDT KSPV leb. PharmNet
Porcilis Pesti Intervet KSPV-E2 inakt. EPAR
Schwein
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Suvaxyn CSF Marker

Schwein Zoetis
Zusammensetzung
Handelsname Impfantigen

Pestiffa CL

PESTIPORC ORAL

PESTIPORC

Porcilis Pesti

Suvaxyn CSF Mar-

ker KSPV E2)
Applikationshinweise
Handelsname Dosis
Pestiffa CL 2.0 mli.m.
PESTIPORC 20':28%‘1“
ORAL

2.0 ml
PESTIPORC sc./im.
Porcilis Pesti 2.0 mti.m.
Suvaxyn CSF 1.0mlim.

Marker

KSPV; C-Stamm

KSPV; C-Stamm

KSPV; C-Stamm

KSPV E2-Subunit

Zelllinie oder Ex-
pressionssystem

nie

nie

culovirus

CP7_E2alf (rek.
BVDV exprimiert | SK

friihester
Impfzeitpunkt

rekombinantes Ba-

rek. BYDV leb.

Inaktivierung

Lammnierenzelllinie | -

porc. Nierenzellli-

porc. Nierenzellli-

BPL

Grundimmunisierung

Ferkel von nichtimmunen Sauen: ab dem 7.
Lebenstag. Ferkel von immunen Sauen: ab
dem 60. Lebenstag; ab dem 30.Lebenstag,
wenn akute Infektionsgefahr besteht. In
diesem Fall sollen zur Mast bestimmte Tie-
re eine Zweitimpfung etwa 2 Monate nach
der Erstimpfung erhalten und Zuchttiere
eine zweite Impfung etwa 1 Monat vor Ein-
tritt der Geschlechtsreife.

ab 5 Wochen

ab 7 Wochen

Wildschweine:Dreimalige
Doppelauslage im Ab-
stand von 4 Wochen je-
weils im Fruhjahr, Som-
mer und Herbst
Hausschweine: zweima-
lige Impfung im Abstand
von 4 Wochen.

einmalig

zweimalig im Abstand
von 4 Wo

einmalig

EPAR

Thiomersal

Wiederholung

alle 2 Jahre

Eine Dosis alle
9 Monate

Eine Dosis alle
6 Monate

Adjuvans

Paraffin

Bemerkungen

Nur nach behardlicher
Anordnung anzuwenden.
Die Koderauslage darf
nur durch sachkundiges
und durch die zustandi-
gen Behdrden eingewie-
senes Personal erfolgen.

Nur nach behdordlicher
Anordnung anzuwenden.
Die Koderauslage darf
nur durch sachkundiges
und durch die zustandi-
gen Behorden eingewie-
senes Personal erfolgen.

Nur nach behordlicher
Anordnung anzuwenden.

Tierarzneimittel enthalt
Mineralol. Eine verse-
hentliche (Selbst-) Injek-
tion kann starke Schwel-
lungen verursachen; Nur
nach behordlicher An-
ordnung anzuwenden.

Nur nach behordlicher
Anordnung anzuwenden;
mittels PCR ist das Impf-
von Feldvirus zu unter-
scheiden (DIVA).
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Anwendungsgebiet

Handelsname

Pestiffa CL

PESTIPORC ORAL

PESTIPORC

Porcilis Pesti

Suvaxyn CSF Mar-
ker

Indikation

Aktive Immunisierung von Schweinen in nicht verseuchten Bestanden gegen die Europaische Schwei-
nepest.

Aktive Immunisierung von Haus- und Wildschweinen zum Schutz vor der Klassischen Schweinepest. Der
Impfschutz ist etwa 10 Tage nach der Schluckimpfung ausgebildet. Die Immunitat halt fir mindestens
10 Monate an.

Zur aktiven Schutzimpfung von Schweinen gegen eine Infektion mit dem Erreger der Klassischen
Schweinepest:

- prophylaktisch in gefahrdeten Gebieten bzw. Bestanden

- metaphylaktisch in Bestanden zu Not- bzw. Ring- oder Flachenimpfungen um Seuchenherde.

Die Schutzwirkung beginnt 3 - 5 Tage nach Immunisierung und halt fiir mindestens 9 Monate an.

Zur aktiven Immunisierung von Schweinen ab einem Lebensalter von 5 Wochen zur Verhinderung von
Todesfallen und zur Abschwachung der klinischen Symptome der Europaischen Schweinepest sowie zur
Verringerung der Infektionsrate mit und der Ausscheidung von Europdischem Schweinepestvirus. Die
Schutzwirkung beginnt nach 2 Wochen. Die Schutzwirkung halt 6 Monate an.

Zur aktiven Immunisierung von Schweinen ab einem Alter von 7 Wochen zur Verhinderung der Mortali-
tat und zur Reduktion der Infektionsrate und der klinischen Symptome, verursacht durch das Virus der
Klassischen Schweinepest (KSPV). Beginn der Immunitat: 14 Tage nach der Impfung. Dauer der Immu-
nitat: mindestens 6 Monate
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C. 10 Lawsonia-Infektionen/ Intestinale Adenomatose

Leitsymptome: Labordiagnostik:
e klinisch inapparente Verlaufe moglich o Mikroskopischer Nachweis im histologischen

o wassrig-dunkel-rotlicher Durchfall Praparat mittels Silberfarbung

+ Molekularbiologischer Nachweis aus dem Kot
o teils Fieber, bei protrahierten Verlaufen mittels PCR s

Kiimmern

. . . o Serologischer Nachweis der Infektion mittels
e betrifft v.a. die Altersgruppe zwischen 6 ELISA méglich

und 20 Lebenswochen

e Sektionsbild: Verdickung und Faltenbildung
im Bereich des Ileum (Adenomatose), teils
nekrotisierende-haemorrhagische Ileitis

Informationen zur Erkrankung

Der Erreger der porcinen Intestinalen Adenomatose (PIA) ist Lawsonia intracellularis. Der 1995
erstmalig beschriebene Erreger ist weltweit verbreitet. L. intracellularis ist ein unter mikroaerophi-
len Bedingungen streng intrazellular in Enterozytenzelllinien wachsendes, gramnegatives Stabchen.
L. intracellularis infiziert v.a. Epithelzellen in den Krypten der Ileumschleimhaut. Durch die Infekti-
on kommt es zu einer Uberschiessenden Proliferation der Zellen und in der Folge zu einer Verdi-
ckung der Schleimhaut und einer Storung der Epithelfunktion. Ausgehend vom Ileum konnen angren-
zende Darmabschnitte betroffen sein. Je nach Schweregrad der Schleimhautentziindung variieren
die klinischen Bilder: Es kann zu akuten Verlaufsformen mit plotzlichen Todesfallen kommen. Gene-
rell Uberwiegen aber protrahierte Verlaufe, die durch Leistungsminderung (Kimmern), Fieber und
(z.T. hamorrhagische) Durchfalle gekennzeichnet sind. Am haufigsten sind 6-20 Wochen alte Tiere
betroffen. Das klinische Bild der proliferativ hamorrhagischen Enteropathie wird vor allem bei alte-
ren Mastschweinen und Jungsauen beobachtet. Neben klinisch manifesten Erkrankungen sind kli-
nisch inapparente Verlaufsformen haufig.

Diagnostisch lassen sich Lawsonien pathohistologisch mittels Silberfarbung darstellen. Alternativ
kann der Erreger in der PCR aus Darmgewebe oder Kotproben nachgewiesen werden. Antikorper
werden 2-3 Wochen nach der Infektion per ELISA oder IFT gemessen. Therapeutisch bieten sich ver-
schiedene Antibiotika, z.B. Tetracycline, Tylosin oder Tiamulin, an. Neben allgemeinen Hygiene-
maBnahmen basiert die Infektionsprophylaxe in erster Linie auf der Impfung. Zu diesem Zweck steht
ein attenuierter Lebendimpfstoff zur Verfiigung, mit dem sich LeistungseinbuBen und der Einsatz
von Antibiotika reduzieren lassen.

Quelle:

Tiermedizinische Mikrobiologie, Infektions- und Seuchenlehre; Herausgegeben von H.J. Selbitz; U.
Truyen; P. Valentin-Weigand; Enke-Verlag Stuttgart 10. Auflage (2015); Lawsonia - Porcine Prolife-
rative Enteritis; Hans-Joachim Selbitz S. 336 ff.
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Zugelassene Impfstoffe Stand: Oktober 2018

Handelsname

zugelassen fiir Zulassungsinhaber Impfantigen leb./ inakt. = Hyperlink

Enterisol Ileitis Lawsonia

Schwein Boehringer Ingelheim intracellularis leb. PharmNet
Zusammensetzung
Handelsname Impfantigen Zelllinie Inaktivierung =~ Thiomersal Adjuvans
Lawsonia in-
Enterisol Ileitis tracellularis (MS k.A. - - -
B3903)
Applikationshinweise
. friihester . . .
Handelsname Dosis Impfzeitpunkt Grundimmunisierung = Wiederholung = Bemerkungen
Zur oralen Applikation liber
einen Drench, das Trinkwas-
Enterisol Ileitis 2 ml oral ab 3 Wochen einmalig - ser oder Flussigfutter Ge-
brauchsinformation beach-
ten!
Anwendungsgebiet
Handelsname Indikation

Zur aktiven Immunisierung von abgesetzten Schweinen ab einem Alter von 3 Wochen und alter zur Re-
duktion von Darmlasionen infolge einer Lawsonia intracellularis Infektion, sowie zur Verringerung von
Wachstumsschwankungen und krankheitsbedingten Zunahmeverlusten. Unter Feldbedingungen wurde
beim Vergleich zwischen geimpften und ungeimpften Schweinen ein Unterschied bei der durchschnitt-
lichen taglichen Gewichtszunahme von bis zu 30 g pro Tag festgestellt. Ein Impfschutz besteht friihes-
tens drei Wochen nach der Impfung, und halt mindestens 17 Wochen an.

Enterisol Ileitis

Weiterfiihrende Literatur

Efficacy of simultaneous vaccination with Enterisol Ileitis and Ingelvac CircoFLEX in a Swiss breeding
farm (2012) Weibel, Sydler, Brugnera et al. Schweizer Archiv Fur Tierheilkunde, 154: 445-450

A meta-analysis on field experiences with vaccination against Ileitis showing a reduction on
antibiotics use (2009) Adam in Eighth International Symposium on the Epidemiology and Control of
Foodborn Pathogens in Pork

Effects of oral vaccination against Lawsonia intracellularis on growing-finishing pig's performance in
a pig production unit with endemic porcine proliferative enteropathy (PPE) (2006) Almond & Bilkei

Dtsch Tierarztl Wochenschr, 113: 232-235
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Diagnosis of Lawsonia intracellularis infection in pigs after vaccination or antimicrobial treatment
(2008) Nathues & groBe Beilage DTW Deutsche tierarztliche Wochenschrift, 115: 404-409
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C. 11 Leptospirose

CAVE: Meldepflicht; Zoonose!

Leitsymptome: Labordiagnostik:
e haufig subklinischer Krankheitsverlauf o Direkter Erregernachweis mittels Dunkel-

feldmikroskopie aus Blut oder mittels Silber-

e Aborte bei tragenden Sauen, schrittweises farbung im histologischen Praparat

Absterben der Feten, daher typische Abstu-
fung der Zersetzungserscheinungen e Molekularbiologischer Nachweis aus Blut o-
der Urin mittels PCR

e Serologische Verfahren mittels ELISA oder
Mikroagglutinationstest

o Sektionsbild: ggf. interstitielle Nephritis

Informationen zur Erkrankung

Leptospiren sind schmale, fadenformige Schraubenbakterien, die sich mit gangigen Farbemethoden
nur schlecht darstellen und kultivieren lassen. Klassischerweise wurden innerhalb der pathogenen
Spezies Leptospira interrogans etliche Serovare mit unterschiedlicher Virulenz und Wirtsspezifitat
unterschieden. Aufgrund neuerer molekulargenetischer Untersuchungen wurde die Gattung in jlings-
ter Zeit in 20 Genospezies unterteilt, wobei die alte Zuordnung in Serovare aber weiterhin Verwen-
dung findet. Von den landwirtschaftlichen Nutztieren ist das Schwein am empfanglichsten. Die Se-
rovar Tarrassovi ist an das Schwein als Hauptwirt angepasst. Sie spielt in Deutschland eine unterge-
ordnete Rolle. Wichtiger ist die Serovar Pomona, die Rinder, Schafe und Schweine infizieren kann.
Es kommt zu Kreuziibertragungen. Neben den an die Haustierspezies als Hauptwirte angepassten
Leptospiren, gehen etliche Serovare von Nagetierreservoiren aus. Von denen, die auch Schweine in-
fizieren konnen, gehoren dazu insbesondere die Serovare Icterohaemorrhagiae und Mozdok, und die
der Australis-Serogruppe zugeordneten Serovare Bratislava und Muenchen.

Die Leptospiren vermehren sich in feuchtwarmem, mikroaerophilem Milieu. Kontaminiertes Wasser
oder kontaminierte Einstreu sind wichtige Ansteckungsquellen. Die Erreger dringen uber die
Schleimhaute des Verdauungstraktes, des Genitalapparates und der Augen, sowie liber auBere Haut-
verletzungen aktiv in den Organismus ein. Sie werden mit dem Urin ausgeschieden. Direkte Ubertra-
gungen konnen durch Blutkontakt (z.B. Bisswunden) oder auch durch den Deckakt erfolgen. Beson-
ders anfallig fir eine Leptospirose sind tragende Sauen. In der Folge der Infektion kommt es zu
Aborten und der Geburt lebensschwacher Ferkel, die kurz nach der Geburt verenden. Bei Mast-
schweinen verlauft die Infektion meistens subklinisch. WeiBe Flecken im Nierenparenchym konnen
bei der Fleischuntersuchung einen Hinweis auf eine leptospirenbedingte, interstitielle Nephritis lie-
fern. Die Diagnose erfolgt wahrend der akuten bakteriamischen Phase mittels Dunkelfeldmikrosko-
pie aus Blutausstrichen oder aus Mageninhalt abortierter Feten. In histologischen Praparaten aus
abortiertem Leber- oder Nierenmaterial lasst sich der Erreger mittels Silberfarbung nachweisen.
Derartige Proben sind auch fir den molekularen Nachweis mittels PCR geeignet. Die klassische sero-
logische Untersuchung basiert auf dem Mikroagglutinationstest. Mittlerweile steht auch eine Reihe
von ELISA Verfahren zur Verfiigung. Die kulturelle Anzucht ist anspruchsvoll. Prophylaktisch ist auf
die Einstallung leptospiroseunverdachtiger Tiere, auf eine effiziente Schadnagerkontrolle und auf
die ordnungsgemalBe Entsorgung von Mist und Jauche zu achten. Es steht in Deutschland ein Kombi-
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nationsimpfstoff fur Schweine zur Verflgung, der u.a. sechs unterschiedliche Leptospira-Antigene

enthalt und gegen neun Serovare wirksam ist.

Quelle:

Tiermedizinische Mikrobiologie, Infektions- und Seuchenlehre; Herausgegeben von H.J. Selbitz; U.

Truyen; P. Valentin-Weigand; Enke-Verlag Stuttgart 10. Auflage (2015); Gattung Leptospira; Rein-

hard Straubinger - Leptospirose des Schweins; S. 149 ff.

Zugelassene Impfstoffe

Stand: Oktober 2018

Handelsname Zulassungsinhaber Impfantigen leb./ inakt. = Hyperlink
- E. rhusiopathiae
Eorf:ahs +Lept Intervet porc. Parvovirus | inakt. PharmNet
ry+Farvo+Lepto Leptospira
Zusammensetzung
Handelsname Impfantigen Zelllinie Inaktivierung Konser\{lerungsmlttel Adjuvans
pro Dosis
porc. Parvovirus, St. 014 permanente
E. rhusiopathiae Serotyp | porcine Nie-
2(Stamm M2) renzelllinie
L. interrogans Sg:
e (Canicola var Port- @ -
land-Vere,
Porcilis ¢ IctethaerEorrha}gme B KA Formaldehyd D,L-a-
Ery+Parvo+Lepto var opennagent, o 0,4-1mg Tocopherolacetat
ry e Australis var Bratis- ’
lava,
e Pomona var Pomona,
L. kirschneri Sg Grippo-
typhosa var Dadas,
L. santarosai Sg Tarasso-
vi var Gatuni
Applikationshinweise
Handelsname Dosis fruhest.er Grundimmunisierung = Wiederholung | Bemerkungen
Impfzeitpunkt
Eine Dosis alle
12 Mo;
erste Immuni- fir Rotlauf u. Kann wihrend der Trich-
Porcilis s sierung 6-8 Wo | zwei Applikationen ggf. L.i. Aust- R .
Ery+P +Lept Zmi; i.m. vor dem Bele- im Abstand von 4 Wo | ralis alle 6 tigkeit und Laktation an-
ry+Farvo+Lepto . gewendet werden.
gen Monate (mit
monovalenten
Impfstoffen)
Anwendungsgebiet
Handelsname Indikation
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Porcilis
Ery+Parvo+Lepto

Zur aktiven Immunisierung von Schweinen:

- zur Reduktion der klinischen Symptome (Hautlasionen und Fieber) der durch E. rhusiopathiae, Sero-
typ 1 und Serotyp 2, verursachten Rotlauferkrankung.

- zur Reduktion der durch porcines Parvovirus verursachten transplazentaren Infektion, Virusbelas-
tung und des fetalen Fruchttods.

- zur Reduktion der durch L. interrogans Serogruppe Canicola Serovar Canicola verursachten klini-
schen Symptome (erhohte Korpertemperatur, verringerte Futteraufnahme oder Aktivitat), Infektion
und bakteriellen Ausscheidung.

- zur Reduktion der durch L. interrogans Serogruppe Pomona Serovar Pomona verursachten klinischen
Symptome (erhohte Korpertemperatur, verringerte Futteraufnahme oder Aktivitat), Schwere der In-
fektion und des fetalen Fruchttods.

- zur Reduktion einer durch L. interrogans Serogruppe Icterohaemorrhagiae Serovare Copenhageni
und Icterohaemorrhagiae, L. interrogans Serogruppe Australis Serovar Bratislava, L. kirschneri Sero-
gruppe Grippotyphosa Serovare Grippotyphosa und Bananal/Liangguang, L. weilii Serogruppe Ta-
rassovi Serovar Vughia und L. borgpetersenii Serogruppe Tarassovi Serovar Tarassovi verursachten
Infektion.

Beginn der Immunitat:

E. rhusiopathiae: 3 Wochen
Porcines Parvovirus: 10 Wochen
Leptospira-Serogruppen: 2 Wochen
Dauer der Immunitat:
E. rhusiopathiae: 6 Monate
Porcines Parvovirus: 12 Monate
Leptospira-Serogruppe Australis: 6 Monate
Leptospira-Serogruppe Canicola, Icterohaemorrhagiae, Grippotyphosa, Pomona und Tarassovi: 12
Monate

68 | Impfleitlinie Schwein | StlKo Vet am FLI | Stand 01.02.2019



C. 12 Maul- und Klauenseuche

CAVE: Anzeigepflicht! Eine Immunisierung ist nur im Seuchenfall nach behordlicher Anordnung

zulassig!
Leitsymptome: Labordiagnostik:
e beim Schwein vor allem Aphtenbildung im e Molekularbiologischer Nachweis aus Aph-
Klauenbereich, dadurch v.a. Lahmheiten tenmaterial mittels quantitativer RT-PCR
e bei sdugenden Sauen z.T. Aphtenbildung im ¢ Serologische Verfahren mittels ELISA dienen
Bereich des Euters Im- oder Exportuntersuchungen

e z.T. sind zu Beginn nur einzelne Tiere eines  * Ausschlussuntersuchungen sind ohne Aus-
Bestandes betroffen rufen des Verdachtsfalles moglich!

Informationen zur Erkrankung

Das Virus der Maul- und Klauenseuche (MKS) gehort zur Gattung der Aphtoviren in der Familie der
Picornaviridae. Dies sind kleine, ca. 30 nm groBe unbehiillte, positivstrangige RNA-Viren. Das Virus
ist antigenetisch uneinheitlich. Es existieren sieben, nicht-kreuzreaktive Serotypen (A, C, O, SATI1,
SAT2, SAT3, Asia 1) und etliche Subtypen, die teilweise keine Kreuzimmunitat auslosen. Epidemiolo-
gisch sind die hohe Tenazitat und die groBe Kontagiositat von Bedeutung. Das Virus kann bei geeig-
neten meteorologischen Bedingungen tlws. Uber groBe Entfernungen mit der Luft verbreitet wer-
den. Eine grofBe Gefahr stellen unbeabsichtigte Eintrage Uiber kontaminierte Lebensmittelreste oder
gefrorenes Fleisch dar.

