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Die schweizerischen Tierärzte sind zur Zeit stark mit der Impfung der grossen und kleinen Wiederkäuer gegen die Blauzungen-Krankheit beschäftigt. Diese Krankheit erreichte letztes Jahr ja auch unser Land, gleich wie weitere in West-Europa. Sie trat in dessem nördlichen Teil erst 2006 erstmals auf und führte hier zum schlimmsten Ausbruch dieser Krankeit je. Über anderthalb Millionen Schafe gingen in der kurzen Zeit schon ein. Zuvor war sie nur in südlichen Ländern anzutreffen, aber die Erwärmung des Klimas hatte die Ausbreitung in gemässigtere Zonen zur Folge. Dafür wird in erster Linie ihre Verbreitung durch Insekten (v.a. Mücken) verantwortlich gemacht, und dieser Umstand ist auch für uns Pferdehalter von grösster Bedeutung. Sowohl die afrikanische Pferdepest (African Horse Sickness AHS) und das West Nile Virus (WNV) werden ja durch die gleichen Mücken übertragen, und somit muss das Auftreten dieser Krankheiten auch bei uns befürchtet werden.
Die englische Thoroughbred Breeders’ Association lud Ende Juni, zusam-men mit dem Horse Trust, zu einem Seminar über solche “emerging disea-ses” (neu auftretende Krankeiten) beim Pferd ein. 
Die Vorträge fanden im Auktionsgebäude von Tattersalls statt, das sich dank seiner Grosszügigkeit auch für diese Veranstaltung sehr gut eignete. Die Zahl der Teilnehmer (ca. 240) war doppelt so hoch wie erwartet, aber dies schuf absolut keine logistischen Probleme.
Als Referenten agierten Spezialisten auf ihren Gebieten wie Alan Guthrie aus Pretoria (über AHS), Josie Traub-Dargatz aus Colorado (über WNV), Richard Newton aus Newmarket (Animal Health Trust), Philip Mellor und Chris Oura vom Institute for Animal Health (UK), Jules Minke von Merial (Lyon, Impfstoff-hersteller) und Matthew Hartley vom englischen Landwirtschaftsministerium. Unter den Teilnehmern fanden sich u.a. die bedeutendsten Tierärzte und Ge-stütsmanager aus England und Irland wie auch Vertreter von Weatherbys und weiteren Institutionen aus Sport und Zucht.
Die Referate beleuchteten vor allem die Symptomatk dieser Krankheiten, weil sie ja zuerst erkannt werden müssen, und die zu treffenden Massnahmen bei einem Ausbruch. Von grösster Bedeutung sind auch die Belange der Epide-miologie und die Biolgie der übertragenden Vektoren. Bezüglich der Präven-tion interessierten vor allem Impfstrategien, Bekämpfung der Mückenplage, und seuchenpolizeiliche Massnahmen, letztere natürlich wegen der grossen wirtschaftlichen Verluste durch die allfälligen starken Einschränkungen von Sport, Zucht und Handel.                 
African Horse Sickness

Die African Horse Sickness (AHS), bei uns auch als Afrikanische Pferde-sterbe bekannt, ist die verheerendste Infektionskrankheit beim Pferd, indem bis 95% der infizierten Pferde innert 48 Stunden elendiglich zu Grunde gehen.              
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Die African Horse Sickness (perdesiekte) tötet etwa 90% der infizierten Pferde, 50 bis 70% der Maultiere und ca. 10% der Esel; die Zebras sind resi-stent.                                                                  (Foto: Dave Mullins, SA, 2008)
Die Übertragung erfolgt durch Mücken (Familie der Culicoides), die in Eu-ropa ebenfalls heimisch sind und auch das Sommerekzem verursachen. Sie werden mit dem Wind verfrachtet und können (unter Laborbedingungen) für 10 Stunden fliegen - und somit grosse Strecken (Hunderte von Kilometern) überwinden. 
Die Symptome sind neben Fieber und Inappetenz die Folgen des Krankheits-geschehens, die Beeinträchtigung des Respirationstraktes und des Kreislaufs. Letzteres verursacht Flüssigkeitsansammlungen im Gewebe, ein Lungen-oedem, Transudation in Körperhöhlen und Blutungen, letzteres vorwiegend bei serösen Oberflächen. Die Symptomatik manifestiert sich nicht immer gleich und in Südafrika spricht man bei der perakuten Form von „Dunkop“ (pulmonäre Form) und bei der kardialen Form von „Dikkop“. Daneben kennt man auch die „gemischte“ Form und das „horsesickness fever“ als die mildeste Form. 
Beim Dunkop sind nach kurzer Zeit neben hohem Fieber auch starke, zu-nehmende Atembeschwerden zu sehen. Die Tiere stehen mit gespreizten Vorderbeinen und gestrecktem Kopf. Die Nüstern sind gebläht, die Exspira-tion ist angestrengt und Husten sowie schaumiger Nasenausfluss treten auf. Diese Tiere sterben für gewöhnlich nach einer halben oder wenigen Stunden.      
Beim Dikkop erscheinen die typischen klinischen Symptome ersten nach dem Sinken des Fiebers, welches für 3 bis 4 Tage anhält. Hier fällt auf, dass sich die Augengruben stark füllen, bedingt durch die Oedematisierung des Fettge-webes. Diese Flüssigkeitsansammlung betrifft aber auch andere Orte (was zu einem „dicken Kopf“ führt) und führt auch zu Atembeschwerden. Es kommt  vor, dass die Konjunktiven blutig anschwellen, für gewöhnlich kurz vor dem Tod. Diese Form ist etwas milder, führt aber doch auch bei etwa 50%  der Pferde nach 4 bis 8 Tagen zum Tod.

