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Durchhalten !!!

Nur noch wenige 

Minuten bis 

zum verdienten 

Grillabend…



Als Erstes mal Vielen Dank…
… für die Überlassung zahlreicher   

Infos, Folien und Bilder an…

1. Herrn Dr. Andreas Hänel, CVUAS

2. Frau Dr. Sandra Blome, FLI

3. Herrn Dr. Klaus Depner, FLI

4. Frau Carola Sauter-Louis, FLI



Das Killervirus aus dem Osten…



…steht direkt vor der Tür!



ASP ante portas
–

Update zur 

Afrikanischen 

Schweinepest 

LbT-Fortbildung am 18.04.2018 in Dettingen  
Dr. Marc Hoferer CVUA Stuttgart

https://www.

pirbright.ac.uk/

news/2017/08/

african-swine-

fever-advance-

through-europe



Die 3 großen 

epidemiologischen Fragen…

WER BIST DU?

WOHER KOMMST DU?

WOHIN GEHST DU?
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 Erstbeschreibung 1909-1912 in Kenia 
(Montgomery, 1921):  alle aus Europa 
importierten Hausschweine erkrankten 
tödlich

 Vorkommen: Afrika, in den meisten Ländern südlich der 
Sahara endemisch (Ausbrüche 2014 / 2015 / 2016  in Burkina Faso, 
Elfenbeinküste, Ghana, Kamerun, Kap Verde, Kenia, Kongo, Nigeria, Malawi, 

Mosambik, Namibia, Sambia, Simbabwe, Südafrika, Togo, Tschad)

 1957 erstmalige Verschleppung nach Europa (Portugal) 
durch Fleischprodukte aus Angola, auch in Mittel- und 
Südamerika eingeschleppt

WOHER KOMMST DU? 
Die Geschichte beginnt in Afrika…



Land Ausbrüche

Portugal 1957, 1960-1993; 1999

Spanien 1960-1995

Italien 1967, 1969, 1993

Sardinien: seit 1978

Frankreich 1964, 1967, 1977

Malta 1978

Niederlande 1986

Belgien 1985

WOHER KOMMST DU? 
…führt über Portugal quer durch Europa…

Quelle: sanidadanimal.info

Quelle: Dr. Blome / FLI

Erfolgreiche 

Bekämpfung 

mit Ausnahme 

von Sardinien!



 Portugal und Spanien von 1960 bis 1995
enzootisch verseucht, nach über 30 Jahren 
Bekämpfung seit 1995 frei

 Sardinien seit 1978 bis heute enzootisch verseucht

WOHER KOMMST DU? 

...findet bis heute in Sardinien statt…

Quelle: ADNS 5.1.2015



WOHER KOMMST DU? 
Sardinien

Photo 2. Free-ranging domestic pig in Sardinia 

https://www.dwhc.nl



 Anzeige am 5. Juni 2007 aufgrund klinischer Fälle in der 
Nähe des Schwarzmeerhafens von Poti / Georgien 

 Eintrag des Virus vermutlich durch unsachgemäß 
behandelten Abfall von internationalen Schiffen 

 In Georgien werden die Schweine traditionell halbwild 
gehalten mit Zugang zu Deponien und Abfallsammel-
stellen

Quelle: Wikipedia

WOHER KOMMST DU? 
... und schlägt  im Kaukasus ein neues 

Kapitel auf :



 Sequenzanalysen: nahe Verwandtschaft mit Stämmen 
aus Südostafrika
(Madagaskar, Mozambique, Zambia)

Quelle: sanidadanimal.info

WOHER KOMMST DU? 
Von Südostafrika…



 2007: erstes Auftreten im Grenzgebiet zwischen RF 
(Tschetschenien) und Georgien

 Danach kontinuierliche Ausbrüche in Russland bei Haus- und 
Wildschweinen mit klarer Ausbreitungstendenz nordwärts mit 
ca. 350** km im Jahr, Infektion im Süden der RF endemisch

WOHER KOMMST DU?
…über die Russische Föderation…

**Heimfahrten der Soldaten? 



Glückliche Backyard-Schweine in Südrussland… 
(Bilder freundlicherweise zur Verfügung gestellt von Alexander Bopp)



WOHER KOMMST DU?

