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Zusammenfassung

In der vorliegenden Arbeit wurde auf 23 (18 Kalber Therapiegruppe, 5 Kalber Kontrollgruppe) durchféllige, in deren Kot Cryptosporidium
parvum oozysten nachgewiesene Kalbern die therapeutische Wirksamkeit des Tylosins (Tylan® 200, Elanco) gepruft. Die Kalber der
Therapiegruppe wurden einmal tdglich, 5 Tage lang, in einer Dosierung von 20 mg/kg/Tag, Intramuskuldr, mit Tylosin behandelt. Im
Kot von 4 Kalbern konnten ab 4. Tag, bei 8 Kdlbern ab 6. Tag und bei 6 Kalbern ab 7. Tag nach Behandlungsbeginn keine Oozysten
mehr nachgewiesen werden. Bei der Kontrollgruppe wurde die Oozysten im Kot bis 10 Tagen untersucht und wurde keine wichtige
verminderung bei der Oozystenzahlen beobachtet. In dieser Arbeit unter Berlicksichtigung der Oozystzahlen im Kot wurde Tylosin in
einer Dosierung von 20 mg/kg, einmal taglich, firr die Dauer von 5 Tagen Intramuskuldr beim Bekdampfung der Kélberkryptosporidiose
wirkungsvoll gefunden.

Schliisselworte: Cryptosporidium spp., Kalb, Durchfall, Therapie, Tylosin
Buzagi Kriptosporidiozunda Tylosin’in Terapotik Etkinligi

Ozet

Galismada diskilarinda Cryptosporidium parvum ookistleri tespit edilen 23 (18 buzadi tedavi grubu, 5 buzagi kontrol grubu) ishalli
buzagida tylosine’nin (Tylan® 200, Elanco) terapotik etkinligi incelenmistir. Tedavi grubundaki buzagilara gtinde bir kere 20 mg/kg
dozunda tylosin 5 giin sureyle intramuskuler olarak uygulandi. Dort buzagida tedavinin dérdiinci, 8 buzagdida altinci, 6 buzagida
yedinci gliniinden itibaren diskida ookiste rastlanmadi. Kontrol grubunda ise 10 giin siiresince incelenen diskilarinda ookist sayisinda
onemli bir azalma goriilmedi. Calismada diskidaki ookist sayilarina bakilarak tylosine’nin glinde bir kere 20 mg/kg dozunda 5 giin
streyle intramuskuler olarak uygulanmasi buzag kriptosporidiozunun tedavisinde etkili bulundu.

Anabhtar sézciikler: Cryptosporidium spp., Buzadi, ishal, Tedavi, Tylosin

EINLEITUNG

Die Durchfallerkrankungen der Kélber darunter
besonders Kalberkryptosporidiose zdhlen zu den haufigsten
und wirtschaftlich bedeutungsvollen Erkrankungen in der
Turkei. Man schatzt die Aufzuchtverluste bei Kédlbern in der
Tirkei heute auf mindestens 20%, wobei der grof3te Teil der
verendeten Kalber mit Diarrh6e einhergehende Magen-
Darm-Erkrankungen zeigt ' Bei fast allen Durchfaller-
krankungen von neonatalen Kélbern liegen infektiose
Ursachen wie bovine Rotaviren, bovine Coronaviren, darm-

pathogene E. coli und Cryptosporidium parvum zugrunde 34,
Cryptosporidium parvum war als primdr pathogener Erreger
bis vor einigen Jahren noch nicht bekannt °. In den letzten
Jahren gibt viele Berichte iber Durchfélle bei Kalbern, die
primar auf Kryptosporidien zurlickzufiihren sind 8.