Die AHS wird als eine der Geisseln des afrikanischen Kontinents bezeichnet, weil sie in den meisten Ländern südlich der Sahara vorkommt. Von grösster Bedeutung ist sie natürlich in Südafrika, wo Pferdesport und -zucht in grösse-rem Ausmass betrieben werden. Wobei daran zu erinnern ist, dass Pferde und Esel erst nach der Ankunft der ersten Siedler (1652) zum Kap der Guten Hoffnung gebracht wurden.   

Der schlimmste Ausbruch am Kap der Guten Hoffnung erfolgte 1855, als etwa 70‘000 Pferde und somit 40 % der Population starben.    

Vor genau hundert Jahren wurde in Onderstepoort ein Veterinary Institute ge-gründet, u.a. wegen der hohen Prävalenz der AHS in dieser Gegend. Für uns Schweizer ist diese Tatsache von grösstem Interesse, weil diese Institution von Sir Arnold Theiler (einem Schweizer, der später geadelt wurde) gegründet wurde. Theiler profilierte sich bei der Erforschung der Pferdepest sehr und er erkannte schon damals, dass die Übertragung durch stechende Insekten er-folgt und verschiedene Virus-Stämme existieren müssen.   


Sehr unvorteilhaft ist auch der Umstand, dass das AHS-Virus sehr resistent ist. Es überlebt Hitze bis 75° C während 10 Minuten und kann in Kochsalz-Lösung mit 10% Serum bei 4° C für mindestens 6 Monate aufbewahrt werden.   
In der EU gilt zur Zeit noch (Richtlinie 92/35/EWG vom 29.4.1992), dass er-krankte oder klinische Anzeichen aufweisende Equiden unverzüglich getötet werden müssen.

West Nil Fieber 
Das West Nil Virus (WNV) verursacht eine Enzephalomyelitis, die beim Pferd bei bis zu 40% der Fälle zum Tode oder zur Euthanasie führt. Auch dieses Virus wird durch Mücken übertragen, wobei neben den Pferden auch Vögel und der Mensch erkranken können. Diese Krankheit hat sich in Europa schon seit einiger Zeit etabliert, unter anderem in der Camargue und in der Toskana, den uns am nächsten gelegenen Regionen. Das Virus wurde 1999 in die USA eingeschleppt und richtete in kurzer Zeit in ganz Nordamerika (ausser Alaska und Hawaii) bei Mensch und Pferd grosse Schäden an. Glücklicherweise konnten hier in kurzer Zeit wirksame Impfstoffe entwickelt werden.          
Das WNV kommt auch in Südafrika vor, verursacht dort aber gemäss Alan Guthrie sowohl bei Pferden wie Menschen bei weitem nicht derart grosse Schäden wie in Nordamerika. Begründet ist dieser Umstand dadurch, dass die in Europa, Nordamerika und Asien auftretenden Viren andern Stämmen angehören als jene in Südafrika (lineage 1 bzw. 2).      
Stechmücken gelten als die hauptsächlichen Überträger des Virus, das sich in den Insekten vermehrt. Die Vermehrungsrate ist bei wärmeren Temperaturen  höher.
Die Symptome sind nicht immer gleich, sind aber geprägt durch neurologi-sche Störungen. Man kann beispielsweise eine Schwäche oder Inkoordina-tion der Nachhand beobachten, was einen Züchter für gewöhnlich zuerst an eine Infektion mit Herpesviren erinnert. Letztere beschränkt sich jedoch auf Schädigungen des Rückenmarks, während das WNV auch cerebrale Störun-gen hervorrufen kann. Dazu gehören Kreiswandern, Ausschlagen, Krämpfe, Muskelzittern und Lähmungen bis zum Festliegen. Manchmal erfolgt nur ein Schiefhalten des Kopfes, Stolpern und „Verlieren“ der Vorderbeine. Verhal-tensstörungen wie Schreckhaftigkeit, Übererregbarkeit, Nicht-Ansprechbarkeit und Lethargie werden ebenfalls beschrieben.
Bei überlebenden Tiere erholen sich viele vollständig, aber bleibende neuro-logische Schäden kommen auch vor, welche den Gebrauch der Pferde be-einträchtigen.   
Im Gegensatz zu den Vögeln gelten Pferde und Menschen als Endwirte. Da-mit ist gemeint, dass ihr Virustiter zu tief ist, um im Übertragungszyklus eine Rolle zu spielen. Mücken nehmen für gewöhnlich von einem Vogel Viren auf (enzootischer Zyklus) und übertragen sie nach der Vermehrung in ihrem Körper auf Warmblüter (bridging vector). Ungünstigerweise sind vor allem Zugvögel Hauptwirte, was die rasante Verbreitung der Krankheit in Nord-amerika erklärt. Für uns Europäer ist hier von Bedeutung, dass verschiedene unserer Vögel in Ländern überwintern, wo das WNV vorkommt.

