Lehr- und Forschungszentrum fiir Landwirtschaft
Raumberg-Gumpenstein

20. Osterreichische Jigertagung 2014 , 65 — 72
ISBN: 978-3-902559-99-9

Krankheiten des Gamswildes - Entwicklungen und Losungen

Armin Deutz"

Gamswild ist als gesellige Wildart fiir eine rasche Ausbrei-
tung von Infektionskrankheiten und Parasitosen innerhalb
der Rudel anféllig. Obwohl der Winter im alpinen Lebens-
raum alljahrlich eine Auslese schwachen Wildes bewirkt,
sind Gamswildkrankheiten relativ hdufig.

Bei Gamswild im Ostalpenraum treten hdufig Raude und
Gamsblindheit auf, weiters sind Gdmsen relativ empfanglich
fiir einen Lungen- und Bandwurmbefall sowie Lippengrind
oder Papillomatose. Unruhe (wie Tourismus oder hoher
Jagddruck bes. im Winter) und fiir diese Wildarten unge-
eignete oder suboptimale Lebensrdume stellen ebenso wie
auch der Klimawandel pradisponierende Faktoren fiir den
Ausbruch von Krankheiten dar.

Die folgende Kurzbeschreibung soll das Erkennen von
Krankheiten erleichtern, die Einsendung von Unter-
suchungsmaterial in Zweifelsféllen fordern, einen Beitrag
zur Wildbrethygiene leisten und auf mogliche Infektions-
gefahren fiir den Jager hinweisen. Weiters wird dadurch die
Mitverantwortung der Jager fiir die Gesunderhaltung der
Wildtierbestidnde unterstrichen und damit auch ein Beitrag
zu positiver Offentlichkeitsarbeit der Jagd geliefert.

In der iiberwiegenden Zahl der Fille sind am Ausbruch
schwerer Erkrankungen an Einzeltieren oder bei Massen-
erkrankungen negative Umweltfaktoren, pradisponierende
Faktoren seitens der Wildtiere selbst, Konkurrenz mit
anderen Schalenwildarten, Eigenschaften der Krankheits-
erreger und viele weitere Faktoren beteiligt (,,Faktoren-
krankheiten®).

Gamsraude

Vor etwa hundert Jahren war die Réude auf die Gebirge
von Kérnten, Salzburg und der Steiermark beschriankt. Ab
den 1950er Jahren nahm das Verbreitungsgebiet der Rédude
stindig zu. Abnehmende Fallzahlen in den letzten 20 Jahren
hédngen moglicherweise auch mit den sinkenden Gams-
bestidnden zusammen. Gamsraude trat auch massiv in Italien
(Stidtirol und Region Tarvis) sowie in Slowenien auf, wo
sie bei Erstauftreten mit Ausfillen zwischen 82% und 94%
bestandsgefiahrdende Ziige annahm. Weiters wurde {iber
Réudeziige in spanischen Gamspopulationen (Cantabrische
Gémse, Rupicapra pyrenaica parva) berichtet.

Tabelle I1: Einteilung der wichtigsten Erkrankungen des Gamswildes im Alpenraum

Einteilung Krankheit/Erreger
Erregerbedingte Bakterielle Gamsblindheit (Mycoplasma conjunctivae)
Erkrankungen Erkrankungen *Tuberkulose (Mycobacterium spp.)
Paratuberkulose (M. avium subsp. paratuberculosis)
Bakt. Lungenentziindung (Mannheimia spp., Pasteurella spp., usw.)
*Dermatophilose (D. congolensis)
*Brucellose (Brucella spp.)
*Salmonellose (Salmonella spp.)
Pararauschbrand (Cl. septicum)
Parasitdre *Réude (Sarcoptes rupicaprae)
Erkrankungen Befall mit Bandwiirmern oder Finnen (mehrere Arten)
Lungenwurmbefall (mehrere Arten)
Befall mit Magen-Darmwiirmern (mehrere Arten)
Haarlings- und Lausfliegenbefall
Seltenere: Kokzidiose (bes. bei Kitzen), Leberegel, Babesiose
Virusbedingte *Lippengrind
Erkrankungen Papillomatose
Seltenere: *Tollwut, ¥*Maul- und Klauenseuche, Border disease
Pilzinfektionen selten (aufler bei Zootieren)
Nichterregerbedingte Organ- Erkrankungen der Verdauungs-, Atmungs-, Harn-, Geschlechts-
Erkrankungen krankheiten und Bewegungsorgane sowie des Herz-Kreislaufsystems
Tumoren z.B. Leber-, Gallengangs-, Haut- oder Hodentumoren
Missbildungen Schalenmissbildungen, angeborene Missbildungen
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* Mogliche Infektionsgefahr fiir den Menschen
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Abbildung 1: Einflussfaktoren fiir die Entstehung von Krank-
heiten (Faktorenkrankheiten)

