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Aus dem Veterinar-baktenologischen Institut der Umversitat Bern1
und der Eidgenossischen Forschungsanstalt fur Milchwirtschaft2

Bestimmungen der Minimalhemmkonzentration
bei Mastitiserregern beim Rind

D Schifferh', M Schallibaum2 und J Nicolet'

Die 1981 durchgeführte Mastitiserhebung des Eutergesundheitsdienstes Bern
erwähnt bei 21 Prozent der Kuhe eine khnische oder subkhnische Mastitis. Beobachtungen

aus anderen Regionen der Schweiz geben einen ähnlichen Prozentsatz an.
Wichtige Ruckwirkungen auf wirtschaftlicher Ebene sind somit vorauszusehen. Der
fur 1981 geschätzte Verlust betragt gesamtschweizerisch 88,9 Mio. Franken Dieser
Wert tragt dem Milchgeldverlust infolge mastitisbedingter Minderleistung, ferner der
verkürzten Nutzungsdauer wegen unheilbarer Mastitis, den Milchgeldabzugen wegen
wiederholt positivem Laugentest und schliesslich der Behandlung Rechnung. Die
Kosten der Antibiotika und Zitzentauchpraparate fur die Prophylaxe und Mastitisbe-
handlung erreichen ca. 7 Mio Schweizerfranken (Marktzahlen der Marktanalyse
IHA, 1981) Ungefähr em Fünftel der Schweizer Kuhe wird unter Antibiotikaschutz
trockengestellt; zudem wird im Durchschnitt ein Drittel aller Kuhe wahrend der
Laktation mindestens an einem Euterviertel mit Antibiotika behandelt.

Es scheint uns, dass sich die Resistenzsituation bei den Mastitiserregern in den
letzten Jahren verschärft hat. Multiple Resistenzen gegenüber drei und mehr Antibiotika

sind, vor allem bei Gram-negativen Erregern (z. B E coli), keine Seltenheit mehr
[1,2]. Eine Zunahme der Resistenz wird auch bei den Staphylokokken, dem weitest
verbreiteten Mastitiserreger beobachtet [2, 3].

Genaue und zuverlässige, die ganze Schweiz erfassende Studien über die
Resistenzsituation bei den häufigsten Mastitiserregern (S aureus, Streptokokken und
E coli) fehlen jedoch bis heute

Die m der bakteriologischen Routine-Diagnostik verwendete Methode zur
Bestimmung der Empfindlichkeit eines Keimes ist meistens die Agardiffusionsmethode
Diese liefert m der Regel dem Therapeuten die gewünschten Informationen Fur
wissenschaftliche Untersuchungen ist sie jedoch weniger geeignet, da sie, je nach Art und
Weise der Durchfuhrung und Standardisierung, Resultate mit grosser Streuung
liefert Der Vergleich der Resultate verschiedener Untersuchungslaboratorien ist daher
schwierig.

Fur die Erhebung der Resistenzsituation und fur Untersuchungen über die
Resistenzentwicklung ist es von Vorteil, wenn fur die Erreger jeweils die minimale
Hemmkonzentration (MHK) fur die entsprechenden Antibiotika bestimmt wird Die
MHK druckt die minimale Konzentration eines Antibiotikums aus, die benotigt
wird, um das Wachstum eines Erregers zu verhindern.
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In der vorliegenden Erhebung wird über die Empfindlichkeit von Mastitiserregern

aus verschiedenen Regionen der Schweiz gegenüber den am häufigsten verwendeten

Antibiotika berichtet.

Material und Methoden
Stämme

Vier regionale veterinar-bakteriologische Laboratonen (Bern, St. Gallen, Lausanne und
Zurich) haben m den Jahren 1979 und 1980 folgende pathogene Erreger, welche im Zusammenhang
mit klinisch gesicherten Mastitiden (positiver Schalm-Test, eventuelle Anamnese) isoliert wurden,
gesammelt Staphylococcus aureus (DNase positive, meist beta-hamolysierende Stamme),
Streptokokken (die Differenzierung der S agalactiae Stamme erfolgte mit Hilfe des CAMP-Tests) und En-

terobactenaceae (biochemisch differenziert) [2]