Die Rolle von Zecken ist noch nicht geklärt und einzelne andere Übertra-gungswege gibt es auch (bspw. Ansteckung über Bluttransfusionen).      

In Nordamerika wurde in kurzer Zeit eine wirksame Vakzine entwickelt und diese scheint einen relativ guten Schutz zu bieten.  

Bekämpfung von AHS und WNV
Neben der Impfprophylaxe spielt bei diesen beiden Krankheiten die Bekäm-pfung der Mücken eine sehr grosse Rolle. Dazu gehören auch bauliche Massnahmen und es ist heutzutage sehr ratsam, sich bei der Planung von Neu- und Umbauten diesem Aspekt grosse Aufmerksamkeit zu schenken.     
Mücken vermehren sich bekanntlich an feuchten und schmutzigen Stellen und somit muss peinlich genau darauf geachtet werden, dass um die Ställe herum und auf den Weiden solche vermieden werden und Ordnung sowie Sauberkeit herrscht. 
Wasser darf sich nicht sammeln können und es müssen bspw. Dachtraufen regelmässig gereinigt und undichte Stellen an Leitungen und Trögen ab-gedichtet werden. Für die Sicherung von Kübeln auf der Weide eignen sich Autoreifen zwar gut, aber es muss darauf geachtet werden, dass sich auch in diesen kein Wasser sammeln kann. Behälter mit stehendem Wasser müssen regelmässig gereinigt werden.     

Stall- und Weidehygiene sind nicht nur für die Parasiten- sondern auch für die Mückenbekämpfung überaus wichtig. Kot und Mist muss ständig gesammelt  und abseits der Ställe gelagert werden - und sicher nicht mitten im Hof.
Die meisten Mücken sind vor allem während der Dämmerung und in der Nacht aktiv; Weidegang sollte darum wenn irgendwie möglich ausserhalb dieser Zeiten erfolgen (ein bis zwei Stunden vor Sonnenuntergang und ein bis zwei Stunden nach Sonnenaufgang).

Zusätzlich schützt man Pferde vorteilhafterweise mit Repellentien, am besten mit Mitteln die mehr oder weniger häufig aufgetragen werden müssen. Das Verhältnis von Nutzen und Schaden bei der Verfütterung von Knoblauch hin-gegen ist fraglich. Gegen das Aufhängen von Knoblauch in den Boxen spricht aber nichts.       
Die Ställe schützt man bei den Türen und Fenstern mit Gittern oder Netzen, wobei man daran denken muss, dass die Culicoides sehr klein sind. Es em-pfiehlt sich darum, diese Vorrichtungen ebenfalls mit Repellentien zu be-schicken.   

Die biologische Bekämpfung der Mückenplage ist natürlich am besten und eine gute Pferdehaltung bietet den Vögeln viele Nistmöglichkeiten. Dazu gehören auch grosszügige Hecken, die bei geschickter Anpflanzung überdies dem Verbiss der Zäune entgegen wirken.    

All diese Massnahmen müssen selbstverständlich auch für Rindvieh gelten, das auf dem gleichen Betrieb steht. Einerseits weil es selber von Krankheiten betroffen sein kann, die von Mücken übertragen werden (Blauzungenkrank-heit), anderseits weil es diesen Plagegeistern ein Reservoir für Blutmahl-zeiten bietet. 
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Den LeserInnen wird geraten, den Rat eines/r qualifizierten Tierarztes/in einzuholen bevor ein Diagnose gestellt, eine Behandlung oder Therapie vorgenommen wird.

Sir Arnold Theiler ist sicher der berühmteste Schweizer Tierarzt. Er wurde am 26. März 1867 in Frick geboren und war Bürger von Hasle im Entlebuch. Er studierte sowohl in Bern und Zürich und absolvierte sein Staatsexamen 1889. Er liess sich in Beromünster nieder, war der Kon-kurrenz seiner Kollegen und dem Kampf der Kurpfuscher aber nicht ge-wachsen. Er wanderte darum 1891 nach Südafrika aus, wobei ihm auf der Reise das ganze Instrumentarium abhanden kam. 


Eine Pockenepidemie in Johannesburg bot ihm Gelegenheit, seine wis-senschaftlichen Kenntnisse und sein organisatorisches Geschick für die Herstellung von Pockenlymphe zu beweisen. Dadurch gewann er das Vertrauen des Präsidenten Krüger und wurde Landestierarzt des Trans-vaals.     


Sir Arnold Theiler beschäftigte sich in Südafrika auch mit dem Botulis-mus, wo diese Krankheit 1927 beim Rindvieh auftrat. 
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