Kryptosporidiose stellt eine bedeutende, subklinisch
oder klinisch verlaufende Jungtiererkrankung dar °, da der
Krankheit bei erwachsenen Tieren symptomlos verlduft.
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Die Erkrankung tritt meistens in den ersten vier
Lebenswochen auf und die Symptome sind hdufig vom
finften bis 14. Lebenstag sichtbar °. 24 Stunden nach
Auftreten der ersten klinischen Symptome kann eine
Oozystenausscheidung festgestellt werden '". Der profuse,
2 bis 14 Tage anhaltene Durchfall verlduft mit Exsikkose,
Gewichts- und Flussigkeitsverlust 2,

Bei Kryptosporidium infizierten Kélbern, bei den
andere Tieren und Menschen wurden auf ihre Wirksamkeit
etwa 200 Wirkstoffe gepriift. Nur einige, wie Decoquinate,
Halofuginon, Sulfadimidin, Paramomycin, Lacalocid und
Sulfadiazin-Trimetoprim sind als mehr oder weniger gegen
Cryptosporidium parvum Infektionen wirksam gefunden '21¢7&,
Die Antibiotika aus der Makrolid gruppe wie Spiramycin,
Azithromycin, Clarithromycin, Roxithromycin wurden beim
Menschen gegen Kriptosporidiose getestet . Auch im
Veterinadrbereich Arbeiten Uber die Kriptosporidiose wurde
mit Azithromycin, Tilmicosin, Spiramycin, Erythromycin
und Tylosin durchgefiihrt. Hierbei die Untersuchungen
Uber die Wirkung von Tylosin bei der Kalberkryptosporidiose
sind unzureichend.

In der vorliegenden Arbeit wurden bei dem Kalber-
kryptosporidiose die therapeutische Wirksamkeit des
Macrolid-Antibiotikums Tylosin geprift und die klinischen
und hdamatologischen Verdnderungen untersucht.

MATERIAL und METHODEN

Die vorliegende Arbeit wurde bei den 23 durchfélligen
Kélbern durchgefiuhrt. Achtzehn Kéalber wurde als
Therapiegruppe und 5 Kalber als Kontrollgruppe eingeteilt.
Die Kalber waren im Alter von 1 bis 15 Tagen. Die vorgestellten
Kalber wurden am Aufnahmetag nach den Methoden von
Dirksen % klinisch untersucht und wurde die Kotproben in
24 stiindigen Abstanden bis zur Entlassung auf C. parvum
Oozysten untersucht. Die Diagnosestellung erfolgte
anhand Karbolfuchsinfdrbung: 0.2 g Kélberkot wurden mit
2 ul Karbolfuchsin (Merck, Nr. 9215) auf einem Objekttrager
vermischt und diinn ausgestrichen. Unmittelbar nach der
Trocknung wurden 20 zuféllig eingestellte Blickfelder bei
1000-facher VergréBerung untersucht und durchschnitt
der gezdhlten oozysten nach dem in Tabelle 1 dargestellten
Schema bewertet 2'.

Zur Uberpriifung der Wirksamkeit beim therapeutischen

Tabelle 1. Bewertung von Oozystenbefunden bei 20 zufllig ausgewdhlten
Blickfeldern bei 400-facher Vergré8erung

Tablo 1. 20 rasgele secilmis mikroskop sahasinda, 400 biiyiitme ile tespit
edilmis ookist bulgularinin degerlendirmesi

Nachgewiesene Oozysten Bewertungsindex

Keine Oozysten 0 (negativ)

1-5 Oozysten
6-10 Oozysten

1 (geringgradig)
2 (mittelgradig)
3 (hochgradig)

>10 Oozysten

Einsatz wurden insgesamt 18, die an C. parvum erkrankte
Kalber mit Tylosin (Tylan® 200, Elanco Animal Health, a
Division of Eli Lilly and Company, Indianapolis, USA) in
einer Dosierung von 20 mg/kg, ein mal taglich, fir die
Dauer von 5 Tagen Intramuskular behandelt. Die an C.
parvum erkrankten finf Kalber wurden als Kontrollgruppe
eingestuft. Den 12 Kdlbern der Therapie Gruppe und 5
Kalber der Kontrolgruppe wurde unter Berlicksichtigung
der Laborbefunde Hamatokrit (Hkt) und Baseniiberschull
(BE) eine intravendse symptomatische Infusionstherapie
eingeleitet %% Gegen Elektrolyt- und Wasserverluste wurden
Elektrovet®, (Zusammensetzung in mEq/L: Na* 140, CI" 103,
Azetat 47, K* 10, Citrat 8, Ca** 5, Mg** 3; Vilsan), Natrium-
chlorid-l16sung (Natriumchlorid 9 g, aqua dest. Ad 1.000 ml)
und gegen Basendefizide 1.3% ige Natriumbikarbonat-
Losung verwendet. Nach Wiederkehr der Sauglust wurde
den Kalbern zweimal taglich je 2.000 ml Elektrolytpulver
(Lectade®, Pfizer) verabreicht.

