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1. EINLEITUNG

Die Durchfallerkrankungen von Kalbern verursachen erhebliche Schéden durch
Verluste, Wachstumstérungen, sowie hohe Pflege- und Behandlungskosten.

Die meisten Durchfallerkrankungen haben infektiése Ursachen: ETEC,
Kryptosporidien, bovine Rota- und Coronaviren sind die haufigsten Erreger.

In der Einzeltierbehandlung ist die symptomatische Flissigkeits- und
Elektrolytsubstitution oft lebensrettend. Bei einem Bestandsproblem ist diese
Behandlung arbeitsintensiv und teuer. Daher haben ProphylaxemafBnahmen eine
herausragende Bedeutung.

Zu diesen MafBBnahmen z&hlen, neben der Verbesserung der Hygienebedingungen, die
Muttertierimpfung, die aktive orale Immunisierung der Kélber und die passive
Immunisierung durch immunglobulinhaltige Zusatzfuttermittel.

Durch die Muttertierimpfung laBt sich der spezifische Antikérpergehalt des Kolostrums
erheblich erhéhen. Die Starke dieses Effektes ist antigenabhangig, und bei
Coronavirusantigen nicht immer zufriedenstellend. Ein weiterer Nachteil in der Praxis
ist die mindestens sechswoéchige Vorlaufzeit bei Kenntnis des exakten Kalbedatums.
Daher ist die schnelle Reaktion auf ein Krankheitsgeschehen im Betrieb kaum maéglich.
Immunglobulinhaltige Prophylaktika werden bisher meist auf Serum- oder
Kolostrumbasis hergestellt. Die Verabreichung erfolgt tblicherweise einmalig nach der
Geburt. Daher ist die Schutzwirkung an den Darmschleimh&uten zeitlich eng begrenzt.
Die wiederholte Gabe, zur Erlangung einer belastbaren lokalen Immunitat in den
ersten Lebenswochen winschenswert, wird aus Kostengrinden in der Praxis nicht
durchgefuhrt.

In neuerer Zeit wurden Eier immunisierter Hihner als kostengunstige Quelle zur
Gewinnung spezifischer Immunglobuline entdeckt. In den letzten Jahren erwiesen sich
spezifische Eidotterantikorper bei Infektionen mit Rotaviren und E.coli K99* als
wirksam.  Auch  coronavirusspezifische  Antikérper  zeigten in  ersten
Infektionsversuchen eine gute Schutzwirkung.

In dieser Arbeit werden spezifische Eidotterantikdrper auf ihre Wirksamkeit gegen
Coronavirusinfektionen unter Feldbedingungen tberprift. Neben der direkten Wirkung
der spezifischen Dotterantikbrper auf das Durchfallgeschehen und das Kérpergewicht

werden relevante Blutparameter bestimmt. Weiterhin soll gepruft werden, ob sich das
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Durchfallgeschehen in Betrieben verbessern 1aBt, in welchen mit der MTV keine
befriedigende Wirkung erzielt wurde.

Die Versuchsanordnung als Multi-Center-Kohortenstudie erméglicht die Untersuchung
der Wirksamkeit unter den unterschiedlichen Bedingungen verschiedener
landwirtschaftlicher Betriebe. Die Beeinflussung der Ergebnisse durch den
Untersucher oder die beteiligten Landwirte wird durch das Versuchsdesign einer

randomisierten Doppelblindstudie vermieden.

2. SCHRIFTTUM

2.1 Verbreitung und wirtschaftliche Bedeutung der Kélberdiarrhée

Die Mortalitat durch neonatale Diarrhde wird mit 3% bis 20% angegeben (Ploéger et al.,
1980; Baljer und Wieler, 1989), kann in Problembesténden jedoch bis 50% erreichen
(Freese und Gravert,1983; Burki, 1985; Reynolds et al., 1986; Ernst und Butler,19883;
Olsson et al., 1993; Viring et al., 1993; Toombs und Wikse, 1994; Doll und Weirather,
1995).

Bei 88% der sezierten Kalber aus dem Untersuchungsgut eines pathologischen
Institutes  diagnostizierten Pléger et al. (1980) eine Erkrankung des
Gastrointestinaltraktes. In einer schweizerischen Fragebogenaktion wurde die
Haufigkeit von Diarrhdeerkrankungen in der Aufzuchtphase mit 84,3% angegeben
(Sommer, 1994).

In der Bundesrepublik wird der wirtschaftliche Schaden durch Aufzuchtverluste auf
200-300 Millionen DM jahrlich geschéatzt (Lotthammer und Ehlers, 1990).

2.2 Einige immunologische Besonderheiten beim neugeborenen Kalb

Die Plazenta der Paarhufer ist fir Immunglobuline nicht passierbar (Husband und
Watson, 1978). Die Versorgung der Kélber mit Immunglobulinen erfolgt ausschlieBlich
durch das Kolostrum (Trautwein, 1984).

Neben den Immunglobulinen sind auch die Leukozyten des Kolostrums wichtig far den
Gesundheitsstatus des Kalbes (Riedel-Caspari, 1993).

In der laktierenden Milchdrliise werden selektiv Immunglobuline, besonders IgG, aus
dem Plasma angereichert. IgA werden dagegen lokal im Drlisengewebe gebildet.

Kolostrum enthélt etwa 46-75 mg/ml IgG+4, 2-3 mg/ml IgG,, 5-7 mg/ml IgM und 4-5 mg/
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ml IgA. zusétzlich enthalt Kolostrum weif3e Blutzellen in der gleichen Konzentration wie
Blut (Roy und Ternouth 1972; Trautwein, 1984). Dieser hohe Antikérpergehalt fallt post
partum innerhalb weniger Tage rasch ab.

Nach der Kolostrumaufnahme durch das Kalb ist fiir die lokale Schutzwirkung an der
Darmschleimhaut der nicht resobierte Teil dieser Immunglobuline verantwortlich. Ein
bedeutender Anteil der IgG wird jedoch unselektiv resorbiert und aus der Zirkulation
wieder in den Darm abgegeben (Husband und Watson, 1978; Jochims et al., 1994).
Die Resorption der Immunglobuline und anderer Makromolekile durch die
Darmschleimhaut ist zeit- und mengenlimitiert (Besser, 1993; Jochims et al., 1994).
Die Resorption fihrt zu einer humoralen Immunitat, und, durch Sekretion ins
Darmlumen, zu einem verlangerten lokalen Schutz. Die Katabolisierungsdauer fur 97%
der resorbierten IgG; betréagt 100 d (Trautwein, 1984). Bei kolostrumgetrankten
Kéalbern betragt der Anteil der sezernierten Immunglobuline im Dinndarm 5 h nach der
Trénke bis zu 50% der im Darmlumen feststellbaren Immunglobuline (Besser, 1993).
Versuche, den Serumimmunglobulinspiegel oder den GesamteiweiB3gehalt zur
Bestimmung des Risikos fir die Entwicklung einer Durchfallerkrankung
heranzuziehen, brachten dennoch nicht eindeutige Resultate (Besser et al., 1988;
Mohammed und Shearer, 1991; Perino et al., 1995; Todd und Whyte, 1995). Besser et
al. zeigten jedoch 1988 eine signifikante Korrelation zwischen dem Serumgehalt
spezifischer Roravirusantikdrper und der Konzentration dieser Antikdrper im
Dunndarm.

Die Ausbildung der aktiven lokalen Immunitat erfolgt bei kolostrumfrei aufgezogen
Kélbern schneller als bei kolostrumgetrankten (Husband und Wilson, 1978). So setzt
nach Bachmann (1985) bei 1 d bis 9 d alten, kolostrumfrei aufgezogenen Kalbern
schon 2 d nach Antigenexposition eine lokale IgA-Produktion ein. Jedoch ist eine
spezifische systemische Reaktion auf einen Antigenreiz erst im Alter von 14 d bis 30 d

messbar (Trautwein, 1984).

2.2.1 Kolostrumversorgung

Die Kolostrumaufnahme durch das Kalb sollte in den ersten 24 h- 48 h pp. erfolgen
(Husband und Watson, 1978). In neuerer Zeit wird die Verabreichung von 2 kg bis 3 kg
Kolostrum in den ersten 3 h pp. empfohlen (Todd und Whyte, 1995; Meyer und

Drochner, 1993). Diese mdglichst frihzeitige Gabe ist so bedeutsam, da die
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Resorptionsrate der Immunglobuline in den ersten Lebensstunden sehr schnell
zurlickgeht. Um bei der Besiedlung der Darmschleimhaut durch ETEC schon in diesen
ersten Stunden pp. wirksam zu sein, mussen spezifische Antikdérper vorher im Darm
vorhanden sein. Zur Erlangung dieser entscheidenden lokalen Immunitat ist die
frihzeitige Kolostrumtranke notwendig. Abhangig von der Erregermenge sind zudem
unterschiedliche Minimalkonzentrationen spezifischer Antikbrper wirksam (Bachmann,
1985; Besser et al., 1988; Besser und Osbourne,1993).

Um eine ausreichende Versorgung nach dieser Erstgabe zu gewéhrleisten, wird die
Tranke mit 11/2 | -2 | Kolostrum zwei mal téaglich empfohlen (Zaremba et al., 1985;
Pickel et al.,1988; Besser et al., 1991). Dabei sollte die Immunglobulinmenge bei 90 g
bis 150 g pro Portion liegen.

Zusammenfassend ist zu sagen, dal3 die Kélber mdglichst frih eine moglichst gro3e
Kolostrummenge aufnehmen sollten. Dieses ist nicht nur fir die Resorption der
kolostralen Antikdrper, sondern auch fir den lokalen Schutzeffekt von entscheidender
Wichtigkeit.

2.3 Ursachen der Neugeborenendiarrhoe

Bei der neonatalen Diarrh6e der Kalber handelt es sich meist um eine multikausale
Faktorenkrankheit. Die nichtinfektiésen Faktoren sind als Wegbereiter fur die
infektidsen anzusehen (Reisinger, 1965; Hofmann, 1988; Bruning-Fann und Kaneene,
1992; Lance et al., 1992; Vanopdenbosch und Pohl, 1993; Doll und Weirather, 1995).

2.3.1 Nichtinfektiose Faktoren

Priméare, unspezifische Diarrhéen sind selten (Hofmann, 1988). Als deren Ursachen
werden grobe Trankefehler (Reisinger, 1965) oder Antibiotikagaben (Rollin et al.,
1986) genannt. Sehr selten wird eine Laktoseintoleranz beobachtet (Nappert et al.,
1993; Olchowy et al., 1993).

Eine gréBere Bedeutung haben nichtinfektiose Faktoren als pradisponierende
Risikofaktoren. Uber eine Immunsuppression oder eine erhdhte Keimexposition filhren
sie unter Beteiligung mikrobieller Durchfallerreger zur Erkrankung.

Als Risikofaktor in diesem Sinne hat das Trénkeregime groBen EinfluB3 auf das
Krankheitsgeschehen. Hier sind besonders Art und Zeitpunkt der Kolostrumgabe von
Bedeutung (Boyd et al., 1974; Bakheit und Greene, 1981; Schmidt et al., 1982; Besser
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et al., 1991; Besser und Gay,1994; Doll und Weirather, 1995).

Weitere Einflussfaktoren stellen die Betriebs- und Trankehygiene (Bakheit und
Greene, 1981; Vanopdenbosch und Pohl, 1993), die Abkalbeumgebung (Bruning-
Fann und Kaneene, 1992), die Aufstallungsform (Bruning-Fann und Kaneene, 1992;
Lance et al., 1992; Curtis et al., 1993) und der Zeitpunkt der Umstellung auf Rauhfutter
dar (Bruning-Fann und Kaneene, 1992). Eine Pansenalkalose des Muttertieres ist
ebenfalls pradisponierend fur eine Durchfallerkrankung des Kalbes (Nicpon und
Hejlasz, 1991).

2.3.2 Infektiose Faktoren

Eine Vielzahl von Erregern kann Durchfélle verursachen (Lambert und Fernelius,
1968; Lozano et al., 1970; Woode et al., 1974; Mebus, 1976; Belak et al., 1977;
McClurkin, 1977; de Rycke et al., 1986; Kirsch, 1986; Baljer et al., 1987; Hoblet et al.,
1992; Scott et al., 1996). Eine besondere Rolle nehmen ETEC-Stdmme, Rota- und
Coronaviren sowie Kryptosporidien ein (Acres et al., 1975; Woode, 1975; Marsolais et
al., 1978; Tzipori et al., 1981 und 1983; McNulty, 1983; Reynolds et al., 1986;
Snodgrass et al., 1986; Baljer et al., 1987; Herbst et al., 1987). Diese vier verbreiteten
Durchfallerreger treten oft in Mischinfektionen auf (Tzipori et al., 1981; Radostits und
Acres, 1983; Hess et al., 1984; Reynolds et al., 1986; Snodgrass et al., 1986).

2.3.3 Verbreitung der Diarrhdeerreger

Bei der Untersuchung von Kotproben durchfallkranker Kalber sind in 65% bis 80% der
Proben Durchfallerreger nachweisbar. Dabei sind Rotaviren und als pathogen
bezeichnete E.coli mit je 25 bis 50% die haufigsten Erreger. Allerdings werden nur in
bis zu 12% der Proben ETEC mit dem K99-Antigen nachgewiesen. Coronaviren
werden in 5% bis 25% der Proben nachgewiesen (Acres et al., 1975; Marsolais et al.,
1978; Reynolds et al. 1986; Snodgrass et al., 1986; Biermann et al., 1989; Lotthammer
und Ehlers 1990; Brenner et al., 1993; Erhard et al., 1993; Lux et al., 1994; Otto et al.,
1994; Leuzinger, 1998). Die Anzahl der Kryptosporidiennachweise bei
durchfallkranken Kalbern nimmt in den letzten Jahren zu. Von 17-23% in den Jahren
1986 und 1987 (Reynolds et al., 1986; Baljer et al. 1987) auf 30-50% in den Jahren
1992 bis 1996 (Erhard et al., 1993; Lux, 1994; Leuzinger, 1998 ). Diese Entwicklung ist

vor dem Hintergrund der Geféhrlichkeit dieser Protozoen fir immungeschwéchte
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Menschen bedenklich (Pohlenz, 1987; Doyle et al., 1993).

ETEC werden ebenfalls vermehrt als Zoonoserreger beobachtet. Dabei scheint
Nutztierhaltung ein Risikofaktor fiir Erkrankungsfélle bei Menschen zu sein, da die Zahl
der Erkrankungsfalle bei Menschen mit der Rinderdichte einer Region korreliert
(Michel et al., 1999).

2.4 Pathogenese

ETEC werden oral aufgenommen und haften an Enterozyten im Dinndarm durch die
Fimbrienantigene K99* , 987P oder H7". Die zweite Virulenzeigenschaft der ETEC ist
die Verotoxinbildung. Uber mehrere Zwischenschritte entsteht eine sekretorische
Diarrhée (Hadad und Gyles, 1982; Bellamy und Acres, 1983; Haggard, 1985; Saeed
et al., 1986; Pohlenz, 1987; Mouricout et al., 1990). Im Infektionsversuch rief der
verotoxinbildende Stamm S 102-9 ebenfalls Diarrhdée hervor (Chanter et al., 1986).
Andere verotoxinbildende Stdmme fluhrten zu einem hamorrhagischen Durchfall
(Burnens et al., 1995).

Oral aufgenommene Kryptosporidien lagern sich am Mikrovillisaum in den distalen
Dunndarmabschnitten, selten auch im Kolon an. Bei der Ausbreitung des Erregers
werden die Enterozyten zerstdrt, es entstehen Mikroulzerationen. Epidemiologisch ist
besonders der Vermehrungszyklus des Parasiten problematisch, in dem es zu einer
massiven Sporozystenbildung mit anschlieBender Autoinfektion und hochgradiger
Kontamination der Umgebung mit den widerstandsfahigen Sporozysten kommt
(Tzipori et al., 1983; Pohlenz, 1987).

Bei jungen Kalbern befallen Rotaviren bevorzugt die ausdifferenzierten Zellen des
mittleren Dinndarmabschnittes (Varshney et al., 1995). Die Glykokalix dieser Zellen ist
mit den notwendigen Enzymen zur Kohlehydrat- und EiweiBverdauung ausgestattet.
In der Folge kommt es durch die Zellschadigung zu einer starken Reduktion der
Verdauungstatigkeit. Friher glaubte man, daB durch die unverdaute Nahrung ein
osmotischer Gradient entsteht, der Wasser aus dem Gewebe in das Darmlumen zieht.
Heute wei3 man, daB Uberwiegend die verminderte FlUussigkeitsresorption, bei
gleichzeitiger Hypersekretion der nachwachsenden unreifen Epithelzellen, zum
Flussigkeitsverlust fahrt. Mikroskopisch zeigt sich dieses durch eine Zottenverkirzung
(Bachmann, 1985; Stigimair-Herb et al.,1986; Pohlenz, 1987; Baljer und Wieler, 1989;
Varshney et al., 1995).
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Dagegen fuhrt die orale Infektion mit bovinen Coronaviren zur Virusvermehrung im
Darmepithel des Dinndarmes und des Kolons. Die ebenfalls moégliche aerogene
Infektion fuhrt zur Virusvermehrung in den Epithelien der Nasenschleimhaut und der
Trachea mit den klinischen Symptomen Nasenausflu3 und Dyspnoe (Saif et al., 1986).
Serologisch unterscheiden sich die aus dem Darm- und dem Respirationstrakt
isolierten Virusstdmme nicht (Reynolds et al., 1985; Saif et al., 1986; Anders, 1996).
Die als Ursache der Winterdysenterie bei Kihen beschriebenen BCV-Stdmme sind
serologisch nicht von den Erregern des Neugeborenendurchfalls unterscheidbar (Dea
et al., 1995; Tsunemitsu und Saif, 1995; el Kanawati et al., 1996).

Die oral aufgenommene BCV befallen die ganzen Darmzotten im mittleren und unteren
Dunndarmabschnitt und des Kolons. Daraus  folgen hochgradige
Schleimhautveréanderungen, und eingeschrankte Resorptionsmdglichkeiten. Die
Infektion fihrt meist zu schweren Durchfallerkrankungen (Langpap et al., 1979; Phillips
und Case, 1980; Kirsch, 1986; Anders, 1996). Im Laufe einer Infektion sind die Viren
auch in den Mesenteriallymphknoten und in zirkulierenden Leukozyten nachweisbar
(Kirsch, 1986).

Es bleibt festzuhalten, daf3 die meisten Tiere an einer Mischinfektion erkranken und zu
Krankheitsbeginn die sekretorischen Prozesse fur den Flussigkeitsverlust
verantwortlich sind (Doll, 1994). Ein Synergismus der Erreger ist bei Rotaviren und
ETEC nachgewiesen, da durch eine Mischinfektion die tddliche Infektionsdosis des
Einzelerregers deutlich herabgesetzt wird (Gouet et al., 1978; Tzipori et al., 1981; Hess
et al., 1984; Doll und Weirather, 1995).

2.4.1 Diarrhoée und Blutzusammensetzung

2.4.1.1 Blutzusammensetzung des gesunden Kalbes

Tabelle 2-1: Einige physiologische Blutwerte des gesunden Kalbes

pH | Bl| Gl [ Na| K |Ca | Mg | CI P | Hk | Hb | Er Le
mmol/l % | g/l | 10%ml | 103/ml
1 | 7,44 | 31 136 | 5,3 101 40,8 9,12
2 6,1 | 140 | 58 | 2,8 | 0,83 | 99,7 | 29 | 37,4
3 2,8 | 0,74 2,5
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Tabelle 2-1: Einige physiologische Blutwerte des gesunden Kalbes
pH | Bl| Gl [ Na| K |Ca | Mg | CI P | Hk | Hb | Er Le

mmol/l % | g/l | 108ml | 103/ml
4 114- | 3,2- | 1,7- 1,8-
135 | 4,5 | 2,3 2,9
5 | 7,41 58 | 140 | 5 0,69 40
6 4,4 -
7,7
7 4,1- 0,7- | 75-
5,5 1,2 | 115

8 | 74- | 20- | 55- | 115- | 3,5- | 1,8- | 0,5- | 75- | 2,0- | 30- | 80- 7,7 5-12
746 | 30 | 83 | 145 | 50 | 25 | 1,2 | 115 | 3,5 | 40 | 140

9 | 744 | 39 | 6,7 | 139

10 39 7,8 7,8

11 110 7-7,8

BI=Hydrogenbikarbonat, Gl=Glukose, Er=Erythrozyten, Le=Leukozyten.

(1) Boyd et al. (1974), von 14 d alten Kilbern; (2) Barber und Doxey (1975); (3)Cabello und Michel
(1977), bei 15 d alten Kdlbern; (4) Baumgartner (1980), bei 2 d alten Kélbern; (5)Demigné et al. (1980),
bei 20 d alten Kéilbern; (6) Hartmann et al. (1980); (7) von Forstner (1985); (8) Stober und Griinder
(1990); (9) Michel et al. (1992); (10) Valente et al. (1992); (11) Gygax et al. (1993), bei 21 d alten Kil-
bern.

Starke Schwankungen der Blutwerte einiger Inhaltsstoffe werden fir die ersten zwei
Tage post natum von Baumgartner et al. (1985) und Steinhardt et al. (1993)
beschrieben. So fallen Hamatokrit und Kalziumwerte in diesem Zeitraum ab, wahrend
die Magnesiumwerte ansteigen. Phosphat-, Natrium- und Kaliumwerte bleiben
unveréndert oder schwanken ungerichtet. Die Autoren erklaren dieses mit postnataler
Hamolyse und Freisetzung intrazelluldrer Bestandteile. Ein weiterer Grund wird in der
Kolostrumaufnahme gesehen, da das Kolostrum einen hohen, aber stark
schwankenden Gehalt an Mineralstoffen aufweist (Stéber und Griinder, 1990).

Einige  Untersuchungen geben  Auskunft 0ber die Verédnderung der
Blutzusammensetzung gesunder Kalber im Lauf der ersten Lebenswochen. Cabello

und Michell berichteten 1977 Uber die Entwicklung der Kalzium-, Magnesium- und
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Phosphatwerte in den 3 Wochen post natum.

Tabelle 2-2: Kalzium-, Magnesium- und Phosphatwerte gesunder Kélber (nach
Caballo und Michell, 1977)

1d i0d 20d
X s X s X s

Ca 3,22 0,07 2,89 0,08 2,91 0,09
(mmol/l)

Mg 0,87 0,04 0,72 0,03 0,76 0,04
(mmol/l)

P 2,5 0,06 - - 2,76 0,14
(mmol/l)
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2.4.1.2 EinfluB der Diarrhoe auf die Blutzusammensetzung

Tabelle 2-3: Einige Blutwerte des durchfallkranken Kalbes

pH Bl | GIl | [Na| K | Ca | Mg | CI P | Hk | Hb | Er Le
mmol/l % | g/l | 10% | 10%
ml ml
la | 74 | 27 141 | 5,7 101 40,9 12,6
(=) ) +) | ) (=) (=) (+)
ib | 7,16 | 13 144 | 5,6 122 54,2 20,2
() () (+) | (+) (+) (+) (+)
2a 49 (138 | 59 | 26 | 088 | 104 | 2,7 | 42,1
&6 6E 6 6 6@
2b 46 | 143 | 65 | 25 | 1,15 | 113 | 3,2 | 46,3
O I G T B ) T I B B € o O 5 B B € I I €
2c 5 | 139 | 64 | 26 | 1,03 | 105 | 29 | 44
&6 6E @6 E @
3 27 | 07 2,1
() () )
4a | 7,18 463 | 136 | 5,9 1,23
) ORI RENCY| (+)
4b | 7,26 446 | 132 | 4,9 0,89
() () () | (= (+)
5 5,8- | 125- | 7,4- 42-
78 | 132 | 7.8 52
6 | 735 | 27 135 | 5,4 41
) ) G| = (+)
7 | <7,35 85- | 59 | <32
140

Bl=Hydrogenbikarbonat, Gl=Glukose, Er=Erythrozyten, Le=Leukozyten; +: Anstieg gegeniiber den ge-
sunden Kontrollen in der Studie; -: Abfall; =: unverindert.