Weitere Ausbreitung der ASP…

 Ende Januar 2014 EU-Gebiet erreicht

 Hochvirulenter Virusstamm 
(100% Letalität in 7 Tagen)



 Ausbrüche 2007 bis Oktober 2014 in der RF, einigen 
transkaukasischen Ländern und im Baltikum

Quelle: FLI

WOHER KOMMST DU? 

Russische Föderation (RF) und 
angrenzende Gebiete



WOHER KOMMST DU?

Weitere Ausbreitung der ASP…

am 27. Juni 2017 ASP-Nachweis bei verendeten   
Wildschweinen in Zlin/Tschechien im Osten des Landes**

Die ASP hat sich damit ca. 400 km nach Westen ausgebreitet
und ist nur noch ca. 300 km von Deutschland entfernt

am 31. Juli 2017 ASP-Nachweis bei Hausschweinen in   

Rumänien in einer Kleinsthaltung

**Saloschinken/Ukraine/Wäscherei?



WOHER KOMMST DU?

ASP-Ausbrüche in Eurasien ab 2007 

https://www.dwhc.nl

https://www.fli.de/en/

news/animal-disease-

situation/african-

swine

-fever/

https://www.fli.de/en/news/animal-disease-situation/african-swine-fever/


Entwicklung bei Wildschweinen

Entwicklung bei Hausschweinen

WOHER KOMMST DU?

Entwicklung 2014 - 2017

Estland Lettland Litauen Polen Ukraine Tsch. Rep. Rumänien

2014 41 148 45 30

2015 723 753 111 53

2016 1052 865 303 80

2017 637 947 1328 741 37 202 0

Estland Lettland Litauen Polen Ukraine Tsch. Rep. Rumänien

2014 0 32 6 2

2015 18 10 13 1

2016 6 3 19 20

2017 3 8 30 81 124 0 2

Quelle: https://ec.europa.eu/food/animals/animal-diseases/not-system_en

Schweinepopulationen in 

verschiedenen Ländern (2016)

Estland 265 000

Lettland 336 000

Litauen                  664 000

Tschechische 

Republik

1 479 000

Rumänien 4 721 000 

Polen 11 108 000

Deutschland 27 272 000

Quelle: https://www.3drei3.de/zahlen-schweine/graficos/#5



WOHER KOMMST DU?

Aktueller Stand – Januar 2018

Quelle: https://ec.europa.eu/food/sites/food/files/animals/docs/ad_adns_outbreaks-per-disease.pdf

10.04.18



Die 3 großen 

epidemiologischen Fragen…

WER BIST DU?
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WOHER KOMMST DU?

Baltikum und Polen (EU)

WER BIST DU?
Unverwechselbare 
Merkmale…



 Großes (200nm), komplexes, behülltes Virus 
Und warum ist das wichtig?

Groß und komplex  Umgehung des Immunsystems 
Impfstoffentwicklung sehr schwierig

 Bislang einziger Vertreter der Virusfamilie Asfarviridae
(African Swine Fever And Related Viruses)

 ARBO-Virus (ARthropod BOrne Virus)
 Es besitzt einen Zeckenvektor 

 Zecken müssen ggf. in die 

Bekämpfungsmaßnahmen 

einbezogen werden

WER BIST DU?
Portrait eines Virus



WER BIST DU?
Portrait eines Virus - Immunantwort

Bis heute wurde die genaue Natur der Immunantwort noch 
nicht ermittelt und protektive Antigene wurden noch nicht 

identifiziert.

