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Vorwort

Osterreichische Tieridrztekammer

Sehr geehrte Kolleginnen und Kollegen!
»Vakzinieren statt therapieren«

Mit den vorliegenden neuen, aktualisierten Impfleitlinien flr Kleintiere méchten wir

unseren Kolleginnen und Kollegen sowie auch allen interessierten Tierbesitzern ein wichtiges
Handwerkzeug fir die tdgliche Arbeit vorlegen sowie eine profunde Informationsquelle
prasentieren.

Die Impfung gilt als die Errungenschaft der Human- und Veterindrmedizin, die Menschen und
Tiere vor bestimmten schwerwiegenden Infektionskrankheiten und ihren méglichen Folgen
schitzt. Die Bestatigung dazu erschlieBt sich aus der Feststellung, dass seit der Entdeckung
des Impfprinzips verschiedene Krankheiten weitestgehend zurlickgegangen oder sogar aus-
gerottet worden sind.

Informationen zum Thema Impfen gibt es in den Medien sehr viele. Am Ende bleiben den-
noch oft Verwirrung und Unsicherheit zurlck. Aufgrund der Fille von Informationen ist dies
nicht verwunderlich und daher ist auch unsere Intention entstanden, Leitlinien von Fach-
gremien und anerkannten Experten herauszugeben.

Sowohl in der Kleintier- als auch in der Nutztierpraxis stellen Impfungen eine sehr wichtige
prophylaktische MaBnahme dar. Viele Infektionskrankheiten mit schweren Sekundar-
erkrankungen kénnen vermieden werden und so den Tieren nicht nur Leid erspart bleiben,
sondern letztendlich auch der Medikamenten- und insbesondere der Antibiotikaeinsatz
reduziert werden.

Sicherheit und Qualitatskontrollen der Impfstoffe werden auf hochstem Niveau garantiert.
Dennoch finden sich im Internet mehr kritische Stimmen von Impfgegnern als positive Re-
sonanzen der Impfbeflrworter. Gerade die Veterindrmedizin sowie auch wir praktizierenden
Tierarztinnen und Tierarzte sind hier mit unserer Expertise, sei es im Impfgesprach oder in der
Entscheidung zu einer bestimmten Impfung, gefragt und unumganglich. Die Diskussion zu
verlangerten Impfintervallen hat die Entscheidungsfindung nicht gerade leichter gemacht,
mehr noch, sie hat Wasser auf die Mhlen der Impfgegner gegossen.

Dennoch steht auBer Zweifel, dass die Vakzination gerade im Hinblick auf die Problematik
der Antibiotikaresistenz-Situation eine der wichtigsten MaBnahmen zur Reduktion des
Antibiotikaverbrauches — gerade im Nutztierbereich — darstellt. Nicht zuletzt wird aber auch
die Kleintiermedizin in der Behandlung von Sekundarerkrankungen mit resistenten Keimen
nach viralen Erkrankungen vor immer gréBere Probleme gestellt, deshalb sollte es lauten:
»Besser vakzinieren als erfolglos therapieren!«

Mag. Kurt Friihwirth
Prasident der Osterreichischen Tierarztekammer 3



Vorwort

a.Prof.Dr.med.vet. Karin Mostl
ehemals Klinische Virologie, Veterinarmedizinische Universitat Wien

Priv.-Doz.Dr.med. vet. Frank Kiinzel Dipl. ECZM (Small Mammal)

Interne Medizin Kleintiere, Veterindrmedizinische Universitat Wien

Liebe Kolleginnen und Kollegen!

Infektionskrankheiten spielen bei Hunden, Katzen und anderen Heimtieren nach wie vor
eine wichtige Rolle; dies trifft vor allem fir junge Tiere sowie Uberall dort zu, wo mehrere
oder viele Tiere gemeinsam gehalten werden. Daher stellen solche Haushalte sowie Tier-
heime diesbezlglich eine spezielle Problemsituation dar. Aber auch die vermehrte Reise-
tatigkeit von Tierbesitzern mit ihren Tieren und Importe von Tieren tragen dazu bei, dass wir
immer wieder mit Infektionskrankheiten konfrontiert werden. Prophylaktischen MaBnahmen
dagegen kommt daher nach wie vor ein sehr hoher Stellenwert zu. Die Impfprophylaxe hat
dabei neben Hygiene- und ManagementmaBnahmen (vor allem in Bestanden!) eine beson-
dere Bedeutung. Die in den letzten Jahrzehnten routinemaBig getatigten ImpfmaBnahmen
waren durchaus sehr erfolgreich und haben dazu beigetragen, dass gut durchgeimpfte Tiere
einen gewissen Basisschutz fir die Gesamtpopulationen bewirkt haben.

Die letzten Jahre und Jahrzehnte haben allerdings Neuerungen auf dem Gebiet der Impf-
prophylaxe gebracht. Einerseits hat rege Forschungstatigkeit Gber Ursachen, Epidemiolo-
gie, Immunologie und Bekampfung bei Infektionskrankheiten neue Erkenntnisse erbracht,
andererseits wurden Fortschritte in der Vakzineentwicklung erzielt, und die Industrie bringt
laufend neue Produkte zur Marktreife. Dies betrifft nicht nur die Palette, wogegen geimpft
werden kann, sondern auch die Art von Impfstoffen, die nun zur Verfligung stehen. Fir

die praktizierenden Kolleginnen und Kollegen bedeutet dies, dass die Auswahl immer gro-
Ber wird und daher immer mehr Fachwissen erforderlich ist, um die zur Verfiigung stehen-
den Produkte mdglichst optimal einzusetzen. Es geht also darum, individuell fir den einzel-
nen Impfling im Beratungsgesprach mit dem Tierbesitzer zu eruieren, wogegen das Tier ge-
impft werden soll, welcher Impfstoff sich am besten eignet und zu welchen Zeitpunkten die
Impfungen erfolgen sollen. Das Ziel ist, einen mdglichst guten Impfschutz zu erreichen und
Uberimpfen zu vermeiden, um das Risiko fiir Nebenwirkungen zu minimieren. Dies erfordert
viel Fachwissen, welches auch entsprechend an die Tierbesitzer vermittelt werden muss, die
oftmals mit vorgefasster, aus diversen Medien bezogener Meinung kommen. Es zeigt auch
klar auf, dass Impfen eine Gberwiegend akademische und nicht manuelle tierarztliche Tatig-
keit ist. Es gilt auch zu bedenken, dass Tierbesitzer und Tierarzte eine groBe Verantwortung
beim moglichst effizienten Einsatz dieser wichtigen Vorsorgemdglichkeit tragen. Sie bewah-
ren nicht nur das Einzeltier vor Krankheit, Leid, Schmerz und Tod, sondern tragen auch zum
Schutz der Tierpopulationen sowie bei Zoonosen zum Schutz des Menschen bei.

Die vorliegende Broschiire soll in kurzer und tbersichtlicher Form einen Uberblick tiber den
aktuellen Stand des Wissens auf diesem Gebiet bieten und Argumentationshilfen dem Tier-
besitzer gegenliber anbieten. Sie ist dankenswerterweise in Kooperation mit dem Prasiden-
ten der Osterreichischen Tierdrztekammer, Herrn Mag. Kurt Frithwirth, zustande gekommen.
Wir hoffen, den Kolleginnen und Kollegen damit eine Hilfestellung bei dieser wichtigen tier-
arztlichen Tatigkeit zu bieten.

Vaoriio Moot ot JU

Karin Mostl Frank Kiinzel
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Zusammenfassung

So viele Tiere wie mdéglich sollen geimpft werden
(Populationsschutz), aber das einzelne Tier so wenig wie moglich!

Jede Impfung bedarf einer Nutzen-Risiko-Analyse.
Impfungen, von denen kein Nutzen zu erwarten ist, sind zu unterlassen
(z.B. bereits immune Tiere).

Jeder Hund und jede Katze soll mit den »Core-Komponenten«
geimpft werden.

»nNon-Core-Komponenten« sollen nur an Tiere verabreicht werden,
die ein entsprechendes Risiko haben.

Antikorpertiterbestimmungen unterstiitzen bei verschiedenen Erregern
bei der Entscheidung, ob eine Impfung angebracht ist.



Wichtige Fragen und Antworten zu Grundlagen
der Impfprophylaxe

Warum miissen Hunde und Katzen iiberhaupt noch geimpft werden?

Zwar haben durch die ImpfmaBnahmen der letzten Jahrzehnte diverse Infektionskrank-
heiten viel von ihrem Schrecken verloren, doch darf die »iImpfmoral« keineswegs sinken.
Die verursachenden Erreger sind namlich nicht ausgerottet, Krankheitsfalle sind nur
wegen der guten Impfprophylaxe weniger haufig zu beobachten. Nach wie vor kursie-
ren z.B. das Hundestaupe- und das Parvovirus in den heimischen Populationen (Hunde-
staupevirus auch in den Wildtierpopulationen) oder sie werden mit aus dem Ausland
importierten Hunden immer wieder nach Osterreich eingeschleppt.