(1) Boyd et al. (1974), je ca. 10 Kilber bis 14 d: 1a) standfihig; 1b) festliegend; (2) Barber und Doxey
(1975), 351 Kilber auf 8 Betrieben: 2a) leicht erkrankt; 2b) schwere Diarrhoe iiber mehrere Tage; 2c) kol-
labiert, Blutwerte vorher bestimmt; (3) Cabello und Michel (1977), 36 durchfallkranke Kilber bis 15 d;
(4) Demigné et al. (1980), 4a) 19 schwer erkrankte Kilber bis 5 d; 4b) 11 schwer erkrankte Kélber bis 21
d; (5) Phillips und Case (1980), ein 5 d altes Kalb, seit 24 h erkrankt, Mehrfachmessung; (6) Michel et al.
(1992), 20 Kilber mit 5 d; (7) Elze et al. (1994), 26 schwer erkrankte Kilber.

Die Auswirkung der Durchfallerkrankung auf die Blutgase im Sinne einer
metabolischen Azidose sind gut beschrieben (Tabelle 2-3, Stéber und Grinder, 1990).
Pathogenetisch kommt es einerseits Uber eine Dehydratation mit hypovolamischem
Blutdruckabfall zu  verminderter = Gewebedurchblutung. Die entstehende

Hamokonzentration verstarkt diesen Effekt. Milchsdure aus der anaeroben Glykolyse
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sammelt sich im Extrazellularaum an. Zusatzlich wird die Azidose durch Basenverluste
in den Magen-Darm-Trakt verstarkt. Um diese Azidose auszugleichen, werden
intrazellulare Kaliumionen gegen extrazellulare Wasserstoffionen ausgetauscht und
die korpereigenen Puffersysteme beansprucht (Demigné et al., 1979; Demigné et al.,
1980; Phillips und Case, 1980; Bonath, 1991). Abh&angig von pH-Wert und
Bikarbonatgehalt werden dekompensierte, leichte Azidosen von dekompensierten,
schweren Azidosen, die ohne Behandlung zum Tode flhren, unterschieden. Nach
Torres und Gonzales (1987) liegen die Grenzen bei einem pH-Wert von 7,3 und einem
Bikarbonatgehalt von 24 mmol/l bei der leichten Form, respektive 7,19 mmol/l und 16
mmol/l bei der schweren.

Die resultierende Hyperkaliamie kann zum Herzstillstand flhren. In einigen schweren
Fallen kann es zu einem hypovolamischen Schockgeschehen mit Zentralisation,
Verlust des Saugreflexes und Festliegen kommen (Demigne et al., 1979; Demigne et
al., 1980; Philips und Case, 1980; Bonath, 1991). Hypoglykdmie,
Elektrolytverschiebungen, Uramie durch ischdmische Nierenschadigung, und, bei
Mukosaschadigung, Bakteridmie mit Besiedlung anderer Organe sind weitere
mogliche Folgen (Demigné et al., 1979; Demigné et al., 1980; Phillips und Case, 1980;
Doll, 1994).

2.5 Nachweisverfahren fur die untersuchten Diarrh6eerreger

Der Nachweis von potentiellen ETEC erfolgt im Routineverfahren durch
Objekttragerschnellaglutination des K99*-Antigens nach Kultur auf Minca- oder
McKonkey- Agar (Haggard, 1985). Der Nachweis des K99*- Antigens im Kot mit mono-
oder polyklonalen Antikérpern (ELISA) ist eine schnelle, einfache und sensitive
Diagnosemdglichkeit (Thorns et al., 1992; Otto, 1994).

Rota- und Coronaviren werden mittels ELISA oder Elektronenmikroskopie im Kot
nachgewiesen. Coronaviren sind bei elektronenmikroskopischem Nachweis von
virusahnlichen Partikeln schwer differenzierbar (England und Reed, 1980; Snodgrass
et al., 1986; Herbst et al., 1987; Schirrmeier et al., 1987; Naeem und Goyal, 1988;
Cordioli und Lavazza, 1992; Thorns et al., 1992; Athanassious et al, 1994; Otto, 1994).
Verschiedene “Solid- Phase“- und immunoelektronenmikroskopische Verfahren sind
ebenso wie der Nachweis mit PCR oder Virusisolierung sensibler, aber methodisch
aufwendig (Naeem und Goyal, 1988; Muller, 1989; Verbeek und Tijssen, 1990; Dea
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und Garzon, 1991). Der Erregernachweis am gestorbenen Tier erfolgt mittels
Immunfluoreszenztechnik (Schirrmeier et al., 1987).

Die Infektion mit Kryptosporidien wird durch Nachweis von Oozysten oder Sporozysten
im Kot mikroskopisch nach Farbung mit Karbolfuchsin festgestellt. Ein ELISA wurde
ebenfalls verwendet (Tzipori et al., 1983; Erhard et al., 1993; Harp und Goff, 1995).

2.6 Therapie der Neugeborenendiarrhée

Zur Therapie der Neugeborenendiarrhde haben sich die orale und, in schweren Fallen,
die parenterale Rehydratation und Behebung der Blutazidose gut bewéhrt (Phillips und
Case, 1980; Bakheit und Greene, 1981; Andresen und Andresen, 1986; Klee, 1989;
Michell et al., 1992; Doll und Weirather, 1995; Naylor und Liebel, 1995). Nehmen die
erkrankten Kaélber noch Flussigkeit auf, ist die orale Rehydratation mit
Elektrolytldsungen nach WHO-Empfehlung (80-100 mmol/I Natrium, 20-30 mmol/I
Kalium, 40-70 mmol/l Chloride, mindestens 30 mmol/l Bikarbonat und 20 mmol/I
Propionat) angezeigt. Bei schwachem Saugreflex ist die orale Gabe von Flussigkeit,
auch mit Sonde, jedoch problematisch. Durch den fehlenden Schlundrinnenreflex
gelangt die Flussigkeit in den Pansen. Erfolgt dies bei der Gabe von Milch, so entsteht
eine Pansenazidose oder Tympanie (Jones et al., 1984; Garthwaite et al., 1994; Doll
und Weirather, 1995).

Bei festliegenden Kélbern ist die intravendse Rehydratation mit Bikarbonatpufferung
oftmals lebensrettend (Radostitis, 1975; Phillips und Case, 1980; Andresen und
Andresen, 1986; Geishauser 1991). Therapeutische und prophylaktische
Antibiotikagaben werden in jungerer Zeit in Frage gestellt (Boyd et al., 1974; Radostits,
1975; Bakheit und Greene, 1981; Greene, 1983; Jacks et al., 1983; Rollin et al., 1986;
Klee, 1989; Hofmann, 1988; Doll und Weirather, 1995). Antibiotikagaben sollten auf
Féalle mit systemischen Infektionen beschrankt werden (Doll und Weirather, 1995).
Weitere Behandlungsmoglichkeiten wie Interferongaben (Schwers et al., 1985;
Hofmann et al., 1987) oder der Einsatz von Bakteriophagen (Smith et al., 1983 und

1987) erwiesen sich bei ETEC-Infektionsversuchen als wirksam.
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2.7 Prophylaxe

2.7.1 Aktive Immunisierung der Kélber

Die aktive Immunisierung erfolgt oral mit Rota-Coronavirus-Lebendimpfstoffen oder
mit stallspezifischen E.coli-Impfstoffen. Die Impfung mit Viren ruft, nach einer
sofortigen Schutzphase basierend auf Interferenz und Interferonbildung, eine lokale
und spéater eine systemische Immunitat des Tieres von begrenzter Dauer hervor
(Mebus et al., 1976; Freitag et al., 1984; Mayr,1986 und 1994; Bachmann, 1985;
Bridger und Oldham, 1987; Hofmann, 1988). Die Coliimpfung erfolgt Gber mehrere
Tage und die Impfantigene besetzten die Rezeptoren der Enterozyten (Porter et al.,
1975; Mayr, 1986, Hofmann, 1988). In einigen Versuchen wurde die aktive
Immunisierung als wirksam eingeschéatzt (Porter et al., 1975; Mebus et al., 1976;
Theodoridis et al., 1980; Theil und McCloskey, 1995). Jedoch ist die Wirksamkeit nicht
unumstritten. MiBerfolge werden mit dem spaten Einsetzen einer belastbaren
Immunitat und der Neutralisation der Impfantigene durch Kolostrumantikérper erkléart
(de Leeuw et al., 1980; Burki, 1985 ; de Leeuw und Tiessink, 1985; van Zaane et al.,
1986; Saif und Fernandez, 1996).

Ahnliche Interferenzmechanismen kénnten zum Schutz vor Kryptosporidien genutzt
werden (Harp und Goff, 1995).

2.7.2 Passive Immunisierung

2.7.2.1 Muttertierimpfung

Durch eine Muttertierimpfung a3t sich der Antikdrpergehalt des Kolostrum erhéhen
und die Dauer der Antikdrpersekretion verlangern (Olson et al., 1980; Acres et al.,
1982; Bachmann et al., 1984; Bengelsdorff und Bernhardt, 1987; McNulty und Logan,
1987; Valente et al., 1988; Bellinzoni et al., 1989; Hodgins und Shewen, 1994; Ellis et
al., 1996). Die Titererhdhung ist von der Art des Antigens, der Impfstoffformulierung,
der Applikationsart, dem Impfschema und der Herdensituation abhangig (Crouch,
1985; Tabelle 2-4). Erhoht sich durch die Muttertierimpfung der Gehalt spezifischer
Antikorper im Kolostrum um mindestens den Faktor 10, so zeigte sich in den meisten
Feldversuchen eine Schutzwirkung (Tabelle 2-4; Tabelle 2-5). Die Titererhéhung der

coronavirusspezifischen Antikdrper liegt in den meisten Versuchen deutlich unter
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diesem Faktor. Oft wird der Antikérpergehalt nur geringfligig, auf das Doppelte,
angehoben. Dies ist unabhangig vom verwendeten Nachweisverfahren. So
beobachtete Hofmann (1983) einen um das 3,8-fache erhdéhten spezifischen
Antikérpergehalt gegen Coronaviren und einen Anstieg des rotavirusspezifischen
Antikérpergehaltes um das 4,1-fache mit dem als sensibel eingeschatzten
Immunfluoreszenztest.

Wie Tabelle 2-4 zeigt, sinkt der AntikOrpergehalt im Kolostrum in allen Versuchen
innerhalb von 3-5d pp. auf niedrige Werte ab. Eine Uber die kritische erste Woche
dauernde lokale Schutzwirkung der Muttertierimpfung wird tUber die Resorption der
Antikorper in die Zirkulation und die langsame Sekretion Uber die Darmschleimh&ute
erklart (Besser, 1993).

Die Wirksamkeit des verwendeten Impfstoffes durch die Erhéhung des kolostralen
Antikdrpergehalt direkt zu messen ist eine haufig angewandte Methode. Jedoch 1a3t
sich, im multikausalen Krankheitsgeschehen der neonatalen Diarrhée, aus der Potenz
des Impfstoffes zur Antikdérperbildung nicht direkt auf die Schutzwirkung unter
Feldbedingungen schlieBen. In den meisten Feldversuchen bewiesen die
Muttertierimpfstoffe ihre Wirksamkeit. Jedoch sind bei den Untersuchungen ohne
zeitgleiche Kontrollgruppen in den Impfbestdanden jahrliche und jahreszeitliche
Schwankungen der Krankheitsinzidenz zu berucksichtigen. Diese basieren besonders
auf der naturlich erworbenen Durchseuchungsimmunitat der Bestande. Nur wenige
Untersucher behandelten die Kontrollgruppe mit einem Placebo (Tabelle 2-5).

Fir eine erfolgreiche Muttertiervakzinierung sind, neben der Trankemethode (Besser
et al.,1991) und der Vitalitat des Kalbes (Stott, 1980; Olson et al.,1980), zusatzlich der
verwendete Impfstoff, das Impfschema (Bengelsdorf et al.,1987) und die individuelle
Immunitatslage des Muttertieres (Nicpon und Hejlasz, 1991) ausschlaggebend. In der
Praxis bedeutsam ist die 8- wochige Vorlaufzeit, bis die ersten Kalber geimpfter Kiihe
geboren werden. Zur Verminderung dieser Probleme wurden immunglobulinhaltige
Zubereitungen mit einem standardisierten Gehalt spezifischer Antikérper entwickelt.
Diese dienen als Kolostrumersatz oder als ProphylaxemaBnahme bei

Bestandsproblemen.
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2.7.2.2 Immunglobulinhaltige Zubereitungen

Immunglobulinhaltige Zubereitungen werden aus Kolostrum (Logan et al.,, 1974;
Murakami et al., 1986; Osame et al., 1991) oder Serum (Murakami et al., 1986)
gewonnen. Logan et al. (1974) verglichen die Wirkung von aus Serum gewonnenen,
intravends applizierten mit oral verabreichten kolostralen IgM auf die Koliseptikémie.
FUr diese Fragestellung zeigten sich die Behandlungen gleichwertig, jedoch traten bei
den intravends behandelten Kélber Schockreaktionen und Durchfall auf. 1986 testeten
Murakami et al. in einem Infektionsversuch mit finf Kélbern ein klnstliches Kolostrum
mit aus Serum und Kolostrum gewonnen Immunglobulinen. Die Mutterkiihe wurden mit
einem Rota-Corona-Virusmpfstoff immuniziert. Als Challenge dienten die Impfstdmme
und ein K99"-E.coli-Stamm. Eine einmalige Gabe des kinstlichen Kolostrums schiitzte
die behandelten Kalber. Zwei Kontrolltiere starben an Durchfall. In einem Feldversuch
in zwei Fleischrinderherden verringerte die zuséatzliche Gabe dieses Kolostrums die
Dauer und den Schweregrad der Diarrhée. In einem weiteren Versuch mit
Immunglobulinen auf Kolostrumbasis war, bei gleicher Letalitat, die Krankheitsdauer
verkirzt und die Morbiditat geringer als in der Kontrollgruppe (Osame et al., 1991).
Mit aus M&useaszites gewonnen monoklonalen Antikérpern vom Typ I1gG4 erreichten
Sherman et al (1983) in einem Infektionsversuch eine Senkung der Letalitat in der
Versuchsgruppe. Diese Gruppe erhielt 1ml Mauseaszitesflissigkeit mit E.coli-K99™-
agglutinierenden Antikérper vor einem Challenge mit dem Stamm B 44
(O9:K30;K99;F41:H-). Die Kontrollgruppe erhielt ein Placebo aus Ascitesflissigkeit mit
monoklonalen Antikdrpern gegen Fibrin.

Ein aus Molkenultrafiltrat gewonnenes Immunglobulinpraparat testeten Pickel et al.
1988 auf seine Eignung als Kolostrumersatz und als Trankezusatz zur Erh6hung der
passiven Immunitat. Die mit 2,5kg/d Kolostrum getrankte Kontrollgruppe zeigte
signifikant héhere 1gG-Konzentrationen im Serum als die beiden Versuchsgruppen,
welche 1kg Kolostrum zusammen mit 500g Molkenpulver oder nur 500g Molkenpulver
erhielten. Die Durchschnittswerte der Messung nach 48h betrugen 14,44q/l, 6,939/l
und 3,28g/l. In der klinischen Bewertung anhand eines Punkteschemas unterschieden
sich die 3 Gruppen nicht signifikant voneinander, jedoch zeigten die nur mit dem
Molkenpulver versorgten Kalber eine hdéhere Anfélligkeit fur Durchfallerkrankungen.
Perino et al. stellten 1995 bei 101 als hypoproteindmisch (10h pp.,<4,8 mg/dl Plasma)

eingestuften Kalbern ebenfalls keine Erh6hung des Gehaltes von IgG im Plasma nach
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Gabe eines Kolostrumsupplements fest. Weiterhin unterschieden sich die behandelte
und die unbehandelte Guppe in der Mortalitdt und Morbiditat nicht. In diesem
Zusammenhang sind die Untersuchungsergebnisse von Haines et al. (1990)
bedeutsam. Sie stellten in ihrer Untersuchung von 4 Kolostrumsupplementen einen
sehr geringen Immunglobulingehalt fest. Die Spezifitdt der Immunglobuline wurde nicht
untersucht. Mit 17,89/500g (Dosis pro Kalb und Tag, Herstellerangabe) enthielt das
untersuchte Molkenprodukt wesentlich mehr Immunglobuline als die anderen
Produkte. Diese Menge liegt gleichwohl deutlich unter dem Bedarf von 90-150g pro
Kalb und Tag. Obwohl, wie oben beschrieben, die Immunglobulinkonzentration im
Serum nicht als aussagekréafig fir den lokalen Schutz auf der Darmmukosa anzusehen
ist, deuten diese Ergebnisse auf eine zu geringe Immunglobulinversorgung bei Einsatz
dieser Praparate hin.

In neuerer Zeit ist eine Methode entwickelt worden, Immunglobuline aus den Eiern
immunisierter Hennen zu gewinnen. Dieses ist eine einfache, sehr effiziente,
tierschonende und kostengtinstige Methode (Bartz et al., 1980; Lésch et al., 1986;
Yolken et al., 1988; Wiedemann et al., 1991). Bei Verwendung von Adjuvantien und
zeitgerechter Boosterung der Impftiere sind hohe Titer erzielbar (Gross und Speck,
1996). Eine Woche nach der Immunisierung der Legehennen mit dem Antigen
befinden sich die Immunglobuline im Eidotter (Lésch et al., 1986). Bei den
Dotterantikérpern handelt es sich um IgG analoge ,egg- yolk“-Immunglobuline (IgY).
Bei Volleipulvern gewinnt man zusatzlich IgM aus dem Eiwei3 (Gross und Speck,
1996). Die Eiproteine und Proteaseinhibitoren im Eiweil3 schitzen die Antikérper vor
Verdauung. Daher ist bei der oralen Gabe die Verwendung eines sprihgetrockneten
Volleiproduktes vorteilhaft (Wiedemann et al., 1990). Bei oraler Gabe wird die
Resorption von Kolostrumantikérpern nicht beeintrachtigt, und es werden keine
allergischen Reaktionen beobachtet (Erhard et al., 1995).

Die Gabe von spezifischen Eiantikdrpern zeigte sich im Tiermodell, bestehend aus
Kaninchen und E.coli K99*, als geeignet zur Verhinderung einer Durchfallerkrankung
(O Farrelly et al.,, 1992). 5 Kaninchen in der Versuchsgruppe erkrankten nicht,
dagegen alle 5 in der Kontrollgruppe. Eine zweite Kontrollgruppe mit 5 Kaninchen
erhielt Eipulver nicht immunisierter Hennen. Aus dieser Gruppe erkrankten 3 Tiere
leicht. Daher wurde empfohlen, als Placebo Eipulver nicht immunisierter Hihner zu

verwenden. Infektionsversuche an Ferkeln mit ETEC (O149:H10:K88ac) verliefen
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erfolgreich unter Bewertung der Kotkonsistenz (Wiedemann et al.,, 1991). Die
Eipulvergabe erfolgte nach Einsetzen der Diarrhée und erwies sich als gleichwertig der
Gabe eines Breitspektrumantibiotikums mit nachgewiesener Wirkung auf den
Challengekeim. In einem Feldversuch wurden in einem Bestand Eiantikdérper gegen
ETEC bei 37 Ferkeln Uber 3 Tage (je 4g/Tier) eingesetzt. Die Normalisierung der
Kotkonsistenz dauerte in der Versuchsgruppe 3 Tage, in der Kontrollgruppe 4 Tage. In
der Kontrollgruppe verstarb ein Ferkel trotz Antibiotikagabe (Wiedemann et al.,1991).
Weitere Versuche mit Ferkeln zeigten die prophylaktische und therapeutische
Wirksamkeit von Eidotterantikérpern gegen Rotaviren. Auch bei Mischinfektionen von
ETEC und Rotaviren erwiesen sich AK-haltige Eipulver als wirksam (Wiedemann et al.,
1990; Wiedemann et al., 1991; Yokoyama et al., 1992; Kellner et al., 1994; Erhard et
al., 1996; Oltmer und lburg, 1996).

In einem Infektionsversuch mit K99*-ETEC an 16 kolostumgetrankten Kalbern
erwiesen sich Eidotterantikdrper mit einem Agglutinationstiter von 1:800 (0,06g/Dosis)
als geeignet, eine fatale Diarrhée zu verhindern (lkemori et al.,1992). Alle Kélber der
Kontrollgruppe starben innerhalb von 3 Tagen, wéahrend die Tiere in der
Versuchsgruppe nur leichte Krankheitssyptome zeigten und 1,1 kg KGW in der
Versuchswoche zunahmen. Spater zeigte die gleiche Forschungsgruppe eine starkere
Affinitat der Dotterantikérper als von bovinen Serumantikérpern zu Fimbrienantigenen
der ETEC (Ikemori et al., 1993).

Mit enteropathogenen Rotaviren der Gruppe A wurde 1994 von Kuroki et al. ein
Infektionsversuch an Kélbern durchgefiuhrt. Eine tagliche Zufuhr von IgY mit einem
Agglutinationstiter von 1:19200 verhinderte eine Durchfallerkrankung bei den Kélbern
der Versuchsgruppe und fluhrte zu einer Gewichtszunahme im 10- tagigen
Versuchszeitraum. In der Kontrollgruppe (IgY ohne spezifische Aktivitat als Placebo)
erkrankten alle Kélber und verloren etwa 1 kg KGW im Versuchszeitraum.

Ein Feldversuch mit 105 Kélbern aus 14 Milchbetrieben wurde 1993 von Erhard et al.
durchgeflhrt. Sie verwendeten ein Eipulver mit neutralisierenden IgY gegen Rotaviren
und ETEC (K99) in einer Dosierung von 22g/Tag und Kalb tber 14 Tage. Als Placebo
wurde ein Eipulver ohne spezifische Antikdrper mitgefiihrt. Gemessen wurde die
Diarrhéeinzidenz,-intensitdt und -dauer sowie die Gewichtsentwicklung. Die
Versuchskalber zeigten eine geringere Diarrhdeinzidenz und -intensitdt. Die

Gewichtzunahme war signifikant héher, die Krankheitsdauer signifikant kirzer als in
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der Kontrollgruppe. Wurden bei den Versuchskalbern K99*-E.coli nachgewiesen, so
erkrankten diese Kalber in der Versuchsgruppe signifikant seltener als die
Kontrollkélber. Mit Coronavirus infizierte Versuchskélber zeigten dagegen
héhergradige Durchfélle als mit Coronavirus infizierte Kontrolltiere.

In einem Feldversuch mit 175 Kéalbern, gréBtenteils der Rasse Deutsches Fleckvieh,
wurde ein vergleichbares Eipulver (Antikérpertiter K99 1:480, Antikorpertiter
Rotaviren 1:1280) in den Dosierungen 16 g/d (Gruppe A) und 8 g/d (Gruppe B) getestet
(Lux, 1994). Die Kontrollgruppe erhielt kein Placebo. Bestimmt wurde die Inzidenz, die
Intensitat und Dauer der Durchfallerkrankungen, die Gewichtsentwicklung und die
Erregerausscheidung. Die Kalber der Versuchsgruppe zeigten eine Kkulrzere
Erkrankungsdauer und geringere Durchfallintensitdt bei signifikant hoéheren
Gewichtzunahmen als die Tiere der Kontrollgruppe. Die Antikérpermenge in 8g
Eipulver wurde als ausreichend zum Schutz der Kélber angesehen.

Eiantikbrper gegen Kryptosporidien und Coronaviren wurden bis jetzt in
Infektionsversuchen erprobt.

Dabei konnte in einem Infektionsversuch mit Cryptosporidium parvum keine protektive
Wirkung der Eiantikérper festgestellt werden (Lux, 1994, Erhard et al., 1996).

Ikemori fihrte 1996 einen Challengeversuch mit Coronaviren an 3 Gruppen von je 4
Kélbern durch. Die Versuchsgruppen erhielten Eipulver mit spezifischen
neutralisierenden Antikdrpern gegen den Coronavirusstamm NCDC. Dosiert wurde
nach Titerhéhe (reziproker Wert der Verdiinnungsstufe, die einen CPE von 200 TCIDg
verhindert) von 1:1280 (Gruppe 1) und 1:2560 (Gruppe 2) pro Tranke, zweimal taglich.
Der Challenge wurde mit dem Stamm Kakegawa in der Dosierung 10° TCIDgq oral 24
h p.p. durchgefluihrt. Bestimmt wurden die Mortalitat, die Kotkonsistenz (O=normal bis
3=waéssriger Durchfall) und die Gewichtsentwicklung. Alle 4 Kontrolltiere starben nach
4 Tagen und Gewichtverlust von 7,4 kg an wassriger Diarrhde, ebenso 2 Kélber aus
Gruppe 1, welche das Eipulver mit geringerem Antikérpertiter erhielten. Die 4 Kéalber
der Gruppe 2 erkrankten an leichter Diarrhde und zeigten eine Gewichtzunahme von

1,75 kg (p<0,01). Alle Tiere dieser Gruppe Uberlebten.