Erst wenn diese identifiziert wurden, können Impfstoffe 
entwickelt werden

Es kommt zu Veränderungen der Cytokinsekretion nach 
Infektion von Monozyten und Makrophagen mit ASPV 

Typ I Interferon spielt eine entscheidende Rolle bei der 
angeborenen Immunantwort gegen Virusinfektionen. 

ASPV hat Strategien entwickelt, um diese zu umgehen

Antikörper alleine scheinen für eine schützende Immunität 
nicht auszureichen

Die zelluläre Immunität (speziell CD8α+-Zellen) spielt eine 
wichtige Rolle

Es gibt immer noch große Wissenslücken 
bezüglich der Biologie von ASP-Viren, 

ihrer Interaktionen mit dem Wirt 
sowie der Korrelation von Immunantwort und tatsächlichem 

Schutz und wie dieser erreicht werden kann



 nur 1 Serotyp, aber 
bisher 22 Genotypen 
bestimmt 

 Sardische, iberische und süd-
amerikanische ASP-Virusstämme 
gehören alle zum Genotyp I, die 
Virusstämme im Baltikum + RF 
zum Genotyp II
(Gallardo et al., 2009 + 2014)

WER BIST DU?
Portrait eines Virus

Abbildung : Übersicht über die Verteilung der 22 ASPV-

Genotypen von 2003 bis 2008 (Costard et al., 2009).



WER BIST DU?

Tenazität



 außerordentlich hohe Tenazität !

 nur langsame Inaktivierung durch Fäulnis 
und Sonnen-strahlen: 
z.B. Gartenerde 205 Tage

 stabil zwischen pH2 und pH13 

 konservierter Schinken: bis zu 6 Monate

 gekühltes Fleisch: bis zu 15 Wochen

 Gefrierfleisch: Mehrere Jahre

WER BIST DU?
Tenazität



 Hitzeinaktivierung: 56oC (70 min), 60oC (20 min)

 rasche Inaktivierung durch Lipidlösungsmittel

 Desinfektion: z. B. NaOH, Formalin, Peressigsäure,    

In Deutschland gelistet: Venno® Vet 1

WER BIST DU?
Tenazität + Desinfektion



Hausschweine

(Europa / Afrika)

WER BIST DU?
Wirte

Warzenschweine

(Afrika)

Busch- / Pinselohrschweine 

(Afrika)

Lederzecken
(Ornithodorus

moubata + erraticus) 

Wildschweine

(Europa / Asien / Amerika)

http://www.ambuehler.ch/trip_reports/2003_schweden/2003-08-08/skansen-wildschwein_big.jpg
http://www.ambuehler.ch/trip_reports/2003_schweden/2003-08-08/skansen-wildschwein_big.jpg


 Reservoirwirte Warzenschwein (z.T.  >90% infiziert) u. 
Lederzecken der Gattung Ornithodoros (<3,5% infiziert )

 Übertragung in Zecken transovariell u. transstadial

 Infektion von Warzenschweinferkeln in den ersten 
Lebenswochen nur durch infizierte Zecken im Bau 

 Warzenschweinferkel entwickeln Fieber und bleiben 
ca. 3 Wochen virämisch (jetzt können sich wieder 
die Zecken infizieren)

WER BIST DU?
Epidemiologie in Afrika



 Keine horizontale Übertragung von Warzenschweinen auf 

Hausschweine

 Infektion über Zecken und Aufnahme virushaltigen 

Warzenschweinfleisches

 Direkte Infektion zwischen Hausschweinen durch Kontakt, 

insbesondere zu bluthaltigen Ausscheidungen (Speichel und Kot 

enthalten deutlich weniger infektiöses Virus / DNA), ansonsten 

Kontagiosität eher moderat

WER BIST DU?
Epidemiologie 
beim Hausschwein



 Indirekte Infektion außer über infiziertes Fleisch

auch über Vektoren wie Menschen und Fahrzeuge 

möglich d.h. kein Zeckenvektor mehr nötig

 In Portugal und Spanien Reservoir in der Lederzecke,

die auch in Schweineställen vorkommt

 Baltikum: Andere Zeckenarten, Stechmücken 

und Fliegen konnten bislang als Vektoren (auch

nicht mechanisch) ausgeschlossen werden

WER BIST DU?
Epidemiologie beim Hausschwein

?



