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Der fiir das Jahr 2009 vorliegende Bericht aus dem
Bereich Veterindrmedizin bzw. Verbrauchergesundheit
zeigt uns, dass wir auf die Leistungen und den Tierge-
sundheitsstatus in Osterreich stolz sein kénnen.

Ein arbeitsreiches Jahr liegt hinter uns allen. Beson-
ders hervorheben mdchte ich die Erfolge betreffend
die Bekdmpfung der Blauzungenkrankheit. Im Win-
ter 2008/2009 wurde in Osterreich eine Impfpflicht
fiir alle empfanglichen Tiere verordnet, um der sich
rasend schnell (iber Europa ausbreitenden Krankheit
Einhalt zu gebieten.

Durch diese MaBnahme, die mit Vertretern der Ve-
terindrbehorden des Bundes und der Lander, der

Landwirtschaft und der Zuchtverbdnde gemeinsam
getroffen wurde, konnte dsterreichweit eine Durch-
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impfungsrate von mehr als achtzig Prozent erreicht
werden. Der Erfolg dieser bislang beispielslosen Aktion
spiegelt sich darin wieder, dass trotz der 2008 in Os-
terreich aufgetretenen Falle im Jahr 2009 kein Hinweis
auf eine Zirkulation dieses Virus gefunden wurde.

Insgesamt stellt der vorliegende Jahresbericht 2009
einen wesentlichen Beitrag zur Information der Offent-
lichkeit dar, welche Leistungen in diesem Bereich zur
Sicherung der Lebensmittel, der Tiergesundheit und
des Tierschutzes erbracht werden.

In diesem Sinne bedanke ich mich herzlich fiir die
hervorragende Zusammenarbeit und die erbrachten
Leistungen bei allen, die zu diesem positiven Ergebnis
im Bereich der Tiergesundheit beigetragen haben.
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EINLEITUNG

Die Sicherung der Gesundheit von lebensmittellie-
fernden Tieren ist die Grundvoraussetzung fiir die
Produktion hochwertiger Produkte und wird durch
gezielte Uberwachungs- und Bekdmpfungsprogramme
erreicht. In Osterreich wird die Tierseucheniiberwa-
chung und -bekdmpfung auf Basis des EU-Rechts, der
Empfehlungen des Internationalen Tierseuchenamtes
und der nationalen Rechtsgrundlagen geregelt.

Die erfolgreiche Durchfiihrung erfordert die Kooperati-
on des Bundes mit den Ldndern sowie die Unterstut-
zung der veterindrmedizinischen Untersuchungsstellen
der Osterreichischen Agentur fiir Gesundheit und
Ernahrungssicherheit (AGES). Durch statistisch
gesicherte Probenauswahl wird eine flachendeckende
jahrliche Uberpriifung des Tiergesundheitsstatus
mittels Uberwachungsprogrammen garantiert.




UBERBLICK UBER DIE
TIERSEUCHENSITUATION
IN OSTERREICH

Osterreich war im Jahr 2009 frei von folgenden
hochkontagitsen Tierseuchen:

Maul- und Klauenseuche Rift Valley Fieber

Stomatitis vesicularis Pockenseuche der Schafe und Ziegen
Vesikulare Virusseuche der Schweine Afrikanische Schweinepest
Rinderpest Klassische Schweinepest

Pest der Kleinen Wiederkauer Newcastle Disease

Lungenseuche der Rinder Klassische Gefliigelpest

Lumpy skin disease Afrikanische Pferdepest




BLAUZUNGENKRANKHEIT

Die Blauzungenkrankheit (Bluetongue, BT) wurde
erstmals im Jahre 1934 in Sudafrika festgestellt. Lan-
ge Zeit galt die Krankheit als exotische Tierseuche,
da sie auf einem Gebiet zwischen 40°N und 35°S
weltweit vorgekommen ist. Der Erreger der Blau-
zungenkrankheit ist ein doppelstrangiges RNA-Virus,
Genus Orbivirus der Familie Reoviridae, von dem
derzeit 24 Serotypen weltweit bekannt sind.

Zu Beginn 2007 startete das Projekt ,,Durchfiihrung
der Bluetongue Uberwachung in Osterreich®. Dieses
Projekt ist ein Gemeinschaftsprojekt zwischen dem

STANDORTE
VEKTORENFALLEN

BMG — Veterinarverwaltung, der AGES und dem
Naturhistorischen Museum Wien (NHM).

Im Jahr 2009 fiihrte die AGES Untersuchungen

auf das Vorhandensein von Antikdrpern gegen die
Blauzungenkrankheit (BTV-AK) sowie auf das Vorhan-
densein von viraler RNA (BTV-PCR) mittels Realtime
RT-PCR durch (Tab. 1). Die Erfassung und Zahlung
der Miickenpopulation, die in speziellen Fallen
(Schwarzblaulicht-Fallen) gefangen wurden, erfolgte
im NHM. Im Projektjahr 2009 wurden 54 Standorte in
Osterreich beprobt (Abb. 1).
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Abb. 1: Standorte der Vektorenfallen in Osterreich




Der gesamte Probenumfang beinhaltete 6.932.731
Individuen, 51,5 % davon konnten der Gattung
Culicoides zugeordnet werden. Mit 92 % (3.284.728
Individuen) dominiert deutlich der Obsoletus-Kom-
plex, gefolgt von Arten des Pulicaris- (4,2 %,
149.955 Individuen) und des Nubeculosus-Komplexes

OBSOLETUS-KOMPLEX
3.284.728; 92 %

(0,7 %, 24.992 Individuen). Weitere regelmaBig
auftretende Arten waren C. furcillatus (0,8 %),

C. fascipennis (0,06 %), C. circumscriptus (0,03 %),
und C. duddingstoni (0,03 %). 2,1 % der Exemplare
waren im Rahmen der Routineuntersuchung nicht
determinierbar (Abb. 2).

PULICARIS-KOMPLEX
149.955; 4,2 %

NUBECULOSUS-KOMPLEX
24.992; 0,7 %

5.704;1%

COIDES SPP. INDET

74.977;21 %

Abb. 2: Anteil der Culicoides-Komplexe in Osterreich 2009

INSTIGE CULICOIDES SSP. DET.