Saure-Basen-Haushalt im vendsen Blut pH-, aktuelles
Bikarbonat- (HCO;), Kohlendioxidpartialdruck- (pCO,),
Basenuberschuf3- (BE), Natrium- (mmol/I), Kalium-(mmol/l),
Hamatokrit- (%) und Hamoglobin- (g/dL) Werte wurden
mittels tragbare Blutgasanalysator Gastat-mini (Techno-
medica co, Ltd., Yokohama-Japan) mit der Sensor card 983,
bei 37°C untersucht.

Mit Hilfe der elektronischen Datenverarbeitung (SPSS
for Windows, Release 15.0, SPSS Inc. USA) wurde fir jeden
der genannten Parameter Mittelwert (x), Standardfehler des
Mittelwertes (+SEM) und Schwankungsbreite (X.,,,— X ..,)
errechnet. Vergleichbare Blutparametern wurden im Man
Whitney U und Wilcoxon tests auf statistisch erfassbare
Unterschiede gepriift.

ERGEBNISSE

Die 12 mannlichen und 11 weiblichen erkrankten Kalber
dieser Arbeit gehdrten zu den verschiedenen Rassen (Deutsch-
Schwarzbunte 15, Montofon 4, Simenthal 3, Kreuzungstier
1). Acht Kalber aus der Therapiegruppe, 1 Kalb der Kontroll-
gruppe waren 6 bis 10 Tage alt, da 8 Kalb aus der Therapie
gruppe 1 bis 5 Tage alt war und 2 Kalber der Therapie
gruppe, 4 Kélber der Kontrollgruppe im alter von 11 bis15
Tagen waren.

Die Ergebnisse der klinischen Erstuntersuchungen
von Kalbern beider Gruppe sind in der Tabelle 2 weiter-
gegeben. 3 Kalber waren gering-17 Kalber mittel-, und 3
Kalber waren hochgradig erkrankt. Bei allen Kalbern wurde
diinn-pastose bis profuse Diarrhden festgestellt. Bei 17
Kélbern war der Kot hellgelb-griin, bei 3 Kélber rétlich
braun gefarbt. 13 Kalber waren apathisch, 12 Kalber
lagten viel. Sauflust verminderte sich beim 10 Tiere, da 9
Kalber keine Sauflust zeigten. Die Korpertemperatur lag
beim 14 Tier zwischen 39.6- und 40.0°C. Die Augépfel waren
bei 17 Tieren eingesunken und bei 22 Tieren war die
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Hautelastizitat reduziert. In 2 bis 4 Tage nach Behand-
lungsbeginn verschwanden die Durchfallsymptome bei
behandelten Kalbern. Obwohl bei der Kontrollgruppe
die Durchfallsymptome sich verbessern, verschwanden
sie nicht und wurde im Kot der Kalber noch Oozysten
nachgewiesen.

Anhand der Oozystenzahlen vor der Behandlung war
die Bewertungsindex von 7 Kotproben der Therapie Gruppe
als ein, eine Kotprobe als zwei, zehn Kotproben als drei
eingestuft (Tabelle 1). Bei der Kontrollgruppe war die
Bewertungsindex von 2 kotproben 2 und von 3 kotproben
3. Wie auf der Tabelle 3 ersichtlich ist hatte sich die
Oozystenzahlen beim 15 Kéalber am ersten Tag nach der
Behandlung bei der Therapiegruppe sich vermehrt, aber
ab dem 2. Tag der Behandlung sankten die Oozystenzahlen
allmdhlich ab. Im Kot von 4 Kélbern konnten ab 4. Tag nach
Behandlungsbeginn, bei 8 Kalbern ab 6. Tag und bei sech
Kalbern ab 7. Tag nach Behandlungsbeginn keine Oozysten
mehr nachgewiesen werden. Bei der Kontrollgruppe
wurde die Oozysten im Kot bis 10 Tagen untersucht und