 Inkubationszeit 2 - 7 Tage (EU-Recht: max. 45d)

 Virämie bis zu 60 Tage

 Virusausscheidung ab Tag 2-4 p.i. bis zu 90 Tage Dauer (FLI)

 Tod tritt üblicherweise nach 7-10 Tagen ein

 Bei subakuten + chron. Verläufen ca. 7-10 Tage p.i. Antikörper

 Besonderheit der ASP: Überlebende Tiere bilden keine 

neutralisierenden Antikörper (Problem Impfstoff)

WER BIST DU?
Epidemiologie  allgemein



WER BIST DU?
Epidemiologie  allgemein

Quelle: http://asforce.org/course/



KSP oder ASP???

KSP

KSP

A
S

P

A
S

P

WER BIST DU?
Klinik

Die Aufnahmen wurden 6 bis 7 

Tage nach der Infektion gemacht.

Eine Unterscheidung ist NICHT 

möglich!



 Aufgrund des klinischen Bildes lässt sich die ASP nicht von 
schweren Verlaufsformen der Klassischen Schweinepest 
(KSP) und anderen schweren Allgemeinerkrankungen beim 
Schwein abgrenzen

 Labordiagnose !!

 Krankheitsverlauf unterscheidet sich weder zwischen Haus-
und Wildschweinen noch bei verschiedenen Geschlechtern 
noch bei verschiedenen Altersklassen

WER BIST DU?
Klinik - allgemein



Klinik nach Infektion mit einem 

Armenischen ASPV-Isolat

 Hohes Fieber ab dem dritten Tag 

nach der Infektion (>41°C)

 Reduzierte Futteraufnahme bzw. 

Anorexie ab Tag 5 bzw. 6

 Abgeschlagenheit + Somnolenz

 Erhöhte Atemfrequenz + Husten

 Blutige Diarrhoe + Erbrechen

 Geringgradige Konjunktivitis

WER BIST DU?
Klinik – akut bis perakut



Klinik nach Infektion mit einem 

Armenischen ASPV-Isolat  (II)

 Zyanose der Akren bei Erregung/ 

nach dem Auftreiben ab Tag 6/7

 Hautblutungen im fortgeschrittenen 

Krankheitsstadium 

 Trächtige Tiere abortieren häufig 

 Ataxie + Ruderbewegungen

 Tod nach 7 bis 10 Tagen

WER BIST DU?
Klinik – akut bis perakut



ASPV Sardinien 2008

ASPV Litauen 2014

WER BIST DU?
Klinik – akut bis perakut

Ähnliche Verläufe auch mit 

anderen ASPV-Isolaten… 

 experimentell 100 % Letalität in 7-10 Tagen 

ASPV Kenia 2005



WER BIST DU? 

Pathogenese



Primäre Zielzellen sind Monozyten und reife 

Gewebsmakrophagen (OF-Marker CD163)

v.a. in Milz und KM sowie Gefäßendothelien:

WER BIST DU? Pathogenese

Freisetzung 

proinflammatorischer Botenstoffe

„Cytokine Storm“

weitverbreiteter Zelltod von T- u. B-Lymphozyten 

(v.a. retropharyngealen + gastrohepatischen Lnn. + Tonsillen)

sowie von Endothelzellen (Arteriolen und Kapillaren)



WER BIST DU? Pathogenese

Lymphopenie „hämorrhagisches Fieber“

Immunsuppression Blutungen als häufigstes 

pathologisch-anatomisches 

Merkmal 



(Per)akuter Verlauf / virulente Stämme:

 bei perakutem Verlauf können 
pathologische Befunde fehlen!