31



3. MATERIAL UND METHODIK

3.1 Betriebe
Die Studie wurde vom 11.02.1997 bis zum 25.07.1997 an 95 Kalbern in 8 Betrieben
durchgefuhrt.

Die an der Studie teilnehmenden Betriebe hielten Milchvieh im Vollerwerb, lediglich
Betrieb 8 wirtschaftete im Nebenerwerb. Alle Betriebe nahmen an der

Milchleistungsprifung teil.

Tabelle 3-1: Betriebsmerkmale und Kalbergesundheit im Jahr 1996

Betrieb | |oidation  geburien  haufigkon Todestale
1 42 40 50% 12
2 46 45 60% 2
3 123 110 30% 4
4 79 71 80% 5
5 43 38 50% -
6 95 100 50% 3
7 95 100 50% 3
8 23 19 50% 8

3.1.1 Auswahl der Betriebe

Die Vorauswahl der Betriebe erfolgte anhand der Daten des Patientengutes der Klinik
far Innere Krankheiten der Wiederkauer der Universitat GieBen. Angesprochen wurden
alle Betriebe, die im Zeitraum von 1994 bis 1996 Kalber in die Klinik verbracht hatten
und bei denen Coronaviren festgestellt werden konnten.

Zur Datenerfassung wurde den Betrieben vor Versuchsbeginn ein Fragebogen
vorgelegt. Von den 17 angesprochenen Betrieben nahmen 8 am Versuch teil. 3

Betriebe lagen im Westerwaldkreis, 5 im Vogelsbergkreis.

3.1.2 Haltungssysteme

Die Betriebe 2, 5 und 8 hielten die Kihe in Anbindehaltung, die anderen Betriebe
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nutzten Boxenlaufstélle.

3.1.3 Abkalbeumgebung
in den Betrieben 6 und 7 war eine Abkalbebucht vorhanden, wurde aber nicht in allen

Fallen genutzt. In den anderen Betrieben erfolgte die Kalbung im Stall.

3.1.4 Muttertiervakzinierung

Im Versuchszeitraum impften die Betriebe 6 (Lactovac®, seit 1994) , 8 (Lactovac®, seit
1995) und 4 (Trivacton®, seit 1997) . Betrieb 7 beendete eine 3 Jahre mit Lactovac®
durchgefiihrte Muttertierimpfung zwei Monate vor Versuchsbeginn. In diesem Betrieb
wurden im Versuchszeitraum keine Kalber geimpfter Kihe geboren. Betrieb 2 impfte
die Muttertiere der Kalber 57, 58, 72, 80 und 81 mit Scourgard 3®. Die Betriebe 1, 3
und 5 hatten in den vergangenen Jahren geimpft, diese Impfungen aber wieder
eingestellt.

Um die Wechselwirkung von Eipulvergabe und MTV zu beurteilen, wurden nur Tiere

mit positivem Coronavirusnachweis verglichen.

3.2 Kalber

3.2.1 Anzahl und Geschlecht
Die Versuchsgruppe (AK-Gruppe) umfaBte 49 Kéalber, die Kontrollgruppe (KO-Gruppe)
46 Kalber.

Tabelle 3-2: Anzahl mannlicher und weiblicher Kalber in den Testgruppen

AK-Gruppe n=49 KO-Gruppe n=46
weiblich 61,2% 30 50% 23
mannlich 37,8% 19 50% 23

3.2.2 Rasse
Die Kalber in beiden Versuchsgruppen gehoérten Uberwiegend zur Rasse Deutsche

Schwarzbunte, gefolgt von der Rasse Deutsches Fleckvieh.
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Tabelle 3-3: Anteil der Rassen an den Versuchsgruppen

AK-Gruppe n=49 KO0-Gruppe n=46
DSB 65,3% 32 60,9% 28
DFV 32,7% 16 30,5% 14
DRB 0% 0 4,3% 2
Kreuzungstiere 2% 1 4,3% 2

3.2.3 Futterung

Alle Landwirte verabreichten den Kalbern spatestens 8 h nach der Geburt das erste
Kolostrum. In den fleckviehhaltenden Betrieben verlangerte sich dieses Intervall auf
etwa 24 h, da viele Kalber erst zu diesem Zeitpunkt das Kolostrum aufnahmen. Eine
Zwangstranke wurde nicht durchgeflihrt. Alle Betriebe fltterten 2x2 1-3 | Vollmilch am
Tag Uber den gesamten Beobachtungszeitraum. Die Betriebe 6 und 7 futterten ab der
ersten Lebenswoche bis zu 2x5 | am Tag. Betrieb 8 trankte direkt aus dem Eimer. Alle
anderen Betriebe verwendeten Nuckeleimer. In den Betriebe 1, 4, 6, 7 und 8 wurde
nach 14 d Vollmilchtranke auf Milchaustauscher umgestellt. In Betrieb 4 wurden die
Kéalber nach 14 d in Gruppenhaltung an einen Trankeautomaten umgestallt.

Die Therapie durchfallkranker Kalber erfolgte unabhangig von der Eipulvergabe. Die
Landwirte setzten meist aus alter Gewohnheit bei Auftreten von Durchfall fir 48 h die
Milchtranke ab und gaben stattdessen handelsubliche ,Diat”- oder Elektrolyttrdnken,

schwer erkrankte Kalber wurden vom Haustierarzt behandelt.

3.2.4 Haltung
Die Haltungssysteme waren sehr unterschiedlich und auch innerhalb eines Betriebes

abhangig von Witterung, der Anzahl der Kalber und der Anzahl der Erkrankungsfalle.

Tabelle 3-4: Aufstallung der Kélber

Aufstallung G AK-~— n=49 KO-~ n=46  Gesamt n=95
ruppe Gruppe
Anbindehaltung Scheune 4,1% 2 6,5% 3 5,3% 5
Anbindehaltung im Stall 8,2% 4 6,5% 3 7,4% 7
Einzelbox im Stall 18,4% 9 19,6% 9 19% 18
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Tabelle 3-4: Aufstallung der Kélber (Fortsetzung)

AK- n=49 KO- n=46 Gesamt n=95
Gruppe Gruppe

Aufstallung

Einzelbox im Kalberstall 18,4% 9 17,4% 8 17,9% 17

Kalberiglu 16,3% 8 17,4% 8 16,8% 16

Gruppenhaltung 34,7% 17 32,6% 15 33,7% 32

3.2.5 Beobachtungszeitraum

Angestrebt wurde ein Beobachtungszeitraum von drei Wochen, um ein Zeitintervall
Uber den Haupterkrankungszeitpunkt im Alter von einer Woche hinaus abzudecken.
Leider war es aus betriebsinternen Grinden nicht allen Landwirten méglich, in diesem
Zeitraum die Eipulvergabe bei jedem Einzeltier durchzufihren. Daher verringerte sich

der Beobachtungszeitraum bei einigen Kélbern auf zwei oder eine Woche.

Tabelle 3-5: Beobachtungsdauer: Kalberzahl

AK-Gruppe KO0-Gruppe
1 Woche 7 8
2 Wochen 16 18
3 Wochen 26 20

3.3 Zusammensetzung des Eipulvers

Der spezifische neutralisierende Antikorpertiter des AK-Pulvers betrug nach
Herstellerangaben mindestens 1:580/g (reziproker Wert der Verdinnungsstufe, die
einen CPE von 200 TCIDgy verhindert). Das Kontrollpulver hatte nach
Herstellerangaben keine spezifische Aktivitdt gegen Coronaviren. Um den im
Infektionsversuch von lkemori 1996 wirksamen Titer von 1:2580 zu erreichen, wurde
als Tagesdosis 5 g gewahlt. Beide Eipulver wurden freundlicherweise von der Firma

Lohmann LAH, Cuxhaven, zur Verfligung gestellt.
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3.4 Versuchsdurchfiihrung

3.4.1 Dosierung und Verabreichung des Eipulvers

Das AK- und das Kontrollpulver wurde zuféllig auf nummerierte Portionsbeutel verteilt.
Diese wurden den Landwirten ausgehandigt, so daB immer unangebrochene
Portionsbeutel in den Betrieben verfligbar waren.

Die Pulver wurden in Beuteln zu 110 g abgegeben. Die Portionsbeutel wurden kuihl
gelagert. Die Einzeldosierung (2,5 g) erfolgte mit einem MeBl6ffel.

Versuchs- und Kontrollpulver wurden vom ersten bis zum letzten Versuchstag taglich
zweimal oral verabreicht. Die Landwirte riihrten die Portion in den Trankeeimer. Da sie
der Meinung waren, das Pulver I0se sich zu schlecht, schwemmten die Landwirte 6
und 7 die Pulver mit wenig Milch auf und verabreichten die Dosis mit einer Spritze.
Landwirt 3 gab das trockene Pulver mit einen Loffel ein.

Bei den Fleckviehkéalbern mit verzdgerter erster Kolostrumaufnahme gaben die
Landwirte die erste Portion des Eipulvers 4 h- 6 h pp. ebenfalls mit einem Lbéffel ein.
Bei Auftreten einer Durchfallerkrankung wurde das Eipulver weiter mit der Diattranke

verabreicht.

3.4.2 Zuordnung der Kalber zu den Proben
Die Ohrmarkennummer des Kalbes wurde bei der Geburtsuntersuchung mit einem

wasserunléslichen Folienschreiber auf den zugehdrigen Portionsbeutel geschrieben.

Tabelle 3-6: Verteilung der Kalber und Gruppen auf die Betriebe

Betriebe AK-Gruppe n=49 KO-Gruppe n=46 Gesamt n=95
Nr. 1 10,2% 5 10,9% 5 10,5% 10
Nr. 2 10,2% 5 13% 6 11,6% 1
Nr. 3 14,3% 7 15,2% 7 14,7% 14
Nr. 4 10,2% 5 13% 6 8,4% 1
Nr.5 8,2% 4 6,5% 3 7,4% 7
Nr. 6 26,5% 13 13% 6 20% 19
Nr.7 16,3% 8 23,9% 1 20% 19
Nr. 8 4,1% 2 4,4% 2 4,2% 4
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3.4.3 Untersuchungszeitpunkte
Die Kalber wurden am Tag der Geburt, nach 7, 14 und 21 Tagen untersucht und

gewogen. Nach 202

geborene Kalber wurden am folgenden Tag untersucht und
gewogen. Alle Untersuchungen wurden in der Zeit von 1022 bis 172 vorgenommen.
Zusatzuntersuchungen bei apparenter Diarrhbe wurden am gleichen Tag
durchgefuhrt.

Sofern nicht anders vermerkt, unterschieden sich die Versuchsgruppen bei der

Geburtsuntersuchung nicht.

3.5 Untersuchungsmethoden

Alle Kalber wurden an den oben angegebenen Zeitpunkten klinisch untersucht. Die
Befunde wurden in einem vorgedruckten Protokoll in Form eines Punkteschemas
notiert.

Weiterhin wurden regelmaBig Nabel und Lunge untersucht und die Befunde notiert.

3.5.1 Klinische Untersuchung

Tabelle 3-7: Punkteschema fur die klinische Beurteilung

Parameter Beurteilung Punkte

Stehvermdégen sicheres Stehen und Laufen 4
schwankendes Stehen nach Aufheben 3
moglich
Festliegen in Brustlage 2
Festliegen in Seitenlage 1

Enophthalmus Bulbi sind unverandert 4
Bulbi sind leicht eingesunken 3
Bulbi sind eingesunken 2
Bulbi sind stark eingesunken, Augen 1
geschlossen

Hautturgor Hautfalte verstreicht nach <2 s 2
Hautfalte verstreicht nach >2 s 1
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Tabelle 3-7: Punkteschema fir die klinische Beurteilung (Fortsetzung)

Saugreflex freiwillig und kraftig 4
freiwillig und schwach 3
kauend, wiederwillig 2
fehlt, Tranke lauft wieder aus dem Maul 1
Temperatur Maulh6hle warm, kérperwarm 3
kuhl, tber Umgebungstemperatur 2
kalt, unter Umgebungstemperatur 1
Temperatur GliedmaBen warm, kérperwarm 3
kuhl, tber Umgebungstemperatur 2
kalt, unter Umgebungstemperatur 1
Gesamtpunktzahl 20

3.5.2 Bestimmung der Gewichtsentwicklung

Alle Kalber wurden bei der Geburtsuntersuchung, den wdchentlichen
Routineuntersuchungen, und den Untersuchungen bei festgestellter Diarrhée
gewogen. Alle Gewichtsmessungen wurden mit einer digitalen Personenwaage
(Fa.Soehnle, max. Abweichung 0,1 kg) mit einem Wagebereich bis 150 kg
vorgenommen. Der Untersucher wog sich, bis zwei gleiche Ergebnisse nacheinander
angezeigt wurden. Mit dem zu wiegenden Kalb auf den Armen wurde der Vorgang

wiederholt bis auch hier zwei gleiche Ergebnisse erzielt wurden.

3.5.3 Diarrhoéeintensitat

Tabelle 3-8: Beurteilung der Diarrh6eintensitat

Diarrhéegrad Beurteilung Punkte
keine Diarrhée kein Hinweis auf eine Erkrankung 0
geringgradig Kalb trinkt und ist munter, Kot diinnbreiig, 1

Hautfalte < 2 s; Analbereich etwas verschmutzt

mittelgradig Kalb ist benommen, trinkt schlecht, liegt viel, 2
Hautfalte > 2 s, Bulbi eingesunken, Kot
dinnbreiig, wassrig, pastds oder pappig
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Tabelle 3-8: Beurteilung der Diarrhéeintensitat (Fortsetzung)

Diarrhéegrad Beurteilung Punkte

hochgradig Kalb hochgradig benommen, festliegend, kein 3
Saugreflex, Hautfalte > 2 s, Bulbi eingesunken,
Kot wassrig, pappig, pastds oder kittartig

3.5.4 Diarrhéebeginn und Diarrhéedauer
Als Diarrhéebeginn wurde der Lebenstag des ersten Auftretens von dinnbreiigen oder
wassrigem Kot bezeichnet, als Diarrh6edauer der Zeitraum vom Diarrhéebeginn bis

zur Normalisierung der Kotkonsistenz.

3.5.5 Kotuntersuchung
Bis zur Untersuchung wurden die Kotproben bei 4°C im Kuhlschrank aufbewahrt. Die

Proben flr die virologische Untersuchung wurden bei -14°C tiefgekuhlt aufbewahrt.

3.5.5.1 Kotproben

Alle Kotproben wurden durch digitales Eingehen in die Ampulla recti gewonnen und in
einem sterilen Reagenzglas aufbewahrt. Der Transport der Proben erfolgte in einer auf
4°C eingestellten Kuhlbox. Die Proben wurden in drei Portionen unterteilt und bis zur
Untersuchung bei 4°C im Kuhlschrank aufbewahrt. Der Probenteil fir die virologische

Untersuchung wurde tiefgekunhlt.

3.5.5.2 Parasitologische Untersuchung

Die mikroskopische Untersuchung der Kotproben auf Kryptosporidien erfolgte nach
Flotation und Farbung mit Karbolfuchsin. Die Befallsintensitat wurde von 0 (keine
Oozysten auffindbar) bis 3 (massenhaft Oozysten) mikroskopisch mittels Zahlkammer
bewertet. Die Untersuchungen wurden dankenswerterweise im Labor der Klinik fur
Wiederk&uer und Schweine (Innere Medizin und Chirurgie) der Universitat GieBen,
Herr Prof. Dr. Grander und Mitarbeiter, durchgeflhrt.

3.5.5.3 Mikrobiologische Untersuchung
Die Kotproben wurden im Verdinnungsausstrich auf Blutagar (7% defibriniertes
Schafblut, Fa. Merck), auf einem weiteren Blutagar mit 10% gewaschenen

Schaferythrozyten und 10 mmol Kalziumchlorid, auf Dreifarbenagar nach Gassner (Fa.
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Merck) und auf Brillantgriin- Phenolrot- Laktose- Saccharose- Agar aufgetragen. Die
Platten wurden 24 und 48 h bei 37°C bebritet. Die auf dem Gassner-Agar Laktose
positiv wachsenden Kolonien wurden subkultiviert und im Zweifel durch biochemische
Reaktionsprifungen wie Methylrotreaktion, Indolbildung, Voges-Proskauer-Reaktion
und Verhalten auf Ammoniumzitratagar als E. coli abgesichert.

Pro Probe wurden meist 2 bis 4 phanotypisch verschiedene Kolonien in Reinkultur
genommen. Diese wurden im Objekttrageragglutinationsverfahren mittels Antiseren
gegen die Serovare 09, 0101 K28, 0101 K30, O101 K32 (BgVV, Dessau) getestet.
Verlief der Test negativ, wurden die Kolonien als nicht typisierbar (n.t.) bezeichnet.
Zusatzlich wurden die Isolate bezlglich ihres Wachstumsverhalten auf Blut- und
Waschblutagar beurteilt. Bei deutlicher Hamolyse auf beiden Agarsorten wurden sie
als hadmolysierend (o-Hamolysin positiv), bei schwacher Hamolyse auf Waschblutagar
und fehlender auf Blutagar als nicht hAmolysierend (o- Hamolysin negativ) bestimmt.
Die Befallsintensitat wurde optisch mittels einer Skala von ,+“ (wenige Kolonien) bis
~+++* (viele Kolonien) bewertet.

Typisierbare sowie hamolysinbildende E.coli wurden als ETEC-verdachtig eingestulft.
Mein besonderer Dank gilt den Mitarbeitern des Labors am Institut fir Hygiene und
Infektionskrankheiten der Tiere der Universitat GieBen unter der Leitung von Herrn

AkOR Dr. WeiB fur die Durchfiihrung und Einarbeitung bei diesen Untersuchungen.

3.5.5.4 Virologische Untersuchung

Die Kotproben wurden mit PBS-Puffer 1:10 verdinnt. Diese Verdinnungen wurden
elektronenoptisch auf Coronaviren und Rotaviren untersucht.

Fir die Durchfihrung der Untersuchungen bin ich den Mitarbeitern des Institutes flr
Virologie der Universitat GieBen, Leitung Herr WiD Dr. Kénig, zu besonderem Dank

verpflichtet.

3.5.6 Blutuntersuchung

Die Untersuchungen wurden im Labor der Klinik fur Wiederkduer und Schweine
(Innere Medizin und Chirurgie) der Universitat GieBen, Herr Prof. Dr. Grinder,
durchgefihrt. Mein besonderer Dank gilt den Mitarbeitern dieses Labors fur die

Durchfihrung und Einarbeitung bei diesen Untersuchungen.
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3.5.6.1 Blutproben

Bei jeder Untersuchung wurden Blutproben aus der Vena jugularis entnommen. Es
wurden sterile Einmalkantlen 1,2*40 verwendet. Je Entnahme wurden vier 5ml
Probenrbéhrchen (Li-Heparin, EDTA, Serum, NaF, Fa. Saarstedt) gefullt. Die R6hrchen
wurden gekippt und dann bei 4°C transportiert. Die Blutgasanalyse und die
Serumzentrifugation (10.000 U/min fur 5min) wurde spatestens 3h nach der

Probenentnahme, die weiteren Untersuchungen innerhalb 24h durchgefiihrt.

3.5.6.1 Blutgase

Zur Bestimmung wurde heparinisiertes Blut verwendet. Die Analyse erfolgte
vollautomatisch mit einem pH/Blutgas-System 200 (Fa. Ciba Corning). Die Proben
wurden mit einer Kapillare aspiriert und die Temperatur auf 38,5°C festgesetzt. Das
Gerat arbeitet elektrochemisch mit ionenselektiven Elektroden. Gemessen wurden die
Wasserstoffionenkonzentration (pH-Wert), der Sauerstoffpartialdruck (pO,), der
Kohlendioxidpartialdruck (pCO,) und der Bikarbonatgehalt (HCO'za). Der
BasenulberschuBB (BE vt) wurde vom Analysegerat nach der Formel von Siggaard-

Anderson berechnet.

3.5.6.2 Blutelektrolyte
Die Messung der Elektrolyte Kalzium, Kalium, Natrium, Chlorid, Magnesium und
Phosphat erfolgte aus Serum vollelektronisch mit einem Mikroanalysator 984-S der Fa.

AVL. Das Gerat arbeitet mit ionensensitiven Elektroden.

3.5.6.3 Blutglukose
Die Blutglukosebestimmung erfolgte im Feuchtchemieverfahren mit der Hexokinase/
G6P-DH-Reaktion und Extinktionsmessung bei 365 nm Wellenlange (Fa. Boehringer).

Verwendet wurde das Serum der Natriumfluoridproben.

3.5.6.4 Blutzellen, Himatokrit und Hamoglobin

Es wurden EDTA-Proben in einem vollelektronischen System (Microcell Counter F-
800) analysiert. Die Zellzahlbestimmung erfolgte nach den vorgeschriebenen
Verdinnungen mittels Wiederstandsmessung, die Hamoglobinkonzentration wurde

mit der Cyanmethdmoglobinmessung bei 540 nm Wellenlange photooptisch bestimmt.
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Die Hamatokritbestimmung erfolgte mittels Pulsh6henmessung.

3.6 Statistische Verfahren

Zur Beschreibung der qualitativen Merkmale (Behandlung, ETEC-Nachweis,
Kryptosporidiennachweis, Coronavirusnachweis, Rotavirusnachweis,
Durchfallintensitat, hochgradige Diarrh6e, Kotkonsistenz, Kotfarbe) wurden
zweidimensionale Haufigkeitstabellen erstellt und mit dem Chi-Quadrattest auf
Signifikanz ~ untersucht. Die  quantitativen  MeBwerte  (Gesamtzunahme,
Wochenzunahme, Tageszunahme, Klinik, BE, pH-Wert, Bikarbonat, Erythrozyten,
Leukozyten, Hamoglobin, Hamatokrit, Natrium, Chlorid, Calzium, Magnesium,
Phosphat, Glukose) wurden mit Probenzahl (n), arithmetischem Mittelwert (X),
Standardabweichung (s), Minimum (Xn,i,) und Maximum (X,5x) beschrieben. Bei einer
Rechtsschiefverteilung wurde eine logarrithmische Transformation durchgefihrt und
die Datenbeschreibung mit dem geometrischen Mittelwert (X) und Streufaktoren (SF)
vorgenommen.

Die Prifung auf Signifikanz erfolgte in einer zweifachen Varianzanalyse fir die
unabhangigen Parameter Eipulver und Betrieb sowie Wechselwirkung (Abhéngigkeit)
dieser Parameter. In einer dreifachen Varianzanalyse wurde zusatzlich der EinfluB des
MeBzeitpunktes und die Wechselwirkungen aller Parameter gepruft. Mein besonderer
Dank fir die Durchfuhrung aller statistischen Berechnungen gilt Herrn Dr. Failing und
Herrn Heiter aus der Arbeitsgruppe Biomathematik und Datenverarbeitung der
Universitat GieBen. Die Berechnungen wurden mit dem Programmpaket BMDP 7.0
(4F, 1D, 5V, 7D) durchgefuhrt.

Die Berechnung des Signifikanzniveaus der Betriebsunterschiede der
Erythrozytenindeces erfolgte mittels Kruskal-Wallis-Test und dem Programm Statistica
5.0.
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4. ERGEBNISSE

4.1 Beobachtungsdauer

Die Berechnung des gesamten Beobachtungszeitraums dient als Kontrolle fir die
Expositionsdauer der Testgruppen. Die Gesamtbeobachtungszeit der Testgruppe
umfaBte 115 Wochen (entspricht 2,4 Wochen/Kalb), gegenliber 104 Wochen in der
Kontrollgruppe (2,3 Wochen/Kalb).

4.2 Mortalitat
Aus der AK-Gruppe verstarben 2 Kalber (4,1%), aus der KO-Gruppe ein Kalb (2,2%).

Die Todesfalle traten diarrhdebedingt in Betrieb 4 auf.

4.3 Morbiditat

4.3.1 Alle Tiere

Bei 91,6% (n=87) der 95 untersuchten Kalber wurde eine Durchfallerkrankung
festgestellt. Von den 49 Tieren der AK-Gruppe erkrankten 93,9% (n=46), von den 46
Tieren der KO-Gruppe 89,1% (n=41).