Methode

Die Mimmalhemmkonzentration wurde mittels eines Reihenverdunnungstestes mit dem halb-
automatisierten MIC-2000 System (Dynatech) in Microtiterplatten [4] bestimmt Die Streptokokken

wurden in Todd-Hewitt-Bouillon (Oxoid), die Staphylokokken und Enterobactenaceae in

Tabelle 1: Liste der bei den MHK-Bestimmungen verwendeten Substanzen

Substanz- Abkürzung- Herkunft

Benzylpemcilhn-Na PEN Beecham Ref. St Nr. 6, 99,5% oder A/s
Rosco Standard"

Ampicilhn-Tnhydrat AMP Beecham Ref St Nr. 34, 855 gg/mg
Cloxacilhn-Na OXA Beecham Ref. St Nr. 21, 900 gg/mg

Cephalotin CEF Hoechst op. Nr. 52, 940 gg/mg
Strep tomycm-Sulfat STR Pfizer Lot Nr. 59303, 100% oder A/s

Rosco Standard

Neomycin-Sulfat NEO Roussel-Uclaf 7 S 0772, 670 IE/mg
oder A/s Rosco Standard

Gentamicin-Sulfat GEN Schering contr Nr 6-GRA-6, 10 mg/
ml

Tetracyclin-HCl TET Cyanamid Charge A 553, 100% oder

oder Oxytetracyclin A/s Rosco Standard

Chloramphenicol CMP Hoechst Op Nr 17, 100% oder A/s
Rosco Standard

Erythromycm-Base ERY Roussel Uclaf 7 P 0720,970 gg/mg oder

A/s Rosco Standard

Spiramycin SPI Specia, Lot 2128, 100%

Lincomycin-HCl UN USP, Lot 6156, 862 gg/mg
Polymyxin-B-Sulfat POL Pfizer, Lot 55018, 7790 E/mg oder A/s

oder Colistin Rosco Standard

Sulfamethoxazol SUF Roche 4-2130 A. 425096, 100%

Cotrimoxazol CTX
1 X Trimethoprim Roche 5-6846 A. 327119, 100%

+ 19 X Sulfamethoxazol siehe oben

n Antibiotika-Standard der Firma A/s Rosco - 2630 Taastrup, Denmark
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Mueller-Hinton-Bouillon (Difco) untersucht. Die fur die MHK-Bestimmungen geprüften Antibiotika

smd m der Tabelle 1 zusammengestellt Pro Stamm wurden jeweils die MHK fur acht Hemmstoffe

bestimmt, wobei zu beachten ist, dass 1980 zum Teil andere Hemmstoffe geprüft wurden als
1979 Im allgemeinen wurden Antibiotikakonzentrationen in Doppelverdunnungsreihen von 128

bis 0,06 gg/ml aktiver Substanz geprüft. (Ausnahmen. Sulfamethoxazol, von 1024 bis 0,5 gg/ml;
Penicillin und Ampicillin mit S aureus, von 32 bis 0,01 gg/ml).

Die Bakteriendichte des Inokulums wurde so eingestellt, dass die Keimendkonzentration bei
ca. 3 X 105 Keime/ml lag Die Ablesung der MHK-Werte erfolgte nach 18 Std Bebrutung bei
37 °C. Die MHK entspricht der tiefsten Konzentration, bei welcher noch eine Wachstumshemmung

von mindestens 80% im Vergleich zu einer Wachstumskontrolle festzustellen ist [5] Als Kontrolle

wurden die folgenden Referenzstamme bei jeder Untersuchungssene mitgefuhrf Staphylococcus

aureus ATCC 25923, E coli ATCC 25922, Streptococcus faecalis CIP 54 127 Alle S aureus-
Stamme wurden auf die Bildung von Penicillinase mit einer induktiven jodometnschen Methode [6]
untersucht

Resultate

Die prozentualen Verteilungen der MHK-Werte der drei wichtigsten untersuchten

Keimgruppen sind für die verschiedenen Chemotherapeutika in den Abbildungen
1, 2 und 3 dargestellt. Der Modalwert (M), d.h. der häufigste vorkommende MHK-
Wert, ist in jedem Histogramm angegeben. Die Ergebnisse der MHK-Bestimmungen
fur die empfindlichen Stamme, der Grenzwert zwischen empfindlichen und resistenten

Stammen, die Anzahl und die Prozentsatze der resistenten Stamme sind in den
Tabellen 2, 3 und 4 zusammengefasst.