Tabelle 2. Die Ergebnisse der klinischen Erstuntersuchungen von den
Kdlbern der Kontroll-und Therapiegruppe

Tablo 2. Kontrol ve Tedavi grubu buzadilarin ilk klinik muayene bulgulari

Parameter Beurteilung der Parameter Kalber zahl
Physiologisch 3
Haltung Aufgekrimmt 8
Liegt viel 12
Verhalten Ruhig 10
Apathisch 13
38°C-39.5°C 5
Korpertemperatur | 39.6°C-40.0°C 14
38.0°C>,41.0°C< 4
Gut 1
Hautturgor MaBig i
Schlecht 6
Sehr schlecht 8
Nicht eingefallen 6
AT Bleistiftstark eingefallen 14
Fingerstark eingefallen 3
R Auseinander laufent 14
Flussig 9
Ockerfarben 3
Kotfarbe Hellgelb griinlich-braun 17
Rétlich- braun 3
Babygeruch 5
Kotgeruch Ubelriechend 12
Stinkend 6
Sauft langsam
FreBlust Sauft wenig 10
Sauft nicht 9

schwankungen (Vermehrungen und Absinkungen) bei
der Oozystenzahlen beobachtet. Auferdem wurde auch
am 10. Tag der Arbeit Oozystenausscheidung im Kot der
Kontrollkdlber nachgewiesen. Trotz dass der Kalber in
der Kontrolgruppe Oozysten ausschieden, haben sich die
klinische Erscheinungen verbessert.

Die Ergebnisse der Blutgasanalysen und des Saure-
Basen-Status vor und nach der Behandlung der Therapi-
gruppe und Kontrollgruppe sind in Tabelle 4 und 5 darge-
stellt. Die Werte zeigen innerhalb der Gruppen vor und
nach der Behandlung signifikante Unterschiede, zwischen
die Gruppen vor und nach der Behandlung im Gegenteil
keine signifikante Unterschiede.

Bei der Therapiegruppe war der pH-Wert des vendsen
Blutes erwartungsgemal erniedrigt: Als tiefster Wert
wurde ein pH von 7.121, ein Bikarbonatgehalt (HCO,)
von 14.7 mmol/L und ein Baseniliberschuf (BE) von -13.8
mmol/L gemessen. Bei der Kontrolgruppe wurde tiefster
Wert von pH als 6.99, von HCO; 12.1 mmol/L und von BE
-17.0 mmol/L gemessen. Nach der Behandlung erreichten
die pH, HCO, und BE Werte des vendsen Blutes der beiden
Gruppe teilweise wieder physiologische Werte.

Die Hamatokrit- und Hamoglobinwerte zeigten bei den
erkrankten Kalbern der Therapiegruppe vor der Behandlung
signifikant hohere Werte als danach. Als héchste Werte
wurden ein Hamatokritwert von 50.20 L/L und ein Hdmo-
globin von 16.4 (g/dL) gemessen. Der hochste Hamatokrit-
wert der Kontrolgruppe war 48.3 L/L und der Hamo-
globinwert 16.1 (g/dIL). Diese Werte sankten innerhalb der
Behandlung deutlich ab und erreichten dabei teilweise
wieder physiologische Werte (Tabelle 6 und 7). Der
Mittelwerte der Natriumgehalt beider Gruppe lag vor der
Behandlung an der unteren Grenze der Normalbereiche und
die Werte haben sich nach der Behandlung normalisiert.
Bei den Kélbern konnte teilweise ein hochgradiger Anstieg
des Kaliums, die nach der Behandlung sich verminderte,
nachgewiesen werden.

DISKUSSION

Die vorliegende Untersuchung zeigte auf, dal3 die
Befallhaufigkeit bei 6 bis 10 Tage und 1 bis 5 Tage alten
Kalber fast gleich aber hoher als 11 bis 15 Tage alten Kalber
ist. Henriksen and Krogh ' berichteten daf3 Kalber im
Alter von 8 bis 14 Tagen mehr von der C. parvum- Infektion
betroffen sind, da andere Autoren %# eine Haufigkeit im
Alter von 11 bis 15 Tage berichten.