Am Zeitpunkt der Untersuchung nach einer Woche zeigten 66,3% (n=61) der
untersuchten 92 Kalber ein Durchfallgeschehen. In der AK-Gruppe erkrankten 68,1%
(n=32), in der Kontrollgruppe 64,4% (n=29).

In der 2. Woche ging die Anzahl der durchfallkranken Tiere deutlich zurtck. In der AK-
Gruppe erkrankten zu diesem Untersuchungszeitpunkt 43,9% (n=18), in der KO-
Gruppe 62,2% (n=23).

In der 3.Woche sank die Erkrankungsrate weiter auf 28,3% (n=13). Unterschiede

zwischen den Versuchsgruppen wurden am diesem Zeitpunkt nicht festgestellt.

4.3.2 Tiere mit Coronavirusinfektion

Bei 40 Kélbern wurden im Versuchszeitraum Coronaviren im Kot nachgewiesen. 90%
dieser Kalber erkrankten im Versuchszeitraum an einer Durchfallerkrankung. Die
Erkrankungshéufigkeit der Versuchsgruppen war mit 88,9% (n=16) in der AK-Gruppe
und mit 90,9% (n=20) in der KO-Gruppe auf gleichem Niveau.

Die Erkrankungsrate der AK-Gruppe lag an den Zeitpunkten 1.Woche und 2.Woche
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unter der Erkrankungsrate der Kontrollgruppe.

Tabelle 4-1: Diarrhéepravalenz der coronavirusinfiziertenTiere

AK KO AK+KO
1.Woche 72,2% 77,3% 75%
AK=18/K0=22/S=40 13 17 30
2.Woche 30% 61,1% 51,5%
AK=15/K0=18/S=33 6 11 17
3.Woche 25% 16,7% 20,8%
AK=12/K0=12/S=24 3 2 5
USD. 100% 100% 100%
AK=2/K0=6/S=8 2 6 8
Alle Proben 51,1% 64,3% 58,3%
AK=47/K0=56/S=103 24 36 60
Alle Kalber 88,9% 90,9% 90%
AK=18/K0=22/S=40 16 20 36

4.3.3 Muttertierimpfung

Tabelle 4-2: Diarrhéepréavalenz unter Bertcksichtigung der Muttertierimpfung

Alle Proben Alle Kalber
AK 52,9% 100%
n=17/5 9 5
MTV
KO 77,8% 100%
n=8/6 14 6
AK 50% 84,6%
ohne n=30/13 15 11
MTV KO 30% 87,5%
n=40/16 12 13
4.3.4 Durchfallinzidenz
Tabelle 4-3: Durchfallinzidenz: Alle Tiere
AK KO AK + KO
1.Woche 76,6% 75,6% 76,1%
AK=47/K0=45/S=92 36 34 70
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Tabelle 4-3: Durchfallinzidenz: Alle Tiere (Fortsetzung)

AK KO AK + KO
2.Woche 17,1% 24,3% 20,5%
AK=41/K0=37/S=78 7 9 16
3.Woche 3,9% 5% 4,7%
AK=26/K0=20/S=46 1 1 2

Der Vergleich der Punktpravalenzen mit den Inzidenzen in der 2.Woche und 3. Woche
zeigt, dal3 nach der 1.Woche nur wenige Tiere neu erkrankt sind. In der 3.Woche
erkrankten lediglich zwei Tiere neu. Der gréBere Teil der zu diesen Zeitpunkten

erkrankten Kélber zeigte schon in der 1.Woche ein Durchfallgeschehen.

4.4 Diarrhoeintensitat

4.4.1 Alle Tiere

Tabelle 4-4: Diarrhoeintensitat: Alle Tiere

AK n KO n AK+KO n
1.Woche + 40,6% 13 41,4% 12 41% 25
AK=32/ ++ 40,6% 13 44 8% 13 42,6% 26
K0=29/S=61  +++ 18,8% 6 13,8% 4 16,4% 10
2. Woche + 61,1% 11 60,9% 14 61% 25
AK=18/ ++ 33,3% 6 34,8% 8 34,1% 14
K0=23/S=41  4+4++ 5,6% 1 4,3% 1 4,9% 2
3. Woche + 33,3% 3 75% 3 46,2% 6
AK=9/K0=4/ ++ 55,6% 5 25% 1 46,2% 6
S=13 +++ 11,1% 1 0% 0 7,7% 1
uUSD. + 30,8% 4 26,7% 4 28,6% 8
AK=13/ ++ 46,2% 6 60% 9 53,6% 15
K0=15/S=28  +++ 23% 3 13,3% 2 17,8% 5
KmbD.* + 37% 17 31,7% 13 34,5% 30
AK=46/ ++ 41,3% 19 53,7% 22 47,1% 41
K0=41/S=87  +++ 21,7% 10 14,6% 6 18,4% 16

*: Hochste beobachtete Punktzahl; USD.: Untersuchung bei klinischer Diarrhée; KmD.: Kilber mit Du-
rchfall im Untersuchungszeitraum

Die Zahl der klinisch schwer Erkrankten liegt in der AK-Gruppe zu jedem Zeitpunkt
Uber der Zahl in der KO-Gruppe. Die Zahl leichter Erkrankungen nimmt im

Versuchszeitraum deutlich zu.
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4.4.2 Tiere mit Coronavirusinfektion

47,2% (n=17) der 36 an Diarrh6e erkrankten Kélber wiesen als schwerste Erkrankung
ein leichtes Durchfallgeschehen auf. In der AK-Gruppe erkrankten 56.3% (n=9),
gegenuber 40% (n=8) in der Kontrollgruppe. Am Untersuchungszeitpunkt 1.Woche
zeigen 69,2% (n=9) der AK-Gruppe ein leichtes Durchfallgeschehen, gegentber
41,2% (n=7) in der KO-Gruppe.

Die Einzelauswertung der Zeitpunkte 2. und 3. Woche und Zusatzuntersuchung bei

Diarrhée wird auf Grund der geringen Fallzahl nicht dargestellt.

Tabelle 4-5: Diarrhdeintensitat der coronavirusinfizierten Tiere

AK | n KO [ n AK+KO n

1.Woche  + 69,2 % 9 41,2 % 7 53,3 % 16
AK=13/K0=17/ 44 23,1 % 3 41,2 % 7 33,3 % 10
S=30 +++ 7.7 % 1 17,6 % 3 13,3 % 4
Alle + 58,3 % 14 47,2 % 17 51,7 % 31
AK?ZE/%?%/ + 29,2 % 7 44,4 % 16 38,3 % 23
Targo || 125% 3 8,3 % 3 10 % 6
Alle + 56,3 % 9 40 % 8 47,2 % 17
AKIS? éﬁ(%r—zo/ N o5 7 ; o ; ppaliis o
oy +++ 18,7 % 3 15 % 3 16,7 % 6

*: Hochste Punktzahl im Versuchszeitraum.

4.4.3 Summe der Diarrhéepunkte

Die Summe der Diarrhéepunkte lag in beiden Versuchsgruppe bei 2,5 Punkten/Kalb.
Schrankt man die Auswahl auf die coronavirusinfizierten Tiere ein, so erscheinen die
Kalber der Kontrollgruppe schwerer erkrankt.

Die héchste Gesamtpunktzahl trat in der ,KO-MTV*“-Gruppe mit 4,3 Punkten auf. Der
Durchschnittswert der ,AK-MTV”-Gruppe lag deutlich niedriger, jedoch héher als die
Werte der Tiere ohne MTV. Bei den Tieren ohne Muttertierimpfung wurden geringere
Punktizahlen und damit ein leichterer Krankheitsverlauf als bei den geimpften

festgestellt. Der Zusammenhang mit der MTV war schwach signifikant (p<0,05).
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Tabelle 4-6: Diarrhdepunkte: Alle Tiere ,coronavirusinfizierte Tiere und MTV

Alle Tiere

cornaviruspositive Tiere?

mit MTV ohne MTV
AK-Gruppe XrJ]_rs 2,5;;; 77 2,11i;,67 2,421 24 1,91i31,85
KO-Gruppe XrJ]_rs 2,5;;; 74 2,6;21 ,97 4,321 ,97 2J_r11é59

VK: Schwach signifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p=0,026); a. Schwach signifikanter

Zusammenhang mit dem Betrieb (p=0,014) und schwach signifikanter Zusammenhang mit der MTV
(p=0,020).

4.4.4 Hochgradige Diarrhée

Bei 16,8% (n=16) der 95 Kalbern trat hochgradiger Durchfall auf. Von allen Tieren der
AK-Gruppe erkrankten 20,4% (n=10) hochgradig, von den 46 Kalbern der KO-Gruppe
13% (n=6).

Bei keinem der schwer erkrankten Kaélber der KO-Gruppe wurden Rotaviren
festgestellt, dagegen wurden in der AK-Gruppe bei 23,7% (n=4) der hochgradig
erkrankten Kélber Rotaviren nachgewiesen. Der Anteil coronavirusinfizierter Kalber

lag mit 17,6% (n=3) in der AK-Gruppe unter der KO-Gruppe mit 40% (n=4).

Tabelle 4-7: Hochgradige Diarrhée: Abh&angigkeit vom Durchfallerreger; zeitgleicher

Nachweis der Durchfallerrreger

Tiere AK KO AK+KO
mit ETEC-v. 3,9% 0% 2%
AK=26/K0=23/S=49 1 0 1
mit Krypto 19,6% 14% 16,9%
AK=46/K0=43/S=89 9 6 15
mit Rota 28,6% 0% 16%
AK=14/K0=11/S=25 4 0 4
mit Corona 16,7% 18,2% 17,5%
AK=18/K0=22/S=40 3 4 7

Als ,,Gesamt“ gilt die Anzahl der Erregernachweise in der jeweiligen Versuchsgruppe; ETEC-v.:
ETEC-verdichtige E.coli.

47



Tabelle 4-8: Erregernachweise bei den 16 Kalbern mit schwerer Diarrhde

AK KO
Kalb 1‘2‘3‘4‘5‘6‘7‘8‘9‘10 11‘12‘13‘14‘15‘16
ETEC-v. | X X X X X
Krypto X X X X X X X X X|X X X X X X
Rota X X X X
Corona X X X X X

Die hervorgehobenen Felder kennzeichnen die zum Zeitpunkt der hochgradigen Erkrankung (>3) nach-
gewiesenen Durchfallerreger; Mit X sind die Durchfallerreger gekennzeichnet, die bei diesem Kalb im
Untersuchungszeitraum nachgewiesen wurden.

ETEC-v.: ETEC-verdichige E. coli.

4.4.5 Krankheitsbeginn
Die Kalber in der KO-Gruppe erkrankten friher als die Kalber in der AK-Gruppe.

Betrachtet man nur die coronavirusinfizierten Tiere, so betragt dieser Unterschied fast

einen Tag. Die Tiere der ,AK-MTV”-Gruppe erkrankten erst nach durchschnittlich 7,6
Tagen.

Tabelle 4-9: Krankheitsbeginn in Tagen

Alle Tiere
cornaviruspositive Tiere?
mit MTV ohne MTV
X+ 6,9+4,01 6,7+4,16 7,6+5,41 6,3+3,77
AK-Gruppe 0 49 18 5 13
X+ 6,61+4,5 5,9+4,52 5,7+2,94 65,07
KO-Gruppe 0 46 22 6 16

Hochsignifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p<0,001); a. Signifikanter Zusammenhang mit
dem Betrieb (p=0,009).

4.5 Klinische Untersuchung

Bei der klinischen Untersuchung wurde in der 1.Woche bei den Kalbern 12 und 20, in
der 2.Woche bei den Kalbern 29, 42, 45, 53 und 95 und in der 3.Woche bei Kalb 81
eine Omphalitis festgestellt. Die Landwirte wurden darauf hingewiesen und
behandelten diese Kalber lokal mit Jod. Respiratorische Symptome wurden in der

3.Woche bei den Kélbern 78, 87, 88 festgestellt. Diese wurden antibiotisch versorgt.
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4.5.1 Alle Tiere

Die Punktesummen aus dem klinischen Bewertungsschema steigen von 18,02 in der
AK-Gruppe und 18,44 in der KO-Gruppe auf 19,39 und 19,5 in der dritten Woche an.
Das die Werte in beiden Gruppen zum Zeitpunkt der zuséatzlichen Untersuchung bei
Diarrhée (alle Kélber erkrankt) unter den Werten der regularen Untersuchungen liegen,

bestétigt die Aussagekraft des verwendeten Punkteschemas.

Tabelle 4-10: Alle Tiere: Punkte aus der klinischen Untersuchung

Punkte AK-Gruppe Punkte KO-Gruppe

Xts n Xts n
1.Woche 18,02+2,08 47 18,44+1,56 45
2.Woche? 18,9+1,39 41 19,03+1,3 37
3.Woche? 19,39+0,9 26 19,5415 20
usbD.2 18+1,78 13 17,19+1,72 16

Hochsignifikanter Zusammenhang mit dem ZP (p<0,001); Schwach signifikanter Zusammenhang mit
dem Betrieb (p=0,035).

4.5.2 Tiere mit Coronavirusinfektion
Auch bei Tiere mit Coronavirusnachweis steigt die Summe der Punkte aus der

klinischen Untersuchung im Untersuchungszeitraum an.

Tabelle 4-11: Tiere mit Coronavirusnachweis: Punkte aus der klinischen Untersuchung

Punkte AK-Gruppe Punkte KO-Gruppe

X+s n X+s n
1.Woche 18,67+1,61 18 18,18+1,62 22
2.Woche 18,93+1,22 15 18,83+1,43 18
3.Woche 19,25+1,22 12 19,67+0,89 12
USD. 18+1,41 2 17,66+1,63 6

Schwach signifikanter Zusammenhang mit dem ZP (p=0,012).

4.5.3 Muttertierimpfung
An allen MeBzeitpunkten zeigten die Tiere aus der Gruppe ,AK-MTV* das beste

klinische Allgemeinbefinden. Die niedrigste Punktzahl mit 18,2 Punkte wurde fir die
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ungeimpfte KO-Gruppe in der 1.Woche ermittelt.

Tabelle 4-12: Punkte aus der klinischen Untersuchung unter Berlcksichtigung der

Muttertierimpfung
AK-Gruppe KO-Gruppe

X+s n X+s n
MTV 18,7+1,1 7 18,2+1,3 9

1.Woche
ohne 18,64+1,91 11 18,46+1,04 11
MTV 19,14+1,46 7 19,1340,84 8

2.Woche
ohne 18,75+1,04 8 18,67+1,87 9
MTV 19,86+0,38 7 19,75+0,5 4

3.Woche
ohne 18,4+1,52 5 19,57+1,33 5

Grafik 4-1: Punkte aus der klinischen Untersuchung unter Bericksichtigung der Mut-

tertierimpfung

20

18

16

Punkte

O AK mit MTV
# KO mit MTV
o AK ohne MTV|
m KO ohne MTV

1.Woche

2.Woche

3.Woche

Das Intervall gibt die Standardabweichung wieder.

4.6 Bestandseigene Behandlungen

In dieser Auswertung werden nur die diarrhéespezifischen Therapiemaf3nahmen und

prophylaktischen Antibiotikaeinsétze bertcksichtigt. In Betrieb 5 wurden alle Tiere
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prophylaktisch Uber den gesamten Versuchszeitraum mit Tetracyclin behandelt, die
anderen Landwirte benutzten zur Therapie erkrankter Tiere Gentamycin und Penicilline.
Schwerer erkrankte Tiere erhielten Elektrolyttranken Uber 1-3 Tage unter Milchentzug. In
den Bestdnden 6 und 7 wurden die erkrankten Kalber subkutan mir einer 1,8%igen
Bikarbonatlésung infundiert. Die Kalber 13, 22 (Betrieb 4) und 33 (Betrieb 7) erkrankten
in der ersten Woche schwer und wurden in der Klinik fir Wiederkduer und Schweine
(Innere Medizin und Chirurgie) der Universitat GieBen (Kalb 13, 22) und (Kalb 33) in der
ambulatorischen und geburtshilflichen Klinik der Universitat GieBen, Prof. Dr. Dr. h.c.
Bostedt, behandelt. Die Kalber 67 und 68 wurden vom Hoftierarzt Uber eine Woche mit

Infusionen und Antibiotika behandelt.

4.6.1 Alle Tiere
In allen 3 Wochen wurde ein etwa gleich groBer Anteil (15%- 20%) der Kéalber von den
Landwirten antibiotisch versorgt. Es wurden in der 1.Woche mehr Tiere in der AK-Gruppe

als in der KO-Gruppe infundiert.

Tabelle 4-13: Alle Tiere: Diarrhdespezifische Behandlungen

n unbe- n AB n | Infusion? [n| ABund [ n
handelt Infusion

1. Woche
AK 47 72,3% 34 14,9% 7 12,8%
KO 45 73,3% 35 24,5% 11 2,2%

Summe 92 72,6% 67 19,5% 18 7,6% 7

- O

2. Woche
AK 41 73,2% 30 19,5% 8 7,3% 3
KO 37 75,7% 28 18,9% 7 5,4% 2
Summe 78 74,4% 58 19,2% 15 3,8% 3 2,6% 2
3. Woche

AK 26 80,8% 21 15,4% 4 3,8% 1
KO 20 85% 17 15% 3
Summe 46 82,6% 38 15,2% 7 2,2% 1

Hochsignifikanter Zusammenhang mit dem ZP (p<0,001); Schwach signifikanter Zusammenhang mit dem
Betrieb (p=0,012); a: S.c und i.v.

4.6.2 Tiere mit Coronavirusinfektion
Zwischen 30% und 37% der coronavirusinfizierten Kélber wurden in jeder Woche

antibiotisch versorgt. Damit wurden bei diesen Tieren Uberproportional hdufig Antibiotika
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eingesetzt. Der Anteil der infundierten Kélber ist in dieser Gruppe geringer als im

Gesamtkollektiv.

Tabelle 4-14: Tiere mit Coronavirusinfektion: Diarrhdespezifische Behandlungen

n unbe- n AB n | Infusion | n AB und n
handelt Infusion

1. Woche
AK 18 72,2% 13 27,8% 5
KO 22 63,6% 14 31,8% 7 4.5% 1

Summe 40 67,5% 27 30% 12 2,5 1
2. Woche
AK 15 53,3% 8 40% 6 6,7% 1
KO0 18 61,1% 11 33,4% 6 5,6% 1
Summe 33 57,6% 19 36,4% 12 3% 1 3% 1
3. Woche
AK 12 55,7% 8 4
33,3%

KO 12 75% 9 25% 3
Summe 24 70,8% 17 29,2% 7

a.: S.cund i.v.

4.7 Verteilung der Durchfallerreger

In 72,3% (n=175) der 242 Kotproben wurden Kryptosporidien nachgewiesen. Mit
24,4% lagen die Nachweisergebnisse fur Coronaviren (n=59) etwas niedriger als fur
ETEC-verdachtige E.coli (30,2%; n=73). In 10,7% aller Kotproben lieBen sich
Rotaviren (n=26) nachweisen.

An den einzelnen Untersuchungszeitpunkten unterscheidet sich die Errregerverteilung
nur geringfligig von der oben angegeben.

Von den Kotproben durchfallkranker Kélber waren in 79,7% (n=114) Kryptosporidien
enthalten, ETEC-verdachtige E. coli wurden in 27,7% (n=39) nachgewiesen.

Coronaviren waren in 23,1% (n=33) und Rotaviren in 12,6% (n=18) enthalten.
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Grafik 4-2: Nachweise von Durchfallerregern
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Tabelle 4-15: Nachweise von Erregern unter Berlcksichtigung von Mischinfektionen

n Mi n [ETEC-v n K n C n R n

1. W 92 ||60,9% 56 | 26,1% 24 | 782% 72 |27,2% 25| 18,5% 17
1. WD 61 |/63,9% 39 | 19,7% 12| 83,6% 51 | 31,1% 19| 19,7% 12
2. W 78 ||51,3% 40 | 34,6% 27| 80,8% 63 |23,1% 18| 6,4% 5
2WD  41(488% 20| 35% 14 |854% 35 |195% 8 | 49% 2
3. W 45 |1 48,9% 22 | 26,7% 12 | 47,8% 22 | 26,1% 12| 22% 1
3. WD 13 138,5% 5 | 23,1% 3 |538% 7 |154% 2 | 7,7% 1
US.D. 28 ||28,6% 8 | 35,7% 10| 64,3% 18 | 143% 4 |10,7% 3
AlleP 242|521% 126 | 30,2% 73| 72,3% 175|24,4% 59 | 10,7% 26
Alle PD 143|50,3% 72 | 27,7% 39 | 79,7% 114 | 23,1% 33 | 12,6% 18
Kl'e.i\llllaeer 95 || 77,9% 74 | 47,4% 45| 93,7% 95 | 42,1% 40 | 26,3% 25

C= Coronaviren; D= Diarrhoe; ETEC-v= ETEC-verdichtige E.coli; K= Kryptosporidien; MI= Mischin-
fektion; P= Proben; R= Rotaviren; US.D.= Zusatzuntersuchung Diarrhoe; W= Woche; in % der Proben.
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4.7.1 Versuchsgruppen

In der AK-Gruppe wurden haufiger Rotaviren und seltener Coronaviren nachgewiesen
als in der Kontrollgruppe. Bei den Proben mit Durchfallkot liegt die Nachweisrate in der
AK-Gruppe mit 16,7% (n=12) doppelt so hoch wie in der KO-Gruppe mit 8,5% (n=6;
p<0,05).

Bei Betrachtung einzelner Untersuchungszeitpunkte wurden zu den Zeitpunkten
1.Woche, 3.Woche und US.D. seltener Coronaviren in der AK-Gruppe als in der KO-
Gruppe nachgewiesen (p<0,05). Dieser Unterschied wird gréBer bei Betrachtung der
klinisch erkrankten Tiere.

Grafik 4-3: Erregernachweise: Anteile in den Untersuchungsgruppen
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AK=Versuchsgruppe; C=Coronaviren; D=Diarrhée; E=ETEC-verdichtige E.coli; K=Kryptosporidien;
KO=Kontrollgruppe; R=Rotaviren.

4.7.2 Betriebe

Unterschiede in der betriebsspezifischen Erregerverteilung zeigten sich bei den
Corona- und Rotaviren. So wurden in in der KO-Gruppe in Betrieb 7 keine Rotaviren
nachgewiesen. In Betrieb 2 und Betrieb 6 wurden in der AK-Gruppe keine Coronaviren
und in der KO-Gruppe keine Rotaviren nachgewiesen. In Betrieb 8 waren beide

Virusarten nicht nachweisbar.
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Grafik 4-4: Verteilung der Diarrhéeerreger in den Kotprobe, nach Betriebe geordnet
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4.7.3 Versuchszeitraum

Zur Darstellung wurde der Versuchszeitraum in Abschnitte von 15 Tagen eingeteilt. Da
im Juli 1997 nur noch Kalber in 2 Betrieben untersucht wurden, endet die Betrachtung
am 30.06.1997.

Die Nachweise von Coronaviren endeten fast ganzlich Ende Mai. Die relative
Haufigkeit der Kryptosporidiennachweise nahm dagegen am Versuchsende zu. Die
Nachweishaufigkeit von Rotaviren blieb Uber den Versuchszeitraum anndhernd

konstant.
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Grafik 4-5: Zeitliche Verteilung der Erregernachweise
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4.8 Entwicklung des Korpergewichtes

Das durchschnittliche Geburtsgewicht aller Kalber betrug 41,2kg (s=6,7kg;
min=25,2kg; max=53,5kg). Die weiblichen Kélber hatten am Tag der Erstuntersuchung
ein Durchschnittsgewicht von 38,9kg (s=6,3kg), die ménnlichen Kalber von 44,1kg
(s=6kg). Die durchschnittlichen Geburtsgewichte der Versuchsgruppen unterschieden
sich nicht.