Rinder sind gegeniiber MKS-Infektionen am empfanglichsten, aber auch infizierte Schweine schei-
den, obwohl sie haufig nur milde Symptome zeigen, das Virus in hohen Mengen aus. Das Virus wird
Uber die Schleimhaute des oberen Respirationstraktes aufgenommen. Von der Primaraphte gelangt
es hamatogen zu den Organen des lymphoretikularen Systems. Nach einer weiteren Viramie kommt
es zu den typischen Lasionen, d.h. Sekundaraphten, beim Schwein vor allem im Bereich der Klauen.
Beim Schwein stehen daher plotzlich auftretende Bewegungsstorungen bei einem Teil des Bestands
im Vordergrund. Manchmal sind aber nur einige Tiere eines Bestandes von klinischen Symptomen
betroffen. Der Verlauf ist i.d.R. gutartig. Bei Saugferkeln konnen allerdings Myocarditiden mit ent-
sprechend hoher Letalitat auftreten.

Differentialdiagnostisch ist beim Schwein an die Vesikulare Schweinekrankheit, die Vesikulare Sto-
matitis und das vesikulare Exanthem zu denken. Im Falle des Verdachtes ist eine zugige Abklarung
des Primarherdes entscheidend fiir die Eindammung der Seuche. Als Probenmaterial eignet sich fri-
sches Aphtenmaterial, das vom Amtstierarzt zu entnehmen und im nationalen Referenzlabor zu un-
tersuchen ist. Fur Import-/ Export- sowie Aufhebungsuntersuchungen nach Ende eines Seuchenge-
schehens stehen serologische Methoden zur Verfiigung. Im Rahmen von Ausschlussuntersuchungen
kann auch Untersuchungsmaterial an das Referenzlabor geschickt werden, ohne dass der MKS-
Verdacht offiziell ausgesprochen wird.

Die Staaten der EU, die USA, Kanada und Australien sind derzeit frei von MKS. In benachbarten Re-
gionen des Nahen und mittleren Ostens ist das Virus allerdings nach wie vor endemisch. Die Gefahr
eines Eintrages ist daher immanent. Die Bekampfungsstrategie stutzt sich auf eine rasche Erkennung
gefolgt von einer Totung der erkrankten und empfanglichen Tiere des betroffenen Bestandes sowie
weiterer RestriktionsmaBnahmen fir ein von der zustandigen Behorde festzulegendes Gebiet. Imp-
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fungen durfen lediglich als Not-, und dann als Ringvakzinierungen im Seuchenfall eingesetzt werden.

Obwohl die modernen MKS-Impfstoffe kaum Antikorper gegen Nicht-Strukturproteine induzieren und

damit zumindest auf Herdenebene die Unterscheidung infizierter von immunisierten Tieren moglich

ist, besteht ein grundsatzliches Impfverbot. Die Impfung induziert keinen langanhaltenden Schutz

und ist i.d.R. serotypspezifisch.

Quelle:

Tiermedizinische Mikrobiologie, Infektions- und Seuchenlehre; Herausgegeben von H.J. Selbitz; U.
Truyen; P. Valentin-Weigand; Enke-Verlag Stuttgart 10. Auflage (2015); Genus Aphtovirus; Ludwig

Haas; S. 614 ff.

Zugelassene Impfstoffe

Handelsname
zugelassen fiir

Aftopur DOE
Rind, Schaf, Ziege,
Schwein

AFTOVAXPUR DOE
Rind, Schaf, Schwein

Decivac FMD DOE
Rind, Schaf, Ziege,
Schwein

Zulassungsinhaber

Boehringer Ingelheim

Merial

Intervet

Zusammensetzung

Handelsname

Aftopur DOE

AFTOVAXPUR DOE

Decivac FMD DOE

Impfantigen Zelllinie

der Seuchenlage
entsprechend mit
einem bis vier k.A.
MKS-

Virusstammen

der Seuchenlage
entsprechend mit

einem bis drei BHK-21
MKS-

Virusstammen

der Seuchenlage
entsprechend mit

einem bis drei BHK-21.
MKS-

Virusstammen

Applikationshinweise

Handelsname

friihester

v Impfzeitpunkt

Stand: Oktober 2018

Impfantigen leb./ inakt. = Hyperlink
MKSV inakt. PharmNet
MKSV inakt. EMA SPC
MKSV inakt. PharmNet
Inaktivierung Thiomersal Adjuvans
Paraffinol,

k.A.

BEI

k.A.

Grundimmunisierung

Wiederholung

Sorbitanmonooleat,

Mannitolmonooleat

Diinnflissiges Paraffin

Montanide ISA 206

Bemerkungen

Aftopur DOE

Aftopur DOE
(Forts.)

2 ml; i.m. ab 8 Wochen

Zwei Impfungen im
Abstand von 4 Wo-
chen

alle 4 Wochen
bei MKS-Virus-
Exposition

Dieses Tierarzneimittel
enthalt Mineralol. Eine
versehentliche (Selbst-
)injektion  kann  starke
Schwellungen verursachen;
nur nach behordl. Anord-
nung anwenden
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eine Impfung; bei
maternalen Antikor-
SEEOVAXPUR 2 ml; i.m. ab 2 Wochen pern ist 2. Impfung alle 6 Monate -/1-
mit 6-8 Wo empfoh-
len
: 2 ml; i.m. zwei Impfungen im Eine Dosis alle e
Decivac FMD DOE oder s.c. ab 2 Monaten Abstand von 3-5 Wo 6 Monate I
Anwendungsgebiet
Handelsname Indikation

Aftopur DOE

AFTOVAXPUR DOE

Decivac FMD DOE

Aktive Immunisierung von Wiederkauern und Schweinen zur Reduktion der klinischen Symptome und
Mortalitat nach Kontakt mit dem Maul- und Klauenseuche-Virus.

Beginn der Immunitat: 3 Wochen (durch Belastungsstudien nachgewiesen)

Dauer der Immunitat: 6 Monate bei Wiederkauern und mindestens 4 Wochen bei Schweinen

Aktive Immunisierung von Rindern, Schafen und Schweinen ab einem Alter von 2 Wochen gegen Maul-
und Klauenseuche zur Reduktion klinischer Symptome.

Der Beginn der Immunitat wurde 4 Wochen nach der Impfung nachgewiesen.

Die Impfung von Rindern, Schafen und Schweinen induziert die Produktion neutralisierender Antikor-
per, die fir mindestens 6 Monate bestehen bleiben.

Zur aktiven Immunisierung von Rindern, Schweinen, Schafen und Ziegen gegen die Maul- und
Klauenseuche.
Beginn der Immunitat: innerhalb 10 Tagen nach der ersten Impfung. Dauer der Immunitat: 6 Monate.
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C. 13 Odemkrankheit/ Colienterotoxamie

Leitsymptome: Labordiagnostik:

e Unterhautodeme, v.a. am Nasenriicken, um e Erregernachweis in Kot oder Dinndarm-
die Augen, am Unterbauch! inhalt

e neurologische Symptome wie Ataxie, Fest- ¢ E. coli-Anzucht mit nachfolgender moleku-
liegen mit Paddelbewegungen, Stupor larbiologischer Prifung (Nachweis der Gene

L . fir Shigatoxin Stx2e und F18-Fimbrien)
e meist innerhalb der ersten zwei Wochen

nach dem Absetzen

e vor allem gut entwickelte, starke Tiere be-
troffen

Informationen zur Erkrankung

Die Odemkrankheit der Schweine (OK) ist eine durch bestimmte E. coli-Stamme verursachte, meist
akut verlaufende Infektionskrankheit (siehe auch Informationen im Kapitel E. coli-Diarrhoe). Davon
betroffen sind in erster Linie Absetzferkel. Der ursachliche E. coli-Pathotyp (sog. Edema Disease E.
coli, EDEC) bildet Shigatoxin des Subtyps Stx2e (Synonym Verotoxin-Subtyp VT2e). Stx2e ist ein Pro-
tein-Exotoxin und fiir die systemische Mikroangiopathie verantwortlich, die der OK zugrundeliegt.
Die meisten EDEC-Stamme gehoren den Serogruppen 0138, 0139 und 0141 an und bilden auch a-
Hamolysin. Klassische EDEC-Stamme besitzen auBerdem adhasive Fimbrien des Typs F18 (Subtypen
F18ab und F18ac), welche den Bakterien die Kolonisierung der Schleimhaut im distalen Dinndarm
ermoglichen. Ob das nicht-fimbriale Adhasin AIDA-I ebenfalls signifikant zur Kolonisierung beitragt,
ist unklar.

EDEC-Bakterien werden schon wahrend der Saugephase fakal-oral auf direktem oder indirektem Weg
auf die Ferkel Ubertragen. Beglinstigt durch frilhes Absetzen und fehlerhafte Futterrationen (v.a.
hoher Proteinanteil) kommt es bei den Absetzferkeln zu einer starken Vermehrung der EDEC-
Bakterien im distalen Dunndarm und zur Bildung von Stx2e. Das Toxin wird aus dem Darmlumen re-
sorbiert und uber den Blutkreislauf im Korper verteilt (Colienterotoxamie). Die wichtigsten Zielzel-
len fur die zytotoxische Aktivitat des Stx2e sind die Endothelzellen kleiner BlutgefaBe. Je nachdem,
in welchem Organ und in welchem Umfang das aufgenommene Stx2e das Endothel schadigt, varie-
ren Schweregrad und Symptomatik der OK. Auffallig sind Unterhautédeme am Kopf (vor allem Na-
senrlicken und Augenlider) und am Unterbauch. Bei einem Lungenodem kann es auch zu Dyspnoe,
bei Odemen im ZNS zu Haltungs- und Bewegungsstérungen kommen. Odeme im Kehlkopf kénnen die
Lautgebung verandern. Fieber oder Durchfall sind selten. In der Sektion fallen haufig subserdse und
submukdse Odeme im Magen-Darm-Trakt auf. Der chronische Krankheitsverlauf fiihrt zu Kimmern.
Der labordiagnostische Nachweis wird mittels Anzuchtverfahren gefiihrt (Kot, Darminhalt aus dem
distalen Jejunum und Ileum) wobei fragliche E. coli-lsolate auf die Gene fur Stx2e und F18-Fimbrien
geprift werden, heute meist mittels PCR. Die prasumtive EDEC-ldentifizierung allein anhand eines
a-hamolytischen Phanotyps in Kombination mit dem Vorhandensein der o.g. O-Antigene wird noch
praktiziert, liefert aber nicht selten falsch positive und falsch negative Befunde. Differential-
diagnostisch kann bei ausgepragter ZNS-Symptomatik an eine Streptokokken-Meningitis, an die
Teschener Schweinelahme und an eine Kochsalzvergiftung gedacht werden.

Praventiv sind ein gutes Futterungsmanagement sowie der Aufbau einer lokalen, gegen F18-Fimbrien
gerichteten Immunitat und einer systemischen, antitoxischen Immunitat gegen das Stx2e-Exotoxin
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wirksam. Durch eine gute Versorgung der Ferkel mit spezifischen maternalen Antikorpern uber das

Kolostrum und die Milch kann die Infektion mit EDEC wahrend der Saugephase behindert werden. So

ist zur parenteralen Muttertierimpfung gegen die OK ein Inaktivatimpfstoff zugelassen, der unter

anderem F18ab- und F18ac-Antigene enthalt. Daneben stehen zur aktiven Immunisierung der Ferkel

zwei rekombinante Stx2e-Toxoid-Vakzinen zur Verfiigung, die bereits ab dem 3. (Vepured) bzw. 5.

Lebenstag (Ecoporc Shiga) parenteral appliziert werden konnen. Die Verimpfung dieser Vakzinen

stimuliert systemisch die Bildung von Stx2e-neutralisierenden Antikorpern, welche Ferkel in der kri-

tischen Phase nach dem Absetzen nachweislich vor dem Ausbruch der OK schiitzen. Ob die impfin-

duzierte, antitoxische Immunitat auch die EDEC-Pravalenz in den Bestanden vermindert, ist nicht

bekannt.

Quelle:

Tiermedizinische Mikrobiologie, Infektions- und Seuchenlehre; Herausgegeben von H.J. Selbitz; U.
Truyen; P. Valentin-Weigand; Enke-Verlag Stuttgart 10. Auflage (2015); Gattung Escherichia; Lothar
Wieler und Christa Ewers; S. 192 ff.

Zugelassene Impfstoffe

Handelsname

Ecoporc SHIGA

Entericolix

Vepured

Zusammensetzung

Handelsname

Ecoporc SHIGA

Entericolix

Vepured

Stand: Oktober 2018

Impfantigen

rekombinantes
Stx2e-Toxoid

E. coli-
Fimbrienantigene
F4ac, F5, F6,
F18ab, F18ac,
F41;

C. perfringens
Typ C-B-Toxoid

rekombinantes
VT2e-Toxoid

Stamm

Genetisch modifi-

zierter E. coli-
Stamm

k.A. 0,2 mg

Sterilfiltration | -
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Zulassungsinhaber Impfantigen leb./ inakt. = Hyperlink
. . rekombinantes :
IDT Biologika Stx2e-Toxoid inakt. EPAR
CZ Veterinaria E. coli, inakt PharmNet
C. perfringens Typ C ' —_—
rekombinantes VT2e- | .
HIPRA Toxoid inakt. EPAR
Expressionssystem | Inaktivierung Thlomersal Adjuvans
pro Dosis
Genetisch modifi-
zierter E. coli- Ethylenimine 0,115 mg Aluminiumhydroxid

Leichtes Mineralol,
Montanide103,
Sorbitanoleat

Aluminiumhydroxid,
DEAE-dextran
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http://www.ema.europa.eu/ema/index.jsp?curl=pages/medicines/veterinary/medicines/002588/vet_med_000270.jsp&mid=WC0b01ac058008d7a8
https://portal.dimdi.de/websearch/servlet/Gate;jsessionid=2C31064DF91E90A585FA95ED1BA97A08?accessid=pharmnet_par_freeinfo&query=enr=2613293
http://www.ema.europa.eu/ema/index.jsp?curl=pages/medicines/veterinary/medicines/004364/vet_med_000356.jsp&mid=WC0b01ac058001fa1c

Applikationshinweise

Handelsname Dosis fruhest'er Grundimmunisierung = Wiederholung = Bemerkungen
Impfzeitpunkt
Ecoporc SHIGA 1 ml; i.m. ab 4 Tagen einmalige Applikation = - -
Dieses Tierarzneimittel
enthalt Mineralol. Eine ver-
Bei ieder sehentliche (Selbst-) Injek-
1. Impfung J tion kann starke Schwel-
7 W nachfolgenden N hen: K
Entericolix 2miim. - 0 a.partum Trachtigkeit: . hsch Verursachen, fhann
> 2. Impfung : wahrend der Trachtigkeit

eine Dosis 4

4 Wo a.partum Wo a.partum

aber spatestens 4 Wochen
vor dem voraussichtlichen
Abferkeltermin angewen-

det werden.

Die Anwendung wahrend
Vepured 1 ml; i.m. ab 2 Tagen einmalige Applikation = - der Trachtigkeit uns Lakta-
tion wird nicht empfohlen.

Anwendungsgebiet

Handelsname Indikation

Aktive Immunisierung von Ferkeln ab einem Alter von 4 Tagen zur Reduktion von Mortalitat und klini-
schen Anzeichen der Odemkrankheit, die durch Stx2e Toxin produzierende E. coli (STEC) hervorgeru-
Ecoporc SHIGA fen wird.

Beginn der Immunitat: 21 Tage nach Impfung ; Dauer der Immunitat: 105 Tage nach Impfung

Impfung von Sauen und Jungsauen zur passiven Immunisierung von Ferkeln (i) gegen Colibacillose,
verursacht durch enteropathogene und enterotoxische E. coli- Stamme, die die Adhasine F4ac, F5, F6,
F18ac und F41 exprimieren, (ii) gegen Odemkrankheit, die E. coli-Pathovar, die das Adhisin F18ab ex-
primiert und (iii) gegen die Nekrotisierende Enteritis, verursacht durch C. perfringens Typ C wie folgt:
Saugferkel: Der Impfstoff reduziert Mortalitat und klinische Anzeichen (schwerer Durchfall) der Coli-
diarrhoe sowie der Nekrotisierenden Enteritis verursacht durch C. perfringens Typ C.

Entericolix Abgesetzte Ferkel: Der Impfstoff reduziert Mortalitét und klinische Anzeichen der Odemkrankheit. Er
reduziert klinische Anzeichen (schwerer Durchfall) der Colidiarrhoe und der chronischen Enteritis ver-
ursacht durch C. perfringens Typ C.

Dauer der Immunitat: 21 Tage bei Infektionen mit F4ac- und F18ac-E. coli (Colidiarrhoe) oder mit C.
perfringens Typ C (Nekrotisierende Enteritis). 21 Tage durch Antikorper gegen F5, F6 und F41, wobei
die Schutzwirkung der gemessenen Antikorperkonzentrationen nicht belegt wurde. 28 Tage bei Infek-
tionen mit F18ab (Odemkrankheit).

Aktive Immunisierung von Ferkeln ab einem Alter von 2 Tagen zur: Verhinderung von Mortalitat und
Verringerung klinischer Anzeichen der Odemkrankheit (hervorgerufen durch Verotoxin 2e produzie-
rende E. coli), Verringerung von Gewichtsverlusten wahrend der Endmast bis zur Schlachtung (ab ei-
nem Alter von 164 Tagen), die mit einer Infektion von Verotoxin 2e produzierenden E. coli einherge-
hen.

Beginn der Immunitat: 21 Tage nach der Impfung. Dauer der Immunitat: 112 Tage nach der Impfung.

Vepured
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C. 14 Parvovirose

Leitsymptome: Labordiagnostik:

e Mumifikation und Totgeburten z.T. nur ein- ¢ Molekularbiologischer Nachweis mittels PCR
zelner Feten bei tragenden Sauen aus Abortmaterial (fetales Lebergewebe)

e Dbetroffen sind v.a. Jungsauen o Antikorpernachweis in Prakolostral-Serum

neugeborener Ferkel

Informationen zur Erkrankung

Parvoviren sind kleine (20-25 nm) unbehullte Viren, die ein einzelstrangiges DNA Genom tragen. Sie
weisen eine hohe Tenazitat auf und bleiben in der Umwelt teilweise monate- bis jahrelang infekti-
0s. Das porcine Parvovirus ist eng verwandt mit den Parvoviren der Katze und des Hundes. Es infi-
ziert ausschlieBlich Schweine. Im Gegensatz zu den Parvovirosen der Fleischfresser, die schwere All-
gemeinerkrankungen darstellen, verlauft eine Parvovirusinfektion bei erwachsenen Schweinen in al-
ler Regel subklinisch. Die groBe weltweite Bedeutung liegt darin, dass das Virus v.a. bei Jungsauen
Fruchtbarkeitsstorungen provoziert. Das Virus wird mit dem Kot infizierter Tiere oder in hohen Ti-
tern mit Abortmaterial, bzw. infizierten, mumifizierten Feten ausgeschieden. Die Ubertragung er-
folgt oronasal. Es kommt zu einer Viramie und Absiedlung in der Gebarmutter. Das Virus uberwindet
die Plazenta und infiziert die Feten. Dabei kann es sein, dass nicht alle, sondern nur einzelne Feten
betroffen sind und absterben. Je nach Trachtigkeitsstadium unterscheidet sich die Symptomatik: Zu
Beginn der Trachtigkeit kommt es nach Infektion haufig zur Resorption der Feten und entsprechend
zum Umrauschen. Zu einem spateren Zeitpunkt kommt es eher zur Mumifikation der Feten, die dann
zum errechneten Geburtszeitpunkt tot geboren werden. Selten kommt es zum Abort. Nach dem 70.
Trachtigkeitstag sind die Feten in der Regel bereits immunkompetent und konnen das Virus elimi-
nieren. Im englischen Sprachraum wird fur diesen Symptomkomplex das Akronym SMEDI (Stillbirth,
Mummification, Embryonic Death and Infertility) verwendet.