Die klinischen Auswirkungen der Kryptosporidiose
unterscheiden sich sehr im Berichten. Bei den kranken
wird am haufigsten ein wassrig-gelblicher, schleimfetzen
enthaltene und stechend-faulig riechende Durchfall, eine
Dehydration und eine bis 40.4°C erhohte Korpertemperatur
beobachtet >,
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Tabelle 3. Oozystenzahlen von den Kélbern der Kontroll- und Therapiegruppe
Tablo 3. Kontrol ve tedavi grubu buzadilarin ookist sayilari

Oozystenzahlen in Tagen
Kélber
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
1 1 10.18 9.15 0.2 0
2 15.1 12.5 3.15 0.7 0
3 9.9 11.6 3.8 0.3 0
4 24.6 18.05 35 1.8 0
5 49.1 774 385 20 33 0.35 0
6 4.35 6 7.2 4.2 0.8 0.2 0
7 16 20.5 9.75 34 0.65 0.15 0
8 33.65 40.7 17.35 5.7 24 0.85 0
Therapiegruppe 9 62.7 50.7 34.25 5.35 2.45 0.55 0
10 1.5 4.15 2.65 2.05 2.0 0.25 0
11 26 4.15 2.2 1.2 0.55 0.3 0
12 1.5 6.6 2.75 2.03 13 0.7 0
13 30.85 29.15 2235 10.8 9.95 2.05 0.3 0
14 28 375 255 11.85 213 4.1 0.95 0
15 1.65 41.9 25.75 17.31 6.35 3.24 1.6 0
16 12.95 22.85 10.5 9.6 6.8 1.45 0.2 0
17 10.95 20.4 14.5 11.5 8.7 3.15 2.7 0
18 2.1 4.75 5.7 79 4.6 1.2 0.8 0
1 45 53.6 143.75 230 1353 77.25 371 8.4 2.25 2.1 1.8
2 7.65 20.75 216 138.45 177.65 95 139.5 93 59 91.75 48.75
Kontroll 3 21 54.3 184.95 81.55 162 243.6 86.9 48.1 41.2 329 29.4
4 8.4 17.7 77.35 171.05 117.3 54.9 98.2 94.85 67.75 49.1 33.8
5 273 36.05 127.05 | 24265 | 137.45 93.7 95.45 48.25 56.2 39.25 38.55

Tabelle 4. Ubersicht von Blut-pH, Bikarbonatgehalt (HCO;), Basentiberschul3 (BE), pO,und pCO, in vensem Blut der erkrankten Kélbern der Therapiegruppe
vor sowie 5. Tag der Behandlung

Tablo 4. Tedavi grubundaki buzadilarin tedavi 6ncesi ve tedavinin 5. gtintindeki venéz kandaki kan pH, HCOj, BE, pO,ve pCO, degerleri

Zeitpunkt der Mittelwert + Standardabweichung, pH pCoO, pO, HCO; BE
Probeentnahme min-max Werte (-logH*) (mmHg) (mmHg) (mmol/L) (mmol/L)
Vor der Behandlung X + SEM 7.256+0.08 | 51.40+10.81 | 34.90+15.5 22.25+4.88 -5.055.97
n=12 *min-‘max 7.121-7.371 33.0-72.30 17.40-78.10 14.7-30 -13.80-4.20
Nach der Behandlung X + SEM 7.396+0.04 | 46.25+£10.35 40.90+8.2 28.31%3.79 3.93+3.61
n=12 “min-max 7.313-7.427 35.40-69.5 25.10-53.0 24.1-35.1 0.40-10.90
Statistische Auswertung P=0.002 P=0.272 P=0.077 P=0.01 P=0.004

Tabelle 5. Ubersicht von Blut-pH, Bikarbonatgehalt (HCO;), Baseniiberschuf3 (BE), pO,und pCO, in venésem Blut der erkrankten Kélbern der Kontrollgruppe
vor sowie 5. Tag der Behandlung

Tablo 5. Kontrol grubundaki buzagilarin tedavi éncesi ve tedavinin 5. gtiniindeki ven6z kandaki kan pH, HCO;, BE, pO,ve pCO, degerleri

