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So bleiben Mutterkihe auf der Weide gesund

Die Mutterkuhhaltung bietet in den Weidemonaten den
Rindern eine naturnahe Haltungsform. Insgesamt sind
Krankheiten hier nicht sehr haufig. Probleme gibt es meist
nur bei der Mineralstoff- und Spurenelementversorgung
und durch Befall mit Weideparasiten.

Auch wihrend der Weideperiode
muss fiir die Mutterkiihe und ihre
Nachzucht die Versorgung si-
chergestellt sein. Immer wieder
findet man in Mutterkuhherden
stark erniedrigte Blut-Selenwer-
te. Dies zeigt, dass iiber einenldn-
geren Zeitraum kein oder viel zu
wenig Mineralfutter gegeben
wurde. Die Tiere haben dann
nicht nur einen Selen-Mangel,

der lebensschwache Kilber,
Weifimuskelkrankheit und
Fruchtbarkeitsprobleme  nach

sich zieht, sondern auch einen
Mangel an anderen Spurenele-
menten und Mineralstoffen.

Im Gegensatz zu den Milchkii-
hen, bei denen die Mineralfutter-
gabeiiber den Futtermischwagen
bedarfsgerecht gestaltet werden
kann, ist bei Mutterkuhherden in
der Weideperiode nur die Mine-
ralfuttergabe zur freien Aufnah-
me moglich. Hier wird es hédufig
innerhalb der Herde zu unter-
schiedlich hoher Aufnahme
kommen. Die hdufig vertretene
Meinung, ,die Kithe wissen
schon, wieviel Mineralfutter sie
brauchen‘, gehért ins Reich des
Aberglaubens. Es gibt bei Mine-
ralstoffen keinen automatischen
Regelmechanismus  zwischen
Bedarfund Aufnahme. In der Re-
gel werden unter unseren Ver-
héltnissen 60 bis 80 g Mineralfut-
ter je Mutterkuh und Tag ge-
braucht.

Leckstein oder -schale

Der Markt bietet viele verschie-
dene Mineralleckschalen und
Minerallecksteine an. Bei nédhe-
rem Hinsehen zeigen sich jedoch
grofSe Unterschiede in der Zu-
sammensetzung. Wahrend Mi-
neralleckschalen in der Regel ein
vollwertiges Mineralfutter ent-
halten, gibt es bei den Leckstei-
nen unterschiedliche Produkte.
Wihrend manche weitgehend ei-
nem Mineralfutter entsprechen
und nur bei Selen etwas geringe
Gehalte haben, sind andere Leck-
steine im Grunde Salzlecksteine,

die insbesondere mit Spurenele-
menten angereichert wurden
und daher ein Mineralfutter nicht
ersetzen konnen. Manchmal ist
kein Kupfer enthalten, weil der
Leckstein fiir alle Tierarten ange-
boten wird, Schafe aber gegen
Kupfer sehr empfindlich sind.
Beim Kauf miissen daher die In-

also fiir 1000 ,Futtertage’, oder
fiir 20 Mutterkiihe fiir 50 Tage.
Mutterkuhherden sind insbeson-
dere von Magen-Darm-Wiir-
mern und Leberegeln bedroht,
Lungenwiirmer und Bandwiir-
mer spielen in unserer Region ei-
ne geringere Rolle. Einzelne
Schwarzwaldtéler haben grofie
Probleme mit Babesien, den Er-
regern des Weiderots.
Insbesondere bei der Nach-
zucht ist auf einen Befall mit Ma-
gen-Darm-Wiirmern zu achten.
Mit zunehmendem Alter steigt
die Immunitét, die Empfindlich-

Leberegel kommen vor allem auf sumpfigen Weiden vor, da sie auf die
Zwergschlammschnecke als Zwischenwirt angewiesen sind.

haltsangaben sorgfiltig beachtet
werden.