Die durchschnittliche Zunahme im Versuchszeitraum betrug bei allen Tieren 5,91kg
(s=4,95kg; max=18,9kg), 5,34kg (s=5,05kq) in der KO-Gruppe und 6,45kg (s=4,85kg)
in der AK-Gruppe.
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4.8.1 Geburtsgewichte und Zunahmen in den Betrieben

Tabelle 4-16: Geburtsgewichte und Gesamtzunahmen in den Versuchsbetrieben

Betrieb Kélber Geburtsgewicht (kg) Gesamtzunahme (kg)
n X | S X | S
Nr.1 10 33,8 4,7 5,2 5,1
Nr.2 11 40,3 6,5 6,7 3,2
Nr.3 14 41,5 7,6 2,9 1,8
Nr.4 11 44 1 5,6 0,7 4,1
Nr.5 7 44.6 2,9 6,5 33
Nr.6 19 43,5 55 6,9 5
Nr.7 19 41,8 6,8 10,2 4,7
Nr.8 4 33,7 2,5 4,5 3,2
Tabelle 4-17: Tageszunahmen in den Versuchsbetrieben

Betrieb Zunahme g/d Zunahme g/d Zunahme g/d

(Kélber) 1.Woche Xis (n) 2.Woche Xis (n) 3.Woche Xis (n)

Nr.1 (10) 232,71+267,26 (10) 293,39+331,77 (8) 451,73+406,74 (7)

Nr.2 (11) 411,09+350,18 (11) 285,86+211,50 (10) 191,08+370,73 (11)

Nr.3 (14) | 368,74+178,29 (14) 21,80+235,97 (8) - (0)

Nr. 4 (11) 128,61+475,58 (11) -197,1+576,71 (9) 305,00+634,39 (5)

Nr.5(7) 345,41+248,31 (7) 32,62+258,13 (5) 759,17+110,41 (5)

Nr.6 (19) | 440,75+349,92 (19) 225,69+438,22 (15) 773,66+411,15 (8)

Nr.7 (19) | 830,49+375,75 (19) 444,13+383,48 (19) 602,31+393,99 (9)

Nr. 8 (4) 496,73+361,01 (4) 98,46+287,79 (4) - (0)

Alle (95) 441,94+394,11 (95) 204,96+414,24 (78) 493,22+445,53 (45)

In Betrieb 1 (DSB) und Betrieb 8 (Kreuzungstiere) lag das durchschnittliche

Geburtsgewicht deutlich unter dem Geburtsgewicht in den anderen Betrieben.

Die Zunahmen im Gesamtzeitraum sind nur eingeschrénkt aussagekraftig, da die
durchschnittliche Beobachtungsdauer auch bestandsabh&ngig war. Die hdchsten
Tageszunahmen in der 1. und 2.Woche wurden in Betrieb 7 (DSB) gemessen. Die
geringsten Zunahmen in der 1. und 2. Woche wurden in Betrieb 4 (DSB) festgestellt.

Es gab betrachtliche Unterschiede zwischen den Betrieben an einzelnen Zeitpunkten

und bei Betrachtung der Gewichtsentwicklung. Gleichzeitig sind grof3e individuelle
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Unterschiede innerhalb der Betriebe anhand der groBen Standardabweichungen zu

erkennen.

4.8.2 Gewichtsentwicklung in den Versuchsgruppen

Tabelle 4-18: Geburtsgewicht und Gesamtzunahme

Geburtsgewicht kg Gesamtzunahme kg
X+s n X+s n
AK 41,3+6,1 49 6,45+4,85 49
Alle
KO 41,1473 46 5,34+5,05 46
AK 43,1+5,99 18 6,13+4,4 18
Coro+?

KO 41,9+6,8 22 4,28+5,48 22
AK 43,8+5,5 5 10,4+4,49 5

mit MTV
KO 38,2+7,3 6 6,17+7,15 6
AK 42,8+6,4 13 4,49+3,21 13

ohne MTV

KO 43,3+6,2 16 3,58+4,79 16

Die Auswertung bezieht sich auf die Zunahme im Versuchszeitraum; coro+= Kélber mit Corona-
virusinfektion; Hochsignifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p=0,0005); a.: Hochsigni-
fikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p<0,001) und schwach signifikanter Zusammenhang
mit der MTV (p=0,016).

Das Geburtsgewicht in beiden Gruppen lag mit 41,3kg (s=6,1) in der AK-Gruppe und
41,1kg (s=7,3) in der Kontrollgruppe auf gleichem Niveau. Die Gesamtzunahme in der
AK-Gruppe lag etwa 1kg Uber der Zunahme in der KO-Gruppe.

Das durchschnittliche Gebutsgewicht der ,KO- MTV*- Kalber lag mit 38,2kg (s=5,5kg)
deutlich unter den Geburtsgewichten der anderen Gruppen, die zwischen 42,8kg und
43,8kg betrugen. Die Gesamtzunahme der muttertiergeimpften Tiere lag Uber der
Zunahme der ungeimpften Kélber. Die Gesamtzunahmen der Kéalber aus den AK-
Gruppen lagen Uber den Zunahmen der Kontrollgruppen. Die mit Abstand héchste
durchschnittliche Gesamtzunahme wurde in der ,AK- MTV”- Gruppe festgestellt.

Die durchschnittliche Tageszunahme in der AK-Gruppe lag in allen drei
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Versuchswochen tber der Zunahme in der KO-Gruppe.

Tabelle 4-19: Tageszunahmen in den Versuchsgruppen

Zunahme g/d Zunahme g/d Zunahme g/d
1.Woche Xis (n) 2.Woche Xis (n) 3.Woche Xis (n)
AK || 477,54+438,17 (49)  215,45+362,91 (41) 547,02+470,4 (26)
Alle
KO || 404,02+341,74 (46) 193,33+469,48 (37)  419,60+409,86 (19)
AK || 467,3+495,25 (18) 185,54+341,8 (15) 429,41+498,23 (12)
Coro+
KO || 259,46+310,72 (22) 54,441509,22 (18) 479,73+427,6 (12)
AK (| 769,33+530,19 (5) 407,67+317,32 (5) 526,89+418,05 (5)
mit MTV
KO | 483,60+379,09 (6) 141,13+493,61 (6) 353,17+337,58 (3)
ohne AK || 351,13+448,48 (13) 74,47+309,62 (10) 359,78+570,1 (7)
MTV Ko || 1754104419 (16)  11,09:532,78 (12)  521,91+463,58 (9)

Coro+= Kilber mit Coronavirusinfektion; 1.Woche: Hochsignifikanter Zusammenhang mit dem Be-
trieb (p<0,001); Schwach signifikanter Zusammenhang mit der MTV (p=0,011); 2. und 3.Woche:
Schwach signifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p<0,05); 3.Woche: Coro+: Schwach signi-
fikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p=0,033).

Tabelle 4-20: Tageszunahmen der Versuchsgruppen in 2 und 3 Wochen (kumuliert)

Zunahme g/d Zunahme g/d
in 2 Wochen Xzs (n) in 3 Wochen Xzs (n)
AK 353,44+261,57 (41) 438,76+232,02 (26)
Alle
KO 289,78+323,02 (37) 357,41+242,34 (19)
AK 297,5+259,22 (15) 379,49+211,6 (12)
Coro+
KO 176,4+355,45 (18) 277,2+254,49 (12)
AK 500,44+244,58 (5) 507,59+241,82 (5)
mit MTV
KO0 336,84+367,24 (6) 294,55+491,99 (3)
ohne AK 196,03+208,84 (10) 287,99+140,21 (9)
MTV KO0 96,18+336 (12) 271,41+168,48 (7)

Coro+= Kiilber mit Coronavirusinfektion; 2.Woche: Schwach signifikanter Zusammenhang mit der
MTV (p=0,019).

Bei den coronavirusinfizierten Tieren waren die durchschnittlichen Zunahmen in der 1.
und 2.Woche in der AK-Gruppe héher als in der Kontroligruppe. In der 3.Woche war

dagegen die Zunahme in der Kontrollgruppe héher.
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Die durchschnittlichen Zunahmen der muttertiergeimpften Kélber lagen in der 1. und
2.Woche tber den Zunahmen der ungeimpften Tiere. Ebenso lagen die Zunahmen der
AK-Gruppe, mit Ausnahme in der 3.Woche, Uber den Zunahmen in der Kontrollgruppe.
Auch bei Betrachtung der durchschnittlichen Tageszunahmen im Zeitraum von 2 oder
3 Wochen lagen die Zunahmen, sowohl bei allen Tieren als auch bei den

coronavirusinfizierten, in der AK-Gruppe Uber den Zunahmen in der KO-Gruppe.

Grafik 4-6: Tageszunahmen aller und der coronavirusinfizierten Kéalber
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Coro+= Kilber mit Coronavirusinfektion; Das Intervall gibt die Standardabweichung wieder. 1.Woche:
Hochsignifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p<0,001); Schwach signifikanter Zusammenhang
mit der MTV (p=0,011); 2. und 3.Woche: Schwach signifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb
(p<0,05); 3.Woche: Coro+: Schwach signifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p=0,033).
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Grafik 4-7: Tageszunahmen in 2 und 3 Wochen (kumuliert)
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Coro+= Kilber mit Coronavirusinfektion; Das Intervall gibt die Standardabweichung wieder. ; 2.Woche:
Schwach signifikanter Zusammenhang mit der MTV (p=0,019).

Grafik 4-8: Muttertierimpfung: Tageszunahmen
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Das Intervall gibt die Standardabweichung wieder. 1.Woche: Hochsignifikanter Zusammenhang mit dem
Betrieb (p<0,001); Schwach signifikanter Zusammenhang mit der MTV (p=0,011); 2. und 3.Woche:
Schwach signifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p<0,05); 3.Woche: Coro+: Schwach signifikant-
er Zusammenhang mit dem Betrieb (p=0,033).
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Grafik 4-9: Muttertierimpfung: Tageszunahmen in 2 und 3 Wochen
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Das Intervall gibt die Standardabweichung wieder. 2.Woche: Schwach signifikanter Zusammenhang mit
der MTV (p=0,019).
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4.9 Blutgase

4.9.1 pH-Wert

4.9.1.1 Alle Tiere

Der Mittelwert aller Proben lag bei 7,33. Der niedrigste Einzelwert wurde in der
2.Woche mit 7,13, der hdchste in der 1.Woche mit 7,43 gemessen.

In der Verlaufskontrolle ergab sich eine schwach signifikante Wechselwirkung (p<0,05)
zwischen Versuchsgruppe und Betrieb.

Der Mittelwert aller Proben coronavirusinfizierter Tiere betrug ebenfalls 7,33.

Tabelle 4-21: Alle Tiere: pH-Wert

AK-Gruppe KO-Gruppe
n X+ts n Xts n
1.Woche 86 7,33 + 005 45 7,33 t 0,06 41
2.Woche 74 7,34 + 0,05 39 7,32 + 006 35
3.Woche 39 7,35 + 0,04 22 7,35 + 0,05 17
USD. 28 7,32 + 0,05 15 7,29 + 0,08 13

Schwach signifikante Ww. Versuchsgruppe/Betrieb (p=0,027).

4.9.1.2 Muttertierimpfung

Tabelle 4-22: Muttertierimpfung: pH-Wert

AK-Gruppe KO0-Gruppe
n X+s n X+s n
MTV 11 7,33 + 006 5 7,26 + 0,06 6
1.Woche
ohne 28 7,34 + 0,04 13 7,35 + 0,06 15
MTV 11 7,35 + 002 5 7,32 + 0,08 6
2.Woche
ohne 22 7.3 + 0,07 10 7,33 + 0,05 12
MTV 8 7,34 + 006 5 7,33 + 0,06 3
3.Woche
ohne 13 7,36 + 003 7 7,38 + 0,03 6

Signifikanter Zusammenhang mit der MTV (p=0,009); Schwach signifikante Ww. Versuchsgruppe/
MTV (p=0,033).
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4.9.2 Base excess

4.9.2.1 Alle Tiere

Der Mittelwert aller Proben betrug 5,16 mmol/l. Der niedrigste Wert wurde bei einer
Zusatzuntersuchung bei Diarrhée mit -16,5 mmol/l festgestellt, der hdchste Wert
betrug 13,2 mmol/l und wurde in der 3.Woche bestimmt.

Tabelle 4-23: Alle Tiere: Base excess

AK-Gruppe KO-Gruppe
n X +'s (mmol/l) n X £ s (mmol/) n
1.Woche 86 4,69 + 539 45 4,82 + 476 4
2.Woche 74 5,8 + 515 39 4,57 + 5,52 35
3.Woche 39 7,51 + 215 22 6,06 + 419 17
US.D. 28 5,01 + 375 15 2,58 + 7,29 13

VK: Signifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p=0,005).

4.9.2.2 Tiere mit Coronavirusinfektion

Der Mittelwert aller Proben coronavirusinfizierter Kélber betrug 5,45 mmol/l. Der
niedrigste Wert wurde bei der Untersuchung in der 1.Woche mit -14,8 mmol/l
gemessen, der héchste Wert mit 11,6 mmol/l in der 2. Woche. Die Durchschnittswerte
der AK-Gruppe lagen zu allen Zeitpunkten Uber den Durchschnittswerten der

Kontrollgruppe.

Tabelle 4-24: Tiere mit Coronavirusinfektion: Base excess

AK-Gruppe KO0-Gruppe
n X £s (mmol/l) n X £ s (mmol/) n
1.Woche 39 5,58 + 392 18 3,57 + 589 21
2.Woche 33 5,81 + 578 15 4,95 + 6,43 18
3.Woche 21 7,69 + 166 12 6,93 + 282 9

VK: Signifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p=0,0073); 2.Woche: Signifikanter Zusammenhang
mit dem Betrieb (p=0,0029).
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4.9.2.3 Muttertierimpfung

Tabelle 4-25: Muttertierimpfung: Base excess

AK-Gruppe KO0-Gruppe
n X (mmol/l) +'s n X (mmol/l) + s n
MTV 11 3,86 + 621 5 -1,82 + 674 6
1.Woche
ohne 28 6,25 + 268 13 5,73 + 399 15
MTV 11 7,14 + 348 5 1 + 832 6
2.Woche
ohne 22 5,14 + 6,72 10 6,93 + 4,44 12
MTV 8 8,06 + 19 5 4,6 + 243 3
3.Woche
ohne 16 7,43 + 151 7 5,15 + 073 9

Signifikanter Zusammenhang mit der MTV (p=0,0035); 3.Woche: Schwach signifikante Ww. Ver-

suchsgruppe/MTV (p=0,038).

4.9.3 Hydrogenbikarbonat (HCO3")

4.9.3.1 Alle Tiere

Der durchschnittliche Bikarbonatgehalt aller Proben betrug 31,36 mmol/l. Der
niedrigste Wert wurde bei einer Zusatzuntersuchung ,Diarrhée” mit 10,4 mmol/l in der
KO-Gruppe gemessen. Der niedrigste Wert in der AK-Gruppe betrug 13,1 mmol/l. Der
héchste Wert wurde in der 2.Woche ebenfalls in der Kontrollgruppe mit 39,6 mmol/|
gemessen. Die Werte der AK-Gruppe lagen an allen Zeitpunkten auf gleichem Niveau

oder hoher als die entsprechenden Werte der KO-Gruppe.

Tabelle 4-26: Alle Tiere: Hydrogenbikarbonat

AK-Gruppe KO-Gruppe
n X £ s (mmol/l) n X £ s (mmol/) n
1.Woche 86 30,99 + 529 45 30,99 + 435 41
2.Woche 74 31,94 + 5,02 39 31,2 + 543 35
3.Woche 39 33,56 + 248 22 31,99 + 412 17
US.D. 28 31,45 + 372 15 27,11 + 7,38 13

Hochsignifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p<0,001)
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4.9.3.2 Tiere mit Coronavirusinfektion

Der durchschnittliche Bikarbonatgehalt aller Proben coronavirusinfizierter Kélber
betrug 31,69 mmol/l, der niedrigste Einzelwert 13,1mmol/l in der 1.Woche
(Kontrollgruppe). Der hochste gemessene Wert betrug 37,6 mmol/l. Zu allen
MeBzeitpunkten lagen auch bei den coronaviruspositiven Kalbern die Werte der AK-

Gruppe Uber den Werten der Kontrollgruppe.

Tabelle 4-27: Tiere mit Coronavirusinfektion: Hydrogenbikarbonat

AK-Gruppe KO-Gruppe
n X + s (mmol/) n X + s (mmol/) n
1.Woche 39 31,82 + 3,97 18 29,87 + 535 21
2.Woche 33 32,43 + 545 15 31,18 + 6,13 18
3.Woche 21 33,86 + 188 12 32,68 + 261 9

Hochsignifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p<0,001); 2.Woche: Signifikanter Zusammenhang
mit dem Betrieb (p=0,0019).

4.9.3.3 Muttertierimpfung

Tabelle 4-28: Muttertierimpfung: Hydrogenbikarbonat

AK-Gruppe KO-Gruppe

n X +s (mmolll) +s n X +'s (mmol/) n

MTV 11 29,94 + 618 5 25,17 + 6,21 6

1. Woche
ohne 28 32,55 + 275 13 31,75 + 3,71 15
MTV 11 33,08 + 432 5 26,73 + 7,58 6
2.Woche
ohne 22 32,1 + 6,13 10 33,4 + 378 12
MTV 8 34,68 + 15 5 30,77 + 15 3
3. Woche

ohne 13 33,27 + 199 7 33,63 + 259 6

Signifikanter Zusammenhang mit der MTV (p=0,0046); 2.Woche: Schwach signifikante Ww. Ver-
suchsgruppe/MTV (p=0,036).

Die Diagramme verdeutlichen den Anstieg der Werte aller gemessenen
Blutgasparameter im Versuchszeitraum in allen Gruppen. Bei allen drei Parameter
zeigte die Gruppe ,KO-MTV* die niedrigsten Werte. AuBBer bei den Tieren ohne MTV
lagen die Werte der AK-Gruppe Uber den MeBwerten der jeweiligen Kontrollgruppe.

Die Zusammenhang der MeBBwerte mit dem Betrieb und MTV waren signifikant.
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Grafik 4-10: Blutgase in den Versuchsgruppen
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Alle Tiere: pH-Wert: Schwach signifikante Ww. Versuchsgruppe/Betrieb (p=0,027); HCO5™: VK: Signi-
fikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p=0,005); BE: Hochsignifikanter Zusammenhang mit dem Be-
trieb (p<0,001). Coronavirusinfizierte Tiere: pH-Wert: Signifikanter Zusammenhang mit der MTV
(p=0,009); Schwach signifikante Ww. Versuchsgruppe/MTV (p=0,033); HCO5™: Hochsignifikanter
Zusammenhang mit dem Betrieb (p<0,001); 2.Woche: Signifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb
(p=0,0019); Signifikanter Zusammenhang mit der MTV (p=0,0046); 2.Woche: Schwach signifikante
Ww. Versuchsgruppe/MTV (p=0,036).
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Grafik 4-11: Blutgase: Verlauf in den Versuchsgruppen
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Alle Tiere: pH-Wert: Schwach signifikante Ww. Versuchsgruppe/Betrieb (p=0,027); HCO5™: VK: Signi-
fikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p=0,005); BE: Hochsignifikanter Zusammenhang mit dem Be-
trieb (p<0,001). Coronavirusinfizierte Tiere: pH-Wert: Signifikanter Zusammenhang mit der MTV
(p=0,009); Schwach signifikante Ww. Versuchsgruppe/MTV (p=0,033); HCO5: Hochsignifikanter
Zusammenhang mit dem Betrieb (p<0,001); 2.Woche: Signifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb
(p=0,0019); Signifikanter Zusammenhang mit der MTV (p=0,0046); 2.Woche: Schwach signifikante
Ww. Versuchsgruppe/MTV (p=0,036).

4.10 Blutglukose

4.10.1 Alle Tiere
Die Durchschnittswerte bei der Geburtsuntersuchung lagen bei 5,7 mmol/l (s=2,16) in
der AK-Gruppe und bei 5,11 mmol/l (s=1,83) in der KO-Gruppe.

68



Der Minimalwert von 0,86 mmol/l wurde in der 1.Woche bestimmt. Der Maximalwert
von 19,1 mmol/l bei einer Zusatzuntersuchung. Der Maximalwert bei den
wdchentlichen Untersuchungen lag bei 11,1 mmol/l, ebenfalls in der 1.Woche.

Der Durchschnittswert der Untersuchungsergebnisse aus der Zusatzuntersuchung lag

in der AK-Gruppe bei 5,8 mmol/l, wogegen er in der KO-Gruppe bei 4,67 mmol/l lag.

Tabelle 4-29: Alle Tiere: Blutglukose

AK-Gruppe KO-Gruppe
n X + s (mmol/) n X + s (mmol/l) n
1.Woche 82 4,62 + 1,51 43 4,62 + 1,36 39
2.Woche 71 4,91 + 1,19 37 5,05 + 12 34
3.Woche 36 5,32 + 1,32 19 5,26 + 1,05 17
US.D. 23 5,8 + 4,06 13 4,67 + 0,72 10

Hochsignifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p<0,001) und schwach signifikanter Zusammen-
hang mit dem ZP (p=0,0174); 1.Woche: Signifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p=0,0075);
2.Woche: Schwach signifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p=0,033); 3.Woche: Schwach signi-
fikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p=0,04).

4.10.2 Tiere mit Coronavirusinfektion
Der Durchschnittswert aller Proben coronavirusinfizierter Tiere betrug 4,77 mmol/l
(s=1,5). Auch bei den coronaviruspositiven Kalbern stiegen die Werte im

Versuchszeitraum an.

Tabelle 4-30: Tiere mit Coronavirusinfektion: Blutglukose

AK-Gruppe KO-Gruppe
n X +'s (mmol/l) n X £'s (mmol/) n
1.Woche 35 4,51 + 2,11 16 4,46 + 142 19
2.Woche 29 4,75 + 149 13 4,82 + 1,06 16
3.Woche 20 5,35 + 165 11 5,15 + 073 9

Hochsignifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p<0,001); 1.Woche: Schwach signifikanter Zusam-
menhang mit dem Betrieb (p=0,032); 3.Woche: Signifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb
(p=0,004).
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4.10.3 Muttertierimpfung

Tabelle 4-31: Muttertierimpfung: Blutglukose

AK-Gruppe KO-Gruppe
n Xz+s (mmol/l) n X+s (mmol/l) n
MTV 11 4,95 + 071 4 5,71 + 056 6
1.Woche
ohne 28 4,36 + 242 12 3,89 + 1,32 13
MTV 11 5,39 + 1,83 4 4,76 + 1,06 6
2.Woche
ohne 22 4,46 + 1338 9 4,86 + 1.1 10
MTV 8 6,26 + 232 4 5,05 + 07 3
3.Woche
ohne 16 4,83 + 099 7 52 + 098 6
1.Woche: Schwach signifikanter Zusammenhang mit der MTV (p=0,012).
4.10.4 Betriebsunterschiede
Grafik 4-12: Blutglukose in den Versuchsbetrieben
7 + mmol/l
@ 1. Woche
m 2. Woche
o 3. Woche

Nr. 1 Nr. 2 Nr. 3 Nr. 4 Nr.5 Nr. 6 Nr.7 Nr. 8

Hochsignifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p<0,001) und schwach signifikanter Zusammenhang
mit dem ZP (p=0,0174); 1.Woche: Signifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p=0,0075); 2.Woche:
Schwach signifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p=0,033); 3.Woche: Schwach signifikanter
Zusammenhang mit dem Betrieb (p=0,04).

In den Betrieben 3 und 5 lagen die Blutglukosewerte in der 1.Woche deutlich unter den

Durchschnittswerten der anderen Betriebe. In Betrieb 2 stiegen die Blutglukosewerte
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im Gegensatz zu den Durchschnittswerten in allen anderen Betrieben nicht an. In

Betrieb 4 lagen die Werte in der 1.Woche héher als in den folgenden Wochen.

4.11 Blutelektrolyte

4.11.1 Natrium

Der durchschnittliche Blutnatriumgehalt aller untersuchten Proben betrug 136,04
mmol/l. Die Unterschiede zwischen den Versuchsgruppen waren gering. Bei
Betrachtung der einzelnen Betriebe war der erh6hte Durchschnittswert in Betrieb 4

auffallig.

4.11.2 Kalium

Grafik 4-13: Kalium in den Versuchsgruppen
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Alle Tiere: Hochsignifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p<0,001) und dem ZP (p<0,001); Coro-
navirusinfizierte Tiere: Signifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p=<0,01) und dem ZP (p<0,001);
2.Woche: Schwach signifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p=0,014); 3.Woche: Schwach signi-
fikanter Zusammenhang mit der MTV (p=0,049).

Der durchschnittliche Kaliumgehalt aller untersuchten Blutproben lag bei 5,51 mmol/l.
Der Minimalwert erreichte 1,42 mmol/l. Dieser Wert zeigte allerdings einen gro3en

Abstand zum nachstkleineren MeRBwert von 4,04 mmol/l und wurde daher als Artefakt
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behandelt. Der Maximalwert lag bei 10,53 mmol/l. Diese Extremwerte wurden in der

1.Woche gemessen.