Parvoviren haben an der AuBenwelt eine derart hohe Tenazitat, dass sie wochen- und
monatelang infektios bleiben und bei direktem oder indirektem Kontakt mit einem
empfanglichen Individuum zu dessen Infektion fihren kénnen. Ein gehauftes Auftreten
diverser Infektionskrankheiten ist daher immer wieder zu beobachten, bleibt allerdings
bei gutem Durchimpfungsstatus der Population regional und zeitlich begrenzt. Bei
geimpften Individuen verlaufen solche Feldinfektionen i. A. subklinisch. Bei einem
Absinken des Immunitatsstatus der Haustierpopulationen bestlinde die gro3e Gefahr
einer rapid ansteigenden Zahl von Krankheitsfallen.

Warum schiitzt ein geimpftes Tier auch andere Tiere?

Im Verlauf von Infektionskrankheiten werden in den meisten Fallen groe Mengen an
Erregern ausgeschieden. Solche Tiere stellen somit eine gefahrliche Infektionsquelle fur
empfangliche Kontakttiere dar. Dies ist bei geimpften Tieren nicht der Fall, auch wenn
sie u. U. nur vor Krankheit und nicht vor Infektion geschitzt sind. Unter Impfschutz
stehende Tiere scheiden wesentlich geringere Mengen an Infektionserregern aus und
tragen daher unbedeutend zur Weiterverbreitung des Erregers bei. Je mehr Tiere einer
Population geimpft sind, umso weniger konnen Krankheitserreger kursieren, desto
geringer ist somit der Infektionsdruck fir jedes einzelne Individuum. Somit tragt jedes
geimpfte Tier zur Senkung des Infektionsdruckes in der Population und damit zu deren
Schutz vor Krankheit bei (»Herdenschutz«, »Herdenimmunitat«).

Es muss daher das Ziel sein, ALLE Hunde und Katzen einer Population gegen die
wichtigsten Infektionskrankheiten (siehe »Core-Komponenten«) zu impfen.

Wogegen sollen Hunde, Katzen, Frettchen und Kaninchen geimpft werden?

Generell wird zwischen »Core-Komponenten« und »Non-Core-Komponenten« der
Vakzinen unterschieden. Unter »Core-Komponenten« versteht man solche, die gegen
Erreger gerichtet sind, gegen welche das Einzeltier jederzeit geschitzt sein muss. Das
sind Erreger, welche schwerwiegende Krankheiten, unter Umstanden auch mit todli-
chem Ausgang, auslosen, zur epidemieartigen Ausbreitung in der Population neigen,
eine Gefahr flr den GroBteil der Population darstellen oder Zoonosecharakter mit
schwerwiegenden Folgen fir den Menschen haben.

»Non-Core-Komponenten« hingegen sind gegen Erreger gerichtet, die nur Teile der
Population bedrohen (abhangig von regionalen Unterschieden, Haltungsformen, Alter,
Nutzung etc.). Bei diesen Komponenten ist individuell fir das Einzeltier zu entscheiden,
ob ein entsprechendes Infektionsrisiko besteht und daher die Vakzine eingesetzt
werden soll. Bei fehlendem Risiko lasst sich der Einsatz von »Non-Core-Komponenten«
nicht rechtfertigen. Bei entsprechender Expositionsgefahr kann aber auch eine »Non-
Core-Komponente« fur das betreffende Tier essenziell sein!



Was macht die Grundimmunisierung so schwierig?

Neugeborene erhalten als ersten Schutz vor Infektionskrankheiten maternale Anti-
korper, welche im geringen Ausmal3 bereits intrauterin, zum GroB3teil aber tGber das
Kolostrum Ubertragen werden. Das Absinken der Antikorpertiter erfolgt gemaf einer
Halbwertszeit und fallt schlieBlich auf Werte, bei denen kein Schutz vor Feldinfektion
mehr gegeben ist. Bei hohem Infektionsdruck wird Empfanglichkeit fir Feldinfektionen
friher erreicht. Die maternalen Antikorper neutralisieren nicht nur Erreger aus dem Feld
ab, sondern auch Impfantigene. Impfungen, die zu einem Zeitpunkt verabreicht werden,
zu dem noch ausreichende maternale Antikorpertiter vorhanden sind, bleiben daher
wirkungslos. Zusatzlich problematisch dabei ist, dass verbleibende niedrige Antikdrper-
mengen zwar nicht mehr vor Feldinfektion schitzen, aber durchaus noch Impfantigene
abneutralisieren konnen; das heif3t, es gibt also eine Zeitspanne, in der schon Empfang-
lichkeit fur Feldinfektion besteht, aber Impfbarkeit noch nicht gegeben ist (simmunolo-
gische Licke« oder »kritische Periode; siehe Abb. 1).

Interferenz der maternalen Antikérper mit der Impfung von Welpen
Immunologische Liicke: Felderreger kbnnen hohere maternale Antikdrpertiter Gberwinden
als Impferreger; der Zeitpunkt der Liicke hédngt von der Menge vorhandener maternaler
Antikorper ab und endet in den meisten Fallen im Alter zwischen 8 und 16 Wochen

Schutz vor Feldinfektion; Feldinfektion moglich; Impfung
Impfung noch nicht Impfung noch nicht ab jetzt
erfolgreich erfolgreich erfolgreich
- — A

Empfanglichkeit

Impfbarkeit

Maternaler Antikorpertiter

Zeit >

Abb. 1: Der naturliche Abbau der maternalen Antikérper unter die schitzende Grenze (Empfanglich-
keit) fuhrt zur Empfanglichkeit des Welpen fur Feldinfektionen. Ein weiterer Abbau ist die Voraus-
setzung fur eine ungeblockte Immunreaktion auf Impfvirus (Impfbarkeit).

Um diese kritische Zeitspanne des Uberganges von Empfanglichkeit zu Impfbarkeit
(»immunologische Licke«) moglichst sicher zu Gberbricken, ist es sinnvoll, mit einem
gestaffelten Impfprogramm vorzugehen oder durch Bestimmung von Antikdrpertitern
die Wahl des Impfzeitpunktes zu erleichtern.

Bei geringem Infektionsdruck und durchschnittlicher Versorgung mit maternalen Anti-
kérpern kann davon ausgegangen werden, dass Impfbarkeit der Welpen gegen die
meisten Infektionserreger bei Hund und Katze ab einem Alter von acht bis zwolf
Wochen gegeben ist. Bei schlechter maternaler Versorgung kann dies bereits mit funf
bis sechs Wochen der Fall sein. Andererseits kdnnen maternale Antikorper z.B. gegen
Parvoviren bei sehr guter maternaler Versorgung bis zu 16 Wochen oder noch langer
persistieren. Es gilt also, einen breiten Zeitraum zwischen einem Lebensalter von circa
sechs bis 20 Wochen abzudecken. Generell gehen die Empfehlungen aktuell dahin, die
Welpenimpfserie gegen die gut immunogenen »Core-Komponenten« erst mit 16 Le-
benswochen, gegen die Panleukopenie der Katze u. U. erst mit 20 Wochen abzuschlie-
Ben. Zu berlicksichtigen ist in diesem Zusammenhang auch der verwendete Impfstof.



Spezielle Welpenimpfstoffe sind fiir die effizientere Uberwindung maternaler Antikorper
konzipiert. Dem Tierarzt obliegt es, im Gesprach mit dem Tierbesitzer die individuelle
Situation des Impflings einzuschatzen. Dazu wird von Experten zunehmend empfohlen,
die Bestimmung von Antikorpertitern heranzuziehen, um unnétige Impfungen so weit
wie moglich zu vermeiden. Um eine lang anhaltende und gut belastbare Immunitat zu
erzielen, kommt der folgenden Impfung (die u. U. den ersten Booster darstellt)
besondere Bedeutung zu; erst mit ihr kann die Grundimmunisierung als abgeschlossen
betrachtet werden. Diese Impfung sollte spatestens ein Jahr nach der Welpenimpfserie
erfolgen, wobei neuere Empfehlungen der Fachwelt zu einem kirzeren Abstand raten
(im Alter von 26 bis 52 Wochen).

Nachimpfungen von erwachsenen Hunden und Katzen

Hunde und Katzen, die nach Grundimmunisierung mit attenuierten »Core-Komponen-
ten«eine Immunitat ausgebildet haben, bleiben fur viele Jahre ohne weitere Impfungen
geschitzt. Um auch eine minimale Schutzdauer zu berUcksichtigen, werden Nachimp-
fungen im Abstand von drei Jahren oder langer empfohlen. Internationale Experten-
gruppen sind sich einig, dass Boosterungen gegen diese Erreger nicht haufiger als alle
drei Jahre erfolgen sollen. Fur Tiere, die zwar eine Grundimmunisierung erhalten hatten,
danach aber nicht mehr regular nachgeimpft wurden, gentgt fir die viralen »Core-
Komponenten«eine einzige Impfung mit einer attenuierten Lebendvakzine, um die
Immunitat entsprechend zu boostern. Weitere Impfdosen bringen keinerlei Vorteil und
sind daher unangebracht.

Anders ist die Frage der Nachimpfungen bei schlecht immunogenen Erregern, bei
Totvakzinen und bakteriellen Antigenen zu sehen. Fir diese sind haufigere Boosterun-
gen erforderlich, bei fehlenden Nachimpfungen eine neuerliche Grundimmunisierung.

Warum bleibt der jahrliche Tierarztbesuch/Impftermin auch weiterhin unbedingt
erforderlich und ist dafiir eine individuelle tierarztliche Beratung unumganglich?

Die Impfprophylaxe ist in den letzten Jahrzehnten wesentlich komplexer geworden.