Das Virus ist antigenetisch weitgehend einheitlich, obwohl Studien Hinweise auf Unterschiede zwi-
schen jlungeren und alteren, lange bekannten Isolaten zeigen. Inwieweit diese Unterschiede epide-
miologische Bedeutung haben und insoweit eine Anpassung der Impfstamme erforderlich machen
wiirden, ist derzeit nicht bekannt. Nach durchlaufener Infektion verursacht das Virus eine belastba-
re Immunitat, die vor Reinfektion schitzt. Daher sind von Fruchtbarkeitsstorungen in erster Linie
Jungssauen betroffen, die sich mit dem Virus noch nicht auseinandergesetzt haben. Es stehen inak-
tivierte Vollvirusvakzine zur Verfiigung, die erfolgreich angewendet werden. Aufgrund der hohen
Remontierungsrate werden die Impfstoffe in groBen Sauenbestanden alle vier bis sechs Monate wie-
derholt angewendet. Parvovirus-spezifische Antikorper uberdauern lange Zeitraume, und es wurde
berichtet, dass Jungsauen aufgrund persistierender maternaler Antikorper nicht auf die Impfung an-
gesprochen, zu einem spateren Zeitpunkt aber doch eine Infektion mit entsprechenden Trachtig-
keitsverlusten durchgemacht haben. Insofern wird eine friihe Impfung von Jungsauen vor dem 6. Le-
bensmonat kontrovers beurteilt.
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Quelle:

Tiermedizinische Mikrobiologie, Infektions- und Seuchenlehre; Herausgegeben von H.J. Selbitz; U.
Truyen; P. Valentin-Weigand; Enke-Verlag Stuttgart 10. Auflage (2015); Einzelstrang DNA-Viren;

Uwe Truyen - Parvovirusinfektionen des Schweines; S. 464 ff.

Zugelassene Impfstoffe

Handelsname

Zulassungsinhaber

ERYSENG PARVO HIPRA
Parvoruvac Ceva
Porcilis Ery + Parvo Intervet
Porcilis Intervet
Ery+Parvo+Lepto

Porcilis Parvo Intervet
'SAL:T\]/;m/gneEarvo/ E- Zoetis
Zusammensetzung
Handelsname Impfantigen

ERYSENG PARVO

Parvoruvac

Porcilis Ery +
Parvo

Porcilis
Ery+Parvo+Lepto

porc. Parvovirus St.
NADL-2,

E. rhusiopathiae
St. R32E11

porc. Parvovirus St. K22,
E. rhusiopathiae
Serotyp 2, St. IM 950

porc. Parvovirus St. 014,
E. rhusiopathiae
Serotyp 2, St. M2

porc. Parvovirus St. 014,

E. rhusiopathiae

Serotyp 2 St. M2,

L. interrogans Sg:

e Canicola var
land-Vere,

e |cterohaemorrhagiae
var Copenhageni,

e Australis var Bratis-

lava,
e Pomona var Pomona,
L. kirschneri Sg Grippo-
typhosa var Dadas,
L. santarosai Sg Tarasso-
vi var Gatuni

Port-

Impfantigen

E. rhusiopathiae,
porc. Parvovirus

E. rhusiopathiae,
porc. Parvovirus

E. rhusiopathiae,
porc. Parvovirus

E. rhusiopathiae,
porc. Parvovirus,
Leptospira

porc. Parvovirus

E. rhusiopathiae,
porc. Parvovirus

Zelllinie
k.A. k.A.
perm. porc.
Hodenzelllinie KA.
perm. porc.
Nierenzelllinie

k.A.
perm. porc.
Nierenzelllinie

k.A.

Stand: Oktober 2018

leb./ inakt. = Hyperlink
inakt. EPAR
inakt. PharmNet
inakt. PharmNet
inakt. PharmNet
inakt. PharmNet
inakt. PharmNet

Inaktivierung

Konservierungsstoff
pro Dosis

Formaldehyd
0,02-0,05 %

Formaldehyd
0,4-1mg

Adjuvans

Aluminiumhydroxid,
Dextran DEAE,
Ginseng

Aluminiumhydroxid

D,L-a Tocophero-
lacetat

D,L-a Tocophero-
lacetat
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http://www.ema.europa.eu/ema/index.jsp?curl=pages/medicines/veterinary/medicines/002761/vet_med_000296.jsp&mid=WC0b01ac058001fa1c
https://portal.dimdi.de/websearch/servlet/Gate?accessid=pharmnet_par_freeinfo&query=enr=2603376
https://portal.dimdi.de/websearch/servlet/Gate?accessid=pharmnet_par_freeinfo&query=enr=2603479
https://portal.dimdi.de/websearch/servlet/Gate?accessid=pharmnet_par_freeinfo&query=enr=2613612
https://portal.dimdi.de/websearch/servlet/Gate?accessid=pharmnet_par_freeinfo&query=enr=2603791
https://portal.dimdi.de/websearch/servlet/Gate?accessid=pharmnet_par_freeinfo&query=enr=2613641

Porcilis Parvo

Suvaxyn Par-
vo/E-Amphigen

porc. Parvovirus St. 014

porc. Parvovirus St. S80, k.A.

E. rhusiopathiae
Serotyp 2; St. B-7

Applikationshinweise

Handelsname

ERYSENG PARVO

Parvoruvac

Porcilis Ery + Par-
vo

Porcilis
Ery+Parvo+Lepto

Porcilis Parvo

Suvaxyn Parvo/E-
Amphigen

Dosis

2ml;i.

2 ml; i.

2 ml; i.

2ml;i.

2ml;i.

2ml;i.

friihester
Impfzeitpunkt

ab 6 Monaten

ab 6 Monaten

ab 6 Monaten.
spdtestens 2
Wo vor dem Be-
legen

erste Immuni-
sierung spdtes-
tens 6-8 Wo vor
dem Belegen

2-8 Wochen vor
dem Belegen

ab 5 Monaten

perm. porc.
Nierenzelllinie

k.A.

k.A.

Grundimmunisierung

zweimal im Abstand
von 3-4 Wo; zweite
Injektion spatestens
3-4 Wo vor Belegen

zweimal im Abstand
von 3-4 Wo; zweite
Injektion spatestens
1 Wo vor Belegen

PPV-Indikation: eine
Impfdosis
Rotlauf-Indikation:
zwei Impfdosen im
Abstand von 4 Wo-
chen

zwei Impfdosen im
Abstand von 4 Wo

eine Impfdosis

zwei Impfdosen im
Abstand von 3 Wo
Jungsauen: erste In-
jektion 6 Wo vor der
Besamung

Sauen: erste Injekti-
on 3 Wo vor der Be-
samung

Formaldehyd
1,08 mg

Thiomersal
0,2 mg

Wiederholung

eine Dosis 2-3
Wochen vor
vor jeder
nachfolgenden
Belegung

alle 6 Monate
(bei Sauen in
der Wo vor
dem Abset-
zen)

alle 12 Mo;
Rotlauf alle 6
Monate (mit
monovalent
alternierend)

eine Dosis alle
12 Mo;

fiir Rotlauf u.
ggf. L.i. Aust-
ralis alle 6
Monate (mo-
novalent al-
ternierend)

alle 12 Mo

eine Dosis alle
6 Monate (3
Wo vor der
jeweiligen Be-
legung)

D,L-a Tocophero-
lacetat

Amphigen Base,
Drakeol (flussiges
Paraffin)

Bemerkungen

Kann wahrend der Trach-
tigkeit und Laktation ange-
wandt werden. Zur Kombi-
nation mit Unistrain PRRS
(gemischt) bitte Ge-
brauchsinformation beach-
ten! Anwendung fiir Sauen,
Jungsauen und Eber.

Kann wahrend der Trach-
tigkeit und Laktation ange-
wendet werden. Bei Sauen
nicht innerhalb von 3 Wo-
chen nach dem Belegen
anwenden. Anwendung fiir
Sauen, Jungsauen und Eber.

Zum Schutz gegen Rotlauf
sollten zwei Applikationen
(4 Wo Abstand) verabreicht
werden, ggf. mit monova-
lentem Porcilis Ery. Kann
wahrend der Trachtigkeit
und Laktation angewendet
werden.

Kann wahrend der Trach-
tigkeit und Laktation ange-
wendet werden.

In den beiden letzten
Trachtigkeitswochen sollte
von Impfungen abgesehen
werden.

Dieses Tierarzneimittel
enthalt Mineralol. Eine ver-
sehentliche (Selbst-
)Injektion kann starke
Schwellungen verursachen;
Nicht wahrend der Trach-
tigkeit anwenden. Der
Impfstoff kann wahrend der
Laktation angewendet wer-
den.
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Anwendungsgebiet

Handelsname

ERYSENG PARVO

Parvoruvac

Porcilis Ery + Par-
vo

Porcilis
Ery+Parvo+Lepto

Porcilis Parvo

Suvaxyn Parvo/E-
Amphigen

Indikation

Fir die aktive Immunisierung von Sauen zum Schutz der Nachkommen gegen durch porc. Parvovirus
verursachte transplazentare Infektion. Fiur die aktive Immunisierung von Ebern und Sauen zur Reduk-
tion der klinischen Symptome (Hautveranderungen und Fieber) des durch Erysipelothrix rhusiopa-
thiae, Serotyp 1 und Serotyp 2, verursachten Rotlaufs.

Beginn der Immunitat: Porc. Parvovirus: vom Beginn der Trachtigkeit an. E. rhusiopathiae: drei Wo-
chen nach Abschluss der Grundimmunisierung. Dauer der Immunitat: Porc. Parvovirus: Die Impfung
schiitzt die Foten fiir die Dauer der Trachtigkeit. Eine Wiederholungsimpfung sollte vor jeder Trach-
tigkeit erfolgen; E. rhusiopathiae: Die Impfung schiitzt gegen eine Rotlauferkrankung der Schweine
bis zum Zeitpunkt der empfohlenen Wiederholungsimpfung (ungefahr sechs Monate nach der
Grundimmunisierung).

Aktive Immunisierung von Schweinen (Jungsauen, Sauen und Ebern) zur Verhinderung von Rotlaufer-
krankungen und zur Reduktion klinischer Symptome, die durch das porcine Parvovirus verursacht
werden.

Beginn der Immunitat: 2-3 Wo nach der Grundimmunisierung.

Dauer der Immunitat: fir die Parvovirus-Komponente: bis zu 9 Mo, fiir die Rotlauf-Komponente: bis
zu 6 Mo

Zur aktiven Immunisierung von Sauen und Jungsauen, um klinische Symptome einer durch die rele-
vanten E. rhusiopathiae Serotypen (Serotypen 1 und 2) verursachten Rotlauferkrankung zu vermeiden
sowie zum Schutz vor dem durch eine Infektion mit porc. Parvovirus verursachten embryonalen oder
fetalen Fruchttod.

E. rhusiopathiae: Beginn der Immunitat: 3 Wochen nach Impfung; Dauer der Immunitat: 6 Monate
porc. Parvovirus:  Dauer der Immunitat: 12 Monate

Zur aktiven Immunisierung von Schweinen:

- zur Reduktion der klinischen Symptome (Hautlasionen und Fieber) der durch E. rhusiopathiae, Sero-
typ 1 und Serotyp 2, verursachten Rotlauferkrankung.

- zur Reduktion der durch porcines Parvovirus verursachten transplazentaren Infektion, Virusbelas-
tung und des fetalen Fruchttods.

- zur Reduktion der durch L. interrogans Serogruppe Canicola Serovar Canicola verursachten klini-
schen Symptome (erhohte Korpertemperatur, verringerte Futteraufnahme oder Aktivitat), Infektion
und bakteriellen Ausscheidung.

- zur Reduktion der durch L. interrogans Serogruppe Pomona Serovar Pomona verursachten klinischen
Symptome (erhohte Korpertemperatur, verringerte Futteraufnahme oder Aktivitat), Schwere der In-
fektion und des fetalen Fruchttods.

- zur Reduktion einer durch L. interrogans Serogruppe Icterohaemorrhagiae Serovare Copenhageni
und Icterohaemorrhagiae, L. interrogans Serogruppe Australis Serovar Bratislava, L. kirschneri Sero-
gruppe Grippotyphosa Serovare Grippotyphosa und Bananal/Liangguang, L. weilii Serogruppe Ta-
rassovi Serovar Vughia und L. borgpetersenii Serogruppe Tarassovi Serovar Tarassovi verursachten
Infektion.

Beginn der Immunitat:

E. rhusiopathiae: 3 Wochen
Porcines Parvovirus: 10 Wochen
Leptospira-Serogruppen: 2 Wochen

Dauer der Immunitat:
E. rhusiopathiae: 6 Monate
Porcines Parvovirus: 12 Monate
Leptospira-Serogruppe Australis: 6 Monate
Leptospira-Serogruppe Canicola, Icterohaemorrhagiae, Grippotyphosa, Pomona und Tarassovi: 12
Monate

Zur aktiven Immunisierung von Sauen und Jungsauen gegen Parvovirus-Infektionen (Mumifikation,
Friihtod, Aborte). Beginn der Immunitat: 2 Wochen nach Impfung; Dauer der Immunitat: 12 Monate

Fiir die aktive Immunisierung von nicht trachtigen Sauen und Jungsauen zur Verringerung der Inzidenz
von Fieber und plotzlichem Tod durch Infektionen mit E. rhusiopathiae (Serotypen 1 und 2), zur Ver-
ringerung der typischen rautenformigen Hautlasionen (Backsteinblattern), verursacht durch Infektio-
nen mit E. rhusiopathiae (Serotyp 2) und zur Verringerung von transplazentaren Infektionen mit dem
porcinen Parvovirus (PPV) und der damit einhergehenden Fortpflanzungsstorungen (Reproduktionsver-
luste durch Fruchttod, charakterisiert durch eine erhohte Anzahl mumifizierter Foten).

Beginn der Immunitat (PPV): Die Impfung von Zuchtsauen und Jungsauen vor der Trachtigkeit nach
dem beschriebenen Impfschema bewirkt eine Reduktion der transplazentaren PPV Infektionen im
zweiten Trimester der Trachtigkeit.

Beginn der Immunitat (E. rhusiopathiae): Ab 3 Wochen nach Abschluss der Grundimmunisierung.
Dauer der Immunitat: 6 Monate nach Abschluss der Grundimmunisierung (PPV und E. rhusiopathiae).
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C. 15 Porcines respiratorisches und reproduktives Syndrom (PRRS)

Leitsymptome: Labordiagnostik:

e bei Jungtieren vor allem respiratorische e Molekularbiologischer Nachweis mittels PCR
Symptomatik (Altersgruppe zwischen 4 und aus Lunge, Lymphknoten, Serum oder feta-
16 Lebenswochen) lem Gewebe (Milz)

e bei Ersteintrag massive Reproduktionssto- e Virusanzucht aus Lunge, Lymphknoten oder
rungen bei tragenden Sauen (Aborte, teils Vollblut
;ﬁgr?)tlsche SR e nen & e . Serologischer Antikorpernachweis mittels

ELISA zum Bestandsmonitoring

Informationen zur Erkrankung

Das Virus des Porcinen reproduktiven und respiratorischen Syndroms (PRRSV) ist ein Arterivirus. Es
ist behiillt und 45-60 nm groB und tragt ein einzelstrangiges, RNA-Genom positiver Polaritat. Das Vi-
rus wurde in den 1980er Jahren erstmalig in den USA beschrieben und ist weltweit verbreitet. Es
werden Isolate des europaischen (Genotyp 1) und des nordamerikanischen (Genotyp 2) Typs unter-
schieden. Das Virus infiziert Haus- und Wildschweine. Die Pravalenz in deutschen Hausschweinbe-
standen betragt ca. 70-80 %. Das Virus wird uber Speichel, Nasensekret, Urin, Kot und Sperma aus-
geschieden. Die Ubertragung zwischen Bestinden erfolgt iiber den direkten Kontakt zu infizierten
Schweinen und indirekten Kontakt zu kontaminierten Personen oder Gegenstanden sowie Uber
Sperma. Der Transport und Zukauf subklinisch infizierter Tiere ist der Hauptubertragungsweg zwi-
schen Bestanden. Eine Ubertragung mit der Luft ist moglich; das PRRSV kann Distanzen von mehre-
ren Kilometern uberwinden. Innerhalb endemisch infizierter Bestande kann das Virus horizontal
uber den direkten und indirekten Kontakt zu infizierten Schweinen und vertikal von der Sau auf ihre
Feten libertragen werden.

Nach oronasaler Exposition kommt es nach einem ersten Replikationszyklus im lymphatischen Ra-
chenring innerhalb von 10 Tagen zu einer Besiedlung des retikulo-endothelialen Systems mit einher-
gehender Viramie. Je nach Virusstamm zeigt sich eine unterschiedliche Organpraferenz. Der Lun-
gentropismus ist bei den nordamerikanischen Stammen starker ausgepragt als bei den europaischen.
Die Viramie dauert 5-10 Wochen und damit deutlich langer als die klinische Phase. Danach kann das
Virus im lymphatischen Gewebe sowie im Reproduktionstrakt mannlicher Tiere bis zu weitere 20
Wochen persistieren. Bei wenig virulenten Stammen verlauft die Infektion sehr haufig subklinisch.
Jingere Tiere zeigen in aller Regel deutlichere Symptome als altere. Eine respiratorische Klinik -
Niesen, Konjunktivitis sowie Pneumonien- zeigt sich vor allem bei intrauterin infizierten Saug- und
Absetzferkeln von PRRSV-naiven Muttertieren. Die Tiere bleiben im Wachstum zuriick. Es werden
erhohte Mortalitatsraten beobachtet. In endemischen infizierten Herden kommt es bei erwachsenen
Sauen in der Regel nur noch zu wenig ausgepragten Krankheitserscheinungen wie Anorexie und
leichtem Fieber. Massive Reproduktionsstorungen werden in der Regel nicht mehr beobachtet. Al-
lerdings zeigen diaplazentar oder peripartal infizierte Ferkel schwere Dyspnoe, Anorexie, Durchfall
und ggf. ZNS-Symptomatik. Die Letalitat bei den betroffenen Saugferkeln kann 100 % betragen.
Nach durchlaufener Virusinfektion besteht ein natirlicher Immunschutz vor klinischen Symptomen
bei Exposition gegeniiber einem homologen Stamm. Ein Schutz vor Reinfektion besteht nicht. Der
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Immunschutz beruht teilweise auf neutralisierenden Antikorpern und verstarkt auf zellularen Im-

munmechanismen, d.h. zytotoxischen T-Zellen. Es steht eine Reihe von Impfstoffen zur Verfiigung.

Einen relativ sicheren Schutz vor klinischen Symptomen vermitteln attenuierte Lebendvakzinen. Al-

lerdings ist die Schutzwirkung nicht lang andauernd. Sauen missen drei- bis viermal pro Jahr revak-

ziniert werden. Dies liegt unter anderem an der Variabilitat der zirkulierenden Virusstamme. Zudem

besteht bei den Lebendvakzinen ein Problem infolge der Persistenz der Impfstamme in Impflingen

bzw. in geimpften Populationen. Teilweise zirkulieren Lebendvakzinestamme frei in den Schwei-

nepopulationen. ImpfmaBnahmen sollten von einem strikten Hygienemanagement zur Verhinderung

der Neueinschleppung und Reduktion der Viruszirkulation innerhalb des Bestandes begleitet werden.

Quelle:

Tiermedizinische Mikrobiologie, Infektions- und Seuchenlehre; Herausgegeben von H.J. Selbitz; U.

Truyen; P. Valentin-Weigand; Enke-Verlag Stuttgart 10. Auflage (2015); Arteriviridae; Heinz-Jurgen

Thiel - Porzines reproduktives und respiratorisches Syndrom S. 575 ff.

Zugelassene Impfstoffe

Handelsname Zulassungsinhaber

Ingelvac PRRSFLEX EU Boehringer Ingelheim

Ingelvac PRRS MLV

Porcilis PRRS

Progressis

ReproCyc PRRS EU

Boehringer Ingelheim

Intervet

CEVA

Boehringer Ingelheim

Suvaxyn PRRS MLV Zoetis

Unistrain PRRS HIPRA
Zusammensetzung

Handelsname Impfantigen Zelllinie
Ingelvac PRS- gl Geno | K.

FLEX EU

1)

Impfantigen

PRRSV

PRRSV

PRRSV

PRRSV

PRRSV

PRRSV

PRRSV

Inaktivierung

Stand: Oktober 2018

leb./ inakt. = Hyperlink
leb PharmNet
leb PharmNet
leb PharmNet
inakt. PharmNet
leb PharmNet
leb EPAR

leb PharmNet

Thiomersal Adjuvans

Ingelvac PRRS
MLV

PRRSV-Stamm
ATCC VR 2332

zelllinie

(Genotyp 2)

perm. Affennieren-

Porcilis PRRS

PRRSV-Stamm

k.A.