4.11.3 Kalzium

Grafik 4-14: Kalzium in den Versuchsgruppen
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Alle Tiere und coronavirusinfizierte Tiere: Hochsignifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb
(p<0,001); und an allen MeBzeitpunkten signifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p<0,01); An allen
MeBzeitpunkten schwach signifikanter Zusammenhang mit der MTV (p<0,05).

Der Blutkalziumgehalt variierte betrachtlich zwischen den Versuchsbetrieben. Die
Kalziumwerte der fleckviehhaltenden Betriebe (Nr. 2,3 und 5), und des Betriebes Nr. 4

lagen deutlich unter den Werten der Betriebe 1, 6 und 7.
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Grafik 4-15: Kalzium in den Betrieben
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Alle Tiere und coronavirusinfizierte Tiere: Hochsignifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb
(p<0,001); und an allen MeBzeitpunkten signifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p<0,01); An allen
MeBzeitpunkten schwach signifikanter Zusammenhang mit der MTV (p<0,05)

Grafik 4-16: : Kalzium: Coronavirusinfizierte Kélber nach Rasse; alle Proben
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4.11.4 Magnesium
Die Magnesiumwerte in den Versuchsgruppen oder Betrieben unterschieden sich nur

geringfugig. Der Mittelwert aller Proben lag bei 1,02 mmol/l (s=0,09).
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4.11.5 Chlorid

Grafik 4-17: Chlorid in den Versuchsgruppen und Betrieben
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Alle Tiere: Signifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p=0,0088); Coronavirusinfizierte Tiere:
schwach signifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p=0,025).

4.11.6 Phosphat
Der mittlere Phosphatgehalt aller Proben lag bei 2,71 mmol/l. Der Minimalwert betrug
0,79 mmol/l und wurde in der 1. Woche gemessen. Der Maximalwert von 4,5 mmol/l

wurde in der 3. Woche bestimmt.
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Grafik 4-18: Phosphat in den Versuchsgruppen
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Hochsignifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p<0,001) und schwach signifikante Wechselwirkung
Versuchsgruppe/ZP (p=0,016); 1.Woche: Alle Tiere: Signifikanter Effekt der Versuchsgruppe
(p=0,0071) und schwach signifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p=0,0169); Coronavirusinfi-
zierte Tiere: Schwach signifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p=0,037) und schwach signifikanter
Zusammenhang mit der MTV (p=0,0101); 2.Woche: Alle Tiere: Hochsignifikanter Zusammenhang mit
dem Betrieb (p=0,0001) und hochsignifikante Wechselwirkung Versuchsgruppe/Betrieb (p=0,0008);
Coronavirusinfizierte Tiere: Schwach signifikanter Effekt der Versuchsgruppe (p=0,046); Signifikanter
Zusammenhang mit dem Betrieb (p=0,0035); Signifikanter Zusammenhang mit der MTV (p=0,0027);
Schwach signifikante Wechselwirkung Versuchsgruppe/MTV (p=0,039).

Grafik 4-19: Phosphatwerte in den Versuchsbetrieben
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4.11.7 Zusammenfassung

In den Blutelektrolyten zeigten sich ebenfalls signifikante Betriebsunterschiede. Auch
die Unterschiede zwischen den MTV-Gruppen waren signifikant. Besonders
ausgepragt waren die Betriebsunterschiede in den Kalzium-, Kalium- und

Phosphatwerten.

4.12 Blutbild

4.12.1 Hamatokrit

Grafik 4-20: Hamatokrit in den Versuchsgruppen und den Betrieben
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Alle Tiere: Hochsignifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p=0,0002) und schwach signifikante
Ww. Versuchsgruppe/Betrieb (p= 0,0102); Coronavirusinfizierte Tiere: Hochsignifikanter Zusammen-
hang mit dem Betrieb (p<0,001); 1.Woche: Alle Tiere: Hochsignifikanter Zusammenhang mit dem Be-
trieb (p<0,001); Coronavirusinfizierte Tiere: Hochsignifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb
(p=0,0008) und signifikanter Zusammenhang mit der MTV (p=0,003); 2.Woche: Alle Tiere: Hochsigni-
fikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p<0,001) und schwach signifikante Ww. Versuchsgruppe/Be-
trieb (p=0,029); Coronavirusinfizierte Tiere: Hochsignifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb
(p=0,0005) und hochsignifikanter Zusammenhang mit der MTV (p=0,0004); 3.Woche: Alle Tiere:
Schwach signifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p=0,017); Schwach signifikante Ww. Versuchs-
gruppe/MTV (p=0,043).

4.12.2 Hamoglobin
Der durchschnittliche Hamoglobingehalt aller Proben betrug 102,1 g/l (s=22,1). Der
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niedrigste Einzelwert wurde in der 2.Woche mit 36 g/l gemessen, der hdchste in der
3.Woche mit 179 g/I.

Die Werte bei der Geburtsuntersuchung betrugen in der AK-Gruppe 104,9 g/l (s=22,9)
in der AK-Gruppe und 108 g/l (s=24,1) in der KO-Gruppe.

Grafik 4-21: Hadmoglobin in den Versuchsgruppen und den Betrieben
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1.Woche: Alle Tiere: Hochsignifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p<0,001); Coronavirusinfi-
zierte Tiere: Hochsignifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p<0,001)und signifikanter Zusammen-
hang mit der MTV (p=0,003); 2.Woche: Alle Tiere: Schwach signifikante Ww Versuchsgruppe/Betrieb
(p=0,041) und hochsignifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p<0,001); Coronavirusinfizierte Tiere:
Hochsignifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb und hochsignifikanter Zusammenhang mit der MTV
(p=0,0003); 3.Woche: Alle Tiere: Schwach signifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p=0,014);
Coronavirusinfizierte Tiere: Hochsignifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb (p<0,001).

4.12.3 Erythrozyten

Der durchschnittliche Erythrozytengehalt aller untersuchten Proben betrug 7,7x106/ul
(s=1,55). Als Minimalwert wurden 3,58x106/ul bestimmt, als Maximalwert 13,15x106/
ul. In beiden Gruppen war ein Anstieg der Erythrozytenzahl im Versuchszeitraum zu
beobachten. Die Werte der Messung bei Diarrhde lagen unter den MeBwerten der
anderen Zeitpunkte.

Die Betriebsunterschiede gleichen denen bei der Hamoglobinuntersuchung.
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4.12.4 Erythrozytenindeces und Geburtswerte

Der mittlere Hamoglobingehalt der Erythrozyten (MCH) lag im Versuchsdurchschnitt
unter dem Referenzwert. Das mittlere Erythrozytenvolumen (MCV) lag im
Versuchsdurchschnitt an der unteren Grenze des Referenzbereiches. Der mittlere
Hamoglobingehalt des Einzelerythrozyten (MCHC) lag dagegen im Referenzbereich.
In den Betrieben 1,4,7, und 8 lag der Wert des MCH unterhalb des Durchschnittswertes
in diesem Versuch.

In den Betrieben 1,6,7, und 8 zeigten sich bei der Geburtsuntersuchung niedrige

durchschnittliche Werte der untersuchten Parameter.

Tabelle 4-32: Erythrozytenindeces und Geburtswerte in den Betrieben

Betrieb Nr. || MCH? | MCHC | MCV HK-Geb. Hb-Geb. | Ery-Geb.

pg % fl I/ g/l x108/ml

1b 12,35 33,27 38,5 0,3 95,2 7,44

2 13,12 0,37 119,4 8,27

3 14,05 32,95 43,24 0,38 119,7 8,3

4 12,71 | 31,01 | 41,41 0,37 115,8 8,58

5 13,66 32,58 41,25 0,39 127,4 8,9

6 13,52 33,31 40,6 0,31 100 6,9

7° 12,61 | 324 | 37,38 0,3 93,5 6,74

8P 13,06 34,33 38,04 0,31 100,3 6,9
Versuch 13,14 32,85 40,03 0,33 106,6 7,61
Referenz 14-24 26-34 40-60 0,3-0,4 80-140 5-10

Geb.=Geburt; Versuch: Durchschnittswert aller Untersuchungen im Versuch; Referenz: Referenzbereich
(Stober und Griinder, 1991); a: Durchschnittswerte aller Untersuchungen im Versuchszeitraum; b: Der
MCH in diesen Betrieben liegt signifikant (p<0,01) unter dem Versuchsdurchschnitt.

4.12.5 Leukozyten

Die durchschnittliche Leukozytenzahl aller Proben betrug 11,6x103/ul (s=5,29). Im
Versuchszeitraum ging der Leukozytengehalt von 11,64x103/ul (AK-Gruppe) und
12,48 (KO-Gruppe) auf 9,66x10%/ul und 9,18x103/ul zurtick.

In der Verlaufskontrolle ergeben sich schwach signifikante Zusammenhange mit dem
Zeitpunkt (p=0,013) und dem Betrieb (p=0,049).
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5. DISKUSSION

5.1 Versuchsanordnung

Diese Studie wurde als randomisierte Doppelblindstudie durchgeflhrt.

Nach Thrusfield (1997) ist dieser Studientyp anzustreben, um Einflisse der beteiligten
Personen auf die gewonnen Ergebnisse zu minimieren.

Die Dosierung des Eipulvers entsprach dem minimalen wirksamen Antikérpertiter im
Versuch von lkemori (1996). In Feldversuchen mit EidotterantikGrpern gegen
Rotaviren und E.coli K99* wurden dagegen hohere Antikérpergehalte in jeder
Tagesdosis verwendet (Eichelberger, 1993; Leuzinger, 1998). Uber schlechte
Ldslichkeit des Eiproduktes in Milchaustauscher berichtete schon Gruber (1991). Die
in diesem Versuch gewéahlte Dosierung sowie die geringe L&slichkeit des Eipulvers
lassen vermuten, daB, zumindest bei einigen Kalbern, die aufgenommene

Antikérpermenge nicht ausreichend war, um die Kalber wirksam zu schitzen.

5.2 Erregerverteilung

Bei allen Kélbern wurde mindestens einer der vier untersuchten DiarrhGeerreger
nachgewiesen. Die haufigsten Durchfallerreger waren Kryptosporidien bei 93,7% aller
Kélber. Betrachtet man die Gesamtzahl der Proben, so wurde mindestens einer der
Erreger in 88,1 % der Proben nachgewiesen.

Damit liegt die Nachweishaufigkeit weit Uber den Nachweisraten von 72% bei
Snodgrass et al. (1986), 51% bei Baljer et al. (1987), 58% bei Liebler et al. (1992), 76%
bei Erhard et al. (1993), 71,4% bei Lux (1994) oder 51% bei Leuzinger (1998).

Fir diese hohe Nachweisrate sind mehrere Ursachen festzustellen. Alle Betriebe in
diesem Versuch blickten auf eine langjahrige Bestandsproblematik zurlick. Diese
konnte durch die verbreiteten ProphylaxemaBnahmen aus Sicht der Betriebsleiter
nicht zufriedenstellend beherrscht werden. Diese Vorgeschichte deutet auf das
Vorkommen mehrerer aggressiver Durchfallerreger hin. Ein weiterer wichtiger Grund
ist die Untersuchung von bis zu 4 Kotproben im Untersuchungszeitraum, da in den
meisten oben erwéhnten Arbeiten lediglich eine einmalige Kotuntersuchung erfolgte.
So erreichten Otto et al. (1997) bei einmaliger Probenentnahme nach einer Woche
eine Nachweisrate von 67%, bei taglicher Untersuchung aber von 97%.

Eine weitere Moglichkeit fur die Unterschiede in den Nachweisraten liegt im
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Diagnoseverfahren. In mehreren der oben angegebenen Arbeiten erfolgte die
Diagnose Uber einen ELISA-Schnelltest. Mit dieser Methode werden nur ein Serotyp
oder Uber Kreuzreaktionen erreichbare bestimmt. Dieses Problem, nicht alle
pathogene Stdmme mit einem immunologischen Test zu erkennen, ist bei Rotaviren
beobachtet worden (Murakami et al., 1986).

Im Vergleich mit der Nachweisrate in der Studie von Baljer et al. (1987) ist zu
berucksichtigen, dafB dort eingeschickte Proben nach dem, unter Umstanden
langdauernden, Transport untersucht wurden, wéahrend in der vorliegenden Arbeit die
Aufarbeitung der Proben in wenigen Stunden erfolgte.

Bei fast jedem Kalb nachgewiesene Mikroorganismen waren E.coli und
Kryptosporidien. Dieses Ergebnis bedarf einer differenzierten Betrachtung.

Da es sich bei E.coli um einen normalen Darmbewohner handelt, ist der aufwendige
Enterotoxin- und Adhé&sinnachweis als Pathogenitatsbeweis noétig. Diese Stamme
werden als Shiga-like-Toxin-produzierende E.coli (SLTEC) zusammengefa3t (Wieler
et al., 1992). Ublicherweise werden Serotype bestimmt, bei denen regelméBig die
Fahigkeit zu Adhéasion und Toxinbildung vorkommt. Diese werden haufig als ETEC
bezeichnet, richtiger ware aber ETEC-verdachtig, da der Toxinnachweis nicht bei
jedem Stamm gelingt (Hadad und Gyles, 1982; Bellamy und Acres, 1983; Haggard,
1985; Saeed et al., 1986; Pohlenz 1987; Mouricout et al., 1990).

In Studien, welche E.coli-Gesamtnachweise auffiihren, liegen die Ergebnisse
zwischen 50% (Nagy et al., 1980) und 85% (Frerking et al. 1990).

Wird der Nachweis auf die ETEC-Keime beschrankt, so finden sich in alteren
Untersuchungen (Boyd et al., 1974; Myers et al., 1975) 18-50% positive Nachweise, in
einer Studie von Snodgrass et al. 1986 dagegen nur 4%. Dieses kann auch Ausdruck
der unterschiedlichen Beurteilungskriterien sein. Die in dieser Untersuchung gefunden
30,2% ETEC-verdachtige-Keime liegen daher an der oberen Grenze der
Literaturangaben. Die Befunde sind jedoch durch die unterschiedlichen
Nachweisverfahren nur bedingt vergleichbar (Wieler et al., 1992).

Oft erfolgt eine Beschrankung auf den Nachweis des Antigens K99* (F5). Die
Nachweishaufigkeit dieses Typs ist stark schwankend. So fanden Baljer et al. 1987 in
12% der Kotproben K99*, Brown et al. 1990 2,2%, Lux 1994 9%, Liebler et al. 1992
1,9%, Otto et al. 1997 nur 0,4% und Leuzinger 1998 1%. Hier flgt sich auch der Wert

der vorliegenden Arbeit mit 1,1% ein. Wesentlich hdhere Nachweisraten finden sich bei
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Erhard et al. 1993 mit Uber 25%. Hier dirften besonders geografische Gesichtspunkte
eine Rolle zu spielen. Inwieweit die unterschiedlichen Nachweisraten auch Ausdruck
einer Antigendrift sind, wie bei Schweinen von Moon und Bunn (1993) gezeigt, ist zur
Zeit noch unklar.

In dieser Studie waren die Unterschiede in der Nachweish&ufigkeit der verschiedenen
Colistamme zwischen den Proben durchfallkranker und gesunder Kélber gering und
zuféllig verteilt.

Kryptosporidien wurden bei 93,7% der Kélber in dieser Untersuchung mindestens
einmal nachgewiesen. Die Nachweishaufigkeit in einzelnen Proben lag bei 72,3%, in
den diarrhdepositiven Proben bei 79,7%. Dieser Wert liegt weit Gber der Nachweisrate
von 30-50% positiver Proben, die in den Untersuchungen der letzten Jahre ermittelt
wurden (Erhard et al., 1992; Lux, 1994; Leuzinger, 1998).

Rotaviren wurden in diesem Versuch bei 26,3% aller Kalber und in 10,7% aller
Kotproben festgestellt. Die Nachweisrate in diarrhéepositiven Proben lag bei 12,6%. In
einigen Arbeiten aus neuerer Zeit wurden mit Nachweisraten von 31-39% aller Kalber
ofter Rotaviren diagnostiziert (Erhard et al., 1993; Lux, 1994; Ozpinar et al., 1996; Otto
et al.,, 1997; Leuzinger,1998). Andere Untersuchungen ergaben noch ho&here
Nachweisraten von 40-42% (Reynolds et al., 1986; Lotthammer und Ehlers, 1990;
Brenner et al., 1993). Baljer et al. (1987) fanden 1984-1986 in 22% aller eingeschickten
Kotproben Rotaviren.

Bei 42,1% der Kéalber wurden Coronaviren nachgewiesen. Bezogen auf die Anzahl der
untersuchten Proben waren 24,4% coronaviruspositiv. Diese Werte liegen weit Uber
den 7-10% Coronavirusnachweise in den neueren Arbeiten von Ozpinar et al. (1996),
Otto et al. (1997) und Leuzinger (1998) und befinden sich auf dem Niveau von 19% bei
Erhard et al. (1993) und 16% und bei Lux (1994). In alteren Arbeiten wurden dagegen
68% (Marsolais et al. 1978), 16,4% (Langpap et al. 1979), 14% (Reynolds et al. 1986),
11% (Baljer et al. 1987), und 22,2% (Herbst et al. 1987) coronaviruspositive Proben
gefunden.

Da in diesem Versuch der vorhergehende Coronavirusnachweis ein Auswahlkriterium
auf Bestandsebene darstellte, war eine héhere Nachweisrate als im Durchschnitt aller
Bestande zu erwarten.

Weiterhin ist festzustellen, dal3 in den Arbeiten mit héheren Nachweisraten (Herbst,
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Marsolais) auch die EM-Nachweismethode angewandt wurde. Allerdings fanden Smith
et al. (1996) einen kappa-Wert von 0,96 (d.h. fast perfekte Ubereinstimmung) beim
Vergleich eines monoklonalen ELISA und EM. Bei den haufig in Feldversuchen (Lux,
1994; Leuzinger, 1998) verwendeten Mehrfach-ELISA scheint die Sensitivitat der
Coronaviruskomponente geringer als die der anderen Testanteile zu sein (Thorns et
al., 1992; Otto, 1994).

In der vorliegenden Arbeit zeigten sich gro3 Schwankungen in den
betriebsabhangigen Nachweisraten, besonders der Coronaviren. Diese liegen
zwischen 0% und 72,7% der Kalber. Auffallend ist weiterhin der Abfall der
Nachweisrate gegen Versuchsende (Sommer). Dieser Rickgang der Virusnachweise

im Sommer ist auch fiir Rotaviren bei Brenner et al. (1993) in Israel beschrieben.

In den Arbeiten von Herbst et al. (1987) und Biermann et al. (1989 und 1991), wurde,
ebenfalls elektronenmikroskopisch, Untersuchungsmaterial aus dem GieBener Raum
auf Rota- und Coronaviren untersucht. Es handelte sich um eingeschickte Proben.

Der Coronavirusnachweisanteil lag im Untersuchungsgebiet in den Jahren 1987-89,
ebenso wie in der vorliegenden Arbeit, Gber den entsprechenden Zahlen aus anderen
Regionen. Die Zahl der Rotavirusnachweise ging in diesem Zeitraum auf die Halfte des
Ausgangswertes zurick und blieb in dieser Untersuchung mit 10,7% auf niedrigem

Niveau.
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Grafik 5-1: Virusnachweise im GieB3ener Raum 1987, 1988, 1989 und 1997
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Bei Betrachtung der Untersuchungsgruppen war der geringere Anteil
coronavirushaltiger Kotproben in der Antikérpergruppe auffallig. Der Unterschied bei
allen Proben betrug 6%, in der 1.Woche sogar 12%. Alle coronavirushaltigen
Kotproben der Zusatzuntersuchung beim Auftreten klinischer Diarrhée stammten aus
der Kontrollgruppe (p<0,05).

Die Nachweisrate von Rotaviren betrug in den diarrhéepositiven Kotproben der AK-
Gruppe 16,7%, in der Kontrollgruppe 8,5%.

Wahrend von Lux (1994) in einem Feldversuch keine Beeinflussung der
Erregerausscheidung durch die Gabe eines antikdrperhaltigen Eipulvers beschrieben
wird, ist von Eichelberger (1993) eine signifikante Reduktion der E.coli K99*-
Ausscheidung beschrieben worden. Beide Autoren verwendeten Eipulver mit AK
gegen E.coli K99* und Rotaviren. Leuzinger beobachtete 1998 mit einem &hnlichen
Eipulver eine Reduktion der Rotavirusnachweise und eine Zunahme der
Corornavirusnachweise.

In dieser Untersuchung zeigte sich ebenfalls eine Beeinflussung der Nachweisrate
durch die Behandlung mit Eidotterantikérpern. Die Ausscheidungshaufigkeit von
elektronenoptisch nachweisbaren Coronaviren wurde durch die Eidottergabe
vermindert. Dagegen lag die Nachweisrate von Rotaviren in der AK-Gruppe hdher.

Eine denkbare Erklarung fur die erste Beobachtung ist das diagnostische Problem, die
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durch AK neutralisierten Viren zu entdecken (Smith et al., 1996). Ebenfalls moglich ist
eine Verringerung der Virusausscheidung unter die Nachweisgrenze der EM-
Diagnostik (Smith et al., 1996). Zur Frage, ob und wie die Nachweisraten der
untersuchten Diarrhéeerreger zusammenhangen, bedarf es weiterer Untersuchungen.
Jedoch legen die Ergebnisse von Hess et al. (1984), zumindest fiir Rotaviren und E.coli
K99*, einen engen Zusammenhang nahe. In diesem Versuch scheint in der AK-
Gruppe der geringere Anteil von Coronavirusnachweisen mit einer Zunahme der
Rotavirusnachweise einherzugehen. Dieser Effekt ist besonders in den Betrieben 6
und 7 auffallig. Hier ist zu bedenken, daf in diesen Betrieben die Landwirte das
Eipulver nicht in die Tranke rihrten und die Kélber die gré3tmdgliche Antikbrpermenge
aufnahmen.

Eichelberger (1993) und Leuzinger (1998) beschrieben groBe Unterschiede der
Erregernachweise zwischen den Versuchsbetrieben. Coronaviren sind in diesen
Arbeiten nicht in allen Betrieben nachgewiesen worden. Da in der vorliegenden Arbeit
nur Betriebe mit einem massiven Durchfallproblem betrachtet wurden, waren zwischen
den Betrieben kaum Unterschiede in der Erregerverteilung festzustellen. Eine

Ausnahme war Betrieb 8, in dem keine viralen Diarrh6eerreger nachgewiesen wurden.

5.3 Diarrhde und klinische Untersuchung

Mit einer Erkrankungsrate von 91,6% liegen die Ergebnisse in dieser Arbeit Gber den
Erkrankungsraten in vergleichbaren Feldversuchen. In den Arbeiten von Eichelberger
(1993), Lux (1994) und Leuzinger (1998) lag die Erkrankungsrate zwischen 60% und
70%. Freitag et al. stellten 1984 eine jahreszeitliche Abhangigkeit der Diarrh6einzidenz
fest: Im Sommer 53%, in den Wintermonaten bis 80%.

Die hoheren Werte dieser Arbeit sind durch die mehrmalige Untersuchung, die
Betriebsauswahl sowie der Art der Durchfallbestimmung bedingt. In den oben
angegebenen Arbeiten erfolgte eine strenge Beschréankung auf physikalische Kriterien
einer Kotprobe. Eichelberger (1993) bestimmte die Kottrockenmasse, Lux (1994) und
Leuzinger (1998) unterschieden die Kotkonsistenz mittels physikalischer Kriterien. Die
Beschrénkung auf eine Kotprobe an einem bestimmten Stichtag scheint nach den
Ergebnissen dieser Arbeit nicht ausreichend, um Uber den Gesundheitszustand eines
Kalbes in einem Untersuchungszeitraum von zwei oder mehr Wochen ausreichend

informiert zu sein. So kann bei einer Untersuchung wenige Stunden vor
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Diarrhéebeginn oft schon an Syptomen wie Abdominalschmerz (Elze et al., 1994) und
einem hochgradig flussigkeitsgefuliten Abdomen ein beginnendes Durchfallgeschehen
erkannt werden. Die Kotkonsistenz ist zu diesem Zeitpunkt noch nicht verandert.

Eine weitere Ursache ist in dem im vorherigen Kapitel geschilderten hohen Keimdruck

in den Versuchsbetrieben zu sehen.