Streptokokken:

Da die MHK-Werte für Streptococcus agalactiae und der übrigen Streptococcus

spp. nur geringe Unterschiede aufwiesen, sind die Ergebnisse aller Streptokokken
gemeinsam dargestellt (Abbildung 1; Tabelle 2). Penicillin, Erythromycin und Ampicil-

Tabelle 2: Resistenzsituation der Streptokokken

Empfindliche Stamme Resistente Stamme

Antibiotikum Anzahl MHK" (mcg/ml) MHK (mcg/ml) Anzahl Prozent
Stamme Mittelwert/Normalintervall Stamme
untersucht (± SA)b
(100%)

Pemcilhn-G 585 <0,07 * >16 3 0,5

Ampicillin 586 <0,09 * >16 5 0,9
Cloxacilkn 585 <0,25 * >16 33 5,6

Streptomycin 170 6,11 3,77-9,91 >16 151 88,8
Neomycin 170 4,25 1,90-9,52 >16 150 88,2
Tetracyclin 561 1,10 0,46-2,62 >16 59 10,5

Chloramphenicol 562 3,27 2,01-5,31 >32 10 1,8

Erythromycin 379 <0,07 * >4 7 1,8

Spiramycin 561 0,27 0,16-0,45 >16 7 1,2

Lmcomycin 225 <0,10 * >8 15 6,7
Sulfamethoxazol 200 10,75 2,21-52,16 >256 146 73,0

* MHK-Werte sind tiefer oder gleich der tiefsten geprüften Konzentrationen
a Minimalhemmkonzentration
b Standardabweichung
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Abb. 1 Prozentuale Häufigkeitsverteilungen der Minimalhemmkonzentrationen (MHK) boviner

Mastitis-Streptokokken.
PEN Benzylpenicillin-Na CMP Chloramphenicol
AMP Ampicillin-Trihydrat ERY Erythromycin-Base
OXA Cloxacillin-Na SPI Spiramycin
STR Streptomycin-Sulfat LIN Lincomycin-HCl
NEO Neomycin-Sulfat SUF Sulfamethoxazol
TET Tetracyclin-HCl

oder Oxytetracyclin

lin zeigen bei den meisten Streptokokken die tiefsten MHK-Werte. Auch beim Linco-

mycin sind die Werte auffallend tief; sie beziehen sich allerdings nur auf andere

Streptokokken. Darauf folgen die MHK-Werte von Spiramycin, Cloxacillin sowie

der Breitbandantibiotika Tetracyclin und Chloramphenicol.
Die drei penicillinresistenten Stämme sind auch gegenüber Ampicillin resistent.

Trotzdem sind ihre MHK-Werte für Ampicillin und Penicillin tiefer als diejenigen
der übrigen untersuchten Antibiotika. Sie konnten als Streptococcus faecium differenziert

werden. Mit Penicillin- bzw. Ampicillin-MHK-Werten über 0,125 pg/ml können

12,8% bzw. 7,9% der Streptokokken als intermediär bezeichnet werden [8, 9]. Nur
wenige Streptokokken sind gegenüber Erythromycin, Spiramycin und Chloramphenicol
resistent, während ungefähr 5-10% der Stämme gegenüber Cloxacillin, Lincomycin
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und Tetracyclin resistent sind. Die ausgeprägte Resistenz der Streptokokken gegenüber

der geprüften Aminoglycosiden (Streptomycin, Neomycin) und die einseitige
Verteilung der MHK-Werte sprechen für eine natürliche Resistenzlage, die auch bei
den humanpathogenen Streptokokken bekannt ist [10]. Die einseitige Verteilung der
MHK-Werte für Sulfamethoxazol mit dem hohen Modalwert von > 1024 gg/ml
muss kritisch interpretiert werden, da das verwendete Nährmedium (Todd-Hewitt)
nicht vollständig frei von Sulfonamidantoganisten war [5],

Staphylococcus aureus:

Keiner der 622 untersuchten S. uura«-Stämme ist cloxacillinresistent, und nur
ein bzw. vier Stämme werden von Neomycin und Spiramycin bzw. Erythromycin
nicht gehemmt. Dementsprechend sind auch die gefundenen MHK-Werte sehr tief
(Tabelle 3, Abbildung 2). Bei den empfindlichen Stämmen sind die MHK-Werte für
Tetracyclin deutlich tiefer als diejenigen für Chloramphenicol. Es werden aber
prozentual mehr tetracyclinresistente Stämme gefunden. Ungefähr ein Fünftel aller
Stämme sind gegenüber Sulfamethoxazol und Streptomycin resistent. Ungefähr 50%

der Stämme sind auf Grund der Penicillinasebildung penicillinresistent. Setzt man
für Penicillin die Grenzkonzentration zur Unterscheidung zwischen empfindlich und
resistent auf 0,125 gg/ml [8], ergibt sich aus der Verteilung der im Jahr 1979
untersuchten 251 Stämme eine Resistenzhäufigkeit von 41,8%. Der Vergleich zwischen
Penicillinasebildung und MHK-Werte zeigt gewisse Unstimmigkeiten. Geringfügige

Tabelle 3: Resistenzsituation der Staphylococcus awrazr-Stamme

Empfindliche Stämme Resistente Stämme

Antibiotikum Anzahl MHKa (mcg/ml) MHK (mcg/ml) Anzahl Prozent
Stamme Mittelwert/Normalintervall Stamme
untersucht (± SA)b
(100%)

Penicillin
- Penase +c 622 - _ - 297 47,8

- Pemcillin-G 251 0,03 0,02-0,05 >0,062 130 51,79
>0,125 105 41,83

Cloxacillm 622 0,25 0,14-0,47 >4 0 0
Streptomycin 622 2,80 1,70-4,68 >16 125 20,1
Neomycin 622 0,41 0,26-0,67 >16 1 0,2
Tetracyclin 622 0,29 0,16-0,54 >16 54 8,7
Chloramphenicol 622 6,07 4,16-8,84 >32 33 5,3
Erythromycin 622 0,24 0,16-0,36 >4 4 0,6
Spiramycin 622 3,28 2,31-4,65 >16 1 0,2
Sulfamethoxazol 373 23,11 12,22-43,70 >256 74 19,8

a Minimalhemmkonzentration
b Standardabweichung
c Penicillinasebildung
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MHK AUF ABSZISSENACHSEN 0 06 - 128 jJG/ML

AUSSER PEN 0 01 - 32 ^JG/ML

UND SUF 1 - 1024 ^JG/ML

M HAEUFIGSTER MHK-WERT

OXA

M 0 25 M 0 5

Abb. 2 Prozentuale Häufigkeitsverteilungen der Minimalhemmkonzentrationen (MHK) boviner
Mastitis-S. aureus Stamme (1979-1980).
PEN Benzylpemcillm-Na TET Tetracychn-HCl
OXA Cloxacillin-Na oder Oxytetracyclin
STR Streptomycin-Sulfat CMP Chloramphenicol
NEO Neomycin-Sulfat ERY Erythromycin-Base
SUF Sulfamethoxazol SPI Spiramycin

Unterschiede beim Einstellen der Dichte des Inoculums können MHK-Werte des

Penicillins schon stark beeinflussen [11], Deshalb zogen wir es im Jahre 1980 vor, die

Penicillinresistenz nur noch aufgrund der Penicillinasebildung zu überprüfen.

E. coli:

Gentamicin und Polymixin sind nicht nur durch tiefe MHK-Werte gekennzeichnet,

sondern auch durch die Abwesenheit jeglicher Resistenz bei den untersuchten
E. co/i-Stämmen (Tabelle 4, Abbildung 3).