 Hämorrhagisch veränderte 
Lymphknoten (!!), v.a. im 
gastrohepatischen Bereich 

 Hämorrhagien an Nieren, 
Verdauungstrakt, Serosa, Herz

 extravasale Flüssigkeit in serösen 
Höhlen

 Splenomegalie

…außerdem auch 

subakute und 

chronische Verläufe 
!

WER BIST DU?
Pathologie



Quelle: FLI, Prof. Dr. Teifke

Zyanosen am Ohrrand

Splenomegalie

Hämorrhagisch veränderte Lymphknoten

WER BIST DU?
Pathologie



WER BIST DU?
Pathologie

Quelle: FLI, Prof. Dr. Teifke

Blutungen in der Magenschleimhaut

marmorierte Lymphknoten

Petechien in der Blase

flohstichartige Petechien in der 

Niere



 Klassische Schweinepest

 Aujeszkysche Krankheit

 PDNS (porzines Circovirus II)

 Bakterielle Septikämien (Salmonellose, Pasteurellose, Rotlauf)

 Erkrankungen nicht infektiöser Genese

Differentialdiagnosen



WER BIST DU?

Diagnostik  -

eine schnelle 

und sichere 

Identifizierung 

ist entscheidend!



 Verlässliche (und schnelle) Labormethoden sind notwendig

 Zugelassene PCR- und ELISA- Systeme stehen zur Verfügung

 PCR zur Ausschlussdiagnostik wurde an den Untersuchungs-
einrichtungen der Länder etabliert.

 Referenzmethode/Bestätigungstest ist die Virusisolierung in 
Leukozytenkultur (nur am NRL für ASP (FLI, Insel Riems) )

WER BIST DU?
Diagnostik



Nachweis von ASP-Virus 

im Hämadsorptionstest mit 

Schweineerythrozyten 

(„Rosette“) um infizierte 

Makrophagen (bis zu 7d)

Quelle: Friedrich-Loeffler-Institut

WER BIST DU?
Diagnostik



 Serum (verwendbar für alle Tests) / EDTA-Blut

 Tupferproben (Blut, bluthaltige Flüssigkeit, Organe), 

 Gewebeproben: Milz, Tonsillen, Lunge, Nieren, 

Lymphknoten, bei Autolyse lange Röhrenknochen oder 

ungeöffnetes Brustbein

WER BIST DU?
Diagnostik - Probenmaterial



0-Wert

4°C 20°C 37°C 4°C 20°C 37°C 4°C 20°C 37°C

cq cq cq cq cq cq cq cq cq cq

Blut 24,78 23,57 26,15 20,94 28,51 25,41 20,58 27,74 25,49 19,97

Milz 20,09 18,33 30,77 23,43 23,71 25,17 21 20,67 28,12 27,6

Muskel 25,55 25,94 27,02 25,78 27,53 27,4 29,76 29,26 41,41 27,3

Kot 34,4 32,95 33,54 34,27 29,26 28,86 31,3 33,62 33,9 33,57

Blut 27,5 27,8 29,65 26,47 27,66 32,69 29,37 31,07 31,54 27,68

Milz 21,75 20,41 24,18 27,02 26,17 31,81 28,14 25,27 26,94 27,28

Muskel 27,39 26,29 28,25 25,88 28,44 32,59 30,11 27,15 32,75 28,41

Kot 40,32 35,55 42,48 35,46 30,86 31,87 no cq 40,7 37,81 no cq

Blut 22,55 24,09 21,16 18 28,06 26,33 20,72 27,75 24,27 18,66

Milz 18,85 18,62 18,93 27,52 28,45 29,31 20,46 19,85 19,78 24,28

Muskel 26,05 25,65 27,63 22,94 26,9 26,05 27,47 28,6 24,45 25,19

Kot 40,44 36,38 no ct 30,9 32,19 30,33 31,45 42,24 38,8 41,74

Bache 3

Paula

Hannibal

1 Monat 2 Monate 3 Monate

„Probe zu schlecht“ ist keine 

gute Ausrede…

WER BIST DU?
Diagnostik – Probenqualität und Lagerung



Die 3 großen 

epidemiologischen Fragen…

WOHIN GEHST DU?
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1. Wegen der sehr hohen Letalität wird die 