DV (Genotyp 1)

D,L-a-Tocopherolacetat

80 | Impfleitlinie Schwein | StlKo Vet am FLI | Stand 01.02.2019


https://portal.dimdi.de/websearch/servlet/Gate?accessid=pharmnet_par_freeinfo&query=enr=2613261
https://portal.dimdi.de/websearch/servlet/Gate?accessid=pharmnet_par_freeinfo&query=enr=2603783
https://portal.dimdi.de/websearch/servlet/Gate?accessid=pharmnet_par_freeinfo&query=enr=2603388
https://portal.dimdi.de/websearch/servlet/Gate?accessid=pharmnet_par_freeinfo&query=enr=2603646
https://portal.dimdi.de/websearch/servlet/Gate?accessid=pharmnet_par_freeinfo&query=enr=2613260
http://www.ema.europa.eu/ema/index.jsp?curl=pages/medicines/veterinary/medicines/004276/vet_med_000355.jsp&mid=WC0b01ac058001fa1c
https://portal.dimdi.de/websearch/servlet/Gate?accessid=pharmnet_par_freeinfo&query=enr=2612467

Progressis

ReproCyc PRRS
EU

Suvaxyn PRRS
MLV

Unistrain PRRS

Applikationshinweise

Handelsname

Ingelvac
PRRSFLEX EU

Ingelvac PRRS
MLV

Porcilis PRRS

Progressis

ReproCyc
PRRS EU

Suvaxyn PRRS
MLV

E?ZRS\:Gs;ﬁomtr;p pernj.AAffenm'eren- KA ) o/w Qlige Hilfsstoffe
1) zelllinie o (hydriertes Polyisobuten)
PRRSV-Stamm
94881 (Genotyp | k.A. - - Carbomer
1)
PRRSV-Stamm
96V198 (Geno- k.A. - - -
typ1)
PRRSV-Stamm
VP-046 (Geno- k.A. - - -
typ 1)
Dosis Ifr;u;fiseti:;unkt g:;::ﬂ:': gmu- Wiederholung Bemerkungen
Nicht bei Zuchttieren
1ml; . . N anwenden; nicht in
im. ab 17 Tagen einmalige Injektion | - PRRSV-negativen Her-
den anwenden.
Mastferkel: einmalige Impfung; Nicht anwenden bei
Sauen: reproduktionsorientiert jeweils etwa 3-4 Zuchtebern, deren
Wochen eine Impfdosis vor jeder Belegung oder Sperma fiir PRRS-
2 mt: zeitorientiert als Bestandsimpfung (alle tragenden negative Herden ver-
im ’ ab 3 Wochen und nicht-tragenden Sauen des Bestandes) in Ab- wendet wird. Nicht in
o hangigkeit vom Infektionsdruck alle 4 (maximal 5) PRRSV-negativen Her-
Monate. den anwenden. Kann
Jungsauen sollten vor Integration in die Sauenher- wahrend der Laktation
de immunisiert werden angewendet werden.
PRRS-Virus-naive
Jungsauen und Sauen
einmalige Impfung sollten wahrend der
bei Mastferkeln; Trachtigkeit nicht ge-
fur Jungsauen wird impft werden. Der
eine (Wiederho- Impfstoff kann wahrend
lungs)-Impfung 2 - . . der Laktation ange-
4 Wochen vor der umn;Bei";ennIPn?:Lejrr:i :ant(:s%iaet]lfsh wendet werden. Nicht
2 ml; Belegung empfoh- aufregcht U erhalten. wer- anwenden bei Zucht-
i.m. len; neu einge- den Wiederholungsirﬁpfun- ebern, deren Sperma
oder ab 2 Wochen stallte Tiere, die . (MR Abstin- fir PRRS-negative Her-
0,2 m; mit PRRS-Virus gen In regeimabigen ADSAN- - yon verwendet wird.
i.d. noch nicht in Kon- den .ergpfc_)rh!gnh,tgrll(tv.vtedgr Nicht in PRRSV-
takt waren (z. B. vor ]le e|; ralcl :‘gMel oder negativen Herden an-
Jungsauen aus regeimabig afle onate. wenden. Bei gleichzei-
PRRS-Virus-naiven tiger Impfung mit Porci-
Herden) sollten vor lis M Hyo (Mastschwei-
der Trachtigkeit nen ab einem Alter von
geimpft werden. 4 Wochen) Ge-
brauchsinformation be-
achten!
. S . . - Kann wahrend der
2 mt: spdtestens 3 zwei Injektionen eine Dos]s zwischen 60. und Trachtigkeit und Lakta-
im ’ Wochen vor im Abstand von 3-4 | 70. Tag jeder nachfolgenden tion angewendet wer-
o dem Belegen Wo Trachtigkeit den
Nicht anwenden bei
" Zuchtebern, deren
spdtestens 2 Jungsauen vor In- Sperma fiir PRRS-
2 ml; bis 5 Wochen tegration in die als Bestandsimpfung alle 3-4 negative Herden ver-
i.m. vor dem Bele- Sauenherde einmal = Monate . e
gen immunisieren wendet w1rd: Nicht in
PRRSV-negativen Her-
den anwenden.
ab 1. Lebens- einmalige Impfung Nicht anwenden bei
tag; Jungsauen @ bei Mastferkeln; Zuchtebern, deren
2 ml; beim Einstal- Jungsauen vor Ein- alle 4 Monate Sperma fiir PRRS-
i.m. len ca. 4 Wo- stallen in die Sau- negative Herden ver-
chen vor dem enherde einmal wendet wird. Nicht in
Belegen immunisieren PRRSV-negativen Her-
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den anwenden. Nicht
bei trachtigen serone-
gativen Sauen in der
zweiten Halfte der
Trachtigkeit anwenden.
Die Anwendung wah-
rend der Lakatation
wird nicht empfohlen,
da die Unbedenklich-
keit wahrend der
Laktation nicht belegt
ist.

Nicht in PRRSV-
negativen Herden an-
wenden. Bei gleichzei-

Jungsauen 4 Wo-
chen vor dem ers-
ten Belegen eine

2 mt: Schweine ab Iniektion: Sauen 2 tiger Verwendung von
) ) im ’ einem Alter WJochen \;or dem Bei jeder Trachtigkeit soll- UNISTRAIN PRRS und
Unistrain o'de'r von 4 Wochen Belegen oder in ten Sauen gemahB dem ERYSENG PARVO (ge-
PRRS 0.2 ml: od. Zuchtsauen: der 8g ) Grundimmunisierungsschema = mischt) sollte die Imp-
i ’d > | 4 Wo vor dem Tréch.tig.keitswoche immunisiert werden. fung bei Sauen zur
o Belegen (ca. 60 Tage nach Zucht ab einem Alter
den.1 Belegen) eine von 6 Monaten nur vor
A der Belegung verwen-
Injektion det werden.
Anwendungsgebiet
Handelsname Indikation

Ingelvac PRRSFLEX
EU

Ingelvac PRRS MLV

Porcilis PRRS

Zur aktiven Immunisierung klinisch gesunder Schweine ab einem Alter von 17 Tagen in Bestanden, die
von einer Infektion mit dem Porcinen Reproduktiven und Respiratorischen Syndrom-Virus (PRRSV) eu-

ropaischer Herkunft (Genotyp 1) betroffen sind, zur Reduktion der Viruslast im Blut seropositiver Tie-
re unter Feldbedingungen. In einem experimentellen Belastungsversuch mit ausschlieBlich seronegati-
ven Tieren wurde gezeigt, dass die Impfung Lungenlasionen, die Viruslast in Blut und Lungengeweben

sowie die negativen Einflisse der Infektion auf die Tageszunahmen reduziert. Eine signifikante Reduk-
tion der Atemwegssymptome konnte bei Beginn der Immunitat zusatzlich gezeigt werden.

Beginn der Immunitat: 3 Wochen nach der Impfung

Dauer der Immunitat: 26 Wochen

Zur aktiven Immunisierung klinisch gesunder Schweine in PRRSV positiven Bestanden ab einem Alter
von drei Wochen als prophylaktische MaBnahme zur Reduktion klinischer Symptome der respiratori-
schen und reproduktiven Form der PRRS-Virus- Infektionen.

Beginn der Immunitat:

Ferkel: In einem homologen Belastungsversuch wurde ein Impfschutz ab 7 Tage nach der Impfung ge-
zeigt; basierend auf einem heterologen Belastungsversuch mit einem PRRS EU Virusstamm liegt ein
Schutz spatestens 43 Tage nach der Impfung, dem friihesten, gepriiften Belastungszeitpunkt, vor.
Sauen: Bei Sauen und Jungsauen wurde in einem Belastungsversuch mit einem heterologen PRRS US-
amerikanischen Virusstamm gezeigt, dass ein Impfschutz 40 Tage nach Impfung besteht.

Dauer der Immunitat:

Ferkel: In einem homologen Belastungsversuch wurde nachgewiesen, dass die Dauer des Impfschutzes
mindestens 110 Tage betragt.

Sauen: In einem heterologen Belastungsversuch mit einem PRRS EU Virusstamm wurde nachgewiesen,
dass die Dauer des Impfschutzes mindestens 154 Tage betragt.

Zur aktiven Immunisierung von klinisch gesunden Schweinen in einer PRRS-Virus- kontaminierten Um-
gebung und zur Verringerung der Viramie nach Infektion mit europaischen Stammen des PRRS-Virus.

Spezifische Anwendungsgebiete

Bei Mastschweinen ist die Schadigung des Respirationstrakts durch das Virus von groBter Bedeutung.
In Feldversuchen konnte bei geimpften Schweinen - insbesondere bei Ferkeln, die im Alter von 6 Wo-
chen geimpft wurden - bis zum Ende der Mastperiode eine signifikante Verbesserung der Aufzuchter-
gebnisse (verringerte Erkrankungsrate durch PRRS-Infektion sowie verbesserte Tageszunahme und Fut-
terverwertung) beobachtet werden.

Fiir Muttersauen ist die Schadigung des Reproduktionstrakts durch das Virus von groBter Bedeutung.
Bei geimpften Schweinen konnte in PRRS-Virus-kontaminierter Umgebung eine deutliche Verbesserung
der Reproduktionsleistung sowie eine Verringerung der transplazentaren Virusiibertragung nach einer
Belastungsinfektion beobachtet werden. Das Ziel einer Impfung mit Porcilis PRRS ist das Erreichen ei-
nes einheitlichen und hohen Immunstatus gegen das PRRS-Virus im Bestand.

Eine Immunitat konnte im Challengeversuch 28 Tage nach der Impfung werden. Eine Immunitatsdauer
von mindestens 24 Wochen ist nachgewiesen.
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Progressis

ReproCyc PRRS EU

Suvaxyn PRRS MLV

Unistrain PRRS

Reduktion von Fruchtbarkeitsstorungen, die durch das Porcine Respiratorische und Reproduktive Syn-
drom-Virus (europaischer Stamm) in kontaminierter Umgebung verursacht werden. Die Impfung redu-
ziert die Zahl von Frithgeburten und Totgeburten.

Zur aktiven Immunisierung von Zuchtsauen in Bestanden, die von einer Infektion mit dem Porcinen
Reproduktiven und Respiratorischen Syndrom-Virus (PRRSV) europaischer Herkunft (Genotyp 1) betrof-
fen sind, zur Reduktion der Dauer der Viramie, des Anteils viramischer Jungsauen/Sauen und der Vi-
ruslast im Blut nach Exposition mit PRRSV, wie unter experimentellen Bedingungen gezeigt.

Beginn der Immunitat: 4 Wochen nach der Impfung
Dauer der Immunitat: 17 Wochen

Die Impfung von Zuchtsauen entsprechend dem in Abschnitt "Dosierung und Art der Anwendung" emp-
fohlenen Schema reduziert durch PRRSV verursachte Fruchtbarkeitsstorungen. In einem experimentel-
len Belastungsversuch wurde zusatzlich eine Reduktion der transplazentaren Virusiibertragung nach-
gewiesen. Bei Ferkeln von geimpften Sauen wurde auch eine Reduktion der negativen Einflisse einer
PRRS-Virusinfektion (Sterblichkeit, klinische Symptome und Gewichtszunahmen) in den ersten 20 Le-
benstagen gezeigt.

Zur aktiven Immunisierung von klinisch gesunden Schweinen ab dem ersten Lebenstag in einer durch
das Virus des Porzinen Respiratorischen und Reproduktiven Syndroms (PRRS) kontaminierten Umge-
bung zur Verringerung von Viramie und Virusausscheidung uiber die Nase hervorgerufen durch eine In-
fektion mit europaischen Stammen des PRRS-Virus (Genotyp 1). Beginn der Immunitat: 28 Tage nach
der Impfung.

Schweine zur Mast:

Dauer der Immunitat: 26 Wochen nach der Impfung. Dariiber hinaus wurde durch Belastungsversuche
26 Wochen nach der Impfung von einen Tag alten seronegativen Ferkeln eine signifikante Verminde-
rung der Lungenlasionen nachgewiesen. Durch Belastungsversuche 28 Tage und 16 Wochen nach der
Impfung von 2 Wochen alten seronegativen Ferkeln wurde eine signifikante Verminderung der Lungen-
lasionen und der oralen Virusausscheidung nachgewiesen.

Jungsauen und Sauen:

Dauer der Immunitat: 16 Wochen nach der Impfung. Dariiber hinaus wurde nach Impfung von klinisch
gesunden, seronegativen oder seropositiven Jungsauen und Sauen vor der Trachtigkeit eine Verminde-
rung von transplazentaren Infektionen durch das PRRS-Virus wahrend des letzten Drittels der Trach-
tigkeit und eine Verminderung des damit verbundenen negativen Einflusses auf die Zuchtleistung
(Verminderung des Auftretens von Totgeburten, von Viramie bei den Ferkeln bei der Geburt und beim
Absetzen, von Lungenlasionen und der Viruslast in den Lungen der Ferkel beim Absetzen) nachgewie-
sen .

Weibliche Zuchttiere:

Zur aktiven Immunisierung von Zuchtsauen aus Bestanden, die mit dem europaischen PRRS-Virus
(PRRSV) befallen sind, zur Verringerung von Reproduktionsstorungen, von Auftreten und Dauer einer
Viramie, der transplazentaren Ubertragung des Virus, der Viruslast im Gewebe und von klinischen
Symptomen bei den Nachkommen in Verbindung mit einer Infektion durch PRRSV-Stamme.

Unter Laborbedingungen verringerte die Impfung bei Sauen die Beeintrachtigung einer PRRSInfektion
auf Ferkel-Aufzuchtleistungen (Mortalitat und Gewichtszunahme) in den ersten 28 Lebenstagen.
Beginn der Immunitat: 30 Tage nach der Impfung.

Dauer der Immunitat: 16 Wochen nach der Impfung.

Schweine ab einem Alter von 4 Wochen:

Fir eine aktive Immunisierung von Schweinen aus Bestanden, die vom europaischen PRRS-Virus befal-
len sind, zur Verringerung des Auftretens und der Dauer der Viramie, der Virenfreisetzung durch infi-
zierte Tiere und der klinischen Symptome in Verbindung mit einer PRRS-Virusinfektion. Unter Feldbe-
dingungen konnte durch die Impfung eine Verringerung der Viruslast im Lungengewebe nachgewiesen
werden. Bei Feldversuchen mit einer PRRS-Virusinfektion wahrend der Mastperiode konnte eine Ver-
ringerung der Mortalitat und der negativen Effekte der Infektion auf die Tageszunahmen nachgewie-
sen werden.

Beginn der Immunitat: 28 Tage nach der Impfung.

Dauer der Immunitat: 24 Wochen.

Weiterfiihrende Literatur

Untersuchungen zum Vorkommen von PRRSV in einem definierten Gebiet in Bayern sowie Bewertung

von Einflussfaktoren auf den PRRSV-Infektionsstatus (2015) Adam, L. Dissertationsschrift aus dem

Lehrstuhl fiir Krankheiten des Schweins des Fachbereichs Veterindrmedizin der LMU Miinchen, 99
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C. 16 Rhinitis atrophicans

Leitsymptome: Labordiagnostik:

e bei Absetzferkeln zunachst respiratorische
Symptomatik (Konjunktivitis, Schnupfen,

Niesen) o Erregeranzucht aus Nasentupfern

¢ Molekularbiologischer Nachweis des derma-

e im weiteren Mastverlauf Verkirzung des I e e

Oberkiefers, Auftreibung des Nasenriickens

e Sektionsbild: Querschnitt auf Hohe des 1.
Backenzahns deutliche Degeneration der
Nasenmuscheln

Informationen zur Erkrankung

Die Rhinitis atrophicans ist eine Infektionskrankheit, bei der es durch Toxinbildung zu irreversiblen
Knochenveranderungen im Bereich der Nasenmuschel und des Oberkiefers kommt. Die Erreger sind
Pasteurellen, nicht sporenbildende, gramnegative, aerob bis kapnophil wachsende Stibchen. Atiolo-
gisch bedeutsam sind vor allem Pasteurella multocida Stamme vom Kapseltyp D -seltener vom Kap-
seltyp A- die das pathogenetisch entscheidende dermatonekrotisierendes Toxin bilden. Geht die Er-
krankung nachweislich von einem toxinbildenden P. multocida Stamm aus, spricht man von einer
progressiv atrophischen Rhinitis. Neben den Pasteurellen konnen auch Bordetella bronchiseptica
Stamme zu dem Krankheitsgeschehen beitragen. Dabei kann die Koinfektion alleine pradisponierend
wirken. Es gibt aber auch B. bronchiseptica Stamme, die selber ein dermatonekrotisierendes Toxin
bilden konnen.

Die Erreger werden durch Tropfcheninfektion innerhalb der Bestande verbreitet. Ein besonderes Re-
servoir stellen infizierte Jungsauen dar, die ihre Ferkel infizieren. Bei alteren Tieren gehen die In-
fektionsraten im Vergleich deutlich zuriick. Klinisch steht zunachst eine serdse bis eitrige Rhinitis im
Vordergrund. Betroffen sind davon zunachst Absetzferkel. Durch die Toxinwirkung kommt es in der
Folge zu einer Hypoplasie und Atrophie der Nasenschleimhaut und zu einem gestorten Knochen-
wachstum der Nasenmuscheln, spater des gesamten Oberkiefers. Die Deformationen manifestieren
sich wahrend des Mastverlaufes. Zur klinischen Beurteilung werden Schadelquerschnitte auf Hohe
des ersten Backenzahns herangezogen. Auch wenn die Mortalitat mit 10 % im Vergleich zu sehr ver-
lustreichen Tierseuchen nicht sehr hoch erscheint, kommt es durch die beeintrachtigenden Defor-
mationen zu erheblichen Leistungseinbufen. Die Diagnose wird durch den kulturellen und molekula-
ren Nachweis von toxinbildenden Pasteurellen gesichert.

Bei der Bekampfung der Rhinitis atrophicans steht die Prophylaxe im Vordergrund. Die wichtigste
MaBnahme ist dabei der Zukauf von Schweinen (Jungsauen, Mastlaufer) aus Rhinitis atrophicans-
unverdachtigen Bestanden. In betroffenen Herden, gehort zu den VorbeugemaBnahmen die Optimie-
rung des Stallklimas, sowie der Belegungsdichte. Zudem stehen Impfstoffe zur Verfigung, die in
sinnvoller Weise P. multocida-, B. bronchiseptica-Antigene sowie Toxoide des dermatonekrotisie-
renden Toxins enthalten. Die Impfstoffe kommen vor allem als Muttertierimpfstoffe zum Einsatz.
Bei sehr hohem Infektionsdruck kann es zusatzlich sinnvoll sein, auch Jungschweine zu immunisie-
ren. Durch eine Kombination von HygienemaBnahmen und der Impfung lassen sich wirtschaftliche
EinbuBen weitgehend vermeiden. Zusatzlich zum Einsatz von Impfstoffen sollten die Tiere in infi-
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zierten Zuchtbetrieben einem planmaBigen Sanierungsverfahren unterzogen werden, um die Uber-

tragung auf weitere (Mast-)bestande zu unterbinden.

Neben ihrer atiologischen Bedeutung bei der Entstehung der Rhinitis atrophicans konnen Pasteurel-

len als Begleitkeime auch Verlaufe der enzootischen Pneumonie des Schweines verkomplizieren.

(siehe auch Kapitel C.7 Enzootische Pneumonie).

Quelle:

Tiermedizinische Mikrobiologie, Infektions- und Seuchenlehre; Herausgegeben von H.J. Selbitz; U.
Truyen; P. Valentin-Weigand; Enke-Verlag Stuttgart 10. Auflage (2015); Pasteurellaceae; Christa

Ewers, Lothar Wieler - Pasteurellosen beim Schwein S. 242 ff.

Zugelassene Impfstoffe

Handelsname
zugelassen fiir

Zulassungsinhaber

Porcilis AR-T DF Intervet
Respiporc ART+EP IDT
Rhiniseng HIPRA
Zusammensetzung

Handelsname Impfantigen

B. bronchiseptica,
rek. Protein dO
(nicht toxisches
Porcilis AR- Deletionsderivat
T DF des dermonekro-
tischen Toxins
von Pasteurella
multocida)

B. bronchiseptica,
P. multocida Typ
Respiporc A,
ART+EP Toxoid aus dem
Dermatotoxin von
P.multocida Typ D

B. bronchiseptica
St. 833 CER,
Rhiniseng rek. Dermatotoxin
von P. multo-
cida Typ D

Zelllinie/ Expres-

sionssystem

E. coli

E. coli

Impfantigen

B. bronchiseptica,
P. multocida
rek. Protein dO

B. bronchiseptica,
P. multocida-D-
Toxoid

B. bronchiseptica,
rek. P. multocida-D-
Toxoid

Inaktivierung

Formaldehyd

k.A.

k.A.