Nur wenige Stämme sind gegenüber Trimethoprim-Sulfamethoxazol oder Cepha-

lotin resistent. Der Prozentsatz resistenter Stämme gegenüber den anderen geprüften
Antibiotika variiert zwischen ca. 10 und 25%. Im allgemeinen sind die MHK-Werte
der empfindlichen E. coli eher höher als die der S. aureus.
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Tabelle 4 Resistenzsituation der E coli-Stamme

Empfindliche Stamme Resistente Stamme

Antibiotikum Anzahl MHK" (mcg/ml) MHK (mcg/ml) Anzahl Prozent
Stamme Mittelwert/Normalintervall Stamme
untersucht (±SA)b
(100%)

Ampicillin 501 2,26 1,34-3,80 >16 80 16,0

Cephalotm 127 5,19 3,07-8,76 >32 7 5,5

Streptomycin 501 3,51 2,21-5,59 >16 128 25,5
Neomycin 501 1,15 0,70-1,90 >16 67 13,4
Gentamicin 127 0,63 0,44-0,92 >16 0 0

Tetracyclin 500 1,81 1,13-2,90 >16 103 20,6
Chloramphenicol 501 5,63 3,71-8,53 >32 62 12,4
Polymyxin 501 1,53 0,76-3,07 >16 0 0

Sulfamethoxazol 374 22,06 12,18-39,99 >256 85 22,7

Trimethoprim-
Sulfamethoxazol 374 1,42 0,66-3,04 >32 14 3,7

" Minimalhemmkonzentration
b Standardabweichung

Enterobacteriaceae (andere als E coli)

Fur die anderen Enterobacteriaceae als E coli beschranken wir uns auf die
Besprechung der am häufigsten vorkommenden Arten (Klebsiellen 41, Enterobacter spp
17 und Citrobacter spp. 6 Stamme).

Die MHK-Werte und die Resistenzhaufigkeit dieser Keime sind mit denjenigen
der E co/i-Stamme vergleichbar. Eine Ausnahme bildet das Ampicillin mit deutlich
höheren MHK-Werten und einer Resistenzquote von über 75%

Referenzstamme

Die MHK-Werte der drei wiederholt untersuchten Referenzstamme streuen
zwischen 2 und 3 Verdunnungsstufen.

Da solche Resultate im Rahmen einer standardisierten MHK-Bestimmungstech-
mk hegen [12], werden sie auch nicht weiter erwähnt Die MHK-Werte des E coli
ATCC 25922 und des S aureus ATCC 25923 stimmen zudem mit den Werten anderer
Autoren uberein [13]

Diskussion

Die berechneten MHK-Mittelwerte der empfindlichen Stamme (Tabelle 2-4)
stimmen mit den in einer früheren Arbeit untersuchten Mastitiserregern im allgemeinen

uberein [2], Trotz verschiedener Untersuchungsverfahren hegen Unterschiede
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MHK AUF ABSZISSENACHSEN 0 06 - 128 JJG/ML

AUSSER SUF 1 - 1024 JJG/ML

M 0 5 30

Abb. 3 Prozentuale Häufigkeitsverteilungen der Minimalhemmkonzentrationen (MHK) boviner

Mastitis-E coli Stamme (1979-1980).
AMP Ampicillin-Trihydrat TET Tetracyckn-HCl
CEF Cephalotin oder Oxytetracyclin
STR Streptomycin-Sulfat CMP Chloramphenicol
NEO Neomycm-Sulfat SUF Sulfamethoxazol
GEN Gentamicin-Sulfat CTX Cotrimoxazol 1 X Trimethoprim
POL Polymyxin-B-Sulfat + 19 X Sulfamethoxazol

meist im Rahmen von einer, aber nur selten von zwei Doppelverdünnungsstufen. Die

sich widersprechenden Resultate der Resistenzsituation, die man in der Literatur
findet, sind oft methodischen Ursprungs, wobei sowohl die unterschiedliche Technik bei

der Resistenzprüfung als auch Unterschiede bei der Interpretation der Resultate eine

Rolle spielen dürften [2, 12].

Die Resistenzhäufigkeit unserer S. awrewj-Stämme liegen weitgehend innerhalb
dem Streuungsbereich der Literaturangaben unter ausschliesslicher Berücksichtigung
von Arbeiten, die auf standardisierten Methoden beruhen [2, 3, 15-21). In der

Humanmedizin ist das Vorkommen von Methicillin-(Cloxacillin-)resistenten S.

aureus bekannt [22], In unserer Untersuchung wurden jedoch keine solche Stämme
gefunden.