Ein Vergleich der Gesamtmorbiditat zwischen den Versuchsgruppen zeigt nur geringe
Unterschiede, es erkrankten aber geringfugig mehr Tiere der AK-Gruppe. An den
einzelnen Untersuchungszeitpunkten waren nur geringe Unterschiede zwischen den
Gruppen feststellbar, jedoch lag die Morbiditat in der 2. Woche in der AK-Gruppe um
20% unter der Kontrollgruppe.

Ein groBerer Einflul der AntikGrpergabe ist bei Beschrankung auf die
coronavirusinfizierten Kalbern zu erwarten. In der AK-Gruppe erkrankten bis zu 30%
(2.Woche) weniger Kalber als in der Kontrollgruppe. Bei den coronavirusinfizierten
Kalbern ist der Anteil diarrhdepositiver Proben im gesamten Versuchszeitraum in der
AK-Gruppe um 13% geringer als in der KO-Gruppe. Der niedrigste Anteil
Durchfallproben im Gesamtzeitraum wurde jedoch Uberraschenderweise mit 30% in
der ,K0-ohne MTV*“-Gruppe festgestellt.

Auch in den Feldversuchen von Eichelberger (1993), Lux (1994) und Erhard et al.
(1996) war eine Reduktion der Erkrankungsrate durch oral verabreichte Antikorper im
Feldversuch vom Nachweis des entsprechenden Durchfallerregers abhéangig. Diese
Tatsache wird auch durch Infektionsversuche verdeutlicht (Sherman et al., 1983;
Erhard et al., 1993; Kuroki et al., 1994; lkemori 1996). Dieser Effekt ist dosisabhangig

(Erhard et al., 1996) und wird durch die Ergebnisse dieses Versuches bestatigt.

Bei Betrachtung aller Tiere traten in der AK-Gruppe mehr schwere Durchfélle auf als
in der Kontrollgruppe. Auch bei den coronavirusinfizierten Kélber lag der Anteil schwer
erkrankter Tiere in der AK-Gruppe knapp Uber dem Anteil in der Kontrollgruppe, jedoch
bestand ein Trend zu Uberwiegen leichten Krankheitsverlaufen. Dieses kommt auch in
der geringeren mittleren Diarrhéepunktzahl in der AK-Gruppe zum Ausdruck. In den
Studien von Lux (1994), Sherman et al. (1983) und Murakami et al. (1986) wird
dagegen eine signifikant verringerte Durchfallintensitdt der behandelten Tiere

beschrieben. Leuzinger (1998) konnte dagegen ebenfalls keinen EinfluB der
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Eipulvergabe auf die Erkrankungsintensitdt zeigen. Dabei erschwert die
unterschiedliche Art der Bestimmung des Schweregrades den Vergleich. Sherman et
al. (1983) bestimmten den Schweregrad der Erkrankung durch klinische Beurteilung
der Dehydratation, Murakami et al. (1986) beschreiben die Messmethode nicht, Lux
(1994) bestimmte klinisch und anhand einer Kotprobe am Versuchstag 5 die Schwere
der Erkrankung. Eichelberger (1993) bestimmte dagegen die Kottrockenmasse,
wéahrend in der Arbeit von Leuzinger (1998) ein Bewertungsschema &hnlich wie in der
vorliegenden Arbeit angewandt wurde.

In dieser Studie wurden dariber hinaus die Untersuchungsergebnisse der einzelnen
Untersuchungszeitpunkte addiert. Ein Vergleich mit den Ergebnissen anderer
Untersuchungen ist, wenn Uberhaupt, nur an den einzelnen
Untersuchungszeitpunkten méglich.

Auffallend ist weiterhin, daf3 die Studien, die keine oder nur eine geringe Beeinflussung
der Diarrhdeintensitat zeigten, eine geringere Eipulvermenge verwendeten als z.B. von
Lux (1994) verwendet wurde. Kuroki et al. (1994) konnten ebenfalls durch eine
Dosiserhéhung das Durchfallgeschehen beeinflussen. Auch in der vorliegenden
Studie wurde die geringste wirksame Antikérpermenge (lkemori, 1996) pro Tag und
Kalb in die Tranke gegeben. Dabei ist anzunehmen, dal3 unter Feldbedingungen eine

gréBere Eipulvermenge verloren geht als unter Laborbedingungen.

Drickt man die Intensitdt des Durchfallgeschehens in Punkten pro Kalb im
Versuchszeitraum aus, so erkrankie die AK-Gruppe (coronavirusinfizierte Tiere)
weniger schwer, mit 2,1 zu 2,6 Punkten. Betrachtet man zusatzlich die Inzidenz in der
zweiten Woche von 17,1% in der AK-Gruppe und 24,3% in der KO-Gruppe, so
scheinen dieses Ergebnisse anzudeuten, daf3 durch die Behandlung zwar die
Intensitat der Erkrankung an einem bestimmten Zeitpunkt nicht beeinfluf3t wurde, wohl
aber die Dauer der Erkrankung. Dieses stimmt mit den Ergebnissen von Sherman et
al. (1983), Murakami et al. (1986), Eichelberger (1993), Lux (1994) und Leuzinger
(1998) Uberein.

Die Durchfallerkrankung trat bei allen Tieren in der AK-Gruppe spater auf als in der
Kontrollgruppe. Bei den coronaviruspositiven Tieren erkrankten die Kalber der AK-

Gruppe durchschnittlich fast einen Tag spater. Das stimmt mit den Ergebnissen in den
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Arbeiten von Lux (1994) und Leuzinger (1998) Uberein, in denen durch die
Eipulvergabe ebenfalls der Krankheitsbeginn verzégert wurde.

Dagegen beschrieben Murakami et al. (1986) und Eichelberger (1993) keinen Effekt
des Eipulvers auf den Diarrhéebeginn.

Die Bestimmung des Krankheitsbeginns war in diesem Feldversuch durch die
individuelle und arbeitsabhangige Motivation der Landwirte zur Meldung einer
Neuerkrankung beeinfluBt. Die Ergebnisse sind daher nur eingeschrankt verwertbar.

Uber die Krankheitsdauer war daher im Rahmen dieser Studie keine Aussage méglich.

Die Ergebnisse der klinischen Untersuchung lassen sich nur bedingt mit den
Ergebnissen anderer Untersuchungen vergleichen. Eichelberger (1993), Lux (1994)
und Leuzinger (1998) werteten die klinische Beurteilung nicht in einem Punkteschema
aus, sondern bertcksichtigten die Ergebnisse in der Diarrh6eintensitat. Eichelberger
(1993) und Leuzinger (1998) stellten ebenfalls keinen Zusammenhang zwischen
Eipulvergabe und Diarrhéeintensitat fest. Lux (1994) beschrieb dagegen eine

signifikante Reduktion der Diarrhéeintensitat durch die Eipulvergabe.

5.4 Gewichtsentwicklung

Die durchschnittliche Tageszunahme der AK-Gruppe liegt Uber den Zunahmen in der
Kontrollgruppe. Dieser Unterschied von 70-80 g/d steigt auf 100-200 g/d bei
Beschrénkung auf die coronavirusinfizierten Tiere. Ein Vergleich der Werte mit den
Arbeiten von Eichelberger (1993), Lux (1994) und Leuzinger (1998) ist nur fur das
Zeitintervall von 2 Wochen moglich.

Die Differenzen zwischen den behandelten und den Kontrolltieren betrugen in diesen
Versuchen zwischen 64 g/d und 142 g/d. Die Arbeiten sind durch die Unterschiede in
Fatterung und Haltung untereinander nur eingeschrankt vergleichbar.

Die durchschnittliche Tageszunahme von 281 g/d in dieser Studie liegt deutlich unter
dem anzustrebenden Wert von 750 g/d fir Aufzuchtkélber (Meyer und Drochner;
1993). Dies deutet auf eine restriktive FlUtterung und eine hohe Erkrankungsrate in den
Betrieben hin. Ein weiterer Hinweis sind die groBen Unterschiede in den
Tageszunahmen zwischen den Betrieben. Die Tageszunahmen in Betrieb 7, in dem
die Kalber ab der ersten Lebenswoche Milch oder Milchaustauscher ad libitum

erhielten, sind zu allen Zeitpunkten hdher als in den anderen Betrieben. Dieser
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Zusammenhang von Betrieb und Tageszunahme ist hochsignifikant. Bei
Beschrankung auf die coronaviruspositiven Tiere ist der Zusammenhang von Betrieb
und Tageszunahmen signifikant auf dem 5% Niveau. In der Verlaufskontrolle ist dieser
Zusammenhang sowohl fur alle als auch fir coronavirusinfizierte Tiere hochsignifikant.
Die groBen Unterschiede in der Gewichtsentwicklung sind aber nicht nur zwischen,
sondern auch in den einzelnen Bestadnden zu sehen. Ein Grund ist in den, bei der
untersuchten BetriebsgréBe gegebenen, individuellen rdumlichen, zeitlichen und
organisatorischen Schwankungen des Aufzuchtmanagments jedes Kalbes zu sehen.
Die Ergebnisse dieser Arbeit fligen sich gut in die Ergebnisse der vorhergehenden
Studien ein. Auch Ikemori et al. (1992 und 1996) und Kuroki et al. (1994) stellten einen
positiver EinfluB3 der Antikdrpergabe auf die Gewichtsentwicklung fest.

Da die Wirkung der Antikérpergabe besonders bei den coronavirusinfizierten Kélbern
zu erwarten war, ist ein wichtiger Hinweis auf die Wirksamkeit des Eipulvers daher die
héhere Tageszunahme der coronavirusinfizierten Tieren im Vergleich mit dem
Gesamtkollektiv.

Als Griinde der geringen Zunahmen in der zweiten Lebenswoche sind die hohe
Diarrhoepravalenz und die haufige Verwendung von Diattrdnken im Verbindung mit
Milchentzug zu vermuten. Ahnliche SchluBfolgerungen findet auch Leuzinger (1998).
Zusammenfassend ist dem Eipulver ein positiver Effekt auf die Gewichtsentwicklung
zu bescheinigen. Betriebsspezifische Einflisse stehen in ihrer Wirkung jedoch im
Vordergrund.

Zum methodischen Vorgehen laBt sich sagen, daB eine Untersuchung der
Kérpergewichtsentwicklung mindestens lUber 2, besser 3 Wochen erfolgen sollte, da in
der 2. Woche krankheitsbedingte Gewichtsverluste auftreten die in der 3. Woche

jedoch kompensiert werden kénnen.

5.5 Blutwerte

5.5.1 Blutgase

Die Werte der BE- und HCO3™- Messungen lagen in der AK- Gruppe uber den Werten
der Kontrollgruppe. Der deutlichste Unterschied zwischen den Versuchsgruppen trat
bei der Zusatzuntersuchung bei klinischer Diarrhde auf. Dieser Unterschied fiel bei den

coronavirusinfizierten Tieren deutlicher aus als im Gesamtkollektiv und wachst bei
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Betrachtung der muttertiergeimpften Test- und der Kontrollgruppe.

Wie schon oben beschrieben, ist der EinfluB3 der Eipulvergabe gegenuber den
Betriebseinflissen gering. Ein Zusammenhang der Pufferssysteme mit der
Eipulvergabe ist jedoch erkennbar. Diese Parameter zeigen eine geringere
Krankheitsintensitat in der AK-Gruppe an. Da der Zusammenhang von Betrieb und
Blutgasparametern in der Verlaufskontrolle statistisch hoch signifikant ist, sind hier als
Grinde die unterschiedliche Handhabung der Diattrénken und der subkutanen und

intravendsen Bikarbonatgaben zu vermuten.

Der durchschnittliche pH-Wert von 7,33 lag an der unteren Grenze des von Stéber und
Grunder 1990 verdffentlichten Referenzbereiches. Dieser niedrige Durchschnittswert
in der vorliegenden Arbeit ist auf den grof3en Anteil erkrankter Kélber zurtckzufihren.
Der Wert liegt zwischen dem pH-Wert bei gesunden 6-20 Tage alten Kalbern von 7,41
und dem Wert von 7,26 bei durchfallkranken Tieren (Demigné et al., 1980). Michell et
al. (1992) stellten héhere Werte von 7,44 bei gesunden und 7,34 bei an Diarrhée
erkrankten Kalbern fest. Diese Werte wurden im Rahmen eines Tests oraler
Rehydratationslésungen bestimmt. Den Kélbern wurde vor der Blutprobennahme eine
gréBere Menge Bikarbonat verabreicht, wodurch die freie
Wasserstoffionenkonzentration im Blut gesenkt wurde.

Die Azidose ist eine Folge der Erschdpfung der Pufferkapazitat des Blutes. Messbar
ist dies im Abfall des Hydrogenbikarbonat und des BE. Daher ist ein geringer Gehalt
dieser Puffersubstanzen zu erwarten.

Nach Naylor und Liebel (1995) fuhrt ein Basenverlust von 12-16 mmol/l zum Festliegen
in Brustlage. Lewan (1996) stellte einen Abfall des BE bei erkrankten Kalbern von 4,1
mmol/l auf -3,8 mmol/l fest. Geishauser (1992) strebt bei gesunden Kéalbern einen
positiven BE an. Daher waren besonders die Durchschnittswerte in der ersten und
zweiten Woche der ,KO -MTV*“-Gruppe mit -1,82 mmol/l und 1 mmol/I auffallend und

deuten auf unzureichende Pufferreserven in dieser Gruppe hin.

Der gemessene durchschnittliche Bikarbonatgehalt lag mit 31,36 mmol/l Uber den
angegebenen Referenzwerten. Auch in der Gruppe mit den niedrigen BE-Werten
liegen die Durchschnittswerte der Bikarbonatmessung mit 25-26 mmol/l noch im

Normalbereich. Sie entsprechen den Angaben von Michell et al. (1992) fir
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Durchfallkdlber. Da in dem Versuch dieser Arbeitsgruppe die Messungen
nacheinander erfolgten und der Abstand von der Bikarbonatgabe bis zur
Probennahme 2 Tage betrug, sind die Werte vergleichbar. Dieses stitzt die Annahme,
daf3 eine Ursache fir die hohen Bikarbonatwerte in therapeutischen Bikarbonatgaben

in einigen Betrieben liegt.

5.5.2 Blutglukose

Der durchschnittliche Blutglukosegehalt aller Proben betrug 4,93 mmol/l. Die
durchschnittlichen Glukosewerte der Proben von coronavirusinfizierten Kalbern lagen
etwas unter diesem Wert. Damit liegen sie zwischen den Messwerten von gesunden
und kranken Kélbern in anderen Arbeiten (Demigné et al., 1980; Phillips und Case,
1980; Michell et al., 1992; Gutzwiller und Blum, 1996). Eine Erklarung fir die niedrigen
durchschnittlichen Glukosewerte kdnnte daher in der hohen Krankheitsinzidenz liegen.
Da die niedrigen Glukosewerte betriebsabhangig waren, ist ein Unterschied in der
Tranketechnik zu vermuten. Besonders niedrige Werte wurden in der 1.Woche in den
Betrieben 2, 3 und 5 (Fleckvieh) gemessen, die streng rationiert trédnkten und
auBerdem Uber mangelnde Trankeaufnahme klagten. In diesen Betrieben berichteten

die Landwirte weiterhin Gber Saugunlust einiger Kélber in den ersten 24 h pp.

5.5.3 Blutelektrolyte

Der durchschnittliche Natriumgehalt aller Proben lag mit 136,04 mmol/l innerhalb des
von Stéber und Griinder (1990) genannten Normbereichs von 115-145 mmol/l. Auch
die Durchschnittswerte aller Versuchsgruppen lagen in diesem Normbereich. Damit
sind die Werte im Bereich der bei erkrankten Kélbern gemessenen131,5 -136 mmol/l
(Demigné et al., 1980; Michell et al., 1992). Dieses Ergebnis kénnte daher ebenfalls in
der hohen Krankheitsinzidenz begriindet sein. Die groBen Standardabweichungen in
der ersten Woche in beiden Gruppen und in der zweiten Woche in der KO-Gruppe
deuten auf groBe individuelle Unterschiede im Blutnatriumgehalt hin. Diese

Unterschiede zeigen keinen Zusammenhang mit dem Betrieb.
Zum Ausgleich der metabolischen Azidose im Laufe einer Durchfallerkrankung gelangt

vermehrt intrazellulares Kalium in die Blutbahn. Zusammen mit der

Hamokonzentration ist daher ein Anstieg des Kaliumwertes bei erkrankten Tieren zu
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erwarten (Demigné et al., 1979 und 1980; Phillips und Case, 1980; Stéber und
Grinder, 1990). Grundsatzlich ist bei einem niedrigen pH-Wert eine hdhere
Kaliumkonzentration zu erwarten (Paschen et al., 1989).

Der durchschnittliche Kaliumwert aller Proben in dieser Arbeit lag mit 5,51 mmol/l an
der oberen Grenze der Normbereiche (Stéber und Grinder, 1990; von Forstner, 1985).
Dieser hohe Werte ist ebenfalls in Zusammenhang mit den zahlreichen
Erkrankungsféllen in dieser Arbeit zu sehen. Auch Barber und Doxey (1975) zeigten in
einer groBen Untersuchung einen Anstieg von 5,75 mmol/l bei gesunden auf 9,1 mmol/
| bei festliegenden Tieren. Der Anstieg von 4,8 mmol/l auf 5,9 mmol/l wie von Demigné
et al. 1980 bei bis zu 8 Tage alten Tieren beschrieben, unterstreicht diese Aussage.
Allerdings konnten Demigné et al. (1980) bei 8-20 Tage alten Tieren keine
Unterschiede der Kaliumwerte vor und nach klinisch manifester Diarrhde feststellen.
Die hohen Kaliumwerte in der 1. Woche und das Absinken der Durchschnittswerte im
Versuchszeitraum kdénnen daher Ausdruck der abnehmenden Erkrankungsrate sein.
Da die Messungen von Baumgartner et al. (1980) einen Wert vom 3,9 mmol/l bei 2
Tage alten Kélbern ergaben, war ein Ansteigen der Werte mit zunehmendem
Lebensalter zu erwarten. Diese niedrigen Werte bei jungen Tieren kbnnen auch eine
Erklarung fur die niedrigen Wert bei der Zusatzuntersuchung bei klinischer Diarrhée
sein, da hier besonders Krankheitszeichen bei unter einer Woche alten Tieren zur
Untersuchung fuhrten.

Der Kalziumgehalt des Blutes wurde in dieser Studie als freies oder ionisiertes Kalzium
bestimmt. Im Unterschied zu den Elektrolyten Natrium und Kalium liegt Kalzium im
Blutserum etwa gleichverteilt in einem pH-Wert abhéangigen Gleichgewicht als
gebundenes und freies Kalzium vor. Als Faustformel ergibt sich, daB die Werte des
ionisierten Kalziums etwa die Halfte des Gesamtkalziums betragen. Biologisch aktiv ist
nur der ionisierte Anteil. Die diagnostische Sensitivitdt der Bestimmung des freien
Kalzium wird héher eingeschatzt als die Bestimmung des Gesamtkalziums (Paschen
et al., 1989).

Der durchschnittliche Kalziumgehalt aller Proben lag mit 1,24 mmol/l gemessenem
ionisierten Kalzium daher im, als Gesamtkalzium angegeben, Normbereich von 1,8-2,5
mmol/l (Stéber und Grinder, 1990).

Die Werte der AK-Gruppe lagen, besonders bei den coronavirusinfizierten Kélbern,
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Uber den Werten der Kontrollgruppe. Cabello und Michels (1977) fanden bei spéater an
Durchfall erkrankten Kalbern einen von Geburt an signifikant niedrigeren
Kalziumspiegel. Daher konnten die hoheren Kalziumwerte eine Wirkung der
Eipulvergabe auf das Durchfallgeschehen zeigen, die aber klinisch noch nicht
feststellbar ist. Barber und Doxey (1975) stellten dagegen keinen Unterschied im
Kalziumgehalt gesunder und durchfallkranker Kélber fest.

Die Kalziumwerte zeigten einen signifikanten Zusammenhang mit dem
Herkunftsbetrieb. Die Kalziumwerte der Kélber aus den Betrieben 1,6 und 7 lagen Uber
dem Durchschnittswert. Der Grund kdnnte in regelméBigen Vit. D3-Applikationen bei
den Kihe ante partum in diesen Betrieben liegen (Stéber und Grinder, 1990).
Steinhardt et al. stellten 1993 eine hohe Korrelation von Vit. D-Metaboliten im
maternalen Blut und dem Kalzium-und Phosphatgehalt der Nachkommen fest. Flr die
Unterschiede zwischen Fleckviehkalbern und Schwarzbuntekélbern kdénnte eine
weitere Erklarung die rationierte, und damit vielleicht nicht bedarfsgerechte, Fltterung

in den fleckviehhaltenden Betrieben sein.

Sowohl der Durchschnittswert aller Proben mit 0,95 mmol/l Magnesium als auch die
Durchschnittswerte aller Gruppen lagen im von Stéber und Grinder (1990) genannten
Normbereich von 0,5-1,2 mmol/l. Barber und Doxey (1975) stellten ebenso wie
Demigné et al. (1980) einen Anstieg des Magnesiumgehaltes bei erkrankten Kéalbern
fest. Cabello und Michel (1977) fanden dagegen einen durchschnittlich hdéheren
Magnesiumgehalt in den ersten 3 Wochen bei gesunden Kalbern. Diese
wiedersprichlichen Literaturangaben zeigen, daB die Beeinflussung der
Magnesiumkonzentration durch Durchfallerkrankungen noch ungeklart ist. Auch in
dieser Untersuchung scheint der Magnesiumgehalt des Blutes nicht von der Diarrhbe

beeinflusst zu werden.

Die Durchschnittswerte der Chloriduntersuchung lagen im Normbereich von Stdber
und Griander (1990). Barber und Doxey stellten 1975 bei einer Untersuchung an 351
Kélbern einen signifikanten Unterschied zwischen gesunden (99,7 mmol/l) und
erkrankten (111,1 mmol/l) Kélbern fest. Nach diesen Autoren ist die
Chloridkonzentration ein besserer Indikator einer Dehydratation als der

Hamatokritwert. Nach Paschen et al. (1989) ist durch die Bestimmung des
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Chloridgehaltes keine Uber die Messung des Natrium- und Kaliumgehaltes
hinausgehende diagnostische Erkenntnis zu erwarten.

DaB die Werte in der AK-Gruppe sowohl bei allen als auch bei den
coronavirusinfizierten Tieren unter den Werten der Kontrollgruppe lagen, kénnte einen
geringen, klinisch nicht feststellbaren Unterschied des Wasserhaushaltes zwischen
den Versuchsgruppen durch die Eipulvergabe zeigen.

Der hohe Natrium- und Chloridgehalt in den Blutproben der Kélber aus Betrieb Nr. 4

kdénnte daruber hinaus auf einen zu hohen Kochsalzgehalt in der Tranke hinweisen.

Auch der durchschnittliche Phosphatgehalt aller Proben liegt mit 2,71 mmol/l im
Normbereich nach Stéber und Grinder (1990). Einen erhdhten Phosphatwert stellten
Barber und Doxey 1975 bei komatdsen Durchfallkélbern fest. Den Durchschnittswert
gesunder Tiere gaben sie mit 2,9 mmol/l an. Cabello und Michel wiesen 1977 in den
ersten 20 Tagen einen geringeren Phosphatgehalt bei durchfallkranken Kélbern nach.
Die Durchschnittswerte nach 20 Tagen betrugen 2,76 mmol/l bei den gesunden und
2,38 mmol/l bei den erkrankten Kalbern.

Wahrend in der AK-Gruppe die Werte von einem niedrigen Niveau ansteigen, sinken
die Werte in der Kontrollgruppe im Versuchszeitraum. Dieses kdnnte nach von
Forstner (1985) und Paschen et al. (1989) auf vermehrte Resorptionsstérungen in der
Kontrollgruppe durch die Schadigung der Endothelien durch die Durchfallerreger
hinweisen.

Die signifikanten Betriebsunterschiede deuten auf eine Dbetriebsabhangig
unterschiedliche Versorgung mit Phosphaten hin. Da die Konzentrationen von
Kalzium, Magnesium und Phosphat eng voneinander abhangig sind (Stéber und
Grander, 1990), durfen fur die Phosphatwerte die gleichen Erklarungen fur die

Betriebsunterschiede wie fur die Kalzium- und Magnesiumwerte unterstellt werden.