Den Erreger der Gamsrdude, die Grabmilbenart Sarcop-
tes rupicaprae, zeichnet eine hohe Vermehrungsrate aus.
Die etwa 0,2 bis 0,4 mm gro3en Milbenweibchen graben
Bohrgénge in die Haut, wo sie Eier ablegen. Die daraus
schliipfenden Larven wandern nach ein bis zwei Hautungen
an die Hautoberflache und paaren sich dort nach Erreichung
der Geschlechtsreife, die bereits 18 bis 24 Tage nach dem
Schliipfen aus den Eiern eintritt.

Réude beginnt mit vermehrter Schuppenbildung am Haupt
und Tréger sowie an der Bauchdecke und den Beugeflédchen
der Laufe. Sie befallt spdter in schweren Fillen den ganzen
Korper und verlduft mit hochgradigem Juckreiz. In der Fol-
ge entstehen starke Hautverdickungen mit schwarzbraunen
Krusten und Schuppenbildung, Haarausfall und eitrige
Hautentziindungen durch bakterielle Sekundéarinfektionen
sowie Scheuerstellen und Hautverletzungen durch Kratzen
an Felsen, Baumen und anderen Gegensténden.

Die Ubertragung erfolgt durch direkten Kontakt, wie Be-
niitzung derselben Lager, GeiB3-Kitz-Kontakt und Kontakte
in der Brunft. Zu ersten klinischen Erscheinungen kommt
es zwei Monate nach der Ansteckung. Mitunter befallen
Milben auch den Menschen, wo sie eine Scheinrdude her-
vorgerufen, die nach spétestens 3 Wochen spontan abheilt,
da Gamsraudemilben sich in der menschlichen Haut nicht
vermehren. Auferhalb des Wirtstieres sind Réudemilben nur
kurzfristig (max. 14 Tage bei 5 °C und hoher Feuchtigkeit,
meist hochstens 1 Woche) tiberlebensféhig und sie entfernen
sich auch nur max. 1 m vom verendeten Wirt, was ,,Ver-
brennungsaktionen® bei Fallwild eriibrigt.

In einer italienischen Untersuchung wurde ein jéhrliches
Fortschreiten der Rdude um durchschnittlich 3,4 km be-
obachtet. Im steirischen Untersuchungsgebiet war bei der
Ausbreitung der Riude in Richtung Stiden in den Jahren
1980 bis 1984 ein jahrliches Fortschreiten um 15 bis 20
km festzustellen. Dies wird mit gleichzeitig auftretenden
Féllen bei Steinwild in Zusammenhang gebracht. Steinwild
wire hier als wesentlicher Vektor fiir Gamsraude zu nennen,
weil es durch weitrdumige Wanderungen - besonders junger
Bocke - die Réude in kurzer Zeit relativ weit verschleppen
kann.
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Erfahrungsgemil sind die Ausfille in Gebieten, wo die
Réude erstmalig auftritt wesentlich dramatischer als in
Gebieten, in denen sie schon ldngere Zeit vorkommt, was si-
cherlich auch auf immunologische Faktoren zuriickzufiihren
ist. Bisher wurden weder iiber medikierte Lecksteine noch
mittels strenger jagdlicher MaBnahmen (,,Rédudejager*) wir-
kungsvolle Konzepte zur Réudebekdmpfung gefunden, was
bei den mannigfaltigen Faktoren, die im Raudegeschehen
mitbestimmend sind, nicht verwundert. Riickldufige Raude-
falle in den seit langem bekannten Réaudegebieten (z.B.
Obersteiermark) in den letzten Jahren diirften nicht zuletzt
mit den sinkenden Gamswildbestdnden im Ostalpenraum
zusammenhéngen.

Weitere Erkrankungen, die ebenfalls mit einem bisweilen
starken Juckreiz einhergehen und die mit Réude ver-
wechselt werden konnen, sind der Befall mit Gamslaus-
fliegen, Haarlingen, seltener Léusen oder den Larven von
Herbstgrasmilben. Eine sichere Raudediagnose ist - auller
in hochgradigen Fillen mit deutlicher Borkenbildung an
den typischen Lokalisationen (Haupt, Trager, Bauchdecke,
Beugeflachen der Laufe usw.) - durch die mikroskopische
Untersuchung eines Hautgeschabsels zu stellen.

Gamsblindheit (Z!) [Z! ... Zoonose!]