Trotz der Heterogenität der von uns gesammelten Streptokokken-Population,
finden wir eine gute Übereinstimmung mit den Angaben der Literatur [21, 23, 24]

Für Tetracyclin und Lincomycin scheint die Resistenz stammspezifisch zu sein.

Betreffend der in unseren Untersuchungen gefundenen Penicillinresistenz bei den drei
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Enterokokken-Stämmen ist zu erwähnen, dass die Bedeutung dieser Keime als
Mastitiserreger nicht geklärt ist. Wenn auch noch nicht über hochresistente euterpathogene
Streptococcus faecium berichtet wurde, sind solche Stämme schon in Zusammenhang
mit humanen Infektionen isoliert worden [7], Die hochgradige Penicillinresistenz war
denn auch ein typisches Merkmal dieses Keimes im Vergleich zu den anderen
Streptokokken der Gruppe D.

Bei den euterpathogenen E. coli finden wir, ausser bei Sulfonamiden, eher geringere

Resistenzhäufigkeiten als in der Literatur beschrieben werden [1, 2, 21], Eine
Resistenz gegen Polymyxin oder Gentamicin wurde nie beobachtet.

Nebst dem Infektionserreger und seiner Antibiotikaempfindlichkeit wird der
Erfolg einer chemotherapeutischen Behandlung einerseits durch die ausgewählte Dosierung

und andererseits durch die Art und Ausdehnung der pathologischen Veränderungen

beinflusst [25]. Auf Grund von unserer in-vitro Beobachtung sei es uns
erlaubt, eine Auswahl von Chemotherapeutika zur gezielten Mastitistherapie
vorzuschlagen. Wegen der tiefen MHK-Werte der Streptokokken gegenüber Penicillin und
da Resistenzen nur bei gewissen Enterokokken, die aber vermutlich nur eine
unbedeutende epidemiologische Rolle spielen, vorkommen, bleibt Penicillin zur Behandlung

von Streptokokkeninfektionen nach wie vor das Mittel der Wahl. Die seltenen
Resistenzen gegenüber den Macroliden (Erythromycin, Spiramycin) und die
pharmakokinetischen Eigenschaften dieser Antibiotika bieten eine weitere Alternative. Trotz
kürzerer Aktivität des Chloramphenicols in Mastitismilch nach hoher Dosierung [25]
ist hier die gute Diffusionsfähigkeit im Euterparenchym und die tiefe Resistenzfrequenz

von therapeutischem Interesse.
Bei S. awreuj-Infektionen erlaubt die Verwendung eines penicillinasefesten

Penicillins (z. B. Cloxacillin) das klinisch wichtige Problem der Resistenz zu umgehen.
Penicillinempfindliche Stämme haben aber zehnfach tiefere MHK-Werte für Penicillin
als für Cloxacillin. Eine Differenzierung zwischen penicillinasebildenden Stämmen
und penicillinempfindlichen ist deshalb wünschenswert. Makrolidantibiotika sind
hier wieder als zweite Wahl vorzuschlagen [26]. Neomycin zeigt wenig Resistenzen
und tiefe MHK-Werte. Dies begründet seine Anwendbarkeit bei intramammärer
Therapie trotz teilweise unerwünschten pharmakokinetischen Eigenschaften
(schlechte Verteilung mit starker Gewebebindung).

Da bis heute keine polymyxinresistenten E. coli isoliert wurden, kann dieses
Antibiotikum als Mittel der Wahl zur Behandlung von Coli-Mastitiden betrachtet werden.

Bei anderen Enterobacteriaceae als E. coli können aber Resistenzen gegenüber
Polymyxin vorkommen (z.B. Serratia marcescens, Proteus spp.).

Trimethoprim-Sulfonamid, Chloramphenicol, Neomycin und Ampicillin sind als
weitere Auswahl vorzuschlagen. Bei der Ampicillin-Behandlung ist zu beachten, dass
die MHK-Werte für E. coli deutlich höher hegen als für Gram-positive Erreger (z. B.