Stand: Oktober 2018

leb./ inakt. = Hyperlink

inakt. EPAR

inakt. PharmNet

inakt. EPAR

Konser\{ierungsstoff Adjuvans

pro Dosis

Formaldehyd D,L-a-Tocopherolacetat
>1mg

Thiomersal . -

<0,1 mg/ ml Aluminiumhydroxid

Aluminiumhydroxid,
Dextran DEAE,
Ginseng
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Applikationshinweise

Handelsname Dosis fruhest_er Grundimmunisierung = Wiederholung = Bemerkungen
Impfzeitpunkt
Zwei Impfungen im Eine Dosis 2-4
Porcilis AR-T 2 ml im ab 18 Wochen Abstand von 4 Wo; Wo vor jedem | Kann wahrend der Trach-
DF P die erste Applikation | nachfolgenden | tigkeit eingesetzt werden.
6 Wo ante partum Abferkeltermin
Zwei Injektionen
4 ml (Sauen) —]—
Respi s.c. oder sauen: 5 und'2 Wo je 5und 2 Wo Ist zur Muttertierimmuni-
espiporc ante partum; . .
1 ml - L vor dem Ab- sierung wahrend der
ART+EP (Jungschweine); Jungschweine: am ferkeln Trachtigkeit vorgesehen
s.c 8 ’ 35. und 56. Lebens- g 8 ’
h tag
Zwei Injektionen im EIZGVVDOOS\‘/](S)rJ?e-
. . Abstand von 3-4 Wo; J Kann wahrend der Trach-
Rhiniseng 2 ml; i.m. - - o dem nachfol- PPN
die erste Applikation tigkeit eingesetzt werden.
genden Abfer-
6-8 Wo ante partum
keln
Anwendungsgebiet
Handelsname Indikation

Porcilis AR-T DF

Respiporc ART+EP

Rhiniseng

Zur Verringerung klinischer Symptome der progressiven atrophischen Rhinitis bei Ferkeln durch passi-
ve orale Immunisierung mit Kolostrum von Muttertieren, die mit dem Impfstoff aktiv immunisiert wur-
den.

Aktive Immunisierung von Schweinen gegen Erkrankungen der Atemwege (progressive Rhinitis atrophi-
cans, Pneumonien), die durch Bordetella bronchiseptica und Pasteurella multocida Typ A und D ver-
ursacht werden.

Saugferkel sind durch eine friihzeitige Aufnahme von Kolostrum mit Antikorpern stabil geschiitzt. Ein
aktiver Immunschutz ist nach der 2. Immunisierung der Jungschweine vorhanden und halt ca. 6 Mona-
te an.

Zum passiven Schutz von Ferkeln Uber das Kolostrum nach aktiver Immunisierung von Sauen und
Jungsauen zur Verringerung klinischer Symptome und Lasionen progressiver und nicht-progressiver
atrophischer Rhinitis sowie zur Verminderung der Gewichtsabnahme wahrend der Mastphase, bedingt
durch Infektionen mit Bordetella bronchiseptica und Pasteurella multocida.

In Infektionsversuchen wurde nachgewiesen, dass eine passive Immunitat fur die Ferkel bis zur 6. Le-
benswoche besteht. In klinischen Feldstudien wurden die positiven Wirkungen einer Impfung (Senkung
des Nasenlasions-Scores und Verminderung der Gewichtsabnahme) bis zur Schlachtung beobachtet.
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C. 17 Rotlauf

Leitsymptome: Labordiagnostik:

o fieberhafte Allgemeinerkrankung; typische e bei typischem Verlauf diagnostische Thera-
Auspragung Backsteinblattern (beetartig pie mittels Penicillin

hervontretendailiautrotunsen) o wahrend septikamischer Phase mikroskopi-

e chronische Verlaufe moglich (Kimmern) scher Erregernachweis im Blutausstrich

o Sektionsbild bei protrahierten Verlaufen: ¢ bei protrahiertem Verlauf Erregeranzucht
Polyarthritis, thrombotisch-ulzerative Endo- aus Gelenkflussigkeit oder Endokarditis-
karditis material

Informationen zur Erkrankung

Die Rotlauferkrankung wird durch Erysipelothrix rhusiopathiae, ein grampositives Stabchenbakteri-
um, verursacht. Es sind 26 Serovare definiert. Am virulentesten fur das Schwein sind Stamme der
Serovar 1. Vertreter der Serovar 2 sind in der Regel etwas schwacher virulent. Obwohl das
Wirtsspektrum von E. rhusiopathiae relativ breit ist und z.B. auch Schafe und Puten an Rotlauf er-
kranken konnen, ist das Schwein von den landwirtschaftlichen Nutztieren am empfanglichsten. Infi-
zierte Tiere scheiden den Erreger massenhaft mit dem Harn und dem Kot aus. Aufgrund der hohen
Tenazitat kann der Erreger teilweise monatelang in der Umgebung (z.B. im Erdboden, in Gewassern
und Abwassern) persistieren. Dort findet aber vermutlich kein Wachstum statt. Dagegen konnen an-
dere Tiere, z.B. Nagetiere oder Vogel, den Erreger weiterverbreiten. Neuinfektionen erfolgen in der
Regel oral oder uber die Konjunktivalschleimhaut. Der Erreger kann aber auch perkutan eindringen.
Je nach Virulenz des jeweiligen Erregerstammes, bzw. je nach Immunitatslage tragen weitere Fak-
toren, z.B. Transportstress, hohe Umgebungstemperaturen etc. zur Manifestierung der Krankheit
bei.

Das klinische Bild des Rotlaufs kann von perakuten bis hin zu chronischen Verlaufsformen variieren.
Typischerweise geht der akute Rotlauf mit hohem Fieber und geroteten, beetartig hervortretenden
Hautveranderungen (Backsteinblattern) einher. Chronische Verlaufe sind durch Polyarthritiden und
Endokarditiden gekennzeichnet. Die blumenkohlartigen thrombotisch-ulzerativen Auflagerungen auf
den Herzklappen konnen eindrucksvolle AusmaBe annehmen. Die klinische Diagnose wird durch die
bakteriologische Untersuchung gesichert. Bei akut septikamischen Verlaufen lassen sich die typi-
schen grampositiven Stabchenbakterien im Blut nachweisen. Bei chronischen Verlaufen ist der pa-
thologisch-bakteriologische Nachweis anspruchsvoller.

Die Erreger sind nach wie vor penicillin-sensitiv. Akute Falle lassen sich daher durch die parenterale
Gabe von Penicillin gut therapieren. Bei chronischen Formen ist ein Therapieversuch in der Regel
nicht indiziert. Zur Immunprophylaxe steht eine Reihe von Inaktivatimpfstoffen zur Verfiigung. Ggf.
konnen Nachzuchttiere mit sechs bis zwolf Monaten nachimmunisiert werden.

Quelle:

Tiermedizinische Mikrobiologie, Infektions- und Seuchenlehre; Herausgegeben von H.J. Selbitz; U.
Truyen; P. Valentin-Weigand; Enke-Verlag Stuttgart 10. Auflage (2015); Grampositive, regelmaBig
sporenlose Stabchenbakterien; Hans-Joachim Selbitz - Rotlauf des Schweins S. 290 ff.
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Zugelassene Imp

fstoffe

Stand: Oktober 2018

Handelsname Zulassungsinhaber Impfantigen leb./ inakt. = Hyperlink
Eryseng HIPRA E. rhusiopathiae inakt. EPAR
E. rhusiopathiae, .
Eryseng Parvo HIPRA porc. Parvovirus inakt. EPAR
Ceva Tiergesundheit E. rhusiopathiae, .
Parvoruvac GmbH porc. Parvovirus inakt. PharmNet
Porcilis Ery Intervet E. rhusiopathiae inakt. PharmNet
- E. rhusiopathiae, .
Porcilis Ery + Parvo Intervet porc. Parvovirus inakt. PharmNet
- E. rhusiopathiae,
Eorﬂ)hs +Lept Intervet porc. Parvovirus, inakt. PharmNet
ry+rarvo+Lepto Leptospira
Rhusiovac IDT E. rhusiopathiae inakt. PharmNet
Suvaxyn Parvo/E- . E .rhusiopathiae, .
Amphigen Zoetis porc. Parvovirus inakt. PharmNet
Zusammensetzung
Handelsname Impfantigen Zelllinie Inaktivierung Konser\(lerungsstoff Adjuvans
pro Dosis
. . Aluminiumhydoxid
E. rhusiopathiae
Eryseng St. R32E11 - k.A. - gextran DEAE
inseng
porc. Panvovirus St. Aluminiumhydoxid
Eryseng Parvo ? . k.A. k.A. - Dextran DEAE
E. rhusiopathiae Ginsen
St. R32E11 g
porc. Parvovirus St. K22, Elizin;ﬁz[)e()l[lciﬁie
Parvoruvac E. rhusiopathiae K.A. - Aluminiumhydoxid
Serotyp 2 St. IM 950 )
- E. rhusiopathiae ) Formaldehyd D,L-a-
Porcilis Ery Serotyp 2 St. M2 k.A. 0,02 - 0,05 % Tocopherolacetat
perm. porc.
s porc. Parvovirus St. 014, Nierenzelllinie .
EorC‘hS By E. rhusiopathiae KA. go(;gnfj1 161%2)/;1 ?E:E: herolacetat
arvo Serotyp2 St. M2 - ’ R P
porc. Parvovirus St. 014, perm. porc.
E. rhusiopathiae Nierenzelllinie
Serotyp 2 St. M2
Porcilis L. mé:;qcc)gizans ?/i:r Port- i KA Formaldehyd D,L-a-
Ery+Parvo+Lepto o 0,02 - 0,05 % Tocopherolacetat

land-Vere,

e Icterohaemorrhagiae

var Copenhageni,

e Australis var Bratis-
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Porcilis
Ery+Parvo+Lepto
(Forts.)

Rhusiovac

Suvaxyn Parvo/E
Amphigen

lava,
e Pomona var Pomona,
L. kirschneri Sg Grippo-
typhosa var Dadas,
L. santarosai Sg Tarasso-
vi var Gatuni

E. rhusiopathiae
Serotyp 2 St. 1611/007, -
1611/032, 1611/060

Formaldehyd

Applikationshinweise

Handelsname

Eryseng

Eryseng Parvo

Parvoruvac

Porcilis Ery

Porcilis Ery + Par-
vo

Porcilis
Ery+Parvo+Lepto

Rhusiovac

Suvaxyn Parvo/E-
Amphigen

porc. Parvovirus St. 80, k.A.
E. rhusiopathiae -
Serotyp 2 St. B-7
Dosis friihester
Impfzeitpunkt
2 ml; i.m. | ab 6 Monaten
2 ml; i.m. | ab 6 Monaten
2 ml; i.m. | ab 6 Monaten
2 mt i.m ab 10. Lebens-
> woche
ab 6 Monaten
2 mb: i.m spdtestens 2 Wo
> | vor dem Bele-
gen
erste Immuni-
L sierung spdtes-
2 mi; i.m. tens 6-8 Wo vor
dem Belegen
2 ml; s.c. @ ab 12 Wochen
2 ml; i.m. = ab 5 Monaten

k.A.

Grundimmunisierung

zweimal im Abstand
von 3-4 Wo; zweite
Injektion spatestens
3-4 Wo vor Belegen

zweimal im Abstand
von 3-4 Wo; zweite
Injektion spatestens
3-4 Wo vor Belegen

zweimal im Abstand
von 3-4 Wo; zweite
Injektion spatestens
1 Wo vor Belegen

zweimal im Abstand
von 4 Wo

PPV-Indikation: eine
Impfdosis;
Rotlauf-Indikation:
zwei Impfdosen im
Abstand von 4 Wo-
chen

zwei Injektionen im
Abstand von 4 Wo

zweimal im Abstand
von 4-8 Wo

zwei Impfdosen im
Abstand von 3 Wo
Jungsauen: erste In-
jektion 6 Wo vor der
Besamung

Sauen: erste Injekti-

Thiomersal
0,2 mg

Thiomersal
0,2 mg

Wiederholung

Eine Dosis 2- 3
Wo vor jeder
nachfolgenden
Belegung

Eine Dosis 2- 3
Wo vor jeder
nachfolgenden
Belegung

Eine Dosis alle
6 Monate (bei
Sauen in der
Wo vor dem
Absetzen)

Eine Dosis alle
6 Monate

eine Dosis alle
12 Mo;
Rotlauf alle 6
Monate (mit
monovalent
alternierend)

eine Dosis alle
12 Mo;
Rotlauf u. ggf.
L.i. Australis
alle 6 Monate
(monovalent
alternierend)

Eine Dosis alle
6 Monate

eine Dosis alle
6 Monate (3
Wo vor der
jeweiligen Be-
legung)

Aluminiumhydoxid

Amphigen Base
Drakeol (flussiges
Paraffin)

Bemerkungen

Kann wahrend der Trach-
tigkeit und Laktation ange-
wandt werden.

Kann wahrend der Trach-
tigkeit und Laktation ange-
wandt werden. Zur Kombi-
nation (gemischt) mit Unis-
train PRRS bitte
Gebrauchsinformation be-
achten.

Kann wahrend der Trach-
tigkeit und Laktation ange-
wendet werden. Bei Sauen
nicht innerhalb von 3 Wo-
chen nach dem Belegen
anwenden. Bei Ebern sollte
nach der Impfung eine Ru-
hezeit von 3 Wochen einge-
halten werden.

Kann wahrend der Trach-
tigkeit und Laktation ange-
wandt werden.

Zum Schutz gegen Rotlauf
sollten zwei Applikationen
(4 Wo Abstand) verabreicht
werden, ggf. mit monova-
lentem Porcilis Ery. Kann
wahrend der Trachtigkeit
und Laktation angewendet
werden.

Kann wahrend der Trach-
tigkeit und Laktation ange-
wendet werden.

Keine Beeintrachtigung von
Trachtigkeit und Laktation
bei Zuchtsauen bekannt.
Hochtrachtige Sauen sollten
14 Tage a.p. nicht mehr
immunisiert werden.

Dieses Tierarzneimittel
enthalt Mineralol. Eine ver-
sehentliche (Selbst-
)Injektion kann starke
Schwellungen verursachen;
Nicht wahrend der Trach-
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Suvaxyn Parvo/E-
Amphigen (Forts.)

on 3 Wo vor der Be- tigkeit anwenden. Der

samung Impfstoff kann wahrend der
Laktation angewendet wer-
den.

Anwendungsgebiet

Handelsname

Eryseng

Eryseng Parvo

Eryseng Parvo
(Forts.)

Parvoruvac

Porcilis Ery

Porcilis Ery + Par-
vo

Porcilis
Ery+Parvo+Lepto

Indikation

Fir die aktive Immunisierung von Ebern und Sauen zur Reduktion der klinischen Symptome (Hautver-
anderungen und Fieber) des durch E. rhusiopathiae, Serotyp 1 und Serotyp 2, verursachten Rotlaufs.
Beginn der Immunitat: drei Wochen nach Abschluss der Grundimmunisierung.

Dauer der Immunitat: sechs Monate.

Fiir die aktive Immunisierung von Sauen zum Schutz der Nachkommen gegen durch porc. Parvovirus
verursachte transplazentare Infektion. Fir die aktive Immunisierung von Ebern und Sauen zur Reduk-
tion der klinischen Symptome (Hautveranderungen und Fieber) des durch E. rhusiopathiae, Serotyp 1
und Serotyp 2, verursachten Rotlaufs.

Beginn der Immunitat:

Porc. Parvovirus: vom Beginn der Trachtigkeit an. E. rhusiopathiae: drei Wochen nach Abschluss der
Grundimmunisierung.

Dauer der Immunitat:

Porc. Parvovirus: Die Impfung schiitzt die Foten fur die Dauer der Trachtigkeit. Eine Wiederholungs-
impfung sollte vor jeder Trachtigkeit erfolgen; E. rhusiopathiae: Die Impfung schiitzt gegen eine Rot-
lauferkrankung der Schweine bis zum Zeitpunkt der empfohlenen Wiederholungsimpfung (ungefahr
sechs Monate nach der Grundimmunisierung)

Aktive Immunisierung von Schweinen (Jungsauen, Sauen und Ebern) zur Verhinderung von Rotlaufer-
krankungen und zur Reduktion klinischer Symptome, die durch das porcine Parvovirus verursacht wer-
den.

Beginn der Immunitat: 2-3 Wo nach der Grundimmunisierung.

Dauer der Immunitat: fur die Parvovirus-Komponente: bis zu 9 Mo, fir die Rotlauf-Komponente: bis
zu 6 Mo

Zur aktiven Immunisierung von Schweinen, um klinische Symptome einer durch relevante
E. rhusiopathiae-Serotypen (Serotypen 1 und 2) verursachten Rotlauferkrankung zu vermeiden.
Beginn der Immunitat: 3 Wochen nach Impfung

Dauer der Immunitat: 6 Monate

Zur aktiven Immunisierung von Sauen und Jungsauen, um klinische Symptome einer durch die rele-
vanten E. rhusiopathiae-Serotypen (Serotypen 1 und 2) verursachten Rotlauferkrankung zu vermeiden
sowie zum Schutz vor dem durch eine Infektion mit porc. Parvovirus verursachten embryonalen oder
fetalen Fruchttod.

E. rhusiopathiae: Beginn der Immunitat: 3 Wochen nach Impfung; Dauer der Immunitat: 6 Monate
porc. Parvovirus:  Dauer der Immunitat: 12 Monate

Zur aktiven Immunisierung von Schweinen:

- zur Reduktion der klinischen Symptome (Hautlasionen und Fieber) der durch E. rhusiopathiae, Sero-
typ 1 und Serotyp 2, verursachten Rotlauferkrankung.

- zur Reduktion der durch porcines Parvovirus verursachten transplazentaren Infektion, Virusbelas-
tung und des fetalen Fruchttods.

- zur Reduktion der durch L. interrogans Serogruppe Canicola Serovar Canicola verursachten klini-
schen Symptome (erhohte Korpertemperatur, verringerte Futteraufnahme oder Aktivitat), Infektion
und bakteriellen Ausscheidung.

- zur Reduktion der durch L. interrogans Serogruppe Pomona Serovar Pomona verursachten klinischen
Symptome (erhohte Korpertemperatur, verringerte Futteraufnahme oder Aktivitat), Schwere der In-
fektion und des fetalen Fruchttods.

- zur Reduktion einer durch L. interrogans Serogruppe Icterohaemorrhagiae Serovare Copenhageni
und Icterohaemorrhagiae, L. interrogans Serogruppe Australis Serovar Bratislava, L. kirschneri Sero-
gruppe Grippotyphosa Serovare Grippotyphosa und Bananal/Liangguang, L. weilii Serogruppe Ta-
rassovi Serovar Vughia und L. borgpetersenii Serogruppe Tarassovi Serovar Tarassovi verursachten
Infektion.

Beginn der Immunitat:

E. rhusiopathiae: 3 Wochen
Porcines Parvovirus: 10 Wochen
Leptospira-Serogruppen: 2 Wochen
Dauer der Immunitat:
E. rhusiopathiae: 6 Monate
Porcines Parvovirus: 12 Monate
Leptospira-Serogruppe Australis: 6 Monate
Leptospira-Serogruppe Canicola, Icterohaemorrhagiae, Grippotyphosa, Pomona und Tarassovi: 12
Monate
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Rhusiovac

Suvaxyn Parvo/E-
Amphigen

Aktive Schutzimpfung der Schweine gegen eine Rotlauferkrankung.

RHUSIOVAC dient zur Immunprophylaxe gegen Rotlauf der Schweine in gesunden Bestanden. Das im
RHUSIOVAC enthaltene Rotlaufimmunogen und die lGslichen immunisierenden Substanzen bewirken 21
Tage nach der Applikation einen ausreichenden Schutz gegen Rotlauferkrankungen. Die erzielte Im-
munitat halt bei Verabreichung einer Dosis etwa 3 Monate und nach abgeschlossener Grundimmunisie-
rung 6 bis 9 Monate an.

Fiir die aktive Immunisierung von nicht trachtigen Sauen und Jungsauen zur Verringerung der Inzidenz
von Fieber und plotzlichem Tod durch Infektionen mit E. rhusiopathiae (Serotypen 1 und 2), zur Ver-
ringerung der typischen rautenformigen Hautlasionen (Backsteinblattern), verursacht durch Infektio-
nen mit E. rhusiopathiae (Serotyp 2) und zur Verringerung von transplazentaren Infektionen mit dem
porcinen Parvovirus (PPV) und der damit einhergehenden Fortpflanzungsstorungen (Reproduktionsver-
luste durch Fruchttod, charakterisiert durch eine erhohte Anzahl mumifizierter Féten).