Die Palette an verfliigbaren Impfstoffen wurde gréBer und die Erkenntnisse Uber Immun-
schutz und Immunitdtsdauer erweitert. Das viele Jahre hindurch gehandhabte Routine-
schema ist nicht mehr vertretbar, das Impfen von Hunden und Katzen ist eine tierarztli-
che Tatigkeit geworden, die individuell auf den einzelnen Impfling abgestimmt werden
muss.

Zu klaren sind die Fragen, wogegen geimpft werden soll und zu welchen Zeitpunkten.

Diese Fragen nach dem individuellen Infektionsrisiko sind jedes Jahr zu klaren. Der

Tierarzt verfugt Uber die fachliche Kompetenz und das Wissen, um die aktuelle Situation

fir seinen Patienten einschatzen zu kdnnen und diese Fragen gemeinsam mit dem
Tierbesitzer zu entscheiden. Dabei stellt die Impfprophylaxe nur EINEN Punkt im
jahrlichen Gesundheitscheck dar, wobei z.B. beim Hund jedenfalls die Impfung gegen

die Leptospirose jahrlich erforderlich ist, bei der Katze u. U. die Impfung gegen den
Katzenschnupfen. Um eine Entscheidung beziglich der weiteren viralen »Core-Kompo-
nenten«treffen zu konnen, bietet sich die Antikorpertiterbestimmung an — mit dem Ziel,
Impfungen, die das individuelle Tier nicht benotigt, zu vermeiden.



Antikorpertiterbestimmungen unterstiitzen bei der Entscheidung tiber erforderliche
Impfungen

Beim Einsatz von Antikorpertiterbestimmungen und deren Interpretation muss zwischen
passiv und aktiv erworbenen Antikdrpern unterschieden werden.

Passiv (i. A. maternal) erworbene Antikdrper korrelieren bei verschiedenen Erregern
(Parvoviren, Staupeviren) gut mit dem Schutzzustand. Aufgrund des erhobenen Titers
kann entschieden werden, ob der Welpe bereits impfbar ist, oder ob der vorhandene
Antikérpertiter die Impfung noch abneutralisieren und damit unwirksam machen wird.

Die aktiv erworbene Immunitdt hingegen basiert auf einem wesentlich breiteren Spek-
trum, indem auBBer Antikérpern auch zellvermittelte Immunmechanismen und vor allem
auch Memoryzellen involviert sind. Die Hohe des Antikorpertiters ist daher weniger
aussagekraftig. Jedes positive Ergebnis deutet auf eine aktiv erworbene Immunitat hin,
welche, auch wenn der Antikorpertiter niedrig ist, im Infektionsfall sehr rasch geboostert
wird und wo auBBerdem zellvermittelte Immunmechanismen wirksam werden. Selbst
Tiere, bei denen nach Ausbildung einer aktiven Immunitat keine Antikérper mehr nach-
weisbar sind, kdnnen nach Infektion durch rasch einsetzende Boosterung vor Krankheit
geschutzt sein. Nachdem i. A. im Einzelfall nicht zu entscheiden ist, ob bereits Immunitat
vorliegt, sollten seronegative Tiere jedenfalls geimpft werden.

Zu berulcksichtigen ist, dass die Bestimmung von Antikorpertitern nicht fir alle Erreger
gleichermaBen aussagekraftig ist. Wahrend dies z.B. bei Parvo- und Staupeviren der Fall
ist, spielen bei Herpesviren die zellvermittelten Mechanismen die groBere Rolle. Auch
das verwendete Testverfahren beeinflusst die erhobenen Titer, sodass der Interpretation
des untersuchenden Labors oder bei In-House-Tests des Herstellers Beachtung zu schen-
ken ist.

Die Empfehlungen aller internationalen Expertengruppen zielen darauf ab, Impfungen,
die ein Individuum nicht benotigt, zu unterlassen. Aus diesem Grund wird von der
Fachwelt zunehmend auf dem Prinzip der evidenzbasierten Veterinarmedizin der Ein-
satz von Antikorpertiterbestimmungen empfohlen, weil die gezielte Anwendung von
Vakzinen jedenfalls bessere Praxis ist als das routinemaBige Impfen »ins Blaue« unter
dem Motto »sicher und billig.

Fiir folgende Fragestellungen bieten sich Antikorpertiterbestimmungen an:

e Bei Welpen zur Bestimmung des Beginnes der Welpenimpfserie, um Impfungen zu
vermeiden, die durch vorhandene maternale Antikorper abneutralisiert wirden und
damit unwirksam waren.

e Bei Welpen zur Bestimmung des Endes der Welpenimpfserie; z. B. bendtigen Welpen,
die nach einer Impfung mit zwolf Wochen eine aktive Immunantwort ausgebildet
haben, mit 16 Wochen keine weitere Impfung mehr.

e Zur Bestimmung der Nachimpfintervalle: Bereits seropositive (und daher immune)
Hunde und Katzen zu impfen, bringt keinerlei Vorteil und ist daher zu unterlassen.
Die vorhandenen Antikdrper wirden das Impfantigen abneutralisieren, die Impfung
bietet keinerlei Nutzen (es kann nicht ausgeschlossen werden, dass dadurch der
Antikoérpertiter sogar sinkt).



Warum miissen Tierdrztinnen individuelle Impfprogramme erstellen?

Die mittlerweile groBBe Palette an zur Verfigung stehenden Vakzinen bietet eine grof3e
Auswahl, aber auch die Verpflichtung zur Wahl des fir den einzelnen Impfling optima-
len Produktes. Vor allem machen die steigende Impfskepsis und die berechtigte Forde-
rung von Tierbesitzern nach einem kritischen Einsatz von Vakzinen (auch geférdert
durch das »Seltener-Werden« von klassischen »Impfkrankheiten«) eine individuelle
Beratung und Aufklérung Uber den Nutzen der jeweiligen Impfung und die Einschatz-
ung des Krankheitsrisikos erforderlich. Zunachst ist die Entscheidung zu treffen, wo-
gegen das einzelne Tier — auBer die »Core-Komponenten«— geimpft werden soll. Die
»Non-Core-Komponenten«sind je nach Infektionsrisiko des Tieres zu wahlen und
hangen stark vom »Lifestyle« des Tieres bzw. seines Besitzers ab. Die unterschiedlichen
Lebens- und Haltungsweisen mussen in die individuelle Impfberatung einbezogen
werden. Die jahrliche Gesundheitsberatung dient somit der Ermittlung eines individu-
ellen Impfprogramms im Rahmen eines »Impfgesprachs«. Diese Impfberatung stellt die
tierarztliche Kompetenz in den Vordergrund.

Folgende Aspekte beeinflussen die Wahl der Impfstoffe und der Impfzeitpunkte:

e Rechtliche Bedingungen (Gesetze, Zulassungsvorgaben der Impfstoffe). Teilweise
haben die Impfstoffhersteller ihre Impfempfehlungen bereits an die aktuellen wissen-
schaftlichen Erkenntnisse angepasst. Wenn dies nicht der Fall ist, aber geman aktuel-
lem Fachwissen geimpft werden soll, empfehlen die Expertengruppen eine beson-
ders sorgfaltige Abstimmung der Vorgangsweise mit dem Tierbesitzer und eine
Dokumentation dartber. Antikorpertiterbestimmungen konnen dabei die gewahlte
Vorgangsweise absichern.

e Stand des Fachwissens: Verschiedene Expertengruppen publizieren Impfempfehlun-
gen, die jeweils auf dem letzten Stand des Wissens beruhen und evidenzbasiert sind.
Solche Guidelines sind als Richtlinien zu sehen, die im Einzelfall den individuellen
Gegebenheiten angepasst werden kénnen.

e Umgebung (Infektionsdruck, Zoonosegefahr)

e Haltung (Kontaktmaoglichkeiten, Nutzung, z.B. Jagd oder Zucht, Freizeitaktivitaten,
Reisetatigkeiten)

o Tier (Alter, Impffahigkeit, chronische Krankheiten; immun-mediierte Erkrankungen
wie hdmolytische Anamien oder Thrombozytopenien). Beispielsweise wird ein
Wohnungshund oder ausschlieBlich in der Stadt lebender Hund unter Umstanden
weniger »Non-Core-Komponenten« bendtigen, wahrend bei Hunden mit viel Freilauf,
Jagdhunden, Zuchthunden oder in Zwingern lebenden Hunden wahrscheinlich
zusatzliche Vakzinen angebracht oder unbedingt erforderlich sein werden. Dartber
hinaus sind regionale Besonderheiten zu bericksichtigen (Endemiegebiete) und
spezielle Lebensgewohnheiten der Tiere (z.B. Reisetatigkeit, Auslandsaufenthalte).

e Beider Wahl des Impfstoffes kann flr verschiedene Komponenten zwischen Tot-
und Lebendimpfstoffen gewahlt werden, welche jeweils ihre Vor- und Nachteile
haben. Wichtig ist, Kontraindikationen zu beachten, wie z.B. die Anwendung diverser
Lebendimpfstoffe bei trachtigen Tieren.

e FiUrdie Wahl der Impfzeitpunkte missen der Impfstatus des Muttertieres sowie das
Infektionsrisiko fur die Welpen eingeschatzt werden. Auch der geplante Abgabezeit-
punkt der Welpen an die neuen Besitzer spielt eine Rolle.

e Spezielle Berlcksichtigung bedurfen Situationen wie in Tierheimen, Tierpensionen
oder Zuchten, fur welche u.U. gesonderte Programme zu erstellen sind, die von den
Ublichen Vorgaben abweichen kénnen.