Streptokokken). Somit sollte man insbesondere bei parenteraler Applikation auch

entsprechend dosieren.
Diese Studie über in vitro Empfindlichkeit respektive Resistenz von Mastitiserregern

beim Rind soll die grundsätzlichen Richtlinien für eine gezielte Mastitistherapie
liefern.
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Zusammenfassung

Anhand von MHK-Bestimmungen wird die Resistenzsituation bei bovinen euterpathogener
Erregern in der Schweiz untersucht. Vier verschiedene regionale Vetennar-batkenologische
Laboratorien sammelten während der Jahre 1979 und 1980 501 £ coli- (64 andere Enterobactenaceael
622 S. aureus- und 586 Streptokokken-Stamme. Keiner der untersuchten E. coli zeigt Resistenz ge

genüber Polymyxin oder Gentamicin. Anhand von klaren bimodalen Verteilungen der MHK
Werte wird beobachtet, dass bei den übrigen Antibiotika die Resistenzhäufigkeiten zwischen 3,"

und 25,5% liegen (Trimethoprim-Sulfamethoxazol, Cephalotin, Chloramphenicol, Neomycin
Ampicillin, Tetracyclin, Sulfamethoxazol, Streptomycin). Annähernd die Hälfte der S. aureus sine

Penicillinasebildner, wahrend kein einziger Stamm Cloxacillmresistenz zeigt. Wenige Stamme sin«

gegenüber Neomycin, Spiramycin und Erythromycin resistent. Die Resistenzhaufigkeiten variierei
sonst von 5,3 bis 20,1% (Chloramphenicol, Tetracyclin, Sulfamethoxazol, Streptomycin). Nur ver

einzelte Streptokokkenstamme sind gegenüber Penicillin, Ampicillin, Spiramycin, Erythromycir
und Chloramphenicol resistent. Lincomycin und Tetracyclin weisen höhere Resistenzhaufigkeiter
auf. Eine unimodale Verteilung mit hohen MHK-Werten charakterisiert eine allgemeine Resisten:

der Streptokokken gegenüber Streptomycin und Neomycin.
Die Bedeutung unserer Ergebnisse wird noch im Rahmen der Antibiotikabehandlung disku

tiert.

Resume

La situation de la resistance chez les agents mfectieux de mamite bovine en Suisse a ete anal)

see ä l'aide de determination de CMI. Quatre laboratoires regionaux de bactenologie vetennain
ont collectionne 501 E.coli (64 autres enterobacteriacees), 622 S aureus et 586 souches de strepto-

coques en 1979 et 1980. Aucun E. coli ne presente une resistance ä la polymyxme et la gentamicine
Des distributions de CMI clairement bimodales permettent d'evaluer des pourcentages de resis

tance variant entre 3,7 et 25,5% pour les autres antibiotiques (trimethopnme-sulfamethoxazole, ce

phalotine, chloramphenicol, neomycine, ampicilhne, tetracycline, sulfamethoxazole, streptomj
cine). Presque la moitie des S aureus sont producteurs de penicillinase, alors qu'aucune souchf

n'est resistante ä la cloxacilline. Peu de souches presentent une resistance ä la neomycine, la spira

mycine et l'erythromycme. Les taux de resistance vanent sinon entre 5,3 et 20,1% (chloramphem
col, tetracycline, sulfamethoxazole, streptomycine). Seul quelques rares souches de streptocoque<
sont resistantes ä la pemcilline, Fampicilhne, la spiramycme, l'erythromycme et le chloramphenicol
Les pourcentages de souches resistantes ä la tetracycline et la lincomycine sont dejä plus eleves

Une distribution ummodale avec des CMI elevees caractense une resistance generalisee des strep

tocoques ä l'egard de la streptomycine et de la neomycine. La signification de nos resultats est en

core discutee dans le cadre de l'antibiotherapie.