Beginn der Immunitat (PPV): Die Impfung von Zuchtsauen und Jungsauen vor der Trachtigkeit nach
dem beschriebenen Impfschema bewirkt eine Reduktion der transplazentaren PPV Infektionen im
zweiten Trimester der Trachtigkeit.

Beginn der Immunitat (E. rhusiopathiae): Ab 3 Wochen nach Abschluss der Grundimmunisierung.
Dauer der Immunitat: 6 Monate nach Abschluss der Grundimmunisierung (PPV und E. rhusiopathiae).
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C. 18 Salmonellose

CAVE: Meldepflicht! Zoonose!

Leitsymptome: Labordiagnostik:

e bei Jungtieren fieberhafte Allgemeinerkran- e« Erregeranzucht auf Selektionsnahrboden mit
kung; z.T. pneumonische Symptomatik; bei anschlieBender Serodifferenzierung

rEEamet SEUEN ABRrE e Probenmaterial: Darminhalt, bei septikami-

e nicht an das Schwein adaptierte Serovare schen Verlaufen auch Blut oder Organmate-
verursachen haufig subklinische Verlaufe, rial

ggf. Magen-Darm-Symptomatik Vorsicht: bei subklinischen Verlaufen inter-

mittierende Erregerausscheidung

Informationen zur Erkrankung

Salmonellen gehoren ebenso wie Escherichien zur Familie der Enterobacteriaceae. Sie sind gramne-
gative Stabchen, lassen sich gut auf einfachen Nahrboden anzichten und sind i.d.R. von E. coli auf
Indikatornahrboden durch die fehlende Fermentation von Laktose abzugrenzen. Die Gattung Salmo-
nella besteht aus zwei Spezies, S. enterica und S. bongori, wobei die erstgenannte in mehrere Sub-
spezies unterteilt ist. Nach dem White-Kauffmann-Le Minor-Schema werden innerhalb der Spezies
bzw. Subspezies mehr als 2.600 Serovare unterschieden. S. enterica sbp. enterica enthalt z.B. Uber
1.500 Serovare.

Die verschiedenen Serovare haben unterschiedliche Wirtsspezifitat. Salmonella Typhi und Paratyphi
infizieren ausschlieBlich Menschen. Andere, wie z.B. Salmonella Typhimurium, infizieren gleicher-
maBen Mensch und Tier und sind entsprechend fir die Lebensmittelhygiene von groBer Bedeutung.
Die Erreger kommen vor allem im Darm vor. Sie zeichnen sich durch eine hohe Tenazitat aus,
wodurch sie lange in der Umwelt persistieren konnen. Die Infektion erfolgt i.d.R. oral Uber kontami-
nierte Futtermittel oder Ausscheidungen infizierter Tiere.

Als tierartlich adaptierte Serovare sind beim Schwein S. Choleraesuis und S. Typhisuis zu nennen.
Beide Serovare konnen schwere fiebrige Allgemeininfektionen und Aborte auslosen. Bei S. Cholerae-
suis Infektionen treten neben Darmmanifestationen regelmafig auch pneumonische Verlaufe auf. In
Westeuropa werden beide Serovare nur selten beobachtet. Fir die Lebensmittelhygiene hat die Se-
rovar Typhimurium eine weit groBere Bedeutung. In der Regel fiihrt die Infektion nicht zu klinisch
apparenten Verlaufen. Gerade bei latenten Infektionen ist zu beachten, dass die Erreger nur inter-
mittierend ausgeschieden und deshalb nur durch wiederholte Probenentnahmen und -
untersuchungen sicher nachgewiesen werden konnen. Dagegen ermoglichen serologische Screening-
Verfahren, unabhingig von der momentanen Erregerausscheidung, einen generellen Uberblick iiber
die Bestandssituation. Als Untersuchungsmaterial eignet sich neben Blut auch Fleischsaft von ge-
schlachteten Tieren.

Zur Bestandssanierung tragen HygienemaBnahmen, ein angepasstes Futterungsregime und eine sorg-
faltige Auswahl von Neuzugangen bei. Die Bekampfung kann eine antibiotische Therapie beinhalten,
allerdings lassen sich latente Infektionen durch Antibiotikagabe nicht sicher beseitigen. Prophylak-
tisch steht zur Bekampfung von zoonotischen Salmonelleninfektionen ein Lebendimpfstoff zur Ver-
fugung, der oral verabreicht wird. Die Impfung dient der Reduktion klinischer Symptome, der Morta-

92 | Impfleitlinie Schwein | StlKo Vet am FLI | Stand 01.02.2019



litat sowie der Erregerausscheidung. Eine Sanierung lasst sich allenfalls durch langjahrige Her-

denimmunisierung erzielen.

Fir die Bekampfung von Infektionen mit dem an das Schwein als Hauptwirt adaptierten Salmonella -

Serovar Choleraesuis ist in Deutschland ein oral zu verabreichender Lebendimpfstoff zugelassen.

Ziel dieser Impfung ist die Reduktion der Morbiditat und Mortalitat sowie der Salmonellenausschei-

dung in solchen Bestanden, in denen S. Choleraesuis fur akute Falle von Salmonellose ursachlich ist.

Quelle:

Tiermedizinische Mikrobiologie, Infektions- und Seuchenlehre; Herausgegeben von H.J. Selbitz; U.

Truyen; P. Valentin-Weigand; Enke-Verlag Stuttgart 10. Auflage (2015); Gattung Salmonella; Hans-

Joachim Selbitz - Salmonelleninfektionen beim Schwein S. 210

Zugelassene Impfstoffe

ff.

Stand: Oktober 2018

Handelsname Zulassungsinhaber Impfantigen leb./ inakt. = Hyperlink

Salmoporc IDT S. Typhimurium leb. PharmNet

Suisaloral IDT S. Choleraesuis leb. PharmNet

Zusammensetzung

Handelsname Impfantigen Zelllinie Inaktivierung = Thiomersal Adjuvans
S. Typhimurium

Salmoporc (Histidin-Adenin - - - .
auxotroph)
S. Choleraesuis

Suisaloral (Hypoxanthin - - - -
auxotroph)

Applikationshinweise

Handelsname Dosis frlinesten Grundimmunisierung Wiederholung ' Bemerkungen

Impfzeitpunkt

Sauen:

zwei s.c. Injektionen
im Abstand von 3 Wo
(6 u. 3 Wo a.p.)
Ferkel:

zwei orale Impfungen
im Abstand von 3 Wo

1 ml; s.c.;

bzw. oral ab 4. Lebenstag

Salmoporc

Sauen:

zwei s.c. od i.m. In-
jektionen im Abstand
von 5 u. 2 Wo a.p.
Ferkel:

eine Impfdosis oral
Jungschweine:

eine Impfung p.o.
oder i.m.

1ml;i.m.
(s.c.)
bzw. oral

ab 4. Lebens-

Suisaloral woche

Sauen:

eine Dosis in
jeder nachfol-
genden Trach-
tigkeit 3 Wo
a.p.

Sauen:

eine Dosis in
jeder nachfol-
genden Trach-
tigkeit 2 Wo
a.p.; Eber: ei-
ne Impfdosis
alle 6 Monate

Kann wahrend der Trachtig-
keit angewendet werden. 5
Tage vor und 5 Tage nach der
Immunisierung soll kein
Chemotherapeutikaeinsatz
erfolgen. Wartezeit essbares
Gewebe: 6 Wochen

Kann wahrend der Trachtig-
keit angewendet werden. 5
Tage vor und 5 Tage nach der
Immunisierung soll kein
Chemotherapeutikaeinsatz
erfolgen. Wartezeit essbares
Gewebe: 3 Wochen
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Anwendungsgebiet

Handelsname

Salmoporc

Suisaloral

Indikation

Aktive Immunisierung der Sauen, Ferkel und Laufer gegen Salmonella Typhimurium-Infektionen zum
Schutz vor klinischen Erkrankungen und zur epidemiologisch relevanten Reduzierung der Erregeraus-
scheidung und Persistenz. Das Ziel der Impfung der Sauen ist es, die Ausscheidung von Salmonella Ty-
phimurium-Feldstammen wahrend der Saugezeit zu verhindern bzw. zu reduzieren. Dadurch soll die
Infektionsmoglichkeit fiir die Ferkel verringert werden. Das Ziel der Impfung bei Ferkeln ist die Re-
duktion der Erregerpravalenz und der Erregerausscheidung sowie klinischer Symptome infolge einer
Infektion mit Salmonella Typhimurium.

Der Impfschutz ist spatestens zwei Wochen nach der zweiten Immunisierung ausgebildet.
Die Dauer der Immunitat bei Sauen ist iiber 24 Wochen belegt, die Dauer der Immunitat bei Mast-
schweinen liber 19 Wochen.

Aktive Immunisierung von Schweinen gegen Salmonella Choleraesuis-Infektionen mit dem Ziel der Re-
duktion von klinischen Symptomen und Mortalitat als Folge einer akuten Salmonellose sowie der Re-
duktion der Erregerausscheidung.

Beginn der Immunitat: Ein Schutz der Ferkel gegen die Infektion tritt bereits 3 Tage nach oraler Ap-
plikation ein. Etwa 14 Tage nach der Impfung besteht eine stabile Immunitat.

Dauer der Immunitat: Eine vollstandige Immunitat der Schweine besteht nach der zweiten, oral oder
parenteral verabreichten Immunisierung im Alter von ca. 100 Tagen fiir mindestens 26 Wochen.
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C. 19 Tollwut

CAVE: Anzeigepflicht!

Leitsymptome: Labordiagnostik:
e selten beim Schwein e Virusnachweis mittels Immunfluoreszenz

im Gehirnschnitt
e Unruhe, Scheuern an der Eintrittsstelle,

Aggressivitat, Speicheln, progressive Pa- o in fraglichen Fallen ggf. Virusanzucht
ralyse

Informationen zur Erkrankung

Das Tollwutvirus gehort zu den Rhabdoviren. Es wird allgemein als geschossformig bezeichnet. Es
tragt ein negativ-einzelstrangiges RNA-Genom. Das Nukleokapsid, das die spiralformig angeordnete
RNA enthalt, ist von einer Hiille umgeben, in die ihrerseits G-Proteine verankert sind. Die G-
Proteine spielen bei der Anheftung an die Wirtszelle eine entscheidende Rolle. Neutralisierende An-
tikorper richten sich gegen das G-Protein Trimer. Epidemiologisch lassen sich bei der klassischen
Tollwut je nach Erregerreservoir sylvatische von urbanen Infektionszyklen unterscheiden. Wahrend
der sylvatische Zyklus in der Regel auf wildlebenden Karnivoren basiert, beruht der urbane Zyklus
im Wesentlichen auf streunenden Hunden. Entsprechend wird der urbane Zyklus vor allem in Bal-
lungszentren der Dritten Welt beobachtet. Durch Koderimmunisierung des Rotfuchsreservoirs ist die
terrestrische, klassische Tollwut in Westeuropa getilgt. In Osteuropa und Nordamerika basiert der
sylvatische Zyklus zum Teil auf anderen Reservoirtieren, z.B. Marderhund in Osteuropa, bzw.
Waschbar und Skunk in Nordamerika, die deutlich schlechter durch Koderimpfstoffe zu immunisie-
ren sind als der europaische Rotfuchs. Von der klassischen Tollwut abzugrenzen ist das Infektionsge-
schehen in Fledermausen. Neben dem Kklassischen Tollwutvirus werden innerhalb der Gattung
Lyssavirus elf weitere, vor allem Fledermaus-adaptierte Genotypen unterschieden. Obwohl das Fle-
dermaus-Lyssavirus in der Fledermauspopulation weit verbreitet ist, kommt es nur sehr selten zu
Ubertragung auf andere Haus- oder Wildsaugetiere.

Die Infektion erfolgt i.d.R. durch Bissverletzungen. Es kommt zu einer initialen Vermehrung des Vi-
rus und einer retrograd axonalen Wanderung iiber periphere Nervenbahnen ins zentrale Nervensys-
tem. Dort im Bereich des Hirnstammes sowie des Hypocampus und des Ammonshorns kommt es zu
einer starken Vermehrung. Von dort ausgehend gelangt das Virus in die Speicheldriisen, wo es wie-
der zu einer massiven Vermehrung kommt. Je nach Lokalisation des Eintritts kann die Inkubations-
dauer von wenigen Tagen bis zu Monaten reichen. Klinisch sind exzitative von depressiven Verhal-
tensveranderungen zu unterscheiden (rasende vs. stille Wut). Auch vor Tilgung der terrestrischen
Tollwut wurden nur vereinzelt Falle von Tollwut beim Schwein beobachtet. In diesen Fallen wurde
von Unruhe, Scheuern an der Eintrittsstelle, abnorme LautauBerungen, Aggressivitat und progressi-
ver Paralyse. Drei bis 6 Tage nach Auftreten der ersten Symptome verenden die Tiere. Wahrend der
neurogenen Ausbreitung kommt es zu keiner messbaren Immunantwort. Erst im finalen Stadium fin-
den sich hohe Titer neutralisierender Antikorper, die dann das Schicksal der Tiere nicht mehr beein-
flussen konnen.

Die Prophylaxe beruht ganz wesentlich auf der Verabreichung von Impfstoffen. Die flir den Men-
schen und flir Haussaugetiere verfiigbaren Inaktivatimpfstoffe beruhen auf dem klassischen Tollwut-
virus. Die Kreuzimmunitat deckt zumindest einige der fledermausadaptierten Genotypen ab. Beim
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Menschen gibt es die Moglichkeit der post-expositionellen Prophylaxe. Dies ist bei Haussaugetieren

verboten. Lebendimpfstoffe dienen ausschlieBlich als Koderimpfstoffe zur Bekampfung der Wild-

tiertollwut.

Quelle:

Tiermedizinische Mikrobiologie, Infektions- und Seuchenlehre; Herausgegeben von H.J. Selbitz; U.
Truyen; P. Valentin-Weigand; Enke-Verlag Stuttgart 10. Auflage (2015); Familie Rhabdoviridae;
Ludwig Haas - Tollwut; S. 512 ff.

Zugelassene Impfstoffe

Handelsname
zugelassen fiir

Versiguard Rabies
Rind, Schaf, Ziege, Pferd,

Hund, Katze, Schwein, Zoetis
Frettchen

Zusammensetzung
Handelsname Impfantigen

Versiguard Rabies Tollwutvirus

Applikationshinweise
Handelsname Dosis
Versiguard Rabi- | 1 ml;s.c./
es i.m.
Anwendungsgebiet
Handelsname Indikation

Versiguard Rabies

SAD Vnukovo-32

Zulassungsinhaber

Zelllinie

St kA

friihester
Impfzeitpunkt

ab 12 Wochen

Stand: Oktober 2018

Impfantigen leb./ inakt. = Hyperlink
Tollwutvirus inakt. PharmNet
Inaktivierung Thlomersal Adjuvans
pro Dosis
k.A 0,1 mg Aluminiumhydroxid

Grundimmunisierung = Wiederholung

eine Dosis: 1.
Auffrischung
nach 1 Jahr;
anschlieBend
alle 2 Jahre

eine Injektion

Beginn der Immunitat: 14 bis 21 Tage nach der Erstimpfung
Dauer der Immunitat: bei Rinder, Schafen und Ziegen mindestens 1 Jahr nach der Erstimpfung und 2
Jahre nach Wiederholungsimpfungen.

Bemerkungen

Kann wahrend Trachtigkeit
verabreicht werden; die
Gabe wahrend der Lakta-
tion wurde nicht unter-
sucht.

Zur aktiven Immunisierung von Hunden, Katzen, Rindern, Schweinen, Schafen, Ziegen, Pferden und
Frettchen (ab einem Alter von 12 Wochen und alter) gegen Tollwut. Die Impfung verhindert Erkran-
kung und Mortalitat.
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D. Fachinformationen Teil Il

Erkrankungen, bei denen eine Immunprophylaxe eingeschrankt moglich
ist.
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D. 1 Epidemische Virusdiarrhoe der Schweine

Leitsymptome: Labordiagnostik:
e wassriger, gelblicher Durchfall e Molekularbiologischer Nachweis (N- und S-
Genabschnitt) mittels RT-PCR aus Kot-
e v.a. Saugferkel betroffen .
e in Deutschland derzeit v.a. enzootische Ver- | ELISA-Untersuchung von gepaarten Serum-
laufe proben
e Serologie auch mittels indirektem Immun-
fluoreszenztest

Informationen zur Erkrankung

Der Erreger der endemischen Virusdiarrhoe des Schweines (Porcine Epidemic Diarrhea, PED) ist ein
Coronavirus. Es ist eng verwandt mit dem Erreger der Transmissiblen Gastroenteritis des Schweines
(TGEV), ist von diesem aber eindeutig abtrennbar. Das Virus ist in Europa und Asien weit verbreitet.
In Europa besteht seit ca. 20 Jahren ein relativ stabiles enzootisches Gleichgewicht. Allerdings kam
es in den Jahren 2005 und 2006 in Italien zu epidemischen Ausbriichen. Aus Asien wurde seit 2010
von hoch-virulenten Verlaufen berichtet, die mit hohen Letalitatsraten verbunden waren. Seit 2013
treten hoch-virulente Virusstamme auch in Nordamerika auf und verursachen dort hohe Verluste bei
Ferkeln. Die seit 2014 in Deutschland auftretenden Stamme zeigen ein variables, in der Regel eher
mildes Krankheitsbild.

Die Ubertragung erfolgt durch Aufnahme erregerhaltigen Kotes. Das Virus repliziert im Diinndarme-
pithel. Es kommt zu einer Ablosung der Epithelzellen und einer Atrophie der Darmzotten mit nach-
folgender Diarrhoe. Bei voll empfanglichen Schweinen, die keinerlei Immunschutz aufweisen,
kommt es innerhalb von ein bis zwei Tagen zu wassrigem, gelblichem, Ubelriechenden Durchfall. Bei
Saugferkeln ist die Mortalitat sehr hoch. Altere Ferkel zeigen in der Regel eine mildere Klinik mit
spontaner Heilung. Laktierende Sauen konnen ebenfalls schwer erkranken und ein Sistieren der
Milchproduktion und Erbrechen zeigen. In groBen Zuchtherden mit einem steten Zufluss empfangli-
cher Tiere bildet sich ein enzootisches Gleichgewicht aus. Sauen, die sich mit dem Erreger ausei-
nandergesetzt haben, Ubertragen mit dem Kolostrum neutralisierende Antikorper. Die Ferkel dieser
Sauen sind uber die vulnerable Phase relativ sicher vor der Infektion geschutzt.

Klinische Erkrankungen lassen sich entweder durch die Herstellung eines stabilen enzootischen
Gleichgewichtes oder durch die Vermeidung des Erregereintrages durch strikte HygienemalBnahmen
und Kontrollen der Zukaufe vermeiden. Es sind derzeit in Europa keine Impfstoffe gegen PEDV zuge-
lassen. Erfahrungen bei der TGE lassen erwarten, dass eine Ferkelimpfung nicht sinnvoll ware. Viel-
versprechender ware moglicherweise die Entwicklung von Lebendimpfstoffen zur oralen Anwendun-
gen bei Sauen. Solche Impfstoffe stehen aber noch nicht zur Verfugung. Experimentelle Ansatze mit
Inaktivatimpfstoffen zeitigten kaum eine Wirkung.

Quelle:

Tiermedizinische Mikrobiologie, Infektions- und Seuchenlehre; Herausgegeben von H.J. Selbitz; U.
Truyen; P. Valentin-Weigand; Enke-Verlag Stuttgart 10. Auflage (2015); Familie Coronaviridae;
Matthias Konig, Heinz-Jurgen Thiel - Epidemische Diarrhoe der Schweine S. 561 ff.
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D. 2 Exsudative Epidermitis der Ferkel, FerkelruB

Leitsymptome: Diagnose:

e Vor allem Saugferkel (generalisierte Form) e Die typische Klinik ist hinweisend
und Absetzferkel (lokalisierte Form) betrof-

fen o Beim bakteriologischen Nachweis von Staph.

hyicus ist das Vorhandensein von Exfoliativ-
e Schmierig grau-braune Belage im gesamten toxinen mit zu bewerten.

Korperbereich oder runde, meist im Nacken-

und Riickenbereich lokalisierte Lasionen.