Nicht zu vernachlassigen ist auch, dass das vorgeschlagene Impfprogramm im Einver-
nehmen mit dem Tierbesitzer beschlossen werden muss, da die Kooperationsbereit-
schaft des Besitzers entscheidenden Einfluss auf den Impferfolg austibt. Die gute Akzep-
tanz einer regelmaBig durchgefihrten Impfprophylaxe bei Tierdrzten und Tierbesitzern
durfte nicht zuletzt einer der Hauptgrinde dafur sein, dass in Mitteleuropa in den
letzten Jahren ein guter und belastbarer Impfschutz bei regelmafBig geimpften Einzel-
individuen und damit auch ein Basisschutz fur Hunde- und Katzenpopulationen erreicht
werden konnte.

Ethische, medizinische und finanzielle Aspekte von Impfungen oder Behandlung
im Erkrankungsfall

Es steht auBer Diskussion, dass Vorbeugen besser ist als Heilen. Wer auf Impfungen
verzichtet, riskiert die Gesundheit seines Tieres. Infektionskrankheiten sind mit Leid und
Schmerzen, oftmals auch mit dem Tod des Tieres verbunden. Es ist daher eine ethische
Verpflichtung, die zur Prophylaxe dieser Krankheiten zur Verfligung stehenden Maglich-
keiten optimal einzusetzen. Darlber hinaus ist die oftmals erforderliche intensive und
aufwendige Therapie auBBerdem wesentlich kostenintensiver als es Prophylaxemal3-
nahmen sind.

Es ist umgekehrt aber auch eine ethische Verpflichtung von Tierarztinnen, Impfungen
kritisch einzusetzen, d.h., nur bei Tieren, denen eine konkrete Impfung jeweils einen
Nutzen bringt. Keine Impfung ist vollig risikolos, weshalb vor jeder Impfung eine Nutzen-
Risiko-Analyse durchzuflhren ist. Nur wenn der erwartete Nutzen das zwar geringe,
aber jedenfalls vorhandene Risiko Gberwiegt, ist die Impfung durchzufihren. Diese
Entscheidung betrifft vor allem die »Non-Core-Komponenten« sowie die Nachimpfun-
gen und stellt eine Herausforderung fir den Tierarzt dar.

Fachwissen Gber Immunologie und Infektionskrankheiten sowie die individuelle
Impfung, die auf einer ausfihrlichen klinischen Untersuchung und zeitintensiven Bera-
tung basiert, missen genauso honoriert werden wie z.B. das Fachwissen zu einer spezi-
ellen Operation. Auch beim Impfen geht es um die dabei erbrachte tierarztliche Leistung
und Kompetenz. Die Kosten fur diese Leistung sind fur jedes Impfgesprach annahernd
gleich hoch und sollten nicht vom Preis des verwendeten Impfstoffes bzw. von der
Anzahl der verabreichten Komponenten abhangig gemacht werden.

Wenn Impfungen negative Auswirkungen haben

Wirksame Arzneimittel kdnnen potenziell auch negative Nebenwirkungen haben. Dies
gilt gleichermaBen fur Impfungen, obgleich sie im Verhéltnis zur Zahl verabreichter
Vakzinen bei Hunden und Katzen selten auftreten. Sie kdnnen von harmlosen Stérungen
des Allgemeinbefindens und Schwellungen an der Impfstelle bis zu Hypersensitivitats-
reaktionen verschiedener Typen, Dermatopathien, neurologischen Komplikationen,
hypertropher Osteodystrophie (HOD), Autoimmun-Thryroiditis, weiteren (auto)immun-
mediierten Krankheiten bis zu anaphylaktischen Reaktionen reichen. Verschiedene
Hunderassen werden fir diverse Impfnebenwirkungen als pradisponiert erachtet, wie
z.B. Weimaraner, Deutscher Schaferhund, Golden Retriever und Irish Setter. Speziell bei
der Katze konnen Impfungen bei der Ausbildung von injektionsbedingten Fibrosarko-
men beteiligt sein. Je nach Art der Nebenwirkung variiert die Zeitspanne bis zum Auftre-
ten sehr stark. Sie kann von wenige Minuten (Hypersensitivitdtsreaktionen vom Typ I)
Uber mehr als zwolf Stunden bei zellvermittelten Reaktionen, von zwei bis wenige
Wochen (z.B. immun-mediierte Erkrankungen oder HOD, Antigen-Antikorper-Komplex-
vermittelt, wie z.B. »Blue eye«) bis zu Monate oder Jahre nach der Impfung (z.B. Fibro-
sarkombildung bei der Katze) reichen. Als Ursache kommen verschiedene Faktoren
infrage: u.a. Pathogen-assoziierte molekulare Muster, mit denen Immunreaktionen
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ausgelost werden kénnen (z.B. Cytokine und Chemokine), die zu Entziindungsreaktio-
nen fuhren; Vakzine-Komponenten (meist »Adjuvantien«), aber auch genetische Pradis-
positionen des Impflings. Bei der Impfung von Tieren mit bekannter Neigung zu post-
vakzinalen Nebenwirkungen oder von Rassen mit bekannten Pradispositionen sind das
Gesprach mit dem Besitzer und die Erorterung dieses Problems besonders wichtig. In
diesen Fallen gilt besonders, dass die Durchfiihrung von nicht erforderlichen Impfungen
vermieden werden muss (keine Ubervakzinierung!) und das Risiko einer maglichen
negativen Auswirkung besonders sorgfaltig gegentiber dem Nutzen abzuwagen ist.

Dariiber hinaus kénnen in solchen speziellen Fallen alternative Impfstrategien hilfreich sein,
fir welche sich z.B. folgende MaBnahmen anbieten:

e Antikorpertiterbestimmungen zur Orientierung bezlglich maternaler Versorgung bei
Welpen fir Bestimmung des Impfzeitpunktes bzw. Immunstatus bei adulten Tieren
far Entscheidung beziglich Nachimpfungen

e Minimierung der Zahl der verabreichten Antigene auf die »Core-Komponenten«
e ev. gesplittete Verabreichung der einzelnen Antigene

» besonders sorgfaltige Uberwachung der Tiere nach der Impfung

Richtiges Vorgehen bei aufgetretenen Nebenwirkungen

Gemaf Arzneimittelgesetz und Pharmakovigilanzverordnung 2006 sind Tierdrztinnen
und Tierarzte verpflichtet, auftretende Nebenwirkungen an das Bundesamt fur Sicher-
heit im Gesundheitswesen (BASG)/AGES PharmMed zu melden. Die Meldung sollte mit
dem dafur vorgesehenen Meldebogen fir Tierarzte erfolgen. Dieser kann im Internet
unter www.ages.at heruntergeladen werden.

Gemeldet werden sollten in Bezug auf Impfungen vermutete schwerwiegende
Nebenwirkungen sowie Qualitatsmangel. Aufgrund der gemeldeten Nebenwirkungen
wird vom BAGS/AGES PharmMed eine Bewertung durchgefihrt und der Frage nachge-
gangen, ob zwischen Arzneimittelanwendung und Nebenwirkungen ein kausaler
Zusammenhang besteht. Zeigt sich ein solcher Zusammenhang, so werden entsprech-
ende MaBnahmen wie Aufnahme von Warnhinweisen, Anderung der Anwendungsbe-
stimmungen und in schwerwiegenden Fallen die Anordnung des Ruhens der Zulassung
gesetzt.
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Versican® Plus schiitzt nachweislich vor 4 wichtigen
Leptospiren-Serovaren aus 4 verschiedenen
Serogruppen.*

*bezogen auf die Auspragung klinischer Zeichen der Leptospirose, gem. Fachinformation