Die infektiose Keratokonjunktivitis (IKK, Keratokon-
junktivitis = Lidbindehautentziindung) ist die haufigste
Augenerkrankung der Haus- und Wildwiederkduer. An
IKK, die beim Schaf weltweit vorkommt, erkranken auch
Gams- (,,Gamsblindheit®), Stein- und Muffelwild. Obwohl
das Krankheitsbild seit iiber 200 Jahren bekannt ist, gelang
der Erregernachweis (Mycoplasma conjunctivae, eine kleine
Bakterienart) erst vor rund 30 Jahren. Als die Krankheit
begiinstigende und mit ausldsende Faktoren werden Fliegen,
Staub, intensives Sonnenlicht, hohe Tierdichten, sekundére
Infektionserreger und auch der Klimawandel angefiihrt.

Die IKK, die meist beidseitig auftritt, kann klinisch in
vier Stadien eingeteilt werden. Im ersten Stadium sind
Tranenfluss, verstarktes Blinzeln, Lichtscheu und eine Lid-
bindehautentziindung, die hdufig spontan abheilt, charakter-
istisch. Das zweite Stadium ist durch eine beginnende Horn-
hautentziindung und das Einwanderung von Blutgefif3en
in die Hornhaut gekennzeichnet. Im dritten Stadium sind
eine eitrig, schleimige Lidbindehautentziindung, Triibung
der Hornhaut und starker Tranenfluss (,,Sekretrinne®), die
Ausbildung gelber Herde auf der Hornhaut und Vorwolbung
der Hornhaut zu erkennen. Das vierte Stadium fiihrt nach
dem Aufbrechen von Hornhautgeschwiiren und Ausrinnen
des Kammerwassers zum volligen Erblinden. In milderen
Féllen klart die Hornhaut vom Rand ausgehend wieder auf,
die Lidbindehautentziindung geht zuriick, und es kann im
Zuge der Selbstheilung wieder zur Erlangung der vollen
Sehkraft kommen. Die Selbstheilungsrate in Stadium [ und
IT kann bis um 80% betragen. Durch die Sehstorungen sind
eine Einschriinkung der Asungsaufnahme sowie die Gefahr
des Abstiirzens gegeben.

Die IKK ist innerhalb von sowie zwischen Wildtierrudeln
und Schafherden hoch ansteckend. Haufige und enge Kon-
takte zwischen Tieren scheinen die Voraussetzung fiir die
rasche Ausbreitung zu sein. Der Erreger wird iiber Aerosole
(z. B. Staub, Nebeltropfchen), Augenbesuchende Insekten
sowie Korperkontakte {ibertragen. Eine Verhaltensstudie
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Stadium I1I: Eitrige Lidbindehautentziindung
Abbildung 2-5: Verschiedene Stadien der Gamsblindheit

ergab, dass Begegnungen zwischen geweideten oder gealp-
ten Schafen, Ziegen, Gams- und Steinwild in den Schweizer
Alpen relativ hiufig vorkommen. Fiir die Ubertragung ist
auch der Klimawandel von Bedeutung. So waren im Zuge
des Gamsblindheits-Seuchenzuges in den Niederen Tauern
im Jahre 2006 noch Ende November Fliegen in Seehdhen
von iiber 1.800 m zu beobachten.

VorbeugemafBnahmen hinsichtlich der Ubertragung der IKK
von Schafen auf Gamswild wiren Auftriebsuntersuchungen
bei den Schafen vor dem Almauftrieb. Untersuchungen von
gealpten Schafen und Ziegen werden in Westosterreich frei-
willig durchgefiihrt und sind in einigen Schweizer Kantonen
vorgeschrieben. Die IKK beim Hausschaf ist heilbar.

Treten in einem Gebiet Fille von ,,Gamsblindheit* bei
Gams- oder Steinwild auf, so sind schwer erkrankten Stiicke
(Stadium III und IV) moglichst ohne Beunruhigung und
Versprengung des Restbestandes zu erlegen. Da Fille im
Stadium I und IT in vermutlich einem hohen Prozentsatz selbst
ausheilen und sich damit eine Bestandsimmunitit aufbauen
kann, sind Abschiisse in diesen Fillen umstritten, obwohl
natlirlich sémtliche erkrankten Stiicke auch Infektionsquellen
fiir noch gesunde Stiicke darstellen.

Hinsichtlich der méglichen Ubertragbarkeit der IKK auf
den Menschen ist besonders der Kontakt von Kindern zu

erkrankten Schafen/Gémsen zu verhindern und es wird
empfohlen, im Umgang mit erkrankten Tieren Schutzhand-
schuhe zu tragen sowie libliche Hygieneregeln (Vermeidung
von Schmierinfektionen usw.) einzuhalten.