Informationen zur Erkrankung

Erreger der Exudativen Epidermitis ist Staphylococcus hyicus, ein grampositives, nicht-
hamolysierendes Kugelbakterium. Die Staphylokokken werden auch als Kommensale auf der Haut
gesunder Schweine nachgewiesen. Die Bildung von Exfoliativtoxinen entscheidet Uber die Virulenz
der Bakterienstamme. Dabei handelt es sich um Serin-Proteasen, welche die Adhasionsmolekiile
zwischen den Epidermiszellen spalten konnen. Dadurch kommt es zur Zellablosung und zum Verlust
der Barrierefunktion der Haut. Mechanische Hautlasionen konnen sich pradisponierend auswirken.
Zu Erkrankungen kommt es vor allem bei Saugferkeln und hierbei vor allem bei immungeschwachten
Tieren. Bei alteren Tieren verlauft die Erkrankung zunehmend milder. Bei erwachsenen Schweinen
wird die Erkrankung nur sehr vereinzelt beobachtet.

Es kommt zunachst zu lokal umgrenzten Hautveranderungen, die durch Blaschenbildung, hyperami-
sierte Bereiche und durch Exsudation gekennzeichnet sind. Daraus entwickeln sich Hauterosionen,
die mit schmierig schwarz-braunen Belagen Uberzogen sind. Die Hautveranderungen konnen grofRe
Teile der Korperoberflache erfassen. In der Folge kann es zu schweren Sekundarinfektionen mit le-
talem Ausgang kommen. Betroffen sind zunachst meist haarlose Partien im Nacken-Riicken-Bereich.
Therapeutisch ist je nach Schweregrad eine Antibiose angezeigt. Zugelassene Impfstoffe gegen
Staph. hyicus stehen nicht zur Verfiigung. In Problembetrieben kann die prophylaktische Muttertier-
impfung mit bestandsspezifischen Impfstoffen hilfreich sein. Es sollten zunachst alle Sauen eines Be-
standes zweimalig im Abstand von vier Wochen grundimmunisiert werden, wobei die zweite Anwen-
dung gegen den 85. Trachtigkeitstag erfolgen sollte. Die Impfung sollte je nach klinischer Sympto-
matik durch die Grundimmunisierung neueingestallter Jungsauen und ggf. durch
Wiederholungsimmunisierung zwei Wochen vor dem Abferkeln fortgefuhrt werden.

Quelle:

Tiermedizinische Mikrobiologie, Infektions- und Seuchenlehre; Herausgegeben von H.J. Selbitz; U.
Truyen; P. Valentin-Weigand; Enke-Verlag Stuttgart 10. Auflage (2015); Grampositive Kokken; Peter
Valentin-Weigand - Exsudative Epidermitis der Ferkel S. 258 ff.
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D. 3 Mykoplasmenarthritis und -polyserositis

Leitsymptome: Labordiagnostik:

e M. hyorhinis: Fieber, Lahmheit, Polyarthri- e Erregeranzucht aus Sektionsmaterial ist
tis bei 3-10 Wochen alten Ferkeln schwierig

e M. hyosynoviae: Infektionen ab 3-6 Mona- ¢ Molekularbiologischer Nachweis mittels PCR
ten; akute Lahmheit, z.T. spontan abklin- aus Sektionsmaterial
gend

e Serologische Untersuchung im IFT

Informationen zur Erkrankung

Neben Mycoplasma hyopneumoniae, dem in Kapitel C.7 beschrieben Erreger der enzootische Pneu-
monie, gibt es beim Schwein weitere Mycoplasmen, die neben einer symptomlosen Besiedlung des
oberen Respirationstraktes und der Tonsillen auch zu zu Polyserositis und Gelenkentziindungen
(M. hyorhinis) oder Serositis und Gelenkentziindungen (M. hyosynoviae) fuhren konnen. M. hyorhinis
wird haufig von der Sau auf das Ferkel Ubertragen, wo es zu einer hamatogenen Ausbreitung kom-
men kann. Bei M. hyorhinis treten klinische Veranderungen in der Regel im Alter von 3-10 Wochen
auf. Die Polyarthritis geht mit Lahmheiten und Gelenkschwellung sowie Fieber einher. Ursache der
Lahmheit sind sero-fibrindse bis hin zu serosanguindsen Arthritiden.Typische Anzeichen einer Poly-
serositis (Pleura, Perikard, Peritoneum) sind erschwerte, abdominal verstarkte Atmung, Fieber,
Apathie und Inappetenz, die mit zunehmender Krankheit zur Abmagerung fihrt. Die Beteiligung des
Erregers an respiratorischen Symptomen wird diskutiert. Infektionen mit M. hyosynoviae werden
vereinzelt von der Sau auf die Ferkel, meist aber, ab der 4. bis 8. Lebenswoche, horizontal tibertra-
gen. Klinische Erkrankungen treten meist bei Schweinen in einem Alter von 3-6 Monaten auf. Haufig
kommt es zu plotzlich einsetzenden Lahmheiten nach StreBsituationen, wie z.B. Transport, Stall-
wechsel, Umgruppierung. Die Symptome konnen nach einigen Tagen spontan abklingen. Fieber tritt
in der Regel nicht auf. Ursache der Lahmheiten sind nicht-eitrige Arthritiden mit serofibrinGs veran-
derter Gelenkflussigkeit.

Der kulturelle Nachweis der Mykoplasmen ist schwierig. Fur die Routinediagnostik eignet sich Sekti-
onsmaterial aus veranderten Geweben, das mittels PCR-Verfahren untersucht wird. Die Einzel-
tiertherapie beruht im Wesentlichen auf der Gabe von Antibiotika. Zugelassene Impfstoffe stehen
nicht zur Verfugung. In Einzelfallen werden bestandsspezifische Impfstoffe eingesetzt. Zur Errege-
risolierung eignen sich Sektionsproben von infiziertem Gewebe (z.B. serosen Hauten). Die Proben-
nahme ist so durchzufiihren, dass es nicht zu einer Kontamination des Probenmaterials kommt, da
beispielsweise im oberen Respirationstrakt haufig avirulente Stamme isoliert werden. Beim Einsatz
bestandsspezifischer Impfstoffe ist die zweite Impfung 3-4 Wochen vor dem erwarteten Krankheits-
zeitpunkt zu verabreichen. Bei Jungsauen ware die Impfung damit 3-4 Wochen vor dem Einstallen
abzuschlieBen. Bei Mastschweinen sollte zu Beginn der Mast mit der Impfung begonnen werden.

Quelle:

Diagnostik und Gesundheitsmanagement im Schweinebestand; Herausgeber: E. grosse Beilage, M.
Wendt; UTB (2013), Verlag Eugen Ulmer, Stuttgart, S. 391-393.
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Tiermedizinische Mikrobiologie, Infektions- und Seuchenlehre; Herausgegeben von H.J. Selbitz; U.
Truyen; P. Valentin-Weigand; Enke-Verlag Stuttgart 10. Auflage (2015); Gattung Mycoplasma; Hans-
Joachim Selbitz - Mykloplasmenarthritis S. 318.

Mycoplasma hyosynoviae, Mycoplasma hyorhinis and Mycoplasma suis overview: Disease basics,
clinical presentations, diagnostics, treatments and prevention/ control strategies (2012) Scheiber &
Thacker Allen D Leman Swine Conference, 39: 73-76
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D. 4 Rotavirus-Infektionen

Leitsymptome: Labordiagnostik:
e wassriger Durchfall e Antigennachweis im Kot mittels ELISA
e v.a. Saugferkel betroffen o Molekularbiologischer Nachweis mittels sub-

typspezifischer, quantitativer RT-PCR

Informationen zur Erkrankung

Rotaviren sind ca. 70 nm kleine, unbehullte Viren. Sie tragen ein doppelstrangiges RNA-Genom, das
in 11 Segmente unterteilt ist. Uber das gemeinsame Kapsidantigen, VP-6, werden mittlerweile 10
Serogruppen, die jeweils mit den GroBbuchstaben A-J bezeichnet werden, unterschieden. Die aufie-
ren Kapsidantigene VP4 und VP7 induzieren neutralisierende Antikorper und werden zur weiteren
Subtypisierung herangezogen. Innerhalb der Rotaviren der Serogruppe A werden mittlerweile 29 G-
(VP7) und 37 P- (VP4) Subtypen unterschieden. Fur die anderen Serogruppen ist bislang noch kein
detailliertes Subtypisierungsschema definiert. Bei Schweinen wurden bislang Rotaviren der Sero-
gruppen A, B, C, E und H beschrieben. In Deutschland kommen Vertreter der Serogruppe A mit einer
Nachweispravalenz von 51 % am haufigsten bei Schweinen vor, gefolgt von Vertretern der Serogrup-
pe C mit 31 % und B mit1,6 %. Dabei wird eine betrachtliche Variabilitat der Stamme hinsichtlich der
subtypspezifischen VP7- und VP4-Antigene beobachtet.

Die Infektion erfolgt in der Regel oral mit infektiosem Kot sowie mit verunreinigtem Wasser, Milch,
Futter etc. Das Virus passiert den Magen und infiziert insbesondere das Zottenepithel im distalen
Drittel des Jejunums. Nach einer beim Schwein recht kurzen Inkubationsphase von 16 Stunden
kommt es zu einer Zottenatrophie, einem Malabsorptionssyndrom mit Hypersekretion und nachfol-
gender Diarrhoe. Besonders betroffen sind Ferkel wahrend der ersten Lebenstage bis zu sechs Wo-
chen. Nach ersten allgemeinen Symptomen wie Depression und Anorexie setzt der wassrige Durch-
fall ein. Insbesondere wenn sich die Infektion durch Sekundarerreger verkompliziert, geht die Er-
krankung mit Dehydrierung und einer hohen Letalitat bei den Ferkeln einher. Altere Tiere erkranken
haufig symptomlos. Am schnellsten erfolgt die Diagnose Uber den gruppenspezifischen Antigennach-
weis im Kot mittels ELISA. Molekularbiologisch lasst sich das Virus mittels quantitativer RT-PCR sub-
typisieren. Eine Erregeranzucht ist je nach Subtyp schwierig, zeitintensiv und daher kaum praktika-
bel.

Die Immunitat basiert im Wesentlichen auf neutralisierenden, lokalen Antikorpern im Darmlumen.
Systemische Antikorper spielen eine untergeordnete Rolle. Neugeborene werden iiber Antikorper in
der Milch geschiitzt. Dabei spielt die systemische Resorption wahrend der ersten Lebensstunden
wohl eine eher untergeordnete Rolle. Entscheidend ist vielmehr die fortwahrende Aufnahme mit der
Milch. Therapeutisch steht die symptomatische Behandlung durch (parenteralen) Flussigkeit- und
Elektrolytersatz im Vordergrund. Zur Prophylaxe hat sich beim Rind der Einsatz einer Muttertiervak-
zine, die ein lebendes Rotavirus vom Typ A enthalt, bewahrt. Beim Schwein ist derzeit kein Impf-
stoff zugelassen. Gegen Rotaviren vom Serotyp A werden allerdings bestandsspezifische Impfstoffe
als Muttertiervakzine eingesetzt. Es sollten zunachst alle Sauen eines Bestandes zweimalig im Ab-
stand von vier Wochen grundimmunisiert werden, wobei die zweite Anwendung gegen den 85.
Trachtigkeitstag erfolgen sollte. Die Impfung sollte je nach klinischer Symptomatik durch die
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Grundimmunisierung von Jungsauen in der Quarantane und ggf. durch Wiederholungsimmunisierung
zwei Wochen vor dem Abferkeln fortgefiihrt werden.

Quelle:

Tiermedizinische Mikrobiologie, Infektions- und Seuchenlehre; Herausgegeben von H.J. Selbitz; U.
Truyen; P. Valentin-Weigand; Enke-Verlag Stuttgart 10. Auflage (2015); Familie Reoviridae; Martin
Beer - Genus Rotavirus S. 494 ff.

Porcine Rotaviruses: Epidemiology, Immune Responses and Control Strategies (2017) Vlasova, Amimo
& Saif Viruses, 9:

Detection of rotavirus species A, B and C in domestic mammalian animals with diarrhoea and
genotyping of bovine species A rotavirus strains (2015) Otto, Rosenhain, Elschner et al. Vet
Microbiol, 179: 168-176
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D. 5 Streptococcus suis-Infektionen

Leitsymptome: Labordiagnostik:

e Erkrankungen treten typischerweise im e eitrige Meningitiden, Arthritiden sind
Alter von 4 bis 10 Lebenswochen auf. hinweisend

e nach Fieber, Depression und Inappetenz e der Erregernachweis in Sektionsmaterial
variieren die Symptome je nach Organ- ist beweisend
manifestation von ZNS-Symptomatik zu
Storungen des Bewegungsapparates

Informationen zur Erkrankung

Streptococcus suis ist ein grampositives Kugelbakterium. Viele Stamme bilden eine Polysaccharid-
Kapsel, wobei derzeit 33 Kapselserovare unterschieden werden. Weltweit tritt die Serovar 2 am
haufigsten auf. In Europa wird mit zunehmender Haufigkeit auch Serovar 9 beobachtet. Die Stamme
variieren in ihrer Virulenz. Determinierend wirken hierbei eine Reihe von virulenz-assoziierten Fak-
toren. Zu nennen ist dabei die Polysaccharidkapsel, verschiedene Hamolysine, z.B. Suilysin, sowie
zwei Faktoren, MRP und EF, die fiir den Serotyp 2 beschrieben wurden. Eine Besiedlung der Rachen-
schleimhaut, insbesondere der Tonsillen, mit S. suis wird sehr haufig bei klinisch gesunden Schwei-
nen beobachtet: z.T. kann die Tragerrate bis zu 100 % betragen. Klinisch unauffallige, latent besie-
delte Tiere sind Ursache fiir die Einschleppung in bislang nicht-infizierte Bestinde. Die Ubertragung
erfolgt oro-nasal. Ferkel werden haufig perinatal infiziert. Der Erreger kann den Menschen infizieren
und ist potentiell zoonotisch.

Erkrankungen treten i.d.R. in einem Lebensalter von 4-10 Lebenswochen auf. Typischerweise
kommt es, ausgehend von der Besiedelung des Nasen-Rachenraumes, zu einem Ubertritt der Erreger
in das Gewebe und von dort ausgehend zu einer Septikamie mit nachfolgender Organabsiedelung. Je
nach Verlaufsform entwickeln sich daraus eitrige Meningitiden, eitrige Arthritiden oder Serositiden.
Entsprechend variieren die klinischen Symptome. Respiratorische Manifestationen und Endokarditi-
den treten auf, werden aber in Europa selten beobachtet. Das klinische und das Sektionsbild sind
hinweisend. Beweisend ist der Erregernachweis im Organmaterial. Dabei ist die weitere Typisierung
zum Beispiel mittels PCR von Bedeutung.

Fur die Einzeltiertherapie gelten Penicilline als Mittel der Wahl. Es werden aber auch resistente
Stamme beschrieben. Zugelassene Impfstoffe stehen nicht zur Verfiigung. Bestandsspezifische Impf-
stoffe werden in erster Linie als Muttertiervakzine eingesetzt. Der Erfolg der bestandsspezifischen
Impfung hangt unter anderem von dem beteiligten Erregerstamm ab. Erfahrungsgemal ist es
schwierig, einen guten Impfschutz gegen Streptokokken vom Serotyp 9 zu erzielen.

Quelle:

Tiermedizinische Mikrobiologie, Infektions- und Seuchenlehre; Herausgegeben von H.J. Selbitz; U.
Truyen; P. Valentin-Weigand; Enke-Verlag Stuttgart 10. Auflage (2015); Grampositive Kokken; Peter
Valentin-Weigand - S.suis-Infektion des Schweins S. 265 ff.
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E. Fachinformationen Teil Ill

Relevante Erkrankungen, bei denen eine Immunprophylaxe nicht mog-
lich ist.
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E. 1 Afrikanische Schweinepest

CAVE: Anzeigepflicht!

Leitsymptome: Labordiagnostik:
e hochfieberhafte Allgemeinerkrankung o Molekularbiologischer Nachweis mittels Re-
al-Time PCR

e hohe Mortalitat
e Virusnachweis mittels Hamadsorptionstest
auf Makrophagenkulturen

e bei subakuten oder chronischen Verlauf ggf.
ELISA Untersuchung

e serologische Bestatigung mittels Immuno-
blot oder indirektem Immunperoxidasetest

Informationen zur Erkrankung

Der Erreger der Afrikanischen Schweinepest, das Virus der afrikanischen Schweinepest (engl. Afri-
can-Swine-Fever-Virus (ASFV)), ist ein ca. 200 nm groBes, behulltes Virus. Es tragt ein komplexes,
nichtsegmentiertes, doppelstrangiges DNA-Genom. Das Virusgenom kodiert fur uber 200 Proteine.
Etliche dieser Proteine dienen der Modulation des Immunsystems, bzw. der Immunevasion. Es wer-
den unterschiedliche Genotypen unterschieden, die teilweise regional begrenzt vorkommen aber
keine Virulenzindikatoren darstellen. Das Virus wurde 1921 erstmalig in Kenia beschrieben. Natdirli-
che Wirte sind in Afrika wildlebende Schweine, wie das Warzen- und das Buschschwein. Diese kon-
nen symptomlose Trager sein. In Afrika wird das Virus von Lederzecken der Gattung Ornithodorus
Ubertragen, in denen das Virus transstadial und transovariell weitergegeben werden kann. Damit ist
das Virus das einzige bekannte, vektorubertragene DNA-Virus. Nach Einfuhrung von europaischen
Hausschweinen kam es zu Beginn des 20. Jahrhunderts zu ersten verlustreichen Epidemien in den
ostafrikanischen Kolonialgebieten. Im Gegensatz zu den afrikanischen Schweinearten ist das Virus -
von einigen wenigen avirulenten Stammen abgesehen- fur das europaische Hausschwein, bzw. seine
Wildform, das europaische Wildschwein, obligat pathogen. In der zweiten Halfte des 20. Jahrhun-
derts wurde die Erkrankung in europaische Hausschweinepopulationen eingeschleppt. In den be-
troffenen Landern konnte, von Sardinien abgesehen, das Virus durch strikte tierseuchenrechtliche
MaBnahmen wieder eliminiert werden. Seit 2007 breitet sich ein Vertreter des Genotyp Il des ASFV
ausgehend von der Kaukasusregion uber Russland und die angrenzenden Lander nach Nordwesten
aus. Seit 2014 sind mit Polen, den baltischen Staaten, Tschechien, Rumanien, Bulgarien und Ungarn
auch Lander der EU betroffen. Ausbriiche werden auch aus China berichtet. Waren zunachst vor al-
lem Kleinhaltungen betroffen, ist mittlerweile vor allem die Zirkulation in Wildschweinpopulationen
das Hauptproblem. Es ist bislang nicht gelungen, die Ausbreitung innerhalb der Wildschweinpopula-
tionen aufzuhalten. Die Lederzecke kommt in Mittel- und Nordeuropa nicht vor. Daher scheint die
Vektoriibertragung hier keine Rolle zu spielen. Das Virus wird uber intakte Schleimhaute relativ
schlecht ausgeschieden. Solange keine Blutungen auftreten, scheint auch der direkte Kontakt zu vi-
ramischen Tieren kein sehr effizienter Ubertragungsweg zu sein. Hocheffizient erfolgt dagegen die
Infektion nach Blutkontakt oder durch die orale Aufnahme virushaltigen Fleisches bzw. Organmate-
rials. Insofern ist die Eigenschaft des Virus, uber Monate in Kadavern gefallener Tiere infektios zu
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bleiben, von entscheidender Bedeutung fur die Aufrechterhaltung des derzeitigen auf Wildschwei-
nen basierenden Tierseuchengeschehens. Im 2017 kam es neben der langsamen, kontinuierlichen
Ausbreitung zu einem plotzlichen Auftreten der Seuche in raumlich weit von den bisherigen Epide-
miegebieten liegenden Gegenden. Solche Spriinge entstehen moglicherweise durch das (unabsichtli-
che) Verschleppen von virushaltigen Speiseresten. In modernen, integrierten Schweineproduktions-
systemen lasst sich das Virus aufgrund seiner maBigen Kontagiositat durch strenge tierseuchenrecht-
liche MaBnahmen und durch entsprechende BiosicherheitsmaBnahmen relativ gut kontrollieren.