5.5.4 Blutbild

Der mittlere Hamatokritgehalt aller Proben lag mit 0,31 I/l an der unteren Grenze des
Normbereichs von 0,3-0,4 I/l (Stéber und Grinder, 1990). Tennant et al. (1967), Barber
und Doxey (1975) und Michel et al. (1992) beschrieben eine Erhéhung des
Hamatokritwertes bei diarrhdekranken Kélbern. Auch pathophysiologisch ist eine

Hamatokriterh6hung durch die Hamokonzentration zu erwarten (Demigné et al., 1979;
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Demigné et al., 1980, Bonath, 1991). Das in dieser Studie, trotz der hohen
Erkrankungsrate, derart niedrige durchschnittliche Hamatokritwerte bestimmt wurden,
Uberrascht daher und bedarf einer genaueren Betrachtung.

Die H&amatokritwerte zeigten einen signifikanten Zusammenhang mit dem
Herkunftsbetrieb. In den Betrieben 1,6 ,7 und 8 liegen die Werte unterhalb des
Referenzbereiches, in den Betrieben 2 bis 5 dagegen an der oberen Grenze. Da die
Unterschiede in Haufigkeit und Schwere der Durchfallerkrankungen zwischen den
Betrieben gering sind, ist anzunehmen, daB andere Grinde fir die
Betriebsunterschiede verantwortlich sein. Hier ist besonders an eine unterschiedliche
Eisenversorgung uber die Tranke mit nachfolgender hypochromer Anédmie zu denken
(Stéber und Grunder, 1990). Als Ursache fiir die héheren Werte in den Betrieben 2-5
ist auch an die restriktive Futterung in den fleckviehhaltenden Betrieben zu denken.
Nach Stéber und Grunder (1990) liegt der Normbereich des Hamoglobingehaltes bei
Kélbern zwischen 80 und 140g/l. In dieser Arbeit lag der Durchschnittswert aller
Proben bei 102,1g/l. Die Durchschnittswerte der einzelnen Gruppen lagen ebenfalls
innerhalb der Norm.

Auch Elze et al. (1994) beschrieben keine Beeinflussung des Hamoglobingehalt durch
eine Durchfallerkrankung.

Der Zusammenhang von Hamoglobingehalt und Betrieb ist signifikant. Die Verteilung
auf die Betriebe entspricht der Verteilung der Hamatokritwerte.

Der durchschnittliche Erythrozytengehalt aller Proben lag mit 7,7x108ml im
Normbereich (Stéber und Grinder, 1990). Valente et al. maBBen 1992 einen Wert von
7,8x10%/ml bei gesunden Tieren. Der Gehalt der Proben coronavirusinfizierter Tiere lag
mit 8,45x108/ml tiber den Werten aller Tiere. Die Erythrozytenzahlen in den Proben der
AK-Gruppe lagen bei diesen tGber den Werten der Kontrollgruppe.

Die hohen Erythrozytenzahlen in dieser Arbeit stimmen mit den Beobachtungen von
Stéber und Grinder (1990) Uberein. Die Autoren kommen zu dem Schluf3, daB die
durchschnittliche Erythrozytengehalt bei durchfallkranken Kélbern, als Folge der
Hamokonzentration, an der oberen Grenze des Normbereichs liegt.

Wie bei den Hamatokrit- und Hamoglobinwerten besteht auch bei der Erythrozytenzahl
ein signifikanter Zusammenhang mit dem Betrieb. In den Betrieben 2 bis 5 sind auch

die Erythrozytenzahlen deutlich héher als in den anderen Betrieben.
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5.5.4.1 Erythrozytenindeces

Die niedrigen durchschnittlichen Hamatokrit- und Hdmoglobinwerte in den Betrieben
1,6 ,7 und 8 lassen ein andmisches Geschehen in diesen Betrieben vermuten. Mit Hilfe
der Erythrozytenindeces MCH (mittlerer Hamoglobingehalt der Erythrozyten), MCV
(mittleres  Erythrozytenvolumen) und MCHC (mittlerer Hamoglobingehalt des
Einzelerythrozyten) lassen sich verschiedene Anamieformen unterschieden
(Rosenberger und Grinder, 1978). Die niedrigen MCH-Werte in den Betrieben 1,7 und
8, in Verbindung mit den niedrigen Hamatokrit- und Hamoglobinwerten in diesen
Betrieben deuten auf eine leichte hypochrome Andmie hin. Der Grund kann ein Mangel
an Eisen, Kupfer oder Kobalt im Futter sein. Diese Anamieform soll jedoch eher bei
Milchmastkélbern, bei ausschlieBlicher Vollmilchtrdnke, nach den ersten
Lebenswochen auftreten (Rosenberger und Grinder, 1978).

Berlcksichtigt man die hohe Erkrankungsrate in dieser Studie, sind die Ergebnisse von
Gygax et al. (1993) zu bedenken. Diese Autoren fanden eine reduzierte
immunologische Aktivitat bei Kalbern, welche mit einem MAT mit geringem
Eisengehalt getrankt wurden. Der Hamoglobinwert nach 4 Lebenswochen und 3
Versuchswochen betrug 95 g/l in dieser Gruppe gegenuber 110 g/l in der
Kontrollgruppe. Diese Werte sind durchaus mit den Betriebsunterschieden in diesem
Versuch zu vergleichen. Auch Bunger et al. (1984) wiesen bei andmischen Kalbern

eine hohere Krankheitsanfalligkeit und geringere Tageszunahmen nach.

5.5.4.2 Leukozyten

Der Durchschnittswert aller Proben aus der Leukozytenmessung liegt mit 11,6 x103/1
im oberen Bereich der Normwerte von 5-12 (Stéber und Griander, 1990). Dieser Wert
liegt Uber den 7,8 x103/ bei Valente et al. (1992) bei Kalbern geimpfter Muttertiere.
Auch Gygax et al. (1993) fanden durchschnittliche Leukozytenwert zwischen 7 x10%/1
und 7,8 x10%/I bei Kalbern im Alter von 1-3 Wochen. Da die Durchschnittswerte
einzelner Gruppen, besonders in den ersten zwei Wochen, oberhalb des
Normbereiches liegen, ist die hohe Leukozytenzahl wahrscheinlich Ausdruck des
hohen Infektiondruckes in dieser Zeit. Andererseits beschreiben Selim et al. (1995)
einen Abfall der Leukozytenzahl nach Endotoxinbelastung. Damit stimmt Uberein, daf3
die Werte bei der Zusatzuntersuchung ,Diarrh6e“ erhéht sind. Daher kénnen die tber

den Werten der AK-Gruppen liegenden Werte der KO-Gruppen als ein Hinweis auf die
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Wirksamkeit der Eipulvergabe, eine Infektion frihzeitig zu verhindern, angesehen

werden.

5.6 Muttertierimpfung

Im Zusammenhang mit der Muttertierimpfung sollte besonders untersucht werden, ob
eine Wirksamkeitssteigerung durch die zusétzliche Eipulvergabe méglich sei. Dieses
war zu vermuten, da die Erhéhung der coronavirusspezifischen Antikdrper durch die
Ublicherweise verwendeten trivalenten Impfstoffe fraglich ist (Bengelsdorf et al. 1987).
Leider war die Zahl der coronavirusinfizierten und muttertiergemipften Tiere sehr
gering, so dal eine statistische Absicherung der Auffélligkeiten sehr vorsichtig
interpretiert werden muf3.

Es erkrankten alle Kélber der ,MTV-Gruppen” an Diarrhée, jedoch wurde bei den
Tieren der ,MTV-AK-Gruppe” eine geringere Gesamtpunktzahl von 2,4 als in der KO-
Gruppe mit 4,3 festgestellt. Der Krankheitbeginn in der Kontrollgruppe lag um 2 Tage
vor dem Krankheitsbeginn in der AK-Gruppe. Weiterhin ist zu bertcksichtigen, daf3 bei
den Tieren ohne Muttertierimpfung die Unterschiede zwischen den
Behandlungsgruppen nicht auftraten. Der geringere Anteil von Proben mit Durchfallkot
in der AK-Gruppe deutet ebenfalls auf eine kirzere Krankheitsdauer hin. Dieses a3t
vermuten, daf3 bei der Kombination beider ProphylaxemaBnahmen eine Steigerung
der Schutzwirkung eintritt. Dieses ist dadurch zu erklaren, da3 bei MaBnahmen, die
nur gegen einige Durchfallerreger wirksam sind, andere, latent im Betrieb vorhandene
Errreger, die Licke besetzen (Hofmann, 1988, Lewan, 1996).

Die Gewichtsentwicklung der Kélber zeigt héhere tagliche Zunahmen der MTV-AK-
Gruppe als in der MTV-KO-Gruppe. Der Zusammenhang der MTV mit der
Gewichtsentwicklung war signifikant auf dem 5% Niveau. Eine bessere
Gewichtszunahme der Kalber muttertiergemipfter Kiihe beschreiben auch Snodgrass
et al. (1986). In diesem Versuch wurde ein monovalenter Rotavirusimpfstoff verwendet
und als Durchfallerreger wurden Rotaviren, Kryprosporidien und E.coli K99*
festgestellt. Auch in einem Infektionsversuch von Castrucci et al. (1984) zeigte die
Gruppe der Kalber muttertiergeimpfter Kihe deutlich hdhere Zunahmen als die
Kontrollgruppe. Hier wurden die Kalber mit Rotaviren infiziert und es wurden keine
weiteren Durchfallerreger nachgewiesen.

Diese Ergebnisse deuten ebenfalls an, daf3 eine héhere Zunahme der AK-Gruppe nur
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zu erwarten ist, wenn genugend der auf dem Betrieb vorhandenen Durchfallerreger
durch die Antikérpergabe wirksam bekampft werden.

In den Blutgasparametern zeigten die Gruppen mit Kalbern muttertiergeimpfter Kiihe
in diesem Versuch héhere Werte als die Gruppen ohne Muttertierimpfung. Die Werte
in der MTV-AK-Gruppe unterscheiden sich nur unwesentlich von den Werten in der
“AK ohne MTV”-Gruppe, jedoch liegen die Werte der Testgruppen immer Uber den der
entsprechenden Kontrollgruppe. Ein Grund fir die beobachteten Unterschiede kann in
einer unterschiedlichen Verteilung der Behandlungen mit Bikarbonatinfusionen liegen,
da sich nach der Infusion die Puffersysteme schnell wieder im Gleichgewicht befinden
(Geishauser, 1992). In der Gruppe der coronavirusinfizierten Kélber sind jedoch in der
1.Woche und in der 2.Woche je nur ein Kalb infundiert worden. Daher ist eher
anzunehmen, dafB3 die unterschiedlichen Blutwerte Ausdruck einer geringeren
Beeintrachtigung der kérpereigenen Puffersysteme durch die Durchfallerkrankung in
den MTV-Gruppen sind (Lewan,1996).

Die Grinde fur die beobachteten Zusammenhénge von Blutelektrolyten und Blutbild
mit der MTV sind schon im Zusammenhang mit den Versuchsbetrieben eroértert
worden.Der EinfluB der MTV auf diese Werte ist als eher gering gegenliber anderen

Betriebsfaktoren anzusehen.

5.7 SchluBfolgerungen

Die mit dem antikérperhaltigen Eipulver behandelte Gruppe zeigte eine hdhere
Tageszunahme, einen spateren Krankheitsbeginn, einen kirzerem Krankheitsverlauf
und eine geringere Coronavirusausscheidung als die Kontrollgruppe. Die Wirksamkeit
des Eipulvers ist in diesem Versuch dennoch nicht so offensichtlich wie in den Arbeiten
von Eichelberger (1993), Lux (1994) und Leuzinger (1998), da die Unterschiede
zwischen den Versuchsgruppen statistisch nicht signifikant sind. Die Griande hierfir
sind in den betriebsabhéngigen EinfluBfaktoren, und hier besonders in der Fitterung,
zu sehen. So wurde durch die Blutuntersuchung in 3 Betrieben eine hypochrome
Anamie festgestellt. Ein weiterer wichtiger Grund war das unterschiedliche
Erregerspekirum auf den Betrieben. Unterschiedliche Werte zwischen den
Versuchsgruppen wurden besonders in den Betrieben mit einem hohen
Infektionsdruck durch Coronaviren festgestellt.

In der Testgruppe scheint eine Verlagerung des Erregerspektrums mit vermehrten
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Rota- und ETEC-verdéachtigen E.coli-Nachweisen aufgetreten zu sein. Daher wurden
Unterschiede in der Diarrhdeinzidenz und -intensitdt nicht festgestellt. In einem
Infektionsversuch mit Kryptosporidienantikbrpern werden von Lewan (1996) &hnliche
Probleme beschrieben.

Durch die Kombination einer Muttertierimpfung mit dem Eipulver scheint eine
Verstarkung der positiven Wirkungen beider MalBnahmen einzutreten. Diese Kalber
zeigten die hochsten durchschnittlichen Tageszunahmen und den spatesten
Krankheitsbeginn, allerdings bei einer héheren Erkrankungsrate als die, eigentlich
ungeschuitzten, ungeimpften Kontrolltiere.

Einen ahnlichen Verstarkungseffekt von ProphylaxemaBnahmen beobachtete schon
Leuzinger (1998), allerdings bei einer Kombination von Eiantikérpern und einem
Probiotikum.

Der schon 6fter beschriebene Ruckgang der Durchfallerkrankungen im Sommer ist
anhand der Ergebnisse dieser Untersuchung durch einen Ruickgang der

Coronavirusinfektionen erklarbar.

Die Untersuchung der Blutwerte brachte kaum Unterschiede zwischen den
Versuchsgruppen. Die Testgruppe wies etwas hbéhere Kalzium, Hamoglobin und
niedrigere Leukozytenwerte auf. Auch stieg im Gegensatz zur Kontrollgruppe der
Phosphatgehalt an. Da die Erkrankungsraten in beiden Gruppen sich auf ahnlichem
Niveau bewegten, waren Unterschiede in den Blutwerten auch nicht zu erwarten. Die
Blutwerte brachten jedoch gute Ergebnisse in der Aufdeckung der betriebsabh&ngigen
Faktoren. Zusétzlich deuten die héheren Blutgaswerte in der MTV-AK-Gruppe auf ein
geringere Beanspruchung dieser Kélber durch das Durchfallgeschehen hin.

Vor diesem Hintergrund ist der Versuchsaufbau entsprechend kritisch zu beurteilen.
Um ein klares Ergebnis Uber die Wirksamkeit eines Prophylaktikums gegen
Kéalberdurchfall in einem Feldversuch zu erhalten, erscheint eine Wirksamkeit gegen
mehrere der wichtigsten und weitverbreiteten Durchfallerreger nétig. Werden mehrere
Betriebe in einer Studie ausgewertet, kdénnen Blutuntersuchungen helfen,
Betriebsunterschiede aufzuzeigen und deren EinfluB auf das Studienergebnis

abzuschéatzen.
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6. ZUSAMMENFASSUNG

In einem Feldversuch wurde die Wirksamkeit eines Volleipulvers mit Antikbrpern gegen
bovine Coronaviren getestet.

Die im Rahmen einer randomisierten Doppelblindstudie gewonnenen Daten von 95
Kéalbern aus 8 Betrieben wurden ausgewertet. Die Testgruppe (n=49) erhielt oral 5 g/d
antikorperhaltiges Eipulver Gber den gesamten Versuchszeitraum von 3 Wochen. Der
Kontrollgruppe (n=46) wurde die entsprechende Menge eines handelsublichen
Eipulvers als Placebo verabreicht.

Die Wirkung der Prophylaxe wurde durch eine wéchentliche klinische Untersuchung,
Blut- und Kotproben festgehalten. Es wurde die Diarrhéeinzidenz und -intensitat, der
Erkrankungsbeginn, die Gewichtsentwicklung, ein klinisches Punkteschema, die
Behandlungsrate, die Blutgase, sowie Elektrolyt- und Blutbildwerte bestimmt.
Entwickelte sich ein Durchfallgeschehen zu einem anderen Zeitpunkt, erfolgte eine
zusatzliche Untersuchung.

Die Kotproben wurden auf vier wichtige Durchfallerreger untersucht: ETEC-
verdachtige E.coli, Kryptosporidien, Rota- und Coronaviren.

Bei fast allen Kélbern wurden Kryptosporidien nachgewiesen. 47,4% waren mit ETEC-
verdachtigen E.coli, 42,1% mit Coronaviren und 26,3% mit Rotaviren infiziert.

In der Testgruppe waren in 21,4% der Proben Coronaviren nachweisbar, in der
Kontrollgruppe in 27,6%. Bei der Zusatzuntersuchung ,Diarrh6e“ waren es 0% zu
38,8% (p<0,05).

Die Anzahl diarrhdepositiver Kotproben verringerte sich durch die Eipulvergabe von
64,3% in der Kontrollgruppe auf 51,1% in der Testgruppe. In der 2.Woche sogar von
61,1% auf 30%. Der geringste Anteil von Durchfallproben wurde in der ,KO-ohne MTV”-
Gruppe mit 30% festgestellt. In der 1.Woche wurden in der AK-Gruppe 69,2% leichte
Erkrankungen, in der KO-Gruppe 41,2% ermittelt (coronaviruspositive Tiere). Der Anteil
mittlerer und schwerer Erkrankungen lag in der KO-Gruppe entsprechend hdher.
Ahnliche Werte ergab die Untersuchung aller Kéalber. Bei Betrachtung der
Diarrhdéepunkte der coronaviruspositiven Tieren lag die AK-Gruppe mit 2,1 Punkten
unter der Kontrollgruppe mit 2,4 Punkten. Bei den Tieren mit MTV betrug der
Unterschied 2,4 zu 4,3 (MTV: p<0,05).

Der Krankheitsbeginn verzégerte sich von 5,9 d pp. in der KO- Gruppe auf 6,7 d pp. in
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der Testgruppe (coronavirusinfizierte Tiere). Der spateste Krankheitsbeginn wurde mit
7,6 d pp. in der AK-MTV-Gruppe beobachtet.

Die Tiere der AK-Gruppe nahmen in 2 Wochen 353,44 g/d zu, die Tiere in der
Kontrollgruppe 289,78 g/d. Im Zeitintervall 3 Wochen betrugen die Werte 438,76 g/d zu
357,41 g/d. Diese Differenz steigt noch bei ausschlieBlicher Bericksichtigung der
coronavirusinfizierten Tiere. Die héchsten Zunahmen haben die Tiere in der ,AK-MTV*-
Gruppe mit 500,44 g/d und 507,59 g/d (MTV: p<0,05).

In der 1.Woche lag der pH- Wert der ,AK- MTV*- Gruppe mit 7,33 tber dem Wert der
entsprechenden Kontrollgruppe von 7,26 (MTV: p<0,001; Ww. Beha/MTV: p<0,05). Die
BE-Werte lagen zu allen Zeitpunkten in der AK-Gruppe Uber den Werten der
Kontrollgruppe. Bei den Tieren mit MTV betrug der Unterschied in der 1.Woche 3,86
mmol/l zu -1,82 mmol/l (MTV: p<0,001; Ww. Beha/MTV: p<0,05). Das Ergebnis der
Hyrogenbikarbonatmessung entspricht diesen Werten.

Die ,besseren” Blutgaswerte der AK-Gruppe kdnnten Ausdruck einer Beeinflussung
des Durchfallgeschehens durch die Gabe des Eipulvers sein. Der Zusammenhang bei
Betrachtung der Wirkung der MTV ist noch deutlicher.

Die Kalziumwerte der Kontrollgruppe sanken im Versuchszeitraum von 1,22 mmol/l auf
1,15 mmol/l , der Wert der AK- Gruppe blieb bei 1,23 mmol/l (Beha: p<0,05). Die Werte
der geimpften AK-Gruppe liegen ebenfalls Gber den Werten der Kontrollgruppen (MTV:
p<0,05).

Die Werte aus der Chloridbestimmung lagen zu allen Zeitpunkten in der AK-Gruppe
unter den Werten der KO-Gruppe (US.D: Beha: p<0,05).

Die Leukozytenzahlen in der AK-Gruppe lagen bei den coronainfizierten Tieren unter
den Werten der KO-Gruppe; in der 3.Woche ist dieser Unterschied mit 9,6 x10%/ml zu
9,91 x10%/ml signifikant (p<0,05).

Die Ergebnisse zeigten eine vergleichsweise geringe Wirkung der Eipulvergabe. Diese
war jedoch durch eine Kombination mit einer Muttertierimpfung steigerbar, so daf
selbst bei geringen Tierzahlen eine signifikante Wirkung eintrat.

Mégliche Probleme der Eipulvergabe waren die geringe Dosierung, die auf
Coronaviren beschrankte Wirkung, so daB bei hohem Keimdruck andere
Durchfallerreger wirksam wurden. Die Betriebsabhéangigkeit einiger erhobener

MeBwerte erschwerte die Auswertung zusétzlich.
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7. SUMMARY

A field trial was performed to determine the effects of orally administered chicken egg
yolk antibodies on bovine coronavirus. It was designed as a randomised double blind
trial.

Data from 95 calves housed on 8 farms was recorded by weekly clinical examination
and samples of blood and faeces over the first three weeks of live. The test group
(n=49) received 5 g/d of egg powder containing specific coronavirus antibodies.
Commercially available egg powder without these antibodies was given as placebo to
the control group (n=46).

Incidence, servity and onset of diarrhoea, pathogens, daily weight gain, medical
treatment, clinial health, blood gas, electrolytes and blood cells were recorded.
Faeces samples were tested for rota- and coronaviruses, ETEC-suspicious E.coli and
cryptosporidia.

In case of clinical diarrhoea the calf was examined additionally.

In this trial nearly all calves were infected with cryptosporidia. Less commonly detected
were ETEC-suspicious E.coli (47,4%), coronavirus (42,1%) and rotavirus (26,3%).
There were more coronavirus findings in the control group (27,6%) than in the test
group (21,4%). The difference was significant (p<0,05) at the timepoint “extra
examination diarrhoea®“.

51,1% of the samples in the test group were diarrhoic, compared to 64,3% in the
control group.The difference increased to 30% in the second week. The lowest
incidence (30%) of all groups was observed in the “KO -no dam vaccination” group.
Severity of diarrhoea was 2,1 in the test group and 2,6 in the controls. Within calves
from vaccinated cows the difference increases to 2,4 resp. 4,3 points. There was less
severe diarrhoea in the coronavirus infected test group than in the corresponding
control group.

First clinical signs of diarrhoea were seen after 5,9 d in the control group and 0,8 d later
in the test group. Latest occurence of diarrhoea was in the vaccinated test group after
7,6 d.

Weight gain for tested calves was 354,33 g/d for the first two weeks and 438,76 g/d for
the whole test period. Control calves had a lower weight gain of 289,78 g/d and 357,41
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g/d. The difference increased for coronavirus infected calves to 102 g/d higher weight
gain of the test group. Weight gain (over 500 g/d) was significantly higher in the
vaccinated test group (dam vaccination: p<0,05).

Blood pH values were significantly higher at timepoint first week in the vaccinated test
group (7,33) compared to the unvaccinated group (7,26) (dam vac.: p<0,001;
Interaction tested/dam vac.: p=0,05).

BE was significantly higher all times in vaccinated test calves (dam vac.: p<0,001;
Interaction tested/dam vac.: p<0,05).

There are also significant difference in the change of blood calcium, decreasing in
control calves from 1,22 mmol/l to 1,15 mmol/l and constant 1,23 mmol/l in the test
group (p<0,05).

Values of blood chloride were lower for test calves. The difference is significant at
timepoint “additional examination diarrhoea“ with p<0,05.

Comparing blood leukocytes of coronavirus infected calves there are lower values for

the test group. The difference is significant at week 3 (p<0,05).

Higher daily weight gain, reduced coronavirus shedding and later onset of diarrhoea
are seen as effects of the egg preparation. However, these changes were not
significant. Higher pH and BE and lower chloride of tested calves indicate a less serve
disturbance in blood chemistry occuring in diarrhoic calves. There was an increasing
positive effect combinating the egg preparation with dam vaccination. Combined with
vaccination, the positive effects of the egg powder inceased significantly.

Therefore no difference was observed in the state of health, incidence and severity of
diarrhoea. The reasons for this lack of effect are probably the low dose of egg powder
and the limitation only to coronavirus preventive effect on farms with a high amount of
several pathogens. Also, many of the measured parameters were significantly
correlated to farm effects. This suggests the high influence of different management

factors, i.e. feeding and treatment, indicated by some blood parameters.
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