Paratuberkulose

Aus Osterreich lagen bis ins Jahr 2002 Berichte iiber
das Auftreten von Paratuberkulose bei Rindern, Schafen
und Ziegen und bei Wildtieren aus Gatterhaltung sowie
vereinzelt aus freier Wildbahn bei Rotwild vor. Ab dem
Jahr 2002 héauften sich Fille bei Wild in freier Wildbahn.
Paratuberkulose ist eine weltweit verbreitete, ansteckende,
chronische Darmerkrankung besonders der Wiederkauer,
die durch Mycobacterium avium subsp. paratuberculosis
(Kurzform: M.a.p.) hervorgerufen wird.

Der Erreger wird vorwiegend iiber Kot (bis 100 Mio. Erre-
ger pro Gramm Kot/Losung!) ausgeschieden, die Infektion
erfolgt vor allem durch orale Aufnahme der Erreger meist
schon in den ersten Lebenswochen. Die Infektionsdosis, die
zu einer Infektion fiihrt, ist bei jungen Tieren vermutlich
sehr gering, zudem kann der Erreger in der Umwelt iiber
ein Jahr tiberleben. Die Inkubationszeit (Zeitraum von der
Infektion bis zum Ausbruch von Krankheitserscheinungen)
kann beim Rind bis zu 10 Jahre betragen. Bei den von uns
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untersuchten Wildtieren waren auch Erkrankungsfille bei
4- bis 6-monatigen Kitzen und Kélbern von Reh-, Gams-
und Rotwild zu beobachten, die vermutlich auch auf einen
hohen Infektionsdruck hindeuten.

Folgende Symptome konnten bei erkrankten Tieren festge-
stellt werden: Abmagerung, vergroferte Darmlymphknoten,
Durchfall, verzogerter Haarwechsel, abnormer Geruch bei
frisch verendeten oder erlegten Stiicken, Odeme im Bereich
des Darmtraktes sowie Bauchwassersucht. Die fiir das Rind
typische hochgradige (,,hirnwindungsahnliche*) Verdickung
und Faltenbildung der Darmwand ist bei Wildtieren nicht
oder nur in geringgradiger Auspragung zu beobachten. Es
gelang auch der Nachweis der intrauterinen Ubertragung
(Infektion der noch ungeborenen Kélber/Kitze) von M. pa-
ratuberculosis bei Rot- und Gamswild (DEUTZ et al., 2005).

Eine Bekdmpfung der Paratuberkulose bei Wildtieren wird
erst nach einer Eindimmung der Paratuberkulose bei Rin-
dern Wirkung zeigen. Der zunehmende Nachweis von M.
paratuberculosis bei Wildtieren muss als Indikator fiir eine
steigende Prévalenz von Paratuberkulose in Rinderbetrieben
gewertet werden. Seit 2006 ist die Paratuberkulose bei Rin-
dern, Schafen, Ziegen und bei Farmwild eine in Osterreich
anzeigepflichtige Tierseuche.

Lippengrind (Ecthyma contagiosum) (Z.)

Lippengrind ist eine virusbedingte Infektionskrankheit
(Parapockenviren), die bei Wildtieren fast ausschlielich
bei Gams- und Steinwild (seltener Rotwild) und dartiber
hinaus bei Hausschafen und -ziegen sowie nach Kontakt
mit erkrankten Tieren auch beim Menschen auftritt. Die
Erkrankung verlauft meist ohne deutliche Beeintrachtigung
der infizierten Tiere, weiters ist die Selbstheilungsrate relativ
hoch. Die Erreger dringen iiber Haut- oder Schleimhaut-
verletzungen (Aser, Lecker, Liufe) ein und verursachen
blasenartige Verdnderungen und spéter geschwiirige Ent-
ziindungen an Aser, Lippen, Gaumen, Lecker und seltener
an den Extremititenenden. Durch die Verdnderungen im
Aserbereich wird bei Komplikationen in hochgradigen
Fillen die Asungsaufnahme erschwert bis unméglich, was
Todesfille infolge Entkraftung und Verhungerns hervor-
ruft. Lippengrind kommt fast nur im Winter und haupt-
sdchlich bei jungen oder schwachen Stiicken vor, was auf
zusatzliche Faktoren (Harschschnee, extreme Witterung,
Asungsknappheit, Beunruhigung usw.), die zum Angehen
dieser Erkrankung fiihren, hindeutet. Im Friihjahr kommt
es durch die verbesserten Lebensbedingungen nicht selten
zu Selbstheilungen. In abgefallenen Hautkrusten kann der
Erreger mehrere Jahre tiberleben und infektids bleiben.
Bei Auftreten mehrerer Fille sind Salzlecken (hdufige An-
steckungsquelle) zu entfernen.

