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Kurze Einflihrung zum Thema Mastitis
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Tierarztliche Untersuchung 6E
Mastitiden verursachen nach wie vor die hdchs- py— el
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Betriebe mit niedrigeren Zellzahlen doppelt so hiu-
fig Zitzenversiegler ein wie Betriebe mit hohen Zellzahlen.

Die hiufigste Verlaufsform ist die subklinische (nicht sichtbare) Mastitis: dabei sind mehr als
100.000 Zellen/ml Milch und/oder keine Krankheitserreger nachweisbar, aber keine Flocken und kei-
ne Entzlindungssymptome vorhanden.

Klinische Form: typische Entzindungssymptome wie Fieber (>39°C), Rétungen, Warme, Schmer-
zen, Funktionsverlust, die Milch ist sichtbar verandert.

Chronische Mastitis: Die Euterentziindung besteht langer und/oder wurde wiahrend einer Laktation
mehrfach erfolglos behandelt, Zellzahlen stagnieren auf hohem Niveau.

Mastitiserreger werden grob nach der Art des Ubertragungsweges eingruppiert: ,, Kuhassoziierte*
Keime (Staphylococcus aureus, Streptococcus agalactiae, Streptococcus dysgalactiae) leben
hauptsdchlich im Euter. Ubertragung durch Ansteckung von Kuh zu Kuh iiber Melkzeuge, Melker-
hdnde und Milch.

+Umweltassoziierte” Keime (Sireptococcus ubens, E. coli) sind in der Umwelt weit verbreitet.
Ubertragung im Stall durch feuchte, unsaubere Liegeboxen und Laufflichen. Betroffen sind v.a. Tie-
re mit schlechter Zitzenkondition und schwachen Abwehrkriften. Fitterungsmanagement wichtig.
wHautassoziierte” Keime (Koagulase-negative Staphylokokken (KNS) leben auf der Zitzenhaut
und werden durch Milchriickfliisse in das Euter eingebracht. Hiufig bei Farsen oder Kilhen mit ge-
schadigten Zitzen.

Selten vorkommende Umwelterreger, die nicht mit Antibiotika behandelbar sind: Hefen, Schimmel-
pilze (Ubertragung im Stall), Algen (Ubertragung beim Melken)
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Standards guter Melkhygiene und Melkarbeit

Tragen Sie glatte, abwaschbare Melkerhandschuhe!

Zuerst Vormelken (Vormelkbecher mit Sieb)!

Anschliefend Zitzenreinigung: Ein Eutertuch nur fiir ein Tier verwenden!

Beim Ansetzen der Melkzeuge miissen die Zitzen trocken sein. Dabei Ansaugen von Luft mag-

lichst vermeiden!

. Melkzeugabnahme: Ausmelkgrad kontrollieren, Zitzenkuppen sollten rosafarben und trocken
seinl

. Dippen: Sprithen oder Dippbecher mit Riicklaufsperre (Dippbecher nach jeder Melkzeit reini-

genl)

Dippmittel:

Zitzendesinfektionsmittel bei Problemen mit kuhassoziierten Keimen

Zitzenpflegemittel zur Verbesserung der Zitzenkondition und Schutz vor Umwelterregern
Barreredippmittel/Filmbildner verhindern ein Eindringen von Umweltkeimen
Zitzenreinigungsmittel (vor dem Melken) mindern den Eintrag von Keimen in die Herdensam-
melmilch

»  Zitzenversiegler zusitzlich zum antibiotischen Trockensteller schitzen vor dem Eindringen von
Keimen aus der Umwelt wihrend der Trockenstellphase! (z.B. Orbeseal, Stapenor retard)

" Melkzeugzwischendesinfektion: Jedes Mal, nachdem ein nachweislich mit ansteckenden Kei-
men infiziertes Tier gemolken wurde! (z.B. Wofasteril)

»  Schalmtest bei subklinischen Euterentziindungen!

. Regelmdalig die Milchkontrolldaten (LKY) auswerten (anhand der LKV-Berichte oder graphisch
aufgearbeitet durch unsere ITB-Programme): z.B. Kilhe mit mehr als 400.000 Zellen im Ge-
melk, Zellzahlen nach Laktationsabschnitt, Beurteilung des Trockenstellermanagements, Neu-
infektionsraten

Sachgerechte Milchprobenentnahme fir zytobakteniologische Untersuchung von Viertelge-
melksproben und/oder Resistenztests (fiir unsere Praxis, MBFG oder TGD):

Einmalhandschuhe, Anfangsgemelk abmelken, Zitzen reinigen und desinfizieren, schriag unter das
Viertel halten und befilllen, Réhrchen beschriften, Bruchsicher verpacken

Sachgemalte Verabreichung von Euterinjektoren:
Einmalhandschuhe, Euter grindlich ausmelken, Zitzen desinfizieren, Injektor 3-4mm in den Zit-
zenkanal vorschieben, Antibiotikum applizieren, abschlietend dippen, Kuh markierenl)

Mégliche Ursachen einer schlechten Zitzenkondition:

Melktechnikfehler (Vakuum oder Pulsation fehlerhaft eingestellt, Zitzengummis zu groft oder zu
klein, Zitzengummis zu alt, Blindmelken, Melkzeiten zu lang)

Zitzenhaut (Zitzendesinfektionsmittel ohne Pllegekomponente trocknet die Zitze méglicherweise
aus, Zitzenherpes, Zitzenverletzungen)

Grinde fiir Hemmstoffeintrag in die Milch:

Fehlende bzw. nicht eindeutige Markierung der mit Antibiotika behandelten Kuh, mangelhafte und
unklare Absprache bei wechselndem Melkpersonal, iberlaufende bzw. Gberschiumende Milchkan-
nen, Trockensteher sofort nach dem Trockenstellen separat aufstallen
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