Fir die BTV-Diagnostik bei Wiederkduern und Kame-
liden werden von den Tierdarzten bzw. Amtstierdrzten
bei lebenden Tieren Blut- bzw. Milchproben und bei
toten Tieren Organproben enthommen. Diese werden
in den AGES-Instituten fir veterindrmedizinische

Tab. 1: Anzahl der Untersuchungen gegen BT bei Wiederkduern, Kameliden und Culicoides*, aufgeschliisselt

nach den AK- und PCR-Untersuchungen

us Rind
BT Monitoring PCR 6.921
1266
BT Monitoring PCR 111
UND Import-US
Sentinel AK 27.676
PCR 2.620
Import AK 120
PCR 584
Routine AK 7.020
PCR 13.522
Summe 58.574

Untersuchungen in Médling (Milch-, Blut- und Organ-
proben), Linz und Innsbruck (Blutproben) auf BTV-
AK und BTV-PCR untersucht. Im Jahr 2009 wurden
insgesamt 60.540 Untersuchungen zur Blauzungen-
krankheit durchgefiihrt (Tab. 1).

Tierart

Schaf Ziege Wildwdk | Kamelide Culicoides
123 6 -
120 - --- -
72 16 2 8
635 30 14 7
72 204 119 5
224 266 4 5 34
1.246 522 139 25 34

b3
7.050

231

27.676
2.620

218
1.270

7.420
14.055

60.540

*) Im November 2009 wurde mit RT-PCR-Untersuchungen von gefangenen, blutgefiillten Culicoides begonnen.

Seit 15. Dezember 2008 ist Osterreich eine einheit-
liche Zone. In den 28 Sentinelregionen werden Wie-
derkduer in den beiden BTV-Programmen ,Sentinel"
und ,,BT Monitoring 1266" beprobt. Das ,,BT Monito-
ring 1266" ist eine virologische Untersuchung mittels
Realtime-RT-PCR, um Defizite in der Anzahl der
Untersuchung von Sentineltieren auszugleichen. Im
»Sentinelprogramm™ wird Blut oder Milch von Rindern
auf Antikdrper, im BT Monitoring 1266" werden die
Blutproben von Rindern und kleinen Wiederkauern
auf virales Genom untersucht.

Von 15. Dezember 2008 bis 31.03.2009 waren im
gesamten Bundesgebiet alle Rinder, Schafe und
Ziegen einer obligatorischen Schutzimpfung gegen
BTV gemaB § 7 der Bluetongue-Bekdmpfungsver-
ordnung (BGBI. II Nr. 267/2008) zu unterziehen.
Seit 31.03.2009 besteht fiir Tierhalter empfanglicher

Tiere die Mdglichkeit einer freiwilligen Schutzimpfung
auf eigene Kosten. Die Durchfiihrung der Impfungen
und damit die Aufrechterhaltung des Impfschutzes
wird vom Bundesministerium fiir Gesundheit aus-
driicklich empfohlen.

Im Jahre 2009 wurden im Zuge blutserologischer
Uberwachungsuntersuchungen bei Rindern insgesamt
17 BTV-Falle von BT gefunden. Davon entfielen 14
BTV-Falle auf das Bundesland Oberdsterreich,

2 BTV-Falle auf das Bundesland Vorarlberg und 1
BTV-Fall auf das Bundesland Salzburg (Tab. 2). Be-
dingt durch den Zeitpunkt der Feststellung wird der-
zeit davon ausgegangen, dass die Infektion der Tiere
mit der Erkrankung bereits im Herbst 2008 erfolgt ist
und somit 2009 in Osterreich keine Viruszirkulation
stattgefunden hat.

Tab. 2: positive BTV-Falle im Jahr 2009 in Osterreich

Anzahl Bundesland Bezirk Tierart
14 Oberosterreich Scharding Rind
1 Salzburg Hallein Rind
1 Vorarlberg Bregenz Rind
1 Vorarlberg Bludenz Rind



Seit 2 Jahren erfolgt die flichendeckende Uberwa-
chung der milchliefernden Betriebe gegen die Erreger
der Brucellose, Enzootischen Rinderleukose (ERL)
und Infektiosen Rhinotracheitis/Pustulésen Vulvo-
vaginitis (IBR/IPV) liber Tankmilchuntersuchungen.
Im Jahr 2009 wurden insgesamt 35.973 Tankmilch-
proben am AGES-Institut fiir Veterindrmedizinische
Untersuchungen in Linz mittels ELISA untersucht,

Tab. 3: Ergebnisse der Tankmilch-Untersuchungen

Tankmilch-
Untersuchungen

Gesamt Nicht-negative Betriebe
Brucellose 35.973 94 (0,26 %)
ERL 35.973 24 (0,07 %)
IBR/IPV 35.973 65 (0,18 %)

Zur Uberwachung der nicht-milchliefernden Betriebe
wurden wie im vergangenen Jahr nach einem risiko-
basierten Stichprobenplan 27.366 Blutproben ent-
nommen und am AGES-Institut fur Veterindrmedi-
zinische Untersuchungen in Mddling auf Brucellose,
ERL und IBR/IPV untersucht.

wobei bei 183 Proben (0,5 % der untersuchten
Betriebe) ein nicht-negatives Ergebnis festgestellt
werden konnte. Bei nicht-negativen Tankmilchun-
tersuchungsergebnissen wurden in den betroffenen
Bestanden zur Abklérungsuntersuchung insgesamt
4.045 Blutproben entnommen, die am AGES-Institut
fiir Veterindrmedizinische Untersuchungen in Médling
untersucht wurden (Tab. 3).

Im Jahr 2009 konnten in keinem Betrieb
Enzootische Rinderleukose und Brucellose
nachgewiesen werden. IBR/IPV war in einem
Bestand nachweisbar, in 2 Bestdnden konnten
Seroreagenten mit Impfantikérpern festge-
stellt werden.




Die Erreger der Tuberkulose (TB) bei Mensch und
Tier sind sdaurefeste Mycobakterien, die im sogenann-
ten M. tuberculosis-Komplex zusammengefasst sind.
M. tuberculosis, M. africanum, M. canetti, M. bovis,
M. caprae, M. pinnipedii und M. microti werden die-
sem Komplex zugerechnet. Die Differenzierung und
Typisierung erfolgt heute vorwiegend durch moleku-
larbiologische Verfahren auf der Basis spezifischer
Gensequenzen, u. a. durch Polymerase-Kettenreakti-
on, Restriktionsfragment-Léangenpolymorphismus und
Spoligotyping.

In Osterreich zihlt die Rindertuberkulose zu den
anzeigepflichtigen Tierseuchen.

Seit 1999 gilt Osterreich aufgrund einer Entscheidung
der Kommission als anerkannt frei von Rindertuber-
kulose (M. bovis). Ab diesem Zeitpunkt wurde die
intrakutane Testung der Wiederkduer eingestellt und
die Uberwachung der Krankheit erfolgt nunmehr im
Zuge der Schlachttier- und Fleischuntersuchung.