Beim Menschen kénnen nach Kontakt mit an Lippengrind
erkrankten Tieren Erreger iber Hautwunden eindringen,
die nach 3 bis 7 Tagen vorwiegend an Hénden, Armen,
Hals sowie im Gesicht oder Nacken Blidschen, Pusteln und
Krusten hervorrufen. Diese Verdnderungen heilen i.d.R.
innerhalb weniger Wochen komplikationslos ab. Daneben
werden vereinzelt Fieber, Lymphknotenschwellungen oder
Gelenksschmerzen beobachtet.
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Papillomatose

Die durch Papovaviren verursachte Papillomatose mit er-
habenen, warzenartigen Verdnderungen (bei Lippengrind
meist eingesenkte Geschwiire) an den Schleimhéuten
der Verdauungsorgane oder der Haut (besonders an den
Laufen) wurde bisher bei Gams- Stein-, seltener bei Rot-,
Dam- und Rehwild sowie Hasen und Wildkaninchen nach-
gewiesen. Die Ubertragung erfolgt iiber kleine Wunden,
Insektenstiche, direkten Kontakt oder auch bei Salzlecken.
Krankheitserscheinungen treten hauptséchlich im Winter
auf, konnen die Nahrungsaufnahme behindern (Papillo-
matose im Aserbereich, an der Zunge, in der Speiserohre
oder im Vormagensystem) oder zu Bewegungsstérungen
(Papillomatose an den Laufen) fithren. Im Friihjahr heilt
Papillomatose in den liberwiegenden Féllen wieder ab.

Dermatophilose (Z)

Eine erst selten nachgewiesene, aber sicherlich haufiger
vorkommende Hauterkrankung beim Gamswild ist die
Dermatophilose. Dabei handelt es sich um eine durch die
Bakterienspezies Dermatophilus congolensis verursachte,
akut bis chronisch verlaufende, libertragbare Hautkrank-
heit. Es tiberwiegen milde Verlaufsformen, bei denen
nach Wegfall hautschédigender Einfliisse Selbstheilungen
vorkommen. In generalisierten Féllen kann sie jedoch zum
Tode fiihren. Die Dermatophilose kommt vorwiegend in
wirmeren Klimazonen, vereinzelt aber auch in Europa, bei
iiber 30 Tierarten sowie gelegentlich beim Menschen vor.

International wird eine Ausbreitung dieser Erkrankung
beobachtet. In Osterreich wurde 1998 das Vorkommen der
Dermatophilose bei Rind, Pferd und Gamswild erstmalig
nachgewiesen (DEUTZ u. HINTERDORFER, 1997).
Bislang war die Dermatophilose bei Gamswild nur in der
Schweiz beschrieben worden.

Die Ansteckung erfolgt {iber Hautverletzungen und Ekto-
parasiten, wahrend dem direkten Tierkontakt geringere
Bedeutung zuzukommen scheint. Begiinstigend fiir das
Auftreten sind ldngere Regenperioden (Aufweichung der
oberen Hautschichten), intensive Sonnenbestrahlung, andere
Hautinfektionen oder Zeckenbisse. Dermatophilose beginnt
mit dem Aufrichten einzelner Haarbiischel und Krustenbil-
dung. Innerhalb einiger Wochen entwickeln sich haarhaltige,
schwer entfernbare Borken ohne Juckreiz (Unterschied zur
Réude!). Diese Verdanderungen konnen sowohl mit Réude
als auch mit Lippengrind verwechselt werden.

Brucellose (Z!)

Weiters von Bedeutung sind serologische Befunde von
Brucellose bei freilebendem Gams-, Stein- und Muffelwild
in Westeuropa, zumal durchaus anzunehmen ist, dass Bru-
cellose auch im Ostalpenraum beim Gamswild vorkommt.
Gebiete mit einem hohen Anteil sog. ,,Geltgeilen‘ sind ver-
dichtig. An gegenseitige Ansteckungen zwischen Schafen/
Ziegen und Gams-/Steinwild muss gedacht werden. Eine
ein- oder beidseitige VergroBerung der Brunftkugeln bei
Gamsbdcken liefert einen Hinweis auf Brucellose und sollte
diagnostisch abgeklart werden, nicht zuletzt weil auch eine
Infektionsgefahr fiir den Menschen besteht.
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Salmonellose (Z!)