Zeitpunkt der Mittelwert + Standardabweichung, pH pCoO, pO, HCO; BE
Probeentnahme min-max Werte (-logH*) (mmHg) (mmHg) (mmol/L) (mmol/L)
Vor der Behandlung X + SEM 7.149+0.12 54.9+6.84 30.22+8.07 16.46+3.2 -9.48+5.02
n=5 *min-‘max 6.998-7.324 46.2-63.4 23.9-43.80 12.1-19.6 -17.0-3.10
Nach der Behandlung X + SEM 7.403£0.01 47.706.7 41.78+0.94 27.743.2 3.840.9
n=>5 *min-‘max 7.382-7.418 36.0-52.0 41.10-43.10 23.2-32.2 3.00-5.20
Statistische Auswertung P=0.043 P=0.08 P=0.08 P=0.043 P=0.043
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Tabelle 6. Ubersicht von Hamatokrit (PVC%), Himoglobingehalt (g/dl), Na (mmol/L) und K (mmol/L) Werte, bei erkrankten Kclbern der Therapiegruppe vor,

sowie 5. Tag der Behandlung

Tablo 6. Tedavi grubundaki buzadilarin tedavi dncesi ve tedavinin 5. gliniindeki hematokrit (PVC%), hemoglobin (g/dl), Na (mmol/L) ve K (mmol/L) degerleri

Pf:::e“n':';:‘:::e Mi“e""e':;—; i:‘a;;ds;:z‘:’ei‘h““g' Na (mmol/L) K (mmol/L) Hect (PVC%) Hb (g/dI)
Vor der Behandlung X + SEM 139.02+5.62 5.67+136 32.42+8.25 9.68+2.85
n=12 ‘min-max 128.9-146.1 4.40-7.90 21.2-50.20 6.9-16.40

Nach der Behandlung X + SEM 143.50+4.55 4584053 20.55+3.82 9.11+1.17
n=12 *min-max 132.4-149.6 3.90-5.70 22703420 78110
Statistische Auswertung P=0.01 P=0.005 P=0.583 P=0.582

Tabelle 7. Ubersicht von Hamatokrit (PYC%), Himoglobingehalt (g/dl), Na (mmol/L) und K (mmol/L) Werte bei erkrankten Kélbern der Kontrollgruppe vor,

sowie 5. Tag der Behandlung

Tablo 7. Kontrol grubundaki buzadilarin tedavi 6ncesi ve tedavinin 5. glintindeki hematokrit (PVC%), hemoglobin (g/dl), Na (mmol/L) ve K (mmol/L) degerleri

Zeitpunkt der Mittelwert + Standardabweichung, o
Probeentnahme min-max Werte Na (mmol/L) K (mmol/L) Hct (PVC%) Hb (g/dl)
Vor der Behandlung X+ SEM 133.86+6.17 5.98+1.03 33.16+9.39 12.1+2.39
n=>5 *min-‘max 125.9-140.3 4.90-7.20 26.4-48.3 9.7-16.1
Nach der Behandlung X+ SEM 143.76+2.03 5.06+0.89 26.14+4.24 10.72+1.66
n=>5 *min-max 140.2-145.0 3.9-5.9 22.20-32.00 8.8-13.4
Statistische Auswertung P=0.043 P=0.176 P=0.043 P=0.042

In der vorliegenden Arbeit wiesen Kalber beider Gruppe
wie in der Beobachtungen von anderen Autoren gering-
bis hochgradige metabolische Azidose auf. Die Ursache
der auch den Saugreflex beeinflussende metabolischen
Azidose bei neugeborenen Kalbern mit Durchfall ist die
Bikarbonatverluste tiber den Darm #?°. Wie aus Tabellen 4
und 5 ersichtlich, sanken vor der Behandlung wegen der
Bikarbonat verlust tber den Durchfallkot die pH-, HCO,
und Basentiberschuss im Blut geringgradig ab. Nach der
symptomatischen Infusionstherapie mit Pufferbasen
stiegen pH-Wert und Bikarbonatspiegel im Blut deutlich
an, wahrend sich das Basendefizit verringerte (Tabelle
4-5). Wegen die hohen enteralen Flussigkeitsverluste bei
durchfélligen Kalbern dieser Arbeit traten hohere Hamo-
globingehalte und Hamatokritwerte vor der Behandlung
auf (Tabelle 6-7). Nach der symptomatischen Infusions-
therapie Normalisierten sich dieser Parameter.