Versican Plus DHPPi/L4R- Lyophilisat und Losungsmittel zur Herstellung einer Injektionssuspension fiir Hunde: Qualitative und quantitative Zusammensetzung: 1 ml enthalt: Wirkstoffe: Lyophilisat (lebend, abgeschwicht):
Canines Staupevirus; Stamm CDV Bio 11/A: 103,1 GKID50* bis 105,1 GKID50%; Canines Adenovirus Typ 2; Stamm CAV-2-Bio 13: 103,6 GKID50* bis 105,3 GKID50*; Canines Parvovirus Typ 2b; Stamm CPV-2b-Bio 12/
B:104,3 GKID50* bis 106,6 GKID50*; Canines Parainfluenzavirus Typ 2; Stamm CPiV-2 Bio 15:103,1 GKID50* bis 105,1 GKID50* Losungsmittel (inaktiviert): Leptospira interrogans, Serogruppe Icterohaemorrhagiae,
Serovar Icterohaemorrhagiae Stamm MSLB 1089 MALR** Titer > 1:51; Leptospira interrogans, Serogruppe Canicola Serovar Canicola Stamm MSLB 1090 MALR** Titer > 1:51; Leptospira kirschneri, Serogruppe
Grippotyphosa Serovar Grippotyphosa Stamm MSLB 1091MALR** Titer > 1:40; Leptospira interrogans Serogruppe Australis Serovar Bratislava, strain MSLB 1088 MALR** Titer > 1:51. Inaktiviertes Tollwutvirus; Stamm
SAD Vnukovo-32 > 2,0 IU*** *GKID50:Gewebekulturinfektiose Dosis 50%**MALR: Micro-Agglutinations-Lysis-Reaktion ***I.U.: Internationale Einheit gemif} Europdischem Arzneibuch. Pharmakotherapeutische Gruppe:
Immunologika fiir Caniden. Lebende virale und inaktivierte bakterielle Impfstoffe. Anwendungsgebiete: Aktive Immunisierung von Hunden ab einem Alter von 8-9 Wochen - zur Pravention von Mortalitit und klinischen
Symptomen, verursacht durch canines Staupevirus, - zur Privention von Mortalitit und klinischen Symptomen, verursacht durch canines Adenovirus Typ 1, - zur Pravention klinischer Symptome und zur Reduktion der
Virusausscheidung, verursacht durch canines Adenovirus Typ 2, - zur Privention klinischer Symptome, von Leukopenie und der Virusausscheidung, verursacht durch canines Parvovirus - zur Pravention klinischer
Symptome (Nasen- und Augenausfluss) und zur Reduktion der Virusausscheidung, verursacht durch canines Parainfluenzavirus, - zur Pravention klinischer Symptome, der Infektion und der Ausscheidung des Erregers tiber
den Urin, verursacht durch L. interrogans Serogruppe Australis Serovar Bratislava, - zur Pravention klinischer Symptome und der Ausscheidung der Erreger {iber den Urin und zur Reduktion der Infektionen, verursacht
durch L. interrogans Serogruppe Canicola Serovar Canicola und L. interrogans Serogruppe Icterohaemorrhagiae Serovar Icterohaemorrhagiae, - zur Pravention klinischer Symptome und zur Reduktion der Infektion und der
Ausscheidung des Erregers iiber den Urin, verursacht durch L. kirschneri Serogruppe Grippotyphosa Serovar Grippotyphosa und - zur Prévention von Mortalitit, klinischen Symptomen und Infektion, verursacht durch das
Tollwutvirus. Beginn der Immunitit: 2 Wochen nach einer Einzelimpfung im Alter von 12 Wochen gegen Tollwut, restliche Komponenten siehe Fachinformation. Dauer der Immunitit: Mindestens 3 Jahre nach der
Grundimmunisierung fiir Staupevirus, canines Adenovirus der Typen 1 und 2 (CAV-1 und CAV-2), canines Parvovirus und Tollwutvirus. Die Dauer der Immunitit gegen CAV-2 wurde nicht durch Infektionsversuche
belegt. Es wurde gezeigt, dass 3 Jahre nach der Impfung noch Antikérper gegen CAV-2 vorhanden sind. Eine schiitzende Immunantwort gegen respiratorische Erkrankungen in Verbindung mit CAV-2 wird fiir mindestens 3
Jahre angenommen. Mindestens 1 Jahr nach der Grundimmunisierung fiir canines Parainfluenzavirus und die enthaltenen Leptospirenkomponenten. Die Dauer der Immunitit fiir die Tollwutkomponente wurde nach einer
Einzelimpfung im Alter von 12 Wochen nachgewiesen. Gegenanzeigen: Keine. Rezept- und apothekenpflichtig. Zulassungsinhaber: Zoetis Belgium SA, Rue Laid Burniat 1, 1348 Louvain-la Neuve; BELGIEN Ortlicher
Vertrieb: Zoetis Osterreich GmbH, Floridsdorfer Hauptstrafe 1, A-1210 Wien. Weitere Angaben zu Nebenwirkungen, Anwendung wihrend Trichtigkeit und Laktation, Wechselwirkungen, Wartezeiten und Warnhinweisen

zur sicheren Anwendung sind der verdffentlichten Fachinformation zu entnehmen.
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Impfungen beim Hund

Krankheit (»Core-Komponenten«)

»Non-Core-Komponentenx

Hundestaupe
(Canines Distemper Virus)

Parvovirose
(Canines Parvovirus 2)

Canines Parainfluenzavirus 2

Bordetella bronchiseptica

Hepatitis contagiosa canis
(Ansteckende Leberentzin-
dung; Canines Adenovirus 1)

Borrelien

Canines Herpesvirus 1

Canines Coronavirus

Babesia canis

Leishmania infantum

Ubersicht Giber den Zeitrahmen fiir Impfungen beim Hund

Grundimmunisierung

Intervalle fur
Wiederholungsimpfungen

Beginn 5 bis 8 Wochen*
Abschluss mit 16 Wochen oder
spater

Welpenimpfserie

spatestens nach 12 Monaten,
besser im Alter von 26 bis 52

1. Nachimpfung

Wochen
Tiere Uber 2 Impfungen im Abstand von
12 Wochen 2 bis 4 Wochen**; bei Lebend-

vakzinen gegen Core-Komponen-
ten ist bei Tieren Uber 16 Wochen
eine Impfdosis ausreichend

3. Impfung spatestens 12 Monate
spater

Core-Komponenten Lebend-
vakzinen: alle 3 Jahre
Leptospirose jahrlich

Tollwut und Non-Core-
Komponenten je nach
Herstellerempfehlung

* Impfbeginn gegen Tollwut moglichst nicht vor 12 Wochen
**  Die fur Tollwut empfohlene 2. Impfung geht tGber die Empfehlungen mancher Impfstoffhersteller
hinaus, ist aber aus immunologischer Sicht und aufgrund vorliegender Daten angebracht.
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Hundestaupe (Canine distemper)

Erreger

Tenazitat

Wirtsspektrum

Paramyxoviridae, Morbillivirus, Hundestaupevirus (CDV)

mafig; Sonnenlicht, Austrocknung und hohe Tempera-
turen inaktivieren; Routinedesinfektion wirksam

sehr weit: Canidae, Mustelidae, bestimmte GroBRkatzen
und viele andere

Epidemiologie

Inkubationszeit

Virusausscheidung Uber Tropfcheninfektion, aber auch
Uber andere Exkrete und Sekrete flr eine Dauer von
7 Tagen p.i. bis zu max. 60 bis 90 Tagen p.i.

3 bis 7 Tage

Klinischer Verlauf

Immunologie

schwere generalisierte Form (respiratorisch, enteral)
auch neurologische Symptomatik, ,Staupegebiss”,
Uveitis, ,Hard pad disease” moglich

subklinischer milder Verlauf (ahnlich Zwingerhusten)

nach Feldinfektion individuell sehr unterschiedlich und
fur Krankheitsverlauf verantwortlich

Untersuchungsmaterial fur
virologische Untersuchung

Welpenimpfserie

Tupferproben von Kopfschleimhauten, EDTA-Blut-
proben, Liquor fir Antigen-/Nukleinsdurenachweis
(Antigen-/Nukleinsaurenachweis kann im Blut nach
Impfung positiv sein)

Serumproben fur IlgG- und IgM-Nachweis

IgM sind ca. 3 Monate lang nach Infektion bzw.

ca. 3 Wochen lang nach Erstimpfung nachweisbar;
lgG-Titer gibt Hinweis auf Immunstatus

je nach maternaler Versorgung und Infektionsrisiko
zwischen 6 und 16 Wochen (Abstand zwischen den
einzelnen Impfungen 2 bis 4 Wochen)

Abschluss Grundimmunisierung

Wiederholungsimpfungen

spatestens nach 12 Monaten, besser im Alter
von 26 bis 52 Wochen

alle 3 Jahre

15



16

Parvovirose (Katzenseuche des Hundes)

Erreger

Tenazitat

Wirtsspektrum

Parvoviridae, Canines Parvovirus 2 (CPV-2)

sehr hoch!

Infektiositat kann an AuBenwelt monatelang erhalten
bleiben;

fur Desinfektion Mittel mit erwiesener Parvoviruswirk-
samkeit einsetzen (Einwirkzeit beachten!);
Dampfreinigung

Canidae; Typen 2a, 2b und 2¢; auch Katzen!

Epidemiologie

Inkubationszeit

hochkontagidse Infektion; groBe Virusmengen Gber
Kot flir ca. 7 bis 10 Tage ausgeschieden (1 g Kot kann
bis zu 10 Mio. infektidse Einheiten enthalten!); indirek-
te Ubertragung tiber Umwelt, belebte und unbelebte
Vektoren; auch Katzen

4 bis 14 Tage

Klinischer Verlauf

Immunologie

fieberhafte Allgemeinerkrankung mit
Magen-Darm-Symptomatik

schwerster Verlauf bei jungen Welpen (haufig todlich)
subklinischer Verlauf moglich

sehr rasche Antikorperbildung (wenige Tage)

Untersuchungsmaterial ftr
virologische Untersuchung

Welpenimpfserie

Kotproben fir Antigen-/Nukleinsaurenachweis

Nach Impfung mit Lebendvakzine Virusausscheidung
Uber Kot moglich;

PCR bleibt wochenlang nach Infektion und Impfung
positiv;

Serumproben flr Antikdrperbestimmung (gibt Hinweis
auf Immunstatus)

je nach maternaler Versorgung und Infektionsrisiko
zwischen 5 und ca. 16 bis 18 (20) Wochen (Abstand
zwischen den einzelnen Impfungen 2 bis 4 Wochen)

Abschluss Grundimmunisierung

Wiederholungsimpfungen

spatestens nach 12 Monaten, besser im Alter von
26 bis 52 Wochen

alle 3 Jahre




Hepatitis contagiosa canis (H.c.c., ansteckende Leberentziindung)