Einige Félle von Salmonellose bei Gamswild traten in den
Jahren 1998 und 1999 auf Almen in Tirol auf (GLAWISCH-
NIG et al., 2000). Erkrankte Stiicke (hauptséchlich éltere
Gamsbocke in ihren tieferliegenden Sommereinstanden)
verendeten innerhalb weniger Tage an einem akuten septika-
mischen Durchfallgeschehen. Als Infektionsquellen konnten
salmonellenausscheidende Rinder identifiziert werden, die
besonders Triankeplétze, aus denen auch Gédmsen schopften,
mit Erregern kontaminierten.

Endoparasiten

Unter den Endoparasitosen sind bei Gams- und Steinwild
besonders Lungenwiirmer, Bandwiirmer und Magen-Darm-
wiirmer von groferer Bedeutung. Gleich wie Ektoparasi-
tosen treten auch Endoparasitosen als Faktorenkrankheiten
massiver bei negativen Umweltfaktoren (Stress, suboptimale
Lebensrdume usw.) auf. Einige Endoparasiten sind zwischen
Gams- und Steinwild bzw. auch zwischen diesen und
Schafen und Ziegen wechselseitig tlibertragbar, {iberwie-
gend trigt jedoch jede Art ihre eigene Parasitenfauna. In
den letzen Jahren sind hochgradige Parasitosen bereits in
immer hoheren Lagen feststellbar, was auf die steigenden
Jahresdurchschnittstemperaturen zurtickgefiihrt wird.

Krankheiten und Klimawandel

Die Hitzesommer 2003 und 2013 waren sowohl fiir Haus-
als auch fiir Wildtiere ein enormer Stressfaktor. Damit
verbunden war vermutlich auch eine héhere Krankheitsan-
falligkeit (z.B. Paratuberkulose, Endoparasitosen). Klima-
forscher gehen davon aus, dass derartige Hitzesommer
haufiger auftreten werden. Auswirkungen dieses Klima-
wandels sind bereits unter anderem das Auftreten von fiir
Mitteleuropa neuen Krankheitserregern, das ,,Ansteigen®
von einigen Parasitosen auf rund 2.000 m Seehdhe sowie
von Verdanderungen im Lebensraum (Waldgrenze; Auswir-
kungen auf die Asungsqualitit, wie friihere ,,Verholzung*
der Asungspflanzen).

Erregerhaltige Zecken (z.B. mit Babesien) und Stechmiicken
(z. B. mit Schmallenberg-Virus) sind bereits auf rund 1.500
m Seehohe nachweisbar. Auch Parasiteneier und -larven
sowie Zwischenwirte von Parasiten sind heute in deutlich
grofleren Hohen nachweisbar und profitieren von hdheren
Jahresdurchschnittstemperaturen. In diesem Zusammen-
hang finden wir beispielsweise vermehrt eitrige Lungen-
entziindungen bei Gamswild in der Folge des Befalles mit
Kleinen Lungenwiirmern.

Klimawandel und Lebensraumverluste
Wildtierarten wie Schnee- und Birkhuhn oder Gams- und
Steinwild haben sich im Laufe ihrer Evolution perfekt an
das Leben in alpinen Regionen angepasst und sind somit
Teile dieses sehr empfindlichen Okosystems geworden.
Bei einem allgemeinen Ansteigen der Waldgrenze auf-
grund der Klimaerwérmung und regionalem Riickgang der
Almbewirtschaftung verringert sich der Lebensraum dieser
Wildtierarten massiv. Durch das Entstehen suboptimaler
Lebensraume kommt es bei diesen Wildtieren zur Abnahme
und Verschwinden einzelner Populationen, Verarmung gene-
tischer Ressourcen, Schwéchung der Abwehrlage und damit
auch vermehrt zu Infektionskrankheiten und Parasitosen.
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Als Grundlage fiir die Ermittlung der Verdnderungen wur-
de die Temperaturentwicklung der vergangenen 50 Jahre
in einem Projektgebiet in den Niederen Tauern genauer
betrachtet sowie das Klimamodell MMS5 fiir eine Abschét-
zung der zukiinftigen Erwdrmung herangezogen. Das
Klimamodell prognostiziert fiir die ndchsten 50 Jahre eine
Erwarmung von ca. 2,2°C fiir das Untersuchungsgebiet. Das
Baumwachstum ist sehr stark von der Temperatur abhéngig
und eine hohe Korrelation zwischen der Wachstumsgrenze
von Baumen und der 10°C Juli-Isotherme bzw. mit der
6,9°C Mai-Oktober Isotherme wurde nachgewiesen. Das
Klimamodell MMS5 zeigt fiir die ndchsten 50 Jahre einen
prognostizierten Anstieg der Isothermen um ca. 450 Hohen-
meter. Das bedeutet fiir die Niederen Tauern, dass eine
temperaturbedingte Wachstumsgrenze fiir Biume zukiinftig
nahezu verschwinden kann.