Im Jahr 2008 wurde bei einem geschlachteten Rind
aus dem Tiroler Lechtal (Bezirk Reutte) im Zuge

der Schlachttieruntersuchung eine offene Form der
Lungentuberkulose (Erreger: M. caprae) festgestellt.
In weiterer Folge wurde die Krankheit bei zahlreichen
Tieren im Herkunftsbestand wie auch bei Rindern
aus Kontaktbetrieben diagnostiziert. Da im Tiroler
Lechtal traditionsgemaB viele Jungrinder aus ver-
schiedenen Tiroler Bezirken gealpt werden, erfolgte
im Herbst 2008 auf Anordnung des Bundesministe-

riums fur Gesundheit eine Tuberkulinisierung aller
untersuchungspflichtigen Rinder ab einem Alter von
6 Wochen in den Bezirken Reutte, Landeck, Imst und
Innsbruck-Land.

Aufgrund dieser gesetzlich vorgeschriebenen Tuber-
kulinisierung konnte 2009 M. caprae bei 4 diagnos-
tisch getoteten Tieren, alle aus einem Rinderbestand
im Bezirk Innsbruck-Land, bakteriologisch bestatigt
werden. Abklarungsuntersuchungen lassen vermuten,
dass die Krankheit durch den Zukauf einer Kuh in den
Betrieb eingeschleppt wurde, welche zum Zeitpunkt
der Tuberkulinisierung aufgrund einer chronischen
Lungenerkrankung bereits verendet war. Ein Rind
aus dem Bezirk Reutte wurde 2009 ebenfalls

M. caprae-positiv befundet.

Bei allen Isolaten der TB-positiven Rinder handelte
es sich um den Tuberkuloseerreger M. caprae. Im bis
dato durchgefiihrten DNA-Fingerprint zeigten die Iso-
late aus dem Bezirk Landeck und Reutte Ubereinstim-
mung mit jenen Isolaten, welche in den vergangenen
Jahren bei Rindern und freilebendem Rotwild aus
dem Tiroler Lechtal sowie bei einzelnen Rotwildstu-
cken aus dem Bezirk Bludenz in Vorarlberg festge-
stellt wurden. Dieser DNA-Fingerprint wurde auch bei
Isolaten von TB-positiven Rindern im angrenzenden
bayrischen Allgau gefunden.

Aus Tirol wurden im Jahr 2009 5 positive
M. caprae-Erregerisolierungen aus 2 Bestdnden
gemeldet.



10

Die Krankheit kommt weltweit vor und wird durch ein
Pestivirus aus der Familie der Flaviviridae verursacht.
Persistent mit dem BVD-Virus infizierte Rinder schei-
den lebenslang Virus aus und sind verantwortlich

fir die Weiterverbreitung der Seuche. Die BVD/MD
gehort zu den wirtschaftlich bedeutendsten Infek-
tionserkrankungen des Rindes, daher haben sich
auch andere Lander auf nationaler Ebene (Schweiz,
Skandinavien) fiir eine aktive Bekdmpfung der BVD/
MD entschieden.

Ein GroBteil der vielfaltigen Krankheitsbilder verlauft
oftmals unerkannt. Mdglich sind Infektionen des
Atmungstraktes, Durchfall, Fieber, Fressunlust,
reduzierte Milchleistung und generelle Schwachung
des Immunsystems. Meist kommt es zu Fruchtbar-
keitsstorungen, trachtige Tiere kdnnen verwerfen
oder missgebildete und lebensschwache Kalber zur
Welt bringen. Die Infektion mit BVD-Virus Iost eine
voriibergehende Infektion aus und wird deshalb

meist nicht erkannt. In weiterer Folge fiihrt diese
akute oder transiente Infektion zur Bildung von
Antikorpern, diese kdnnen im Blut oder in der Milch
nachgewiesen werden. Als besondere Form der BVD
gilt die ,Mucosal Disease" bei persistent infizierten
Tieren. Sie ist gekennzeichnet durch einen besonders
schweren Verlauf und fuihrt zum Tod der betroffenen
Tiere. Typische Symptome sind massiver, oft blutiger
Durchfall, hohes Fieber, hochgradige Schleimhautero-
sionen und in der Folge Sekundarinfektionen.

Die Bekampfung der BVD wird in Osterreich seit Au-
gust 2004 durch die BVD-Verordnung geregelt.

Die Diagnose erfolgt liber Antikdrpernachweis in Blut,
Einzelmilch- oder Tankmilchproben. Fir den Virus-
nachweis (Antigennachweis) sind Blut-, Gewebs-,
Sekret- und Organproben geeignet.

Die Verteilung der BVD-virusfreien, BVD-verdachtigen
und BVD-infizierten Besténde in den einzelnen Bun-
deslandern ist in Tabelle 4 angefiihrt.

Tab. 4: Anzahl der BVD-virusfreien, -verdachtigen und -infizierten Rinderbestdnde

BVD-virusfreie = BVD-verddchtige BVD-infizierte

Bestdnde! Bestande?
Burgenland 443 3
Karnten 8.042 90
Niederosterreich 10.951 3
Oberosterreich 9.147 (13.336%*) 348
Salzburg 6.380 1
Steiermark 12.927 491
Tirol 9.512 239
Vorarlberg 2.343 226
Wien 1 0

Bestdnde?®

1
18
10
32
17

3
25
27

0

! virusfreier Bestand: amtlich anerkannt BVD-virusfreier Bestand
2 verdachtiger Bestand: ein Bestand, bei dem die Tankmilchuntersuchung,
Milchuntersuchungen, Blutuntersuchungen oder klinische Symptome Hinweise

auf die Anwesenheit des Erregers geben

3 infizierter Bestand: ein Bestand, in dem mindestens ein persistent infiziertes

Tier (PI) nachgewiesen wurde.

* amtlich anerkannt BVD-virusfreie Bestdnde und Bestdnde mit einer
unverdéchtigen Uberblicksuntersuchung im Jahr 2009 (Grund dafiir, dass diese
Bestande nicht amtlich anerkannt BVD-virusfrei sind, ist meist ein zu langer

zeitlicher Abstand zwischen den Untersuchungen)



PARATUBERKULOSE

Die Paratuberkulose oder JOHNE " sche Erkrankung

ist eine chronische und unheilbare Darminfektion der
Wiederkauer. Diese weltweit vorkommende Krank-
heit wurde erstmals im Jahr 1895 durch Johne und
Frothingham beschrieben. Hervorgerufen wird die Pa-
ratuberkulose durch Mycobacterium avium subspezi-
es paratuberculosis (MAP). Die Infektion erfolgt meist
schon als Jungtier tber Kot, kotverschmutzte Milch,
Zitzen und Kolostrum. Nach einer Inkubationszeit
von 2-10 Jahren ist diese Erkrankung gekennzeichnet
durch unstillbaren Durchfall bei erhaltener Fresslust,
Abmagerung, Rickgang der Milchleistung, vermin-
derte Gewichtszunahme, Infertilitat und Tod.