Erreger

Tenazitat

Wirtsspektrum

Adenoviridae, Canines Adenovirus 1 (CAV-1)

sehr hoch; Infektiositat kann an AuBenwelt monate-
lang erhalten bleiben; fir Desinfektion z.B. Phenol,
Natronlauge und Dampf wirksam

Canidae und Ursidae

Epidemiologie

Inkubationszeit

Virusausscheidung Uber alle Exkrete und Sekrete
wahrend akuter Phase; ab 10 bis 14 Tagen nur mehr
Uber den Harn (fUr 6 bis 9 Monate!)

indirekte Ubertragung wegen hoher Tenazitat moglich

4 bis 9 Tage

Klinischer Verlauf

Immunologie

fieberhafte Allgemeinerkrankung mit Magen-
und Darmsymptomatik

Abdominalschmerz

Disseminierte intravasale Gerinnung (DIC)
»Blue eye«; Enzephalitis

subklinischer Verlauf moglich

gute Immunogenitat; Kreuzschutz mit CAV-2;
far Impfzwecke genutzt

Untersuchungsmaterial fir
virologische Untersuchung

Welpenimpfserie

Tupferproben von Kopfschleimhauten, Harn fur
Antigen-/Nukleinsdurenachweis

Serumproben flr Antikdrpernachweis (paarige
Blutproben fur Diagnostik; Antikorpertiter gibt Hinweis
auf Immunstatus)

zwischen 8 und 16 Wochen (Abstand zwischen den
einzelnen Impfungen 2 bis 4 Wochen)

Abschluss Grundimmunisierung

Wiederholungsimpfungen

spatestens nach 12 Monaten, besser im Alter von
26 bis 52 Wochen

alle 3 Jahre

Anmerkung

H.c.c. wird in weiten Teilen Europas nur mehr sehr
selten beobachtet, was auf die konsequente
Impfpraxis zurlckzuflhren sein dirfte;
Verbreitung z.B. in Landern Osteuropas!

Einzelfalle treten aber auch in Mitteleuropa auf.
Gefahr der Einschleppung mit importierten Hunden
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Tollwut (Rabies)

Erreger Rhabdoviridae, Tollwutvirus

18

Tenazitat

Wirtsspektrum

gering, besonders empfindlich gegen UV-Licht und
Hitze; Ubliche Desinfektionsmittel wirksam

sehr weit, vor allem alle Sdugetiere, aber mit sehr
unterschiedlicher Empfanglichkeit; ZOONOSE!

Epidemiologie

Inkubationszeit

Virusausscheidung vor allem Uber den Speichel;
wichtigster Infektionsweg: Biss; Speichel kann bereits
einige Tage vor Auftreten der klinischen Symptome
infektios sein

sehr variabel, durchschnittlich 3 bis 8 Wochen

Klinischer Verlauf

Immunologie

rasende Wut

stille Wut

Lahmungserscheinungen

atypischer Verlauf mit gastrointestinaler
Symptomatik moglich!

Infektionsbedingte Antikdrper meist erst nach dem
Auftreten von klinischen Symptomen nachweisbar;
Immunitatsausbildung nach Impfung, ein Antikorper-
titer von 0,5 |.E. (im Serum-Neutralisationstest, von
einem Tollwut-Referenzlabor bestimmt) wird internati-
onal als schitzend eingestuft.

Nach Erstimpfung sinken die Antikdrpertiter sehr rasch
ab, weshalb eine zweite Impfdosis empfehlenswert ist.

Untersuchungsmaterial fur
virologische Untersuchung

Welpenimpfserie

definitive Diagnose postmortal (Antigennachweis
im Gehirn)

Serumproben fir Antikdrpernachweis nach Impfung
zur Bestimmung des Immunstatus

ab 12 Wochen; 2 Impfungen empfehlenswert

Abschluss Grundimmunisierung

Wiederholungsimpfungen

12 Monate nach Erstimpfung bzw.
nach Herstellerempfehlung

alle 1 bis 3 Jahre, je nach Herstellerempfehlung und
individueller Situation; rechtliche Situation beachten!

Anmerkung

ANZEIGEPFLICHT (bereits bei Infektionsverdacht)!




Leptospirose (Stuttgarter Hundeseuche)

Erreger

Tenazitat

Wirtsspektrum

Leptospiren (Spirochaeten), tiber 200 Serovare

hoch bei genligend Feuchtigkeit und Warme

viele Tierarten inkl. Mensch; ZOONOSE!

Epidemiologie

Inkubationszeit

Ubertragung direkt durch Kontakt mit z.B. infiziertem
Harn oder indirekt Gber kontaminierte Umwelt (Was-
ser); Problematik von Erregerreservoiren in Wildtieren
(v.a. Nager und Wildschweine); lang anhaltende
Erregerausscheidung tUber den Harn

ca. 7 Tage

Klinischer Verlauf

Immunologie

Multi-System-Erkrankung, vor allem Leber- und Nieren-
funktionsstérungen, ev. auch hamorrhagische Lungen-
schaden und schwere Dyspnoe

beschrankte bzw. keine Kreuzimmunitat zwischen
den Serovaren

Untersuchungsmaterial

Welpenimpfserie

Harn (PCR), Gewebe flr Erregernachweis,
Serum fur Antikérpernachweis

Impfstoffe mit 2, 3 oder 4 Serovaren erhaltlich;
Kombinationsimpfstoffe;

1. Impfung: 8 bis 9 Wochen,

2. Impfung: 12 Wochen

Wiederholungsimpfungen

Anmerkung

jahrlich; in Endemiegebieten ev. in klrzeren Abstanden
bzw. vor saisonal hdchstem Risiko

Keine oder beschrankte Kreuzprotektivitat zwischen
Serovaren! Impfung mit homologem Serovar bewirkt
nur bedingt Schutz vor Infektion, aber Reduktion
klinischer Symptome.

Regionale Zunahme in Europa (z.B. Zunahme der
Nagerpopulationen, Hochwasser, Freizeitaktivitaten)
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Zwingerhusten - virale Erreger (»Canine infectious respiratory disease«)

Erreger Paramyxoviridae, Canines Parainfluenzavirus 2 (CPiV-2)
Adenoviridae, Canines Adenovirus 2 (CAV-2)

und andere, wie z.B. Canines Respiratorisches Coronavirus
(CRCoV), CAV-1, CDV, CHV, Reoviren 1-3
(bakterielle Erreger siehe Folgeseite)

Tenazitat CPiV-2 gering, CAV-2 hoch
Wirtsspektrum Canidae
Epidemiologie Auftreten vor allem in Bestanden mit hoher

Populationsdichte (Zwinger, Zuchten, Tierheime,
Hundepensionen etc.);
Virusausscheidung ca. 1 bis 2 Wochen lang p.i.

Inkubationszeit 3 bis 10 Tage

Klinischer Verlauf heftiger Husten, Laryngitis,
Nasen- und Augenausfluss, Wirgen

Immunologie produzierte Antikdrper korrelieren nicht gut mit
Schutz vor Krankheit

Untersuchungsmaterial fur Tupferproben von Nasenschleimhaut und Tonsillen
virologische Untersuchung oder gemaf Rucksprache mit untersuchendem Labor
paarige Blutproben

Welpenimpfserie Bestandteile parenteraler Kombivakzinen,

ab 4 bis 8 Wochen,

zweite Dosis 2 bis 3 Wochen spater

flr CPiV-2 intranasale Vakzine ab 2 bis 3 Wochen
(kombiniert mit Bordetella br.)

Wiederholungsimpfungen gemal Herstellerempfehlungen, i. A. jahrlich
Anmerkung Impfung speziell vor zu erwartender Exposition
sowie in Problembestanden (hohe Populationsdichte)
indiziert;

Impfung bewirkt Reduktion der klinischen Symptoma-
tik und muss von Optimierung der Haltungsbedingun-
gen und HygienemaBnahmen begleitet sein.




Zwingerhusten — Bordetella bronchiseptica-Infektion

Erreger

Tenazitat

Wirtsspektrum

gram-negatives Bakterium; Virulenzunterschiede

relativ hoch

viele Tierarten, gelegentlich auch Mensch,
u.U. Zoonose (speziell bei immun supprimierten
Personen)

Epidemiologie

Inkubationszeit

Ubertragung durch Tierkontakt und Aerosole,
Erregerausscheidung monatelang maéglich

ca. 6 Tage

Klinischer Verlauf

Immunologie

Symptome des Zwingerhustens

lokale Antikorperbildung, trotzdem keine
vollstandige Erregereliminierung

Untersuchungsmaterial

Welpenimpfserie

Tupferproben (Rachen, Nase), Bronchoalveolar-
Lavage-Flissigkeit aussagekraftiger

Kombivakzinen; intranasale Vakzinierung ab

2 bis 3 Wochen (kombiniert mit CPiV-2), bei friher
Erstimpfung (< 12 Wochen) Wiederholung mit

3 Monaten

Wiederholungsimpfungen

Anmerkung

jahrlich

Impfung mind. 72 Stunden (besser eine Woche) vor

zu erwartender Exposition sowie in Problembestéanden
(hohe Populationsdichte) indiziert; auch hier missen
Optimierung der Haltungsbedingungen und Hygiene-
mafBnahmen berlcksichtigt werden!