Beim durchfdlligen Kalbern treten neben die
Flussigkeitverluste auch Natrium und Chlorid Verluste auf ¥,
Die in Tabelle 6 und 7 zusammengestellten Ergebnisse
Des Natriums zeigen ein fast einheitliches Bild. Bei
durchfallkranken Kalbern mit einer Azidose beschrieben
Hartmann et al.>* eine Hyperkalidamie mit Werten von >6
mmol/L im Plasma. In unserer Arbeit wurde teilweise ein
hochgradiger Anstieg des Kaliums nachgewiesen werden.
Beim Durchfall gehen erhebliche Mengen an Kalium
Uber den Kot verloren trotzdem kommt es im Laufe des
Durchfalls zu einer Hyperkalidgmie. Bei der metabolischen
Azidose wird Kalium in der Zelle gegen Wasserstoffionen
im Blut ausgetauscht, auferdem kommt es aufgrund des
osmotischen Gradienten zur Verschiebung von Kalium
aus dem Intrazellularraum in den Extrazellularraum %.

Zusammen mit Tylosin durchgefiihrte, zusatzliche sympto-
matische Infusionstherapie in der vorliegenden Arbeit
verminderte die Kaliumgehalt der Kélber und beinflusste
den Heilungsverlauf positiv.

Bei Kalbern wurden gegen Kriptosporidiose
verschiedener therapeutische Behandlungsversuche
durchgefiihrt aber konnte bisher keine effektive, spezifische
Therapie zur vollstandigen Eliminierung von C. parvum
gefunden werden. lonophore wie Lasalocid, Monensin,
Narasin und Salinomycin zeigten sich wirkungslos oder
wirkten in toxischen Dosen 3!, Es konnte mit Sulfonamiden
wie Sulfadimethoxin, Trimethoprin und Sulfadiazin, als
auch mit Diclazuril und Toltrazuril, auBerdem mit Paramo-
mycinsulfat, Halofuginon Laktat, Decoquinat keine
ausreichende Verminderung der Oozystenausscheidung
erzielen 1831 Ulutas et al.>? berichten, daf3 Spiramisin bei
der 5 tdgigen Behandlung in einer Dosierung von 30 mg/kg,
2 mal taglich wirkungsvoll bei der Kalberkryptosporidiose
ist. Paraud et al.** behandelten Ziegenldmmer mit Tilmicosin
ohne Erfolg.

Das nur in der Veterindrmedizin eingesetzte Tylosin
gehort auch zur Gruppe der Makrolid-Antibiotika und
wurde bei Rindern zur Behandlung von Pneumonien,
FuBrdude, Metritis und Mastitis eingesetzt. Auferdem
findet auch zur Behandlung von Arthritiden beim Kalb,
gegen Campylobacter-Infektionen beim Schaf und gegen
Mykoplasma-Pneumonie der Ziegen eine Verwendung 3.
Temizel et al.* setzten Tylosin erfolgreich bei der Krypto-
sporidiose der Ziegenlammer ein. Bollam *’ schluffolgerte,
dass bei mit Azithromycin behandelter Gruppe die klinische
Verbesserung und die Verminderung der Oozysten
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Ausscheidung friiher stattfindet als mit Tylosin behandelte
Gruppe. In unserer Arbeit wurde Tylosin (Tylan) in einer
Dosierung von 20 mg/kg, einmal taglich, fir die Dauer
von 5 Tagen Intramuskuldr verwendet. Ab 6. Tag nach
Behandlungsbeginn 5 Kalber und ab 7. Tag nach Behand-
lungsbeginn 3 Kalber schieden keine Oozysten aus. Dieser
Befund wurde auf die postantibiotischen Efekt von Tylosin
hindeutend gefunden.

Da es unzureichende Arbeiten mit Tylosin beim
Kalberkryptosporidiose gibt, trotzt die Dosierung unserer
Arbeit klinisch als auch parasitologisch erfolgreich ist, ist
weitere Untersuchungen, mit verschiedenen Dosierungen
und Verwendungen Uber die Wirkung von Tylosin bei der
Kélberkryptosporidiose zu empfehlen.
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