Seit 03.04.2006 besteht in Osterreich Anzeigepflicht
fir die klinische Paratuberkulose bei Rindern, Scha-
fen, Ziegen sowie Wildwiederkduern in Gatterhaltung.
Die Untersuchungen im Rahmen dieses per Verord-
nung geregelten Uberwachungsprogrammes zur
Bekampfung der Klinischen Paratuberkulose erfolgen
zentral am AGES-Institut flir veterindrmedizinische
Untersuchungen Linz (IVET LINZ).

Ziel ist es, klinisch an Paratuberkulose erkrankte
Tiere zu erfassen und aus den Bestédnden zu entfer-
nen.

Zur diagnostischen Abklarung von klinischen Ver-
dachtsfallen sind Blut- und Kotproben an die Unter-
suchungsstelle einzusenden. Bei verendeten oder
getoteten Tieren erfolgt die Einsendung von Organ-
materialien (Darmteile, Lymphknoten).

Im Jahr 2009 gelangten Proben von 109 Rindern

(64 Betriebe), 2 Schafen (2 Betriebe) sowie 1 Wild-
wiederkduer in Gatterhaltung (1 Betrieb) im Rahmen
des Uberwachungsprogrammes zur Untersuchung.
Bei 39 Rindern wurde eine Infektion mit MAP nachge-
wiesen. Die positiv getesteten Rinder stammten aus
24 Betrieben, wobei die Rassen Limousin (18 Rinder)
und Fleckvieh (7 Rinder) am haufigsten vertreten
waren. In Abbildung 4 sind die klinischen Verdachts-
félle der einzelnen Bundeslander (Zahlen in schwarz),
die Anzahl der MAP-positiven Tiere (Zahlen in rot)
sowie die Anzahl der MAP-positiven Betriebe (Zahlen
in blau) dargestellt.

Abb. 4: Anzahl der Verdachtsfélle (schwarz),

der durch ein positives Laborergebnis bestatigten
Tiere (rot) sowie der positiven Betriebe (blau)
nach Bundesldandern
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TRANSMISSIBLE SPONGIFORME
ENZEPHALOPATHIEN —
BSE, SCRAPIE, CWD

Das TSE-Uberwachungsprogramm 2009 entspricht alle Rinder ab einem Alter von 30 bzw. 48 Monaten
den rechtlichen Vorschriften der Verordnung (EG) Nr. (je nach Geburtsland), die fiir den menschlichen
999/2001, der Scrapie-Uberwachungsverordnung und Verzehr geschlachtet wurden sowie

der TSE-Kundmachung (AT) idgF. - alle verendeten, gettteten ab einem Alter von
Zusatzlich wurde 2009 in Zusammenarbeit mit dem 24 Monaten und

Verbraucherinformationssystem des Bundes (VIS) « alle not- und krankgeschlachteten Rinder ab einem
die Verarbeitung barcodierter Einsendungen erprobt Alter von 24 bzw. 48 Monaten.

(siehe Abbildung 5).
Alle diese Untersuchungen konnten mit einem nega-

Rinder tiven Ergebnis abgeschlossen werden.

Die anzuwendende Altersgrenze ist abhangig vom

Geburtsland des Tieres und wird im §2 der TSE- Im Jahr 2009 gab es in Osterreich keinen BSE-
Kundmachung geregelt (siehe auch Tabelle 5). Fall. Bis Ende 2009 gab es insgesamt 6 dster-
Auf BSE untersucht wurden: reichische BSE-Fille.

Abb. 5: BSE-Probeneinsendegefa
mit VIS-Barcode Beschriftung




Tab. 5: Die genauen Untersuchungszahlen, aufgeschlisselt nach den gesetzlich vorgeschriebenen
Untersuchungskategorien und den durchfiihrenden Instituten

getestet ab AGES AGES AGES (LA _Gesamt
einem Alter von = Innsbruck Linz Médling  Klagenfurt) Osterreich

Schlachtrinder
aus Osterreich (A) 48 Mon 15.663 42.837 58.927 10.030 127.457
Schlachtrinder aus
D, F, B, GB, FI, DK, I, IR,
GR, LU, NL, P, SW, SP 48 Mon 77 39 1.437 701 2.254
Schlachtrinder
aus allen anderen
Landern 30 Mon 2.452 10.641 24.382 3.315 40.790
Auf Ersuchen
Verfligungsberechtigter 20 Mon 0 2 0 0 2
Not- und Sonder- 24 bzw.
schlachtungen 48 Mon 113 834 727 81 1.755
Verendete und
getdtete Rinder 24 Mon 4.040 4.673 7.898 2.634 19.245
Klinische
Verdachtsfalle 2 2
Gesamt pro Institut 22.345 59.026 93.373 16.761 191.505




Schafe und Ziegen

Im April 2006 erhielt Osterreich von der Européischen
Union Zusatzgarantien flr Scrapie.

Ein nationales Uberwachungsprogramm sorgt fiir die
Erhaltung der guten Seuchensituation.

Im Rahmen dieses Uberwachungssystems werden
folgende Tiere untersucht (siehe Tab. 6):

- alle (iber 18 Monate alten verendeten oder
getoteten Schafe und Ziegen und
« geschlachtete Schafe und Ziegen ab 18 Monaten,

a) wenn in Osterreichische Bestdnde Tiere aus
Landern eingebracht wurden, in welchen Scrapie en-
demisch ist oder in welchen innerhalb der letzten drei
Jahre vor der Versendung der Tiere Scrapie bestatigt
wurde, oder

b) wenn im Herkunftsbetrieb dieser zugekauften
Tiere innerhalb von drei Jahren nach der Verbringung
Scrapie bestatigt wird.

Im Jahr 2009 konnte kein Fall von Scrapie
nachgewiesen werden.