Riassunto

Si indaga la situazione concernente le resistenze dei germi patogem per la mammella in Sviz

zera, per mezzo delle determinaziom della concentrazione minima inibitnce.
4 diversi laboraton regionali di batteriologia veterinaria hanno raccolto negli anni 1979 e 1981

501 ceppi di E.coli (64 ceppi di altre enterobatteriaceae), 622 ceppi di S.aureus et 586 ceppi 4

streptococchi. Nessuno dei ceppi di E. coli studiati ha mostrato resistenza nei confronti di polym)

xma e gentomicina. Sulla base di chiare distribuzioni bimodali della concentrazione minima mibi

trice si osserva che quanto concerne gli altri antibiotici la frequenza delle resistenze varia tra 3,7 el

25,5% (tnmetoprim-sulfametazolo, cefalotm, cloramfemcolo, neomicina, ampicillina, tetraciclina

sulfametazolo, streptomicina). Circa la metä dei ceppi di S. aureus sono produttori di penicillasi

mentre nessun ceppo mostra resistenza alia cloxacillma. Pochi ceppi sono resistenti nei confronti

neomicina, spiramicina ed eritromicina. La frequenza delle resistenze varia altrimenti dal 5,3 al

20,1% (cloramfemcolo, tetraciclina, sulfametazolo, streptomicina). Solo alcuni ceppi di streptococ
chi sono resistenti nei confronti di penicillina, ampicillina, spiramicina, eritromicina e cloramfeni

colo. Lincomicina e tetraciclina mostrano frequenze di resistenza piü elevate. Una distnbuzione
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ummodale con alti valon di concentrazione minima inibitnce e caratteristica degh streptococchi nei
confronti di streptomicina e neomicma.

II significato dei nostri nsultati viene discusso nel quadro della terapia antibiotica.

Abstract

The situation of resistance of bovine udder pathogens in Switzerland is studied with MIC
determinations. Four regional veterinary laboratories collected during 1979 and 1980 501 E.coh (64
other Enterobacteriaceae), 622 Si aureus and 586 strains of streptococci. E. coli did not show any
resistance to polymyxin or gentamicin. Clear bimodal distributions of MIC values with the other
antibiotics indicate resistance rates varying between 3,7 and 25,5% (trimethoprim-sulfamethoxazole,

cephalotm, chloramphenicol, neomycin, ampicillm, tetracyclin, sulfamethoxazole and streptomycin).

Nearly half of the S. aureus strains are penicillinase producers, but none is cloxacillin-resis-
tant. Few strains are resistant to neomycin, spiramycin and erythromycin. Otherwise, resistance
varies between 5,3 and 20,1% (chloramphenicol, tetracyclin, sulfamethoxazole, streptomycin). Very
few streptococci are resistant to penicillin, ampicillin, spiramycin, erythromycin and chloramphenicol.

Lincomycm and tetracyclin have markedly higher rates or resistance. A ummodal distribution
with high MIC values distinguishes a generalized resistance of the streptococci to streptomycin and
neomycin. The significance of our results is further discussed in the context of antibiotherapy.
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BUCHBESPRECHUNG

Sammlung fleischbeschaurechtlicher Vorschriften. E. Raschke. Loseblattsammlung. 27. Ergänzung!
lieferung. Preis der Erganzungsheferung: DM 49.—, Preis des Gesamtwerkes: DM 56.50. Verlag

R.S. Schulz, Berger Strasse 8-10, D-8136 Percha am Starnbergersee.
Die Loseblattsammlung wird mit dieser Neuerscheinung auf den Stand vom April 1983 gebracht

In der 27. Erganzungsheferung werden die Änderung des Fleischbeschaugesetzes, der Fnsch

fleisch-Richtlinie 64/433/EWG, der Drittland-Richtlinie 72/462/EWG, der Drittland-Trichinen
Richtlinie 77/96/EWG und der Geflügelfleisch-Richtlinie 71/118/EWG bekanntgegeben.

In Bekanntmachungen und Rundschreiben sind ferner Bestimmungen betreffend die Vorverle

gung der Verdachtsuntersuchungen in die Niederlande und betreffend das Verbringen von Fleisch ir

kleinen Teilstucken aus der BRD nach Frankreich enthalten.
Neugefasst wurden die hygienischen Voraussetzungen fur das Verbringen von Fleisch ein

schliesslich Wildbret, Geflügelfleisch sowie daraus hergestellten Erzeugmssen in die Schweiz. Die ge

stellten Mindestanforderungen an Schlacht-, Zerlege- und Verarbeitungsbetriebe sowie Kuhlhause'

stimmen weitgehend mit den diesbezüglichen EWG-Richtlinien uberein. M. Lauffer, Ben
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