Nach oraler Aufnahme des Virus kommt es zu einem ersten Replikationszyklus in retikularen Zellen
des lymphatischen Rachenringes. Von dort kommt es erythrozytenadsorbiert zur hamatogenen
Streuung. Die sekundare Replikation findet anschlieBend primar in Monozyten und Makrophagen der
inneren Organe statt. Vermutlich durch UberschieBende Immunreaktionen kommt es zu einer Zer-
storung des retikulo-histiozytaren Systems, zu einer massiven Lymphopenie, zur Thrombopenie und
zu Endothelschadigung mit nachfolgender disseminierter intravasaler Gerinnung. Je nach Virulenz
des Virus variiert der Krankheitsverlauf. Neben perakutem Verenden dominiert bei Hausschweinen
nach Infektion mit hochvirulenten Stammen der akute Verlauf. Dieser ist durch hohes Fieber, De-
pression, Anorexie etc. gekennzeichnet. In der Regel verenden die Tiere nach 6-14 Tagen. 24 bis 48
Stunden vor dem Exitus entwickeln die Tiere Zyanosen an den Korperakren, und es treten Ataxien
und Koordinationsstorungen auf. Die Letalitat betragt in fast allen Fallen 90-100 %. Subakute oder
chronische Verlaufe kommen vor, sowohl bei weniger virulenten Virusvarianten als auch bei einzel-
nen Individuen nach Infektion mit hochvirulenten Stammen. Zum Teil kommt es zu respiratorischen
Symptomen, Aborten und einer unspezifischen Klinik, wie Kimmern, Lahmheiten und Sekundarin-
fektionen.

Die klinische Symptomatik erlaubt in der Regel nur einen Verdacht und muss durch die Labordiag-
nostik erhartet werden. Hierfir ist die Real-Time-PCR Mittel der Wahl. Es stehen auch serologische
Methoden zur Verfligung, bei akuten Verlaufen verenden die Tiere allerdings in der Regel vor Aus-
bildung einer messbaren Antikorperantwort. Ein Impfstoff gegen ASFV steht bislang nicht zur Verfu-
gung. Die Bekampfung beruht daher auf strikten veterinarhygienischen MaBnahmen.

Quelle:

Tiermedizinische Mikrobiologie, Infektions- und Seuchenlehre; Herausgegeben von H.J. Selbitz; U.
Truyen; P. Valentin-Weigand; Enke-Verlag Stuttgart 10. Auflage (2015); Familie Asfarviridae; Martin
Beer - Afrikanische Schweinepest S. 420 ff.
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E. 2 Vesikulare Schweinekrankheit

CAVE: Anzeigepflicht!

Leitsymptome: Labordiagnostik:

e Aphtenbildung v.a. im Klauenbereich, e Virusanzucht aus Aphtenmaterial mit an-
dadurch v.a. Lahmheiten schlieBendem Virusnachweis mittels RT-PCR

oder Seroneutralisationstest
e z.T. sind nur einzelne Buchten betroffen

Informationen zur Erkrankung

Der Erreger der Vesikularen Schweinekrankheit (VSK) ist ein serologisch einheitliches Enterovirus.
Damit gehort es zu den Picornaviridae, sehr kleinen unbehullten Viren mit einem einzelstrangigen
RNA genom. Aufgrund der Ahnlichkeit des klinischen Bildes mit der Maul-und Klauenseuche (MKS)
und der Gefahr der Verwechselung ist die Bekampfung tierseuchenrechtlich geregelt.

Das Virus infiziert ausschlieBlich Schweine. Die Infektion verlauft haufig klinisch inapparent. In der
Regel ist der Verlauf benigne. Das Virus ist relativ wenig kontagios, zeichnet sich aber durch eine
extreme Resistenz gegenuber Umwelteinfliissen aus. Nach oraler Aufnahme kommt es zu einem ers-
ten Replikationszyklus im Nasen-Rachenraum, von dort aus kann es sich im oberen Verdauungstrakt
weiter vermehren. Uber das Nasensekret werden wihrend der ersten Woche groBe Mengen des Virus
ausgeschieden. Im Kot lasst sich das Virus uber drei Wochen nachweisen. Es kommt zur Bildung von
Primaraphten in der Schleimhaut. Durch Lasionen im Bereich der Schleimhaut und der Haut kann es
in den Organismus eindringen, wodurch es zu einer Generalisierung und Absiedelung in anderen
Hautpartien, z.B. im distalen GliedmaBenbereich kommt. Das Auftreten von Aphten entlang des
Kronsaumes macht eine klinische Abgrenzung zur MKS unmaglich. Nur in 10 % der Falle kommt es im
Bereich der Risselscheibe und auf dem Nasenriicken zur Aphtenbildung.

Aufgrund der Ahnlichkeit zur MKS ist die labordiagnostische Abklarung unbedingt erforderlich. Das
Virus lasst sich aus Aphtenmaterial oder frischen Kotpraparationen unter Bildung eines zytopathi-
schen Effektes in der Zellkultur anziichten. Mittels Neutralisationstest oder RT-PCR muss das Virus
anschlieBend identifiziert werden, da auch andere Enteroviren des Schweins sich auf diese Weise in
der Zellkultur vermehren lassen.

Obwohl die VSK kaum wirtschaftliche Schaden verursacht, wird sie aufgrund der Ahnlichkeit zur MKS
tierseuchenrechtlich gemalBregelt. Infizierte Bestande mit amtlich festgestellter VSK werden geto-
tet, die Tierkorper mussen unschadlich beseitigt werden.

Quelle:

Tiermedizinische Mikrobiologie, Infektions- und Seuchenlehre; Herausgegeben von H.J. Selbitz; U.
Truyen; P. Valentin-Weigand; Enke-Verlag Stuttgart 10. Auflage (2015); Familie Picornaviridae;
Ludwig Haas - Vesikulare Schweinekrankheit S. 612 ff.
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F. Glossar

Absetzferkel ............... Als Absetzferkel im Sinne dieser Leitlinie werden Ferkel bis zu einem
Lebensalter von 10 Lebenswochen verstanden.

Adjuvans........coceeenennn. Ein Adjuvans ist eine Substanz, die vor allem Inaktivatimpfstoffen bei-
gefugt wird, um die Immunantwort auf die im Impfstoff enthaltenen Er-
regerbestandteile zu verstarken. Die verstarkende Wirkung kann durch
physikochemikalische Eigenschaften, z.B. durch eine Depotwirkung,
oder auch durch die spezifische Stimulation von angeborenen Immun-
mechanismen (- angeborene Immunantwort) zustande kommen.

Antigen .....coiiiiiiiiinne.. Das Objekt einer adaptiven Immunantwort (= adaptive Immunantwort)
wird als Antigen bezeichnet. Dabei kann es sich um einen Erreger, z.B.
ein ganzes Bakterium handeln. Zum Teil werden auch einzelne Molekii-
le als Antigen bezeichnet.

Antikorper........ccoveuneenn. Antikérper sind wasserlosliche Proteine, die von spezialisierten, akti-
vierten B-Lymphozyten, sogenannten Plasmazellen, gebildet werden.
Sie enthalten antigenbindende Domanen, Bereiche innerhalb des Pro-
teins, die fur jede B Zelle und ihre Tochterzellen jeweils individuell
spezifisch sind, und die spezifisch an das von ihnen erkannte Antigen
(= Antigen) binden konnen. Durch die Antikorperbindung kann die Wir-
kung des Antigens, z.B. im Falle von Toxinen, neutralisiert werden, o-
der das Antigen kann durch die Wechselwirkung des Antikorpers mit
Phagozyten des angeborenen Immunsystems (- angeborenes Immun-
system) eliminiert werden.

Attenuierung................. Als Attenuierung wird die Abschwachung eines lebenden Infektionser-
regers verstanden. Dabei kann er immunogen beiben, also weiterhin
eine Immunantwort auslosen. Er verliert dadurch aber seine Virulenz,
d.h. seine pathogene Wirkung. Konventionell wurden Erreger durch
haufige Passagierung, zum Teil auch durch induzierte Mutagenese atte-
nuiert. Mit neueren biotechnologischen Methoden ist es moglich, Viru-
lenzfaktoren gezielt auszuschalten, und Erreger damit gentechnisch zu
attenuieren.

auxotroph .......ccoevveinnns Auxotroph sind Organismen, die aufgrund einer Mutation die Fahigkeit
verloren haben, bestimmte fir das Wachstum essentielle Substanzen
eigenstandig zu synthetisieren. Die Wachstumsfaktoren mussen ent-
sprechend mit dem Nahrmedium zur Verfiigung gestellt werden. Diese
Eigenschaft kann zur Attenuierung von Infektionserregern genutzt wer-
den. (= Attenuierung)

Beginn der Immunitat...... Mit dem Begriff wird der in den Zulassungsstudien ermittelte Zeitpunkt
nach der Impfung bezeichnet, ab dem von einem belastbaren Impf-
schutz ausgegangen werden kann.

Dauer der Immunitat....... Mit dem Begriff wird der in den Zulassungsstudien ermittelte Zeitraum
nach der Impfung bezeichnet, Uber den von einem belastbaren Impf-
schutz ausgegangen werden kann.

endemisch/enzootisch..... Die Begriffe endemisch und enzootisch werden allgemein synonym ver-
wendet. Sie bezeichnen das wiederholte Auftreten einer Infektions-
krankheit in einem lokal umschriebenen Gebiet oder auch in einer um-
grenzten Tierpopulation, z.B. einem Bestand. Streng genommen be-
schreibt der Begriff endemisch eine Erkrankung des Menschen
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epidemisch/ epizootisch ..

Immunantwort,
angeborene

Immunantwort,
adaptive

Immunantwort,
humorale

Immunantwort,
zellulare

(ev dnuov — im Volk), wahrend der Begriff enzootisch eine Tierseuche
(ev Loov—im Lebewesen) beschreibt. Die entsprechenden Substantive
sind die Endemie oder Enzootie, also eine endemisch auftretende
Krankheit, und das Endemiegebiet, also das Gebiet, in dem eine Krank-
heit endemisch auftritt.

Die Begriffe epidemisch und epizootisch werden allgemein synonym
verwendet. Sie bezeichnen die Tendenz einer Infektionskrankheit, sich
mit zunehmender Haufigkeit raumlich auszubreiten. Streng genommen
beschreibt der Begriff epidemisch eine Erkrankung des Menschen
(emt dnpov — auf dem Volk), wahrend der Begriff epizootisch eine Tier-
seuche (em Coov— auf dem Lebewesen) beschreibt. Die entsprechen-
den Substantive sind die Epidemie oder Epizootie, also epidemisch auf-
tretende Krankheiten. Der Begriff der Pandemie, bzw. Panzootie be-
schreibt Infektionskrankheiten, die sich weltweit ausbreiten.

Ein Epitop ist der kleinste Teil eines Antigens (= Antigen), der von ei-
ner adaptiven Immunantwort erkannt wird. Das von einem Antikorper
innerhalb eines Proteinantigens erkannte Epitop kann zum Beispiel nur
wenige Aminosauren umfassen.

Das Immunsystem von Saugetieren basiert auf einem sehr komplexen
Zusammenspiel von unterschiedlichen Zellsystemen. Als angeborenes
Immunsystem wird der Teil bezeichnet, der Infektionserreger durch ein
kanonisches Repertoire an Rezeptoren (Pathogen Associated Molecular
Pattern Receptor) erkennt und sehr effizient bekampft. Die angebore-
nen Immunantwort entwickelt kein immunologisches Gedachnis, son-
dern lauft prinzipiell immer gleich ab. Die Aktivitat von Granulozyten,
Monozyten und Histiozyten wird beispielsweise der angeborenen Im-
munantwort zugerechnet.

Die adaptive Immunantwort ist der eigentliche Trager des immunologi-
schen Gedachnisses und damit Ziel jeder aktiven Immunisierung. In der
bekannten Form findet sich das adaptive Immunsystem nur bei hoheren
Wirbeltieren, z.B. Vogeln und Saugetieren. Das System basiert auf Zel-
len, die antigenspezifische Rezeptoren tragen. Diese Rezeptoren wer-
den durch einen einzigartigen genetischen Prozess stochastisch zusam-
mengesetzt. Theoretisch entstehen so Zellen, die jede beliebige Sub-
stanz erkennen konnen. Werden diese Zellen mit einem Antigen (=
Antigen) konfrontiert und in einem komplexen Selektionsprozess akti-
viert, so beginnen sie sich zu teilen. Ein Teil der Tochterzellen wird zu
Effektorzellen, die entsprechend humorale oder zellulare Immunme-
chanismen ausfuhren. Ein weiterer kleiner Teil der Tochterzellen wird
zu langlebigen Gedachniszellen, die im Falle einer erneuten Konfronta-
tion mit dem Antigen schnell reaktiviert werden konnen.

Die humorale Immunantwort umfasst alle nicht-zellularen, d.h. im Se-
rum oder Gewebswasser gelosten Abwehrstoffe. Dies beinhaltet streng
genommen auch angeborene Immunmechanismen, wie z.B. das Kom-
plementsystem. Haufig wird der Begriff aber auf die B-Lymphozyten-
vermittelte Bildung von Antikorpern (- Antikorper) reduziert. Diese
stellt einen wesentlichen Teil der adaptiven Immunantwort dar.

Die zelluldre Immunantwort umfasst alle zellular-vermittelten Immun-
mechanismen. Dazu gehort auch die Aktivitat von Phagozyten, die dem
angeborenen Immunsystem zuzurechnen sind. T Zellvermittelte Im-
munmechanismen, wie z.B. das Abtoten virusinfizierter Korperzellen
durch zytotoxische T Lymphozyten, stellen einen weiteren, wesentli-
chen Teil der adaptiven Immunantwort dar. T Zellantworten lassen sich
haufig besser durch Lebend- als durch Inaktivatimpfstoffe induzieren.
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Immunitat ...................

Impfstoff ...ccovvvnviiinnenn.

Impfstoff, ....ceeeveiennnenn.
bestandsspezifischer

Impfstoff, ....coeeveiinnene.
Inaktivatimpfstoff

Impfstoff, ....coeevveiennnenn.
Lebendimpfstoff

Impfstoff, ......ceeeiininet.
rekombinanter

Impfstoff, ....covvveiiininn.
Spaltimpfstoff

Als Immunitdt wird die Summe der adaptiven Immunmechanismen be-
zeichnet, die dazu fuhrt, dass ein Individuum gegen eine Infektions-
krankheit geschutzt ist, bzw. immun ist. Das kann beinhalten, dass ein
Individuum durch einen gegebenen Infektionserreger gar nicht infiziert
wird oder zumindest nach der Infektion nicht mehr erkrankt.

Der Begriff bezeichnet ein immunologisches Arzneimittel, das dazu
dient, eine aktive Immunantwort in einem geimpften Tier oder Mensch
zu induzieren. In der Regel dient die Immunantwort dazu, eine Infekti-
onskrankheit zu verhindern oder zumindest die Folgen der Erkrankung
abzumildern. In der Veterinarmedizin dirfen Impfstoffe gegen Tierseu-
chenerreger ge,aB Tiergesundheitsgesetz nur in Verkehr gebracht und
angewendet werden, wenn sie durch die zustandige Bundesoberbehor-
de, das Paul-Ehrlich-Institut dafur zugelassen sind. Von der Zulassungs-
pflicht sind lediglich bestandsspezifische Impfstoffe ausgenommen. (>
bestandsspezifische Impfstoffe).

Bestandsspezifische Impfstoffe sind gemal Tiergesundheitsgesetz Impf-
stoffe, die von der grundsatzlich geltenden Zulassungspflicht ausge-
nommen sind. Sie bestehen aus Erregern, die in einem Bestand isoliert
wurden, und durfen nur in diesem Bestand wieder eingesetzt werden.
Sie missen inaktiviert sein. Die Herstellung bestandsspezifischer Impf-
stoffe bedarf einer Herstellungserlaubnis durch die zustandige Behor-
de.

Der Begriff bezeichnet einen Impfstoff, der eine aktive Immunantwort
in dem geimpften Tier oder Mensch gegen eine Infektionskrankheit in-
duziert. Bei der Herstellung wird der entsprechende Erreger der Infek-
tionskrankheit vermehrt und anschlieBend in aller Regel chemisch inak-
tiviert. Haufig wird dem Impfstoff ein Adjuvans (= Adjuvans) oder
Wirkverstarker zugesetzt.

Der Begriff bezeichnet einen Impfstoff, der eine aktive Immunantwort
in dem geimpften Tier oder Mensch gegen eine Infektionskrankheit in-
duziert. Der Impfstoff besteht aus lebenden Infektionserregern, denen
krankmachende Eigenschaften fehlen (= Attenuierung). Haufig konnen
sich die abgeschwachten Erreger noch im geimpften Tier vermehren
und erzeugen so eine Situation, die der naturlichen Infektion nahe-
kommt. Zellulare Immunantworten werden durch Lebendimpfstoffe in
aller Regel besser angesprochen als durch Inaktivatimpfstoffe (= zellu-
lare Immunantworten).

Der Begriff bezeichnet einen Impfstoff, der eine aktive Immunantwort
in dem geimpften Tier oder Mensch gegen eine Infektionskrankheit in-
duziert. Bei der Herstellung des Impfstoffes werden moderne biotech-
nische Ansatze genutzt, um den jeweiligen Erreger gezielt zu attenuie-
ren (= Attenuierung), einzelne Bestandteile des Erregers biotechnisch
zu produzieren oder auch einzelne Bestandteile des Erregers durch ein
anderen attenuierten Erreger bilden zu lassen.

Der Begriff bezeichnet einen Impfstoff, der dazu dient, eine aktive
Immunantwort in dem geimpften Tier oder Mensch gegen eine Infekti-
onskrankheit zu induzieren. Der Impfstoff besteht aus einer oder meh-
reren Untereinheiten des entsprechenden Infektionserregers, die fur
sich genommen ausreichen, eine schitzende Immunantwort auszulo-
sen. Diese werden gewonnen, indem der entsprechende Infektionserre-
ger vermehrt und in der Regel chemisch, z.B. durch Zugabe von Deter-
gentien, aufgespalten wird. AnschlieBend werden die entsprechenden
Untereinheiten aufgereinigt. Typisches Beispiel sind Influenzaimpfstof-
fe fur die Humanmedizin.
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Impfstoff, ....ccvvvvviinnnen.
Subunitimpfstoff

Impfstoff, ...ccoevvvviinnnen.
Toxoidimpfstoff

Kreuzimmunitat ............

Lauferschwein, .............
Laufer

Mastschwein ................

Saugferkel .......cccovenins

N (0177 |

Der Begriff bezeichnet einen Impfstoff, der dazu dient, eine aktive
Immunantwort in dem geimpften Tier oder Mensch gegen eine Infekti-
onskrankheit zu induzieren. Der Impfstoff besteht aus einer oder meh-
reren Untereinheiten des entsprechenden Infektionserregers, die fir
sich genommen ausreichen, eine schiitzende Immunantwort auszulo-
sen. Dabei kann es sich um Virulenzfaktoren, wie z.B. Toxine oder Ad-
hasionsmolekile, handeln. Haufig werden die Untereinheiten gentech-
nisch, rekombinant hergestellt. In der Regel missen die Untereinheiten
mit Adjuvantien kombiniert werden, um eine ausreichende Immunant-
wort zu induzieren. (= Adjuvans) Ein typisches Beispiel sind die Stx2e
Subunit Impfstoffe gegen die Odemkrankheit.

Der Begriff bezeichnet einen Impfstoff, der dazu dient, in dem geimpf-
ten Tier oder Mensch eine aktive Immunantwort gegen ein, die Krank-
heitssymptome verursachendes Exotoxin des jeweiligen Krankheitseer-
regers zu induzieren. Dazu wird der Erreger unter Bedingungen ver-
mehrt, die zur Bildung des Toxins fuhren. Anschliefend wird das Toxin
in der Regel chemisch inaktiviert und mit einem Adjuvans kombiniert.
(= Adjuvans) Alternativ, konnen auch detoxifizierte Varianten des To-
xins rekombinant hergestellt werden. Typisches Beispiel sind die Teta-
nustoxoide.

Kreuzimmunitdt bezeichnet den Schutz vor einem Infektionserreger,
der durch eine Immunantwort auf eine andere Erregerspezies oder eine
andere Serovar oder einen anderen Stamm derselben Erregerspezies
vermittelt wird. (=2 Immunitat)

Als Lauferschwein im Sinne dieser Leitlinie werden Schweine in einem
Lebensalter von 11-26 Lebenswochen verstanden.

Als Mastschwein im Sinne dieser Leitlinie werden Schweine ab einem
Lebensalter von 11 Lebenswochen verstanden, die zum Zweck der
Schlachtung gemastet werden.

Als Sauen im Sinne dieser Leitlinie werden weibliche Schweine verstan-
den, die fur die Ferkelerzeugung oder fir die Zucht verwewendet wer-
den. Der Begriff umfasst auch Jungsauen vor der ersten Belegung.

Als Saugferkel im Sinne dieser Leitlinie werden Ferkel bis zu einem Le-
bensalter von 3-4 Wochen verstanden.

Die Serovar bezeichnet eine Gruppe von Erregerstammen einer Erreger-
spezies, die sich hinsichtlich einer serologischen Typisierung einheitlich
verhalten. Die Stamme tragen damit die gleichen oder zumindest sehr
ahnliche, durch die verwendeten diagnostischen Antikorper erkannte
Oberflachenstrukturen.
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