Ein langerer Verbleib in suboptimalen Lebensrdumen ist
fiir Gams- wie auch Steinwild problematisch und fiihrt zur
Abnahme der Stiickzahlen in einzelnen Populationen, zu
einer erhohten Krankheitsanfilligkeit (z.B. Endoparasito-
sen, Raude, Gamsblindheit) sowie zur Ausbildung kleinerer
Rudel in bewaldeten Gebieten mit dem Nebeneffekt einer
verlédngerten Brunft und damit einer zusétzlichen Schwi-
chung vor allem der Bocke. Weiters wird es zu einem
moglichen Absinken mancher Populationen unter die sog.
kritische Bestandsgrofe” kommen und damit zu einer
kurz- bis mittelfristigen Auflosung von Bestéinden sowie
moglicherweise zu einer Inzuchtdepression infolge der
,,Verinselung® von Populationen.

Beispielhaft fiir einen u.a. mit Klimafaktoren zusammen-
héngenden Krankheitsausbruch sei ein aktueller Seuchenzug
von Gamsblindheit (Infektiose Keratokonjunktivitis) in
den Niederen Tauern angefiihrt. Im Jahre 2006 ereignete
sich ein Seuchenzug in den Bezirken Murau, Judenburg
und Liezen mit iiber 80 gemeldeten Féllen. Wenn man
berticksichtigt, dass die Gamsblindheit iiberwiegend durch
Fliegen iibertragen wird und dass noch bis Ende November/
Anfang Dezember 2006 Insekten selbst in h6heren Regionen
beobachtbar waren, wird klar, dass die infektionsgefahrdete
Zeit klimatisch bedingt deutlich verldngert war.

Als weitere Griinde fiir Lebensraumverluste, besonders
von Winterlebensrdumen von Gamswild, sind Almerschlie-
Bungen mit Wegenetzen, Jagddruck in Wintereinstianden,
diverse Wintersportarten bei Tag und Nacht sowie auch die
Konkurrenz zu anderen Wildarten (wie Stein- und Rotwild)
zu nennen. Lebensraumverluste konnten sich regional auch
aus dem Fehlen von alten Stiicken (Geillen!) und damit
Erfahrungstragern ergeben, die in Bestanden mit guter Al-
tersstruktur Rudel sehr gezielt in geeignete Sommer- und
Wintereinsténde fiihren.

Giillen - ein Infektionsrisiko?

Prinzipiell kann eine intensive Almbewirtschaftung mit
Diingung einige Vorteile fiir Wildtiere bringen, dennoch
sollten dabei mogliche Nachteile sowie Hygienerisiken
nicht vollig tibersehen werden. Da sich Vor- und Nachteile
eine intensive Almbewirtschaftung mit Diingung fiir Wild-
tiere nicht scharf trennen lassen bzw. auch regional sowie
abhingig von Pflanzenbestinden, Bodenverhéltnissen oder
betroffenen Wild- und Haustierarten auch unterschiedlich
verhalten konnen, werden im Folgenden ecinige Aspekte
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aufgezeigt, die aus veterindrmedizinischer und wildbio-
logischer Sicht in einer derartigen Diskussion nicht {iber-
sehen werden sollten.

Eine wesentliche Frage betreffend die geruchliche Beein-
trichtigung von Wildtieren bzw. der Asung durch Dung/
Giille ist der Zeitpunkt des Almauftriebes und Abtriebes
bzw. der Zeitpunkt der Diingung. Auf vielen Almen Oster-
reichs finden sowohl der Auftrieb als auch der Abtrieb zu
spét statt. Bei einem zu spéten Abtrieb ist der noch folgende
Aufwuchs nur mehr spérlich bzw. sind Geruchs- und Ge-
schmacksbelastungen durch Diingung zu lange wirksam,
sodass diese Asung moglicherweise nicht mehr genutzt
wird. Bei Giille-Diingung mit starken Druckfédssern kon-
nen gegeniiber der Festmistdiingung noch dazu wesentlich
groBere Flichen im Geldnde gediingt werden, was tiber
eine Zeitraum vom mehreren Wochen eine verminderte
Akzeptanz dieser Flachen nach sich zieht. Fiir den Geruch
der Giille sind u.a. Ammoniak, Schwefelwasserstoff, Put-
rescin und Cadaverin verantwortlich, wobeli ein Teil dieser
Komponenten fliichtig ist.