Tab. 6: Die genauen Untersuchungszahlen, aufgeschlisselt nach den gesetzlich

vorgeschriebenen Untersuchungskategorien

Untersuchungskategorien Anzahl
Geschlachtete Schafe und Ziegen liber 18 Monate aus gefdhrdeten Betrieben 16
Verendete Schafe 5.906
Verendete Ziegen 1.808
Klinische Scrapie Verdachtsfalle 1
Summe 7.731




Hirschartige
Das in der EU seit 2007 laufende befristete Untersu-
chungsprogramm bei Hirschen wurde mit Marz 2009
abgeschlossen.

In Osterreich wurde CWD im Berichtsjahr nicht
nachgewiesen.
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CAMPYLOBACTERIOSE

Beim enzootischen Campylobacter-Abort des Rindes
handelt es sich um eine anzeigepflichtige, spezifische
Deckseuche, die klinisch durch gehaufte Fruchtbar-
keitsstorungen und Aborte gekennzeichnet ist. Die
Infektion ist weltweit verbreitet, allerdings tritt sie
seit der Einfiihrung der kiinstlichen Besamung nur
mehr sporadisch auf. Erreger ist Campylobacter fetus
subspecies venerealis, ein gramnegatives, S-formig
gekrimmtes Schraubenbakterium. Nachgewiesen
wird dieser Erreger vorzugsweise aus fetalen Labma-
gen bzw. Praputialspiilproben kulturell sowie mittels
der PCR.

Von den 2.081 im Jahr 2009 eingelangten
Proben brachten 2 ein positives Ergebnis.




BRUCELLOSE BEIM
KLEINEN WIEDERKAUER

Brucella melitensis

Die beim Menschen als Maltafieber bezeichnete Zoo-
nose wird durch das Bakterium Brucella melitensis
(B. melitensis) hervorgerufen und fiihrt bei Schafen
und Ziegen zu Erkrankungen der Fortpflanzungs-
organe, in seltenen Fallen auch zu Gelenkentziin-
dungen und zur massiven Erregerausscheidung tber
Fruchtwasser, Eihdute, abortierte Feten, Vaginal-
schleim und Milch. Hauptansteckungsquelle fiir den
Menschen ist der Verzehr von Kase, der aus Rohmilch
von Schafen oder Ziegen hergestellt wurde. Infekti-
onen mit B. melitensis sind im Mittelmeerraum hei-
misch und wurden auch in mehreren Balkanstaaten
im Jahr 2009 nachgewiesen.

Osterreich ist gemaB der Entscheidung Nr. 2001/292/
EG der Kommission seit dem 11. April 2001 als amt-
lich frei von B. melitensis anerkannt. Dieser Status
ist durch jahrliche reprasentative Stichprobenun-
tersuchungen zu bestatigen. Die StichprobengroBe
wird durch das zustandige Bundesministerium in den
amtlichen Veterindrnachrichten veréffentlicht.

Fir den internationalen Tierhandel ist ein negatives
Untersuchungsergebnis vorgeschrieben.

Im Jahr 2009 wurden Blutproben von 9.552 Schafen
und 2.938 Ziegen auf Antikorper gegen B. melitensis
untersucht.

Im Jahr 2009 konnte 1 Fall von B. melitensis
beim kleinen Wiederkauer amtlich festgestelit
werden.

Brucella ovis

Im Jahr 2009 wurden 3.285 Untersuchungen durch-

gefiihrt. Bei insgesamt 5 Tieren konnten im Rahmen

serologischer Untersuchungen Antikdrper gegen den
Erreger der Infektidsen Epididymitis des Schafbockes
nachgewiesen werden.

N
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TOLLWUT

Der am 28. September 2008 offiziell erklarte tollwut-
freie Status fiir Osterreich konnte auch im Jahr 2009
aufrecht erhalten werden (Abb.6).

Im Nationalen Referenzlabor (NRL) fiir Tollwut am
Institut fiir veterindrmedizinische Untersuchungen
Maodling (IVET Médling) wurden im Jahr 2009 ins-
gesamt 8.826 Tiere mittels direkter Immunfluores-
zenz auf Tollwut untersucht. Davon entfielen 8.674
Proben auf Wildtiere, iberwiegend Fiichse, und 152
Proben auf Haustiere. Die Anzahl der untersuchten
Fledermduse stieg von 68 im Jahr 2008 auf 360.

Bei 158 Tieren, die einen Menschen gebissen haben
oder verdachtiges Verhalten zeigten und Kontakt zu
Menschen hatten, wurde zusatzlich entsprechend den
Anforderungen des Manuals for Diagnostic Tests and
Vaccines for Terrestrial Animals 2009 der Versuch
einer Virusisolierung in der Zellkultur unternommen
sowie zusatzlich eine immunhistochemische Un-
tersuchung von Gehirn (Abb. 7) und Speicheldriise
durchgefiihrt. Wenn das Material eine Virusisolierung
nicht zuldsst, werden molekularbiologische Methoden
herangezogen (2009: 10 Falle). Die molekularbiolo-
gischen Methoden und die Immunhistochemie dienen
am NRL auch als wichtigste Methoden in der ante
mortem Diagnostik bei humanen Verdachtsféllen.
Dabei werden vorzugsweise ein Nackenhautbioptat
sowie Rachen-, Konjunktival- und Nasentupfer fiir die
Untersuchung herangezogen. 2009 gelangten keine
humanen Einsendungen zur Untersuchung.

Positive Isolate werden in der Abteilung fiir Moleku-
larbiologie mittels Sequenzierung typisiert, um wei-
tere epidemiologisch verwertbare Daten zur erhalten.

Wie im vergangenen Jahr wird das anfallende
Tiermaterial fiir weitere wissenschaftliche Untersu-
chungen geniitzt. 46 Katzen wurden immmunbhisto-
chemisch auf Feline Spongiforme Encephalopathie
(FSE) untersucht, alle mit negativem Ergebnis. Die
Untersuchungen zur Verbreitung des Fuchsband-
wurmes in der Steiermark befinden sich im finalen
Stadium. Die Untersuchungen (Nachweis von Brucella
sp. und Franciscella tularensis aus den Lymphknoten
beim Fuchs) lieferten interessante Ergebnisse und
werden fortgefiihrt.
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Abb. 6: Anzahl der nachgewiesenen
Tollwut-Falle (1985-2009)
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Osterreich hat sich zwar mit 28. September 2008
als frei von Tollwut erklart, aufgrund der aktuellen
Tollwutfélle in Slowenien und Italien wird aber wei-
terhin ein Impfgirtel im Siiden Osterreichs (stidliche
Gebiete im Burgenland, in der Steiermark und in
Karnten) zweimal jahrlich mittels Flugzeugauslage
von Tollwutkddern beimpft. In Italien hat sich trotz
mehrerer Impfauslagen die Tollwut Richtung Westen
verbreitet, so dass Ende 2009 neben den Regionen
Udine und Pordenone auch die Region Belluno betrof-
fen war. Aus diesem Grund erfolgte in Osterreich

Ende 2009 eine Notfallsauslage von Tollwutkddern im
siidlichen Teil Osttirols und den westlichen Regionen
in Karnten (Abb. 8).