Seuche von  selbst zum Stillstand 

kommen (Implosion) 

2. Schnelle Ausbreitung Richtung 

Westeuropa, ähnlich wie bei der 

Fuchstollwut (Explosion)

Arbeitshypothesen zu Beginn der Seuche 

beim Wildschwein

WOHIN GEHST DU?
Hypothesen und Realität….



Einige Jahre später……

Beide Voraussagen waren falsch

 Kein Aussterben der ASP  

 Keine wesentliche Ausbreitung

=> Endemisch in der Region

WOHIN GEHST DU?
Hypothesen und Realität….



WOHIN GEHST DU?
Prävalenz, Mortalität + Letalität

Eine effektive An-

steckung findet in 

der Regel im End-

stadium der ASP-

Erkrankung statt, 

meist wenn das 

infizierte Tier 

bereits verendet 

ist und nicht-

infizierte Schweine 

am toten Tier 

schnüffeln, lecken 

oder (davon 

fressen?)



WOHIN GEHST DU?
Prävalenz, Mortalität + Letalität



WOHIN GEHST DU?
Was haben wir gelernt ?

Letalität sehr hoch (>90%)
(Zahl der Todesfälle/Zahl der Infizierten  X  100)

Anfangsmortalität niedrig (<5%)
(Zahl der Todesfälle/Populationszahl  X  100 ….Zeitfaktor)

Prävalenz niedrig (<5%)
(Zahl der Infizierten/Populationszahl  X  100)

ASP ist KEINE hochkontagiöse Seuche!!!

(Lehrbuchmeinung ist falsch!)



WOHIN GEHST DU?
ASP beim WS ist eine „Habitatseuche“ !

ein infiziertes Tier ist ansteckend im Endstadium 

der Erkrankung (bzw. als Kadaver)

schwerkranke Tiere und Kadaver bewegen sich kaum/nicht

um sich anzustecken, müssen gesunde Tiere direkten Kontakt 

zu einem schwerkranken Tier oder Kadaver haben

die hohe Tenazität des Erregers sorgt für eine lange 

Überlebensdauer in der Natur (z.B. in den Kadavern)

die ASP bleibt lokal begrenzt und endemisch mit 

niedriger Ausbreitungstendenz



WOHIN GEHST DU?
Surveillance

ASP-Früherkennung
Passive  vs. aktive Überwachung 

Passiv / Aktiv:  72.24 / 1.45 = 49,82

Die Wahrscheinlichkeit  ein ASP-positives Tier zu finden, ist

~50 x höher in der Gruppe der tot aufgefundenen WS

N positiv % positiv
Passiv
(Totfunde) 245* 177* 72.24
Aktiv 
(Jagd) 2765* 40* 1.45

217

*Zahlen aus Lettland (2014); Zahlen aus Estland und Polen sind ähnlich!



WOHIN GEHST DU?
Früherkennung + Bekämpfung



WOHIN GEHST DU?
Früherkennung + Bekämpfung

Die geeigneten Maßnahmen hängen jeweils von Landschaftslage, 
Jahreszeit, Vegetationsperiode, Temperatur, örtlichen Gegebenheiten 

oder logistischen Bedingungen ab und sind nach dem Baukasten-Prinzip
frei kombinierbar



 Illegales Verbringen und Entsorgen von kontaminiertem 

Material

→ hohes Risiko

WOHIN GEHST DU?
Risikobewertung/FLI

 Eintrag von kontaminiertem Schweinefleisch 

oder daraus hergestellten Erzeugnissen entlang 

dem Fernstraßennetz (worst case scenario)

→ hohes Risiko



WOHIN GEHST DU?
Risikobewertung/FLI – Stand 12.07.2017



WOHIN GEHST DU?
Aufklärung!