Im Zusammenhang mit Diingungsfragen sollte auch der
der natiirliche Nahrstoffeintrag auf beweideten und beédsten
Almflachen (Kot, Losung, Harn), besonders an sensiblen
Standorten (z.B. Kalkmagerrasen), nicht unberiicksichtigt
bleiben. Aus wildbiologischer Sicht ist ein Aspekt, ndm-
lich jener der Artenverschiebung oder -verarmung nicht
zu vernachldssigen, der aber Schalenwildarten - abhingig
von ihrem Asungsverhalten - unterschiedlich trifft. Am
starksten betroffen von einer Verarmung wiére als ,,Konzen-
tratselektierer das Rehwild, gefolgt von den ,,Mischtypen®
Gams- und Rotwild. Rot- und Gamswild passen sich recht
opportunistisch an die jeweiligen Asungsverhiltnisse an,
wobei Gamswild im Sommerhalbjahr recht selektiv Asung
aussuchen kann.

Im Zuge der Nutzung gemeinsamer Asungs-/Weideflichen
kann es zu gesundheitlichen Wechselwirkungen zwischen
Wildtieren und landwirtschaftlichen Nutztieren kommen.
Krankheitstibertragungen erfolgen seltener durch direkten
Kontakt, hiaufiger durch Losung/Kot (z.B. Parasitosen, Pa-
ratuberkulose), Giille oder Festmist, Vektoren wie Fliegen
(z.B. Gamsblindheit) oder die gemeinsame Annahme von
Salzlecken. Ein Restrisiko resultiert auch aus der Diingung
mit organischem Diinger.

Bei der Ausbringung von Giille sind neben klassischen
Diingungsfragen auch hygienische Mindeststandards zu
beachten. Nicht erst seit der ,, EHEC-Krise* in Deutschland,
als vorerst u.a. Gurken und auch Gtillediinger unter Verdacht
standen, wird der Ausbringung von Stalldiinger besonde-
res Augenmerk geschenkt. Im Winter 2011/12 ereigneten
sich in Osterreich 4 Riickrufaktionen bei 4 verschiedenen
Herstellern von Wild-Rohwiirste, in denen EHEC/STEC
nachgewiesen wurden. Ebenso tauchen diese Fragen bei
der Bekdmpfung von Tuberkulose und Paratuberkulose oder
vom Groflen Leberegel auf.

Krankheiten des Gamswildes - Entwicklungen und Lésungen

Grundsitzliche Bekdampfungsmalinahmen
gegen Gamskrankheiten

Grundsdtzliche Bekdmpfungsmafinahmen gegen Gams-
und Steinwildkrankheiten sind.:

+ Etablierung eines effektiven Informationssystems iiber
Gams- und Steinwildbestinde, auftretende Krankheiten
und jagdliche Eingriffe

« verstirkte Untersuchung von erkrankten und verdéchtigen
Stiicken

* Erzielung von Bestidnden mit ausgeglichenem Geschlech-
terverhdltnis und ausreichend alten Stiicken

* Anpassung der Schalenwildbestéinde an den jeweiligen
(Winter-)Lebensraum (Konkurrenz!)

» die Bejagung von erkrankten Tieren sollte moglichst
wenig Unruhe im Revier verbreiten

* volle Beriicksichtigung der Hegeabschiisse in der Ab-
schussplanung

+ bei seuchenhaft auftretenden Krankheiten Ubertragungs-
moglichkeit an den Sulzen beachten

» moglichst frithzeitige Abschusserfiillung, reduzierter
Jagddruck ab November.

Vorbeuge- und KontrollmaBBnahmen

Gemail dem Spruch ,,Vorbeugen ist besser als Heilen® ist
es moglich das Infektionsrisiko und den Infektionsdruck
innerhalb von Wildtierpopulationen durch Verbesserung
des Lebensraumes, Anpassung der Schalenwildbestédnde
an den Lebensraum und durch seuchensicheres Entfernen
krankheitsverddchtiger oder kranker Tiere zu senken. Eine
laufende Kontrolle der Wildtiergesundheit sollte iiber die
regelméBige Untersuchung von Fallwild und auch durch
Stichprobenuntersuchungen bei Stiicken ohne auffallige
Krankheitssymptome erfolgen. Ebenfalls anzuraten wére
das Anlegen von Serumbanken. Eine intensive und fach-
kundige Auseinandersetzung der Jiger mit den Themen
,,Wildtiergesundheit™ sowie eine entsprechende Verantwor-
tung fiir Wildpopulationen wird zukiinftig eines der Haupt-
argumente fiir die Aufrechterhaltung der Jagd in annéhernd
gewohnter Art und Weise darstellen.
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