Im Zuge der Frithjahrsimpfkampagne 2009 wurden
noch (ber einer Flache von 10.685 km2 (nord-
oOstliches Niederdsterreich, gesamtes Burgenland,
siidliche Teile der Steiermark) 296.800 Impfkdder, die
eine attenuierte Lebendvakzine enthalten, mit dem
Flugzeug abgeworfen.
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Die Impfprogramme und die giinstige Seuchenlage
in den Landern Tschechische Republik, Slowakische
Republik und Ungarn erlaubten im Herbst 2009 eine
Aufhebung des Impfgebietes in Niederdsterreich und
im nordlichen Burgenland.

So beschrankte sich die Anzahl der Kéder bei der
Herbstauslage 2009 auf 120.000 Stiick, die tber
4.790 km2 im siidlichen Grenzgebiet der Steiermark,

Karntens und des Burgenlandes abgeworfen wurden.

Fir die Notfallsimpfung im Dezember 2009 Uber 854
km?2 in Teilen Karntens und Osttirol wurden 21.600
Kdder verbraucht.

Im NRL wurden 2009 Virustitrationen von 3 Impf-
stoffchargen durchgefiihrt. Alle entsprachen den
Anforderungen.

Abb. 7: Nachweis von Tollwutantigen im Gehirn
eines Fuchses mittels Immunhistochemie

Abb. 8: Impfgebiet fiir die Notimpfung
Osttirol/Karnten, Dezember 2009



Der Erfolg der Impfung wird einerseits durch den
Nachweis des dem Impfkdder zugesetzten Markers
Tetracyclin im Kieferknochen des Fuchses durch
Autofluoreszenz im UV-Licht (Aufnahmerate der Impf-
koder), andererseits durch Nachweis von Antikérpern
im Blut durch einen kommerziell erhéltlichen ELISA
(Wirksamkeit der Impfung) nachgewiesen. In der
Saison 2008/2009 (die Einsendung der Proben
beginnt 6 Wochen nach der Herbstimpfung, d. h.
Mitte bis Ende Dezember) waren von den 525 aus
den Impfgebieten untersuchten Kieferknochen 464
positiv, das ergibt eine Aufnahmerate von 88,38 %.
Von den untersuchten 481 Blutproben ergaben
35,14 % ein positives Ergebnis. Osterreich liegt mit
diesen Ergebnissen im Bereich der anderen europa-
ischen Staaten, die diesen Test verwenden und - wie
Osterreich — eine erfolgreiche Tollwutbekdmpfung
durchfiihren. Beim Rabies Serology Meeting in Nancy
2009, das im Anschluss an den Second Workshop for
Rabies stattfand, wurde ein neuer sensitiverer ELISA
zur Untersuchung der Fuchsblutproben vorgestellt.
Das NRL wurde von zwei Mitarbeitern bei den Veran-
staltungen vertreten, es ist geplant, diesen Test zu
erproben und bei erfolgreicher Beurteilung nach
Validierung zu etablieren.

2009 hat das NRL fiir Tollwut erfolgreich an 2 Ring-
versuchen teilgenommen und konnte somit die
eigene Expertise unter Beweis stellen.

Im Rahmen der Untersuchungen des PET
Travel Schemes und der Kontrolle des Impf-
erfolges bei Menschen wurden im Jahr 2009
951 Blutproben mittels Fluorescence Antibody
Virus Neutralisation Test (FAVNT) untersucht.
853 Proben stammten von Hunden, 89 von
Katzen und 9 von Menschen. Von diesen hatten
804 Proben einen ausreichend hohen Antikor-
pertiter, 126 keinen ausreichenden Titer und
21 Proben waren nicht auswertbar.

21
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EUROPAISCHE
SCHWEINEPEST (ESP)

Im nationalen Referenzlabor am IVET Mddling
wurden 1.486 Blutproben von Schweinen auf ESP
Antikorper untersucht. Davon waren 1.342 Untersu-
chungen im privaten Auftrag und 144 amtlich. Fir
einen ESP Virusnachweis wurden 124 Organproben
in Zellkultur und 12 Proben in der RT-PCR getestet,
6 davon im privaten Auftrag.

In allen Proben konnten weder Antikorper
noch Virus nachgewiesen werden.

AUJESZKYSCHE

Tab. 7: Anzahl der untersuchten Proben
auf ESP im Jahr 2009

Antikorper Virus- RT-PCR
(ELISA) isolierung
1.486 124 12

KRANKHEIT (AK)

Im Jahr 2009 wurden 12.560 Blutproben von Haus-
schweinen auf Antikérper gegen AK untersucht.

76 Organproben wurden auf Virusnachweis in der
Zellkultur und 6 Proben mittels RT-PCR getestet.

Samtliche Untersuchungen ergaben ein
negatives Ergebnis.

Tab. 8: Anzahl der untersuchten Proben
auf AK im Jahr 2009

Antikorper  Antikorper Antigen PCR
(ELISA) (SNT) (Virusisolierung)
12.560 11 76 6




Im Rahmen der Uberwachung von Zoonosen und
Zoonoseerregern nach dem Zoonosengesetz wurden
im Jahr 2009 Schlachtchargen von Masthiihnern auf
thermotolerante Campylobacter sowie Rinder und
Schafe auf verotoxinbildende Escherichia coli (VTEC)
untersucht.

Die Ergebnisse der Untersuchungen sind in Tabelle 9
angefiihrt. Bei 45 % der untersuchten Proben konn-
ten Campylobacter jejuni bzw. C. coli nachgewiesen
werden. Die Zahlen liegen etwas unterhalb der
Ergebnisse der Baselinestudy ,,Campylobacter®

im Jahr 2008 mit insgesamt 52 % positiven Proben.