21



22

Borreliose (Lyme-Borreliose)

Erreger

Tenazitat

Wirtsspektrum

Borrelien (Spirochaeten),

Borrelia-burgdorferi-Komplex (v. a. B. garinii und
B. afzelii in Europa)

auBerhalb von Vektor und Wirt gering

viele Tierarten,
Mensch

Epidemiologie

Inkubationszeit

Ubertragung tiber Zecken

Wochen bis Monate

Klinischer Verlauf

Immunologie

meist subklinisch

spezifische Antikorper ab 4. Woche p.i. nachweisbar,
trotzdem keine Erregereliminierung

Untersuchungsmaterial

Welpenimpfserie

Routineserologie nur bedingt aussagekraftig; in
fraglichen Fallen Immunassays, die wichtige Detekti-
onsantigene wie VIsE oder C6 enthalten, empfohlen

1. Impfung: ab 12 Wochen,
2. Impfung: 3 bis 5 Wochen spater

Abschluss der Grundimmunisie-
rung

Wiederholungsimpfungen

2 folgende Nachimpfungen nach der Welpenimpfserie
im Abstand von jeweils 6 Monaten

jahrlich (vor Beginn der Zeckensaison), bei besonderer
Infektionsgefahrdung halbjahrlich

Anmerkung

Da verschiedene pathogene Borrelien-Arten vorkom-
men, wird durch Impfung oftmals nur Kreuzschutz
induziert.

Serologische Untersuchung vor Impfung wichtig;
seropositive Tiere nur nach strenger Indikation bzw.
gar nicht impfen.

Die Migration der Borrelien von Zecke auf Hund wird
durch Serumantikdrper verhindert. Zeckenprophylaxe

unbedingt erforderlich!

Antibiotische Therapie moglich.




Canines Herpesvirus 1-Infektion (»Welpensterblichkeit«)

Erreger

Tenazitat

Wirtsspektrum

Herpesviridae,

Canines Herpesvirus (CHV)

gering, durch gangige Desinfektionsmittel inaktiviert

Canidae

Epidemiologie

Inkubationszeit

wegen geringer Tenazitat meist direkte Ubertragung
erforderlich; lebenslange Viruslatenz (ohne Virusaus-
scheidung);

Reaktivierungen moglich (Virus wird ausgeschieden
und kann schon im Geburtsweg zur Infektion der
Welpen fuhren)

ca. 4 bis 6 Tage

Klinischer Verlauf

Immunologie

Welpensterblichkeit bei Infektion ungeschuitzter
Welpen wahrend der ersten drei Lebenswochen
Genitalinfektion

respiratorische Krankheit
Reproduktionsstorungen (Abortus, Totgeburt,
Unfruchtbarkeit)

Bildung neutralisierender Antikorper, welche
zumindest vor schwerer Krankheit schitzen

Untersuchungsmaterial fir
virologische Untersuchung

Immunisierung

Organe verstorbener Welpen fur Virusisolierung oder
Nukleinsdurenachweis

Tupferproben von Schleimhautlasionen, Genitaltrakt
flr Virusisolierung oder Nukleinsdurenachweis

Impfung von Zuchthindinnen in Problembestanden
Impfung wahrend der Laufigkeit oder 7 bis 10 Tage
nach dem angenommenen Decktermin

Impfung 1 bis 2 Wochen vor dem zu erwartenden
Geburtstermin

Anmerkung

Isolierte Aufzucht der Welpen nach Sectio von einer
Hindin mit aktueller Reaktivierung
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Canines Coronavirus-Infektion

Erreger

Tenazitat

Wirtsspektrum

Coronaviridae, Canines Coronavirus (CCoV)

gering, im Freien bei niedrigen Temperaturen relativ
hoch; durch gangige Desinfektionsmittel inaktiviert

Hund; der Nachweis von Rekombinanten deutet auf
Interspeziestibertragungen zwischen Hund und Katze;
Rekombinanten weisen bei Hunden wesentlich héhere
Virulenz auf und flihren zu schwerem Krankheitsbild

Epidemiologie

Inkubationszeit

massive Virusausscheidung und Weiterverbreitung
Uber den Kot; sehr kontagios; Virusausscheidung meist
bis zu 2 Wochen lang, mitunter aber auch monatelang

1 bis 4 Tage

Klinischer Verlauf

Immunologie

Enteritis sehr unterschiedlichen Schweregrades
(eine Coronavirus-Variante, welche respiratorische
Krankheit auslost, wurde beschrieben)

Bildung von Antikorpern, die nur maBig mit Schutz
vor Krankheit korrelieren

Untersuchungsmaterial far
virologische Untersuchung

Welpenimpfserie

Kotproben fur Nukleinsdurenachweis

Kombiimpfstoff mit Coronavirus-Komponente
ab 6 Wochen

Abschluss Grundimmunisierung

Wiederholungsimpfungen

gemal Herstellerempfehlungen und individueller

| Situation

Anmerkung

Wegen fraglichen Schutzeffektes keine empfohlene
Impfung

Impfung in Problembestdnden nur im Zusammenhang
mit flankierenden Hygiene- und Managementmaf-
nahmen




Babesia canis-Infektion (Babesiose, Piroplasmose)

Erreger

Wirtsspektrum

Epidemiologie

in Europa Babesia canis canis;

hoch aggressiver Stamm aus Ungarn

Hund, Fuchs und andere Canidae

Ubertragung der Parasiten wahrend des Saugaktes
von Zecken (Ubertrager: Dermacentor reticulatus)

Inkubationszeit

Klinischer Verlauf

3 bis 5 Tage

Akute Infektion mit hohem Fieber, Mattigkeit, blassen
Schleimhauten und Hamoglobinurie; unbehandelt fast
hundertprozentig letal

Immunologie

Untersuchungsmaterial

natlrlich durchgemachte Erkrankung schitzt nicht vor
Reinfektion.

EDTA-Blut fur gefarbten Blutausstrich/PCR

Anmerkung

Impfung, Zulassung (EU-weit erloschen!),
Zeckenprophylaxe unbedingt erforderlich
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Impfungen bei der Katze

Krankheit (»Core-Komponenten«)  Krankheit (»Non-Core-Komponenten«)

Panleukopenie Felines Leukamievirus*
(Felines Parvovirus)

Katzenschnupfen (Felines Bordetella bronchiseptica
Herpesvirus)

Katzenschnupfen (Felines Chlamydlia felis
Calicivirus)
Tollwut* Feline Infektidse Peritonitis

* bei Freigdngern

Ubersicht Giber den Zeitrahmen fiir Impfungen bei der Katze

Grundimmunisierung Welpenimpfserie Beginn ca. 8 Wochen*
Abschluss mit 16 Wochen oder
spater

1. Nachimpfung spatestens nach 12 Monaten,
besser im Alter von 26 bis 52
Wochen

Tiere Uber 16 bis 20 | 2 Impfungen im Abstand
Wochen von 2 bis 4 Wochen;

bei Lebendvakzinen gegen
Panleukopenie ist bei Tieren
Uber 16 bis 20 Wochen eine
Impfdosis ausreichend

3. Impfung spatestens

12 Monate spater

Intervalle fur Wiederholungs- Panleukopenie: alle 3 Jahre
impfungen Katzenschnupfen je nach
Infektionsrisiko alle 1 bis
3 Jahre

Tollwut und Non-Core-Kompo-
nenten je nach Herstelleremp-
fehlungen

* Impfbeginn gegen Tollwut moglichst nicht vor 12 Wochen



Panleukopenie (Katzenseuche)

Erreger

Tenazitat

Wirtsspektrum

Parvoviridae;
Felines Parvovirus (FPV),
Canines Parvovirus (CPV) 2a, 2b, 2¢

sehr hoch; Infektiositat kann an AuBenwelt
monatelang erhalten bleiben;

fur Desinfektion Mittel mit erwiesener Parvovirus-
wirksamkeit einsetzen (Einwirkzeit beachten!);
Dampfreinigung

FPV: Katze, aber auch Marderartige etc,;
CPV 2a, 2b und 2c¢: Hund und Katze

Epidemiologie

Inkubationszeit

hochkontagiose Infektion; groBe Virusmengen tber
Kot flir wenige Tage ausgeschieden, mitunter aber
auch langer; indirekte Ubertragung tiber Umwelt,
belebte und unbelebte Vektoren; auch Hunde

4 bis 6 Tage

Klinischer Verlauf

Immunologie

intrauterine Infektion: Resorption, Abortus,
Sehnervschadigung, Kleinhirnhypoplasie

postnatale Infektion: Gastroenteritis, Leukopenie, oft
auch Thrombozytopenie maglich, Exsikkose, DIC
subklinischer Verlauf moglich

Bildung von Antikdrpern, welche mit Schutz korreliert
sind

Untersuchungsmaterial fur
virologische Untersuchung

Welpenimpfserie

Organproben von intrauterin infizierten Welpen
Kotproben von postnatal infizierten Tieren fir
Antigen-/Nukleinsdurenachweis

PCR bleibt wochenlang nach Infektion

und Impfung positiv

Serumproben flr Antikdrperbestimmung (gibt Hinweis
auf Immunstatus)

zwischen 8 und ca. 16 bis 20 Wochen (Abstand
zwischen den einzelnen Impfungen 2 bis 4 Wochen)

Abschluss Grundimmunisierung

Wiederholungsimpfungen

spatestens nach 12 Monaten, besser im Alter von
26 bis 52 Wochen

alle 3 Jahre

Anmerkung

FPV-Lebendvakzinen sind kontraindiziert bei trachtigen
und laktierenden Katzinnen.
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Felines Herpesvirus-Infektion (»Katzenschnupfen)