 Illegales Verbringen und Entsorgen von 

kontaminiertem Material
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WOHIN GEHST DU?
Risikobewertung/FLI

 Eintrag von kontaminiertem Schweinefleisch 

oder daraus hergestellten Erzeugnissen entlang 

dem Fernstraßennetz (worst case scenario)

→ hohes Risiko

 Jagdtourismus, Mitbringen von Jagdtrophäen

→ mäßiges Risiko



WOHIN GEHST DU?
Aufklärung!

 Reinigung + Desinfektion

 Eigenes Fahrzeug

 Jagdhunde

 Trophäen und Schwarzwildprodukte

 Wurst, Fleisch, Hundefutter



 Illegales Verbringen und Entsorgen von 

kontaminiertem Material

→ hohes Risiko

WOHIN GEHST DU?
Risikobewertung/FLI

 Eintrag von kontaminiertem Schweinefleisch 

oder daraus hergestellten Erzeugnissen entlang 

dem Fernstraßennetz (worst case scenario)

→ hohes Risiko

 Jagdtourismus, Mitbringen von Jagdtrophäen

→ mäßiges Risiko

Direkter Kontakt zwischen infizierten Wildschweinen

→ mäßiges Risiko



WOHIN GEHST DU?
Aufklärung!



Zusammenfassung

 Hohe Letalität, geringe Mortalität und geringe Kontagiösität erfordert

ein Umdenken in der Bekämpfung

 Die ASP beim WS verhält sich wie eine „Habitatseuche“

(infizierte Kadaver und niedrige Kontagiösität … ein Nachteil!)

 Beim HS ist die ASP mit klassischen Maßnahmen erfolgreich zu bekämpfen

(die niedrige Kontagiösität ist ein Vorteil… bringt Zeit)

 Früherkennung geht nur über passive Überwachung



Herzlichen Dank für´s Durchhalten 

und ihre Aufmerksamkeit!

Zum Schluss…













Im Anhang noch Fotos von dem „Korb“ auf der Anhängerkupplung. Deutlich sind noch Blut und Kotspuren zu sehen. Unnötig darüber zu diskutieren, was das im noch unerkannten Seuchenfall für Konsequenzen 

haben könnte, wenn einen Blutspur auf den Wegen und Straßen gelegt wird. 

Außer zur Prävention der Ausbreitung von ASP/ESP ist mir auch wichtig auf die Infektionsgefahr von Hunden durch Blut von Aujeszky-Virus-infizierten Wildschweinen hin zu weisen. 

Bestimmt wäre es am besten, ein Wildschwein in einem reißfesten Plastiksack (Kremierungssack) am Fundort zu verpacken und dann in einer Wanne im oder am Fahrzeug zu transportieren. Die Tüte passt 

übrigens in jeden Jägeranorak rein.

Vorsicht: bei lebenswarmen Tierkörpern sollte die Tüte, sobald sie in der Wanne liegt, wieder geöffnet werden, (nicht auspacken!) damit der Tierkörper schneller auskühlen kann. (Brutschrankeffekt)



Dann hier noch die Info von Volker:

.nee, das war 'ne arme Sau aus dem Wildgehege. Die war ausgebüxt und hat in der Krankenhauskantine nur etwas zu Essen gesucht. 

Sie war an den Menschen gewöhnt und dadurch wohl etwas zu zutraulich ;-)

Hat mir heute Frau Dr. Bühlmayer erzählt...

Grüße

Volker