Die Untersuchung auf VTEC zeigt, dass mit Hilfe des
ELISA weit mehr Proben positiv waren als dann auch
mittels PCR bestatigt werden konnten. Dies liegt auch
daran, dass nur ein Teil in der Kultur gefundenen

E. coli-Kolonien mittels PCR untersucht werden konn-
te. Weiters zeigt sich, dass Vlies als Material beim
Schaf keine geeignete Alternative darstellt, da mittels
Tupfer deutlich mehr positive Ergebnisse erzielt
werden konnten (siehe Tab. 10 bzw. 11). Bezieht
man die Ergebnisse der PCR auf die Gesamtmenge
der untersuchten Proben, so konnten bei 18 % der
Kalber, bei 24 % der Rinder und in 46 % der Schaf-
proben VTEC nachgewiesen werden. Im Vergleich
dazu lagen die Nachweisraten 2008 bei 16 % beim
Kalb, 15 % beim Rind und 21 % beim Schaf.

Tab. 9: Ergebnisse der Campylobacter-
Untersuchungen beim Geflligel

C. coliund C. jejuni 147 45 %
C. coli 52 16 %
C. jejuni 95 29 %
neg. 176 54 %
nicht untersucht (zu alt) 2 1%
Gesamt eingesandt 325 100 %
Vorgabe Stichprobenplan 312

Tab. 10: Ergebnisse der VTEC-Untersuchungen mittels ELISA

Tierart Material Ergebnis
negativ positiv nicht untersucht gesamt
(zu alt) eingesandt | Stichprobenplan
Kalb (< 6 Monate) Tupfer 50 44 (46 %) 6 100
Rind Tupfer 34 44 (56 %) 6 84
Schaf Vlies 56 28 (33%) 17 101
Tupfer 19 65 (77 %) 17 101

Tab. 11: Ergebnisse der Bestatigungsuntersuchungen
mittels PCR bei VTEC-ELISA positiven Isolaten (siehe Tab. 2)

Tierart Material Ergebnis
negativ positiv
Kalb (< 6 Monate) 27 17
Rind 25 19
Schaf Vlies 25 3
Tupfer 27 38

96
80
90
90

gesamt

44
44
28
65
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AVIARE INFLUENZA

Im Jahr 2009 wurden 4.147 Blutproben auf Antikor-
per gegen AI untersucht: 3.977 Proben mittels ELISA
und 170 Proben mittels HAH. 35 Organproben wur-
den auf Virusvermehrung in der Eikultur untersucht
und 2.108 Wildvégel und 36 Wirtschaftsgefliigel in
der Realtime RT-PCR auf Virusgenom.

Das europaweite AI-Screeningprogramm besteht aus
einem aktiven und einem passiven Teil.

Im aktiven Surveillance gelangte Schlachtblut von
650 Legehennen aus 65 Betrieben, 820 Mastputen
aus 82 Betrieben, 1.907 Gansen und Enten aus 71
Betrieben und 74 StrauBen aus 7 Betrieben zur sero-
logischen Untersuchung.

Kottupfer von 401 Wildwasservogeln und 321 Tup-
fer von Sentinelenten aus dem Projekt ,Constanze™

wurden zum Virusnachweis mittels Realtime RT-PCR
untersucht.

Beim passiven Surveillance wurden 244 Organe und
1.142 Tracheal- und Kloakentupfer von tot aufgefun-
denen Végeln mittels Realtime RT-PCR untersucht
und 1.347 Sektionen von Vogeln auf Al durchgefiihrt.

Alle Antikorpertests verliefen negativ.

Mittels Virusnachweis in der RT-PCR konnte kein
HPAI nachgewiesen werden. 53 Avidre Influenzavi-
ren, darunter 5 Mal H5 LPAI und 1 Mal H7 LPAI,
wurden gefunden.

Tab. 12: Anzahl der untersuchten Proben auf AI im Jahr 2009

Antikorper ELISA  Antikérper HAH

Realtime RT-PCR

Eikultur

3.977 170

2.144 35




NEWCASTLE DISEASE

Newcastle Disease (NCD, atypische Gefliigelpest) ist
eine hochansteckende akute bis chronisch verlaufen-
de Krankheit der Vogel. Das Virus gehdrt zur Familie
der Paramyxoviren, welches ein Einzelstrang-RNA-
Virus ist. Die Krankheit ist gekennzeichnet durch
Schnupfensymptome, ZNS-Symptome und Durchfall.
Es kann mit hoher Morbiditdt und Mortalitdt, beson-
ders bei Tauben, gerechnet werden.

Es werden apathogene, lentogene (schwach patho-
gen), mesogene (wenig virulent) und velogene (hoch
virulent) Virustypen unterschieden.

Eine Impfung ist in Osterreich erlaubt und wird

auch bei Hihnern, Puten und Tauben (Brief- und
Zuchttauben) durchgefiihrt. Beim Menschen kdnnen
diese Viren in Einzelfdllen eine Bindehautentziindung
hervorrufen.

Die NCD ist eine anzeigepflichtige Krankheit. Das Auf-
treten klinisch verdachtiger Erscheinungen ist dem
Amtstierarzt zu melden, der Proben zur Diagnose
einsendet. Nur hochpathogene Virustypen werden

als Seuche angezeigt, wenn das Virus einen Pathoge-
nitatsindex (ICPI) von 0,7 oder héher aufweist und
wenn mittels Sequenzierung des Fusionproteins FO

Tab. 13: ND-Untersuchungen

Fragmentes die Patho-Typisierung des Virusstammes
aus der Aminosauresequenz velogen feststellt. Als
Kriterium gelten ,Multibasische Aminosduren™ am
C-Ende des F2-Proteins und Phenylalanin auf Amino-
saure-Position 117 — dem N-Ende des F1-Proteins.
Die ,multibasischen Aminosauren™ beziehen sich in
diesem Fall auf 3 Arginin- oder Lysin-Enden zwischen
Position 113 und 116.

Fir Wirtschaftsgefliigel gelten andere Bestimmungen
als fiir gehaltene Tauben (Brieftauben).

Die Labordiagnose erfolgt durch Erregernachweis aus
Luftréhren-/Oropharynxabstrichen und Kloakenab-
strichen sowie aus Tierkorpern (ZNS, Lunge, Leber,
Milz, Darm) mittels Virusanzlichtung in der Eikultur
und folgender Hdmagglutination (HA) und Hamagglu-
tinationshemmungstest (HAH) sowie mittels moleku-
larbiologischen Methoden (RT-PCR und zusatzlicher
Pathotypisierung). Der Nachweis von Antikdrpern
mittels ELISA und HAH ist moglich, aber bei erlaubter
Impfung je nach Situation zu bewerten.

Die Anzahl der ND-Untersuchungen im Jahr 2009 ist
in Tabelle 13 angefiihrt.

Antikorper mittels HAH

Virusnachweis mittels Eikultur

Erregernachweis mittels RT-PCR

1.257 28

38

Der Antikdrpernachweis erfolgt groBteils als Impfkontrolle.