Da der tégliche Verbrauch
nicht zu kontrollieren ist, sollte
der Monatsverbrauch der Herde
anhand der 60 bis 80 gje Kuh und
Tag kalkuliert werden und die
Zahl der angebotenen Einheiten
danach bestimmt werden. Im
Gegensatz zur hochleistenden
Milchkuh sind bei Mutterkiihen
kurze Perioden ohne Mineralfut-
ter akzeptabel, wenn die berech-
nete Monatsmenge zum Beispiel
schon in drei Wochen aufgenom-
men wurde. Bei der genannten
Menge Mineralfutter ist meist ge-
niigend Natrium enthalten, so
dass keine zusitzlichen Salzleck-
steine notwendig sind. Falls doch
Natrium ergidnzt werden muss,
reichen 10 g Viehsalz je Mutter-
kuh und Tag aus. Ein Salzleck-
stein hatin der Regel 10 kg, reicht

keit sinkt. Erstsommrige Rinder
kénnen aufbelasteten Weiden ei-
ne erhebliche Parasitenlast auf-
bauen und zum Ende der Weide-
periode deutlich beeintrédchtigt
sein. Eine Kontrolle der Belas-
tung ist iiber die Untersuchung
von Kotproben am CVUA Frei-
burg leicht moglich. Der sinn-
vollste Zeitpunkt fiir Kotproben
liegt acht Wochen nach Weide-
austrieb, dann haben die beim
Austrieb vorhandenen Larven
den ersten Zyklus durchlebt und
im Rinderkot konnen schon hohe
Eizahlenfestgestelltwerden. Eine
Untersuchung beim Weideab-
trieb zeigt, ob eine Aufstallungs-
behandlung notwendig ist.

Das Behandlungskonzept ge-
gen Magen-Darm-Wiirmer sieht
bei konventionellen Antiparasiti-
ka eine Behandlung drei und
sechs Wochen nach Austrieb vor,
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bei Langzeitprdparaten zum Aus-
trieb und acht Wochen danach.
Alternativ konnen die Jungtiere
mit einem Langzeit-Bolus iiber
einen grofSen Teil der Weideperi-
ode geschiitzt werden. Die Mittel
gegen diese Parasiten gibt es in
verschiedenen Formen der Ver-
abreichung, als Pellets zum Fiit-
tern, als Suspension zum Einge-
ben, als Pour-on-Formulierung
zum AufgiefSen, als Injektions-
praparate und als Bolus.

Leberegel
und Weiderot

Leberegelbefall kann zwar auch
tiber Kotproben kontrolliert wer-
den, ein negatives Ergebnis ist je-
doch nicht sicher, da die Leber-
egeleier nicht regelméflig ausge-
schieden werden. Inzwischen
kannmanin Blutproben einen Le-
beregelbefall besser nachweisen.
Hier konnten stichprobenweise
die jahrlichen BHV1-Blutproben
genutzt werden. Leberegel kom-
men vor, wenn Rinder auf sumpfi-
gen Flichen weiden, da sie auf die
Zwergschlammschnecke als Zwi-
schenwirt angewiesen sind. Sie
konnen bei Jungtieren und Kiithen
ein Problem werden. Hier miissen
spezielle Leberegelpréparate ein-
gesetzt werden.

Das sogenannte Weiderot
kommt zwischen Miinstertal und
Kinzigtal in verschiedenen T&-
lern vor. Der Erreger der Krank-
heit, Babesia divergens, ist ein tie-
rischer Einzeller, der von Zecken
iibertragen wird. Rinder erkran-
ken an Weiderot, wenn auf ihren
Weiden der Zeckenbefall sehr
hoch ist. Da Zecken hohe An-
spriiche an das Mikroklima stel-
len, sind nur bestimmte Weiden
gefdhrdet, die meist bekannt
sind. In den Randgebieten
kommt es durch geringe Ande-
rungen der Weidefithrung oder
des Bewuchses immer wieder
auch auf Weiden, die bisher un-
auffdllig waren, zu hoher Zecken-
belastung und zu Todesféllen
durch Babesieninfektionen. Fiir
Herden, bei denen eine Weide-
rotgefdhrdung bekanntist, gibtes
einwirkungsvolles vorbeugendes
Behandlungkonzept.
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