In 4 Féllen war ein Virusnachweis bei Tauben
bzw. bei Wildtauben positiv.
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PSITTAKOSE (ORNITHOSE,
PAPAGEIENKRANKHEIT)

Wenn diese Krankheit bei Psittaciformes (Papageien
und Sittichen) nachgewiesen wird, ist sie anzeige-
pflichtig. Bei anderen Vogeln wird dieses Krankheits-
bild als Ornithose bezeichnet. Die Psittakose ist eine
weltweit vorkommende Zoonose.

Der Erreger ist das gramnegative Bakterium Chlamy-
dophila (Chl.) psittaci. Es kommt in verschiedenen
Formen vor wie Elementark&rperchen, der infektiésen
Form, Intermedidrkorperchen und Initialkérperchen
und ist obligat intrazelluldr. Die einzelnen Spezies der
Chlamydophila zeigen eine hohe Wirtsanpassung,
Chl. psittaci an Psittaciden, Chl. abortus an Schafen/
Ziegen, Chl. trachomatis beim Menschen.

Auch der Mensch kann an Psittakose erkranken. Die
Ansteckung erfolgt meist aerogen iiber das Einatmen
von infektiosem Kot und Staub. Es kommt meist zu
fieberhaften Allgemeinsymptomen und anschlie-
Bender Pneumonie.

Tab. 14: Untersuchungen auf Chlamydophila sp.

Die Inkubationszeit betrégt 3-29 Tage, aber auch bis
zu 100 Tagen wurden beschrieben. Symptome beim
Vogel sind Pneumonie, Husten, Abmagerung, ge-
strdubtes Federkleid, Durchfall, Augen- u. Nasenaus-
fluss. Der Tod kann nach wenigen Tagen bis mehre-
ren Wochen eintreten oder die Krankheit geht in eine
chronische Form Uber, bei der die Tiere sich schein-
bar erholen aber weiterhin Erreger ausscheiden.

Das Mittel der Wahl zur Therapie sind Tetrazykline
(Oxytetrazykline), die langfristig verabreicht werden
miissen.

Zur Vorbeugung mussen Vogel in Quarantane und
auf Chlamydophila getestet werden. Die (iblichen
HygienemaBnahmen im Umgang mit Tieren miissen
eingehalten werden.

Die Anzahl der Untersuchungen im Jahr 2009 sind in
Tabelle 14 angefihrt.

Antigen ELISA = Direkte Immunfluoreszenz

Erregernachweis mittels RT-PCR

65 358
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In 3 Fdllen wurde Chlamydophila psittaci
bei Psittaciden nachgewiesen.




WEST NILE VIRUS

Das West Nile Virus (WNV), der Erreger des West Nil-
Fiebers, gehort zu der Familie Flaviviridae und wird
familientibergreifend zu den Arboviren (,,arthropod-
borne viruses") gezdhlt. Arboviren sind Viren, welche
sich in blutsaugenden Arthropoden vermehren und
auf Wirbeltiere und Menschen Ubertragen werden
kdnnen. Innerhalb der Flaviviren gehort das WNV,
zusammen mit anderen Meningitis- und Enzephalitis-
auslosenden Viren, der Gruppe der Japanischen
Enzephalitis-Viren (JEV) an. Es wird Uber infizierte
Miicken auf Menschen und Tiere, vornehmlich Vogel
und Pferde, Ubertragen. Die Krankheit kann weder
von Pferd zu Pferd noch von Pferd zu Mensch liber-
tragen werden, da sowohl Mensch als auch Pferd als
Fehlwirte fiir das Virus eine Sackgasse bilden. Man
geht davon aus, dass die Krankheit von Zugvégeln
wahrend ihrer Wanderungen Ubertragen wird.

Beim Menschen verlauft die Infektion mit WNV Linie
2 in Uber 80 % der Falle asymptomatisch. Kommt es
zu Symptomen, so sind diese nur leicht und lassen
sich nicht eindeutig einer Infektion mit WNV zuord-
nen. Seit 2008 ist ein endemisches Vorkommen der
WNV Linie 1 bei Mensch und Pferden im Norden der
Provinz Ferrera (Italien) bestatigt. Bis 2008 wurde
in Osterreich kein Fall von WNV bei Tieren diagnos-
tiziert. In Osterreich konnten 1989 bei einer Unter-
suchung bei kleinen Sdaugern Antikdrper gegen WNV
festgestellt werden.

Da das WNV bei Tieren bereits seit 2004 in Ungarn
“vorkommt", schien die Einschleppung und Verbrei-
tung des Virus in Osterreich nur noch eine Frage
der Zeit zu sein. Im August 2008 wurde erstmals

bei Greifvogeln (vorwiegend Habichte, ein Falke) in
Wien und im 6stlichen Niederdsterreich eine klinische
WNV-Infektion mit der fiir Menschen weniger viru-
lenten Linie 2 nachgewiesen. Ein Jahr spater konnte
die Infektion bei einem Habicht in West-Niederdster-
reich erneut bestatigt werden. Fiir diese Greifvogel
verlief die Infektion letal. Klinische Félle bei Pferden
oder Mensch sind in Osterreich bislang nicht aufge-
treten.

Tab. 15: WNV-Untersuchungen Vergleich 2008 - 2009

2008 2009
Aviare Influenza
Uberwachung (Organe) 17 109
Krahen (Organe) 34 -
Greifvogel (Organe) 5 6
(4 davon positiv) (1 davon positiv)
div. Vogelspezies (Serologie) 87 -

Durch die Klimaerwarmung und
die damit verbundene Verbrei-
tung der Hauptvektoren des
WNYV, der Stechmiicken der
Gattung Culex, ist anzunehmen,
dass die Infektion sich in Oster-
reich nach dem ersten Auftreten
im Jahre 2008 verbreiten wird.

WNYV bei einem

gerlinie kdnnte

hinweisen.

Der erneute Nachweis des

Greifvogel

in 2009 mit derselben Erre-

bereits auf

die Uberwinterung der Viren
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SPORADISCH AUFGETRETENE
TIERSEUCHEN

Im Berichtsjahr wurden folgende Tierseuchen 97 Falle von Rauschbrand beim Rind
vereinzelt festgestellt: 3 Félle von Raude bei Schafen und Ziegen
2 Félle von Viraler Hdmorrhagischer Septikdmie
bei Forellen
1 Fall von Infektiéser Hdmorrhagischer Nekrose
beim Fisch
1 Fall von Varroatose bei Bienen
122 Falle von Amerikanischer Faulbrut bei Bienen
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