Erreger

Tenazitat

Wirtsspektrum

Herpesviridae, Felines Herpesvirus 1 (FHV-1)

gering

Felidae

Epidemiologie

Inkubationszeit

Auftreten vor allem in Bestdnden mit hoher Populati-
onsdichte (Zuchten, Tierheime, Pensionen etc.);
Tropfcheninfektion;

Virus persistiert in latenter Form; wahrend des Latenz-
stadiums keine Virusausscheidung, aber Reaktivierun-
gen z.B. nach Stresssituationen mit Virusausscheidung
moglich

2 bis 6 Tage

Klinischer Verlauf

Immunologie

Rhinitis, Keratokonjunktivitis; komplizierte und chroni-
sche Verlaufsformen mdglich (z.B. Pneumonie, Rhino-
sinusitis, Keratitis)

Antikoérperbildung, die nur maBig mit Schutz vor
Krankheit korreliert; wichtige Rolle der zelluldren
Immunitat und lokalen Schleimhautimmunitat

Untersuchungsmaterial ftr
virologische Untersuchung

Welpenimpfserie

Tupferproben von den Kopfschleimhauten,
paarige Blutproben

zwischen 8 und 12 bis 16 Wochen (Abstand zwischen
den einzelnen Impfungen 2 bis 4 Wochen)

Abschluss Grundimmunisierung

Wiederholungsimpfungen

spatestens nach 12 Monaten, besser im Alter
von 26 bis 52 Wochen

jahrlich; bei sehr geringem Risiko ev. alle 2 bis 3 Jahre

Anmerkung

Impfung bewirkt meist keine sterile Immunitat und
damit oft nur Reduktion der klinischen Symptomatik;
sie muss daher von Optimierung der Haltungsbedin-
gungen und HygienemalBnahmen begleitet sein.




Felines Calicivirus-Infektion (»Katzenschnupfen)

Erreger

Tenazitat

Wirtsspektrum

Caliciviridae, Felines Calicivirus (FCV),

erhebliche antigenetische Unterschiede zwischen einzelnen
Stdmmen

relativ hoch, aber saurelabil (Glutardialdehyd (2 %),
Formaldehyd (5 %))

Felidae

Epidemiologie

Inkubationszeit

Auftreten vor allem in Bestanden mit hoher Populati-
onsdichte (Zuchten, Tierheime, Pensionen etc.);
Tropfcheninfektion;

FCV persistiert im Tonsillarbereich — Dauerausscheider
fur Monate bis Jahre (kontinuierlich)

3 bis 5 Tage

Klinischer Verlauf

Immunologie

respiratorische Krankheit (»Katzenschnupfen«),
haufig auch Ulzera in der Maulhdhle

chronische Gingivostomatitis

Arthritiden

schwere systemische Krankheit moglich (Vaskulitis,
Hautnekrosen, DIC)

Antikoérperbildung; aber aufgrund der antigenetischen
Unterschiede tw. nur Kreuzimmunitat;

wichtige Rolle der zelluldren Immunitat und lokalen
Schleimhautimmunitat

Untersuchungsmaterial ftr
virologische Untersuchung

Welpenimpfserie

Tupferproben von den Kopfschleimhauten,
paarige Blutproben

zwischen 8 und 16 Wochen (Abstand zwischen den
einzelnen Impfungen 2 bis 4 Wochen)

Abschluss Grundimmunisierung

Wiederholungsimpfungen

spatestens nach 12 Monaten, besser im Alter von
26 bis 52 Wochen

jahrlich, bei sehr geringem Risiko ev. alle 2 bis 3 Jahre

Anmerkung

Impfung bewirkt meist keine sterile Immunitat und
damit oft nur Reduktion der klinischen Symptomatik;
sie muss daher von Optimierung der Haltungsbedin-
gungen und HygienemafBnahmen begleitet sein.

Die antigene Vielfalt der FCV-Feldisolate kann den
Impferfolg beeintrachtigen.
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Tollwut (Rabies)

Erreger Rhabdoviridae, Tollwutvirus

Tenazitat

Wirtsspektrum

gering, besonders empfindlich gegen UV-Licht und
Hitze; Ubliche Desinfektionsmittel wirksam

sehr weit, vor allem alle Sdugetiere, aber mit sehr
unterschiedlicher Empfanglichkeit; Katze relativ hoch-
empfanglich; ZOONOSE!

Epidemiologie

Inkubationszeit

Virusausscheidung vor allem Uber den Speichel; wich-
tigster Infektionsweq: Biss; Speichel bereits vor Auftre-
ten der klinischen Symptome infektios

sehr variabel, durchschnittlich 2 Monate, aber auch
2 Wochen bis mehrere Monate mdglich

Klinischer Verlauf

Immunologie

rasende Wut
stille Wut bei Katzen selten
Lahmungserscheinungen

infektionsbedingte Antikdrper meist erst bei Auftreten
von klinischen Symptomen nachweisbar; Immunitats-

ausbildung nach Impfung, ein Antikdrpertiter von 0,5

I.E. (im Serum-Neutralisationstest, von einem Tollwut-

Referenzlabor bestimmt) wird international als schit-

zend eingestuft

Untersuchungsmaterial fir
virologische Untersuchung

Welpenimpfserie

definitive Diagnose postmortal (Antigennachweis im
Gehirn)

Serumproben fur Antikdrpernachweis nach Impfung
zur Bestimmung des Immunstatus

ab 12 Wochen; ev. 2. Impfung empfehlenswert,
allerdings ist Immunantwort gegen Tollwutimpfung
bei der Katze besser als beim Hund

Abschluss Grundimmunisierung

Wiederholungsimpfungen

spatestens nach 12 Monaten bzw. nach
Herstellerempfehlung

alle 1 bis 3* Jahre, je nach Herstellerempfehlung und
individueller Situation; rechtliche Situation beachten!

Anmerkung

ANZEIGEPFLICHT (bereits bei Infektionsverdacht!)
Impfung bei Freigangern essenziell!

* Das hier angegebene Intervall fir die Tollwut-Wiederholungsimpfung bei der Katze richtet sich
nach der DOI nach den derzeit in Osterreich zugelassenen Vakzinen, Abweichungen in anderen

Landern sind moglich.
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Felines Leukamievirus-Infektion

Erreger

Tenazitat

Wirtsspektrum

Retroviridae, Felines Leukamie-Virus (FeLV)
mafig

Felidae

Epidemiologie

Inkubationszeit

Ubertragung vor allem (iber den Speichel
viramischer Katzen

lange und variabel; durchschnittlich 1 bis 2 Jahre

Klinischer Verlauf

Immunologie

persistent viramische Katzen (progressive Infektion):
vielfaltig, vor allem Anamie Auswirkung einer
allgemeinen Immunsuppression

Neoplasmen

die erste Viramie kann durch eine rasch einsetzende
Immunantwort Uberwunden werden; es kommt zu
keiner persistierenden Virdamie; solche Tiere sind gegen
erneute Infektionen weitgehend geschitzt; es bleibt
allerdings eine Persistenz in Provirusform im Knochen-
mark bestehen, die u. U. reaktiviert werden kann;

falls die Viréamie nicht eliminiert werden kann, kommt
es zur lebenslang persistierenden Viramie

Untersuchungsmaterial fur
virologische Untersuchung

Welpenimpfserie

Blutproben zum Antigen- oder Nukleinsaurenachweis
(Nachweis von viraler RNA oder proviraler DNA)
Klinisch unauffallige Katzen mit positivem Antigen-
nachweis missen nachgetestet werden, um eine
transiente von einer persistierenden Viramie unter-
scheiden zu koénnen!

Speichelproben fir Bestandsuntersuchungen

i.A. Beginn mit 8 Wochen,
2. Impfung 3 bis 4 Wochen spater

Wiederholungsimpfungen

Anmerkung

jahrlich; bei Katzen Uber 3 Jahre sind Nachimpfungen
alle 2 bis 3 Jahre ausreichend

Impfung bei erhdhtem Expositionsrisiko erforderlich
(z.B. Freigénger)! Vor Impfung von Tieren mit unbe-
kanntem Infektionsstatus ist eine Untersuchung auf
FelLV-Antigen dringend zu empfehlen, da die Impfung
von virdmischen Katzen nutzlos ist und persistent
virdmische Katzen ein erhebliches Infektionsrisiko
darstellen.

Zur Prophylaxe in Bestanden ist aul3er der Vakzinierung
eine regelmaBige Kontrolle auf FeLV-Ausscheidung
und die Separierung von infizierten Katzen
erforderlich.
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Feline Infektiose Peritonitis (FIP)

Erreger

Tenazitat

Wirtsspektrum

Coronaviridae, Felines Coronavirus (FCoV)
mafig

Felidae (FCoV-Infektion auch beim Hund maéglich)

Epidemiologie

Inkubationszeit

Virusausscheidung vor allem tGber den Kot, sodass
Katzentoiletten eine wichtige Rolle spielen! Manche
Katzen bleiben Uber Monate bis Jahre infiziert und
Virusausscheider.

sehr variabel, da die FIP vermutlich nach Mutations-
ereignissen bei den im Darm replizierten FCoV de novo
entstehen durfte

Klinischer Verlauf

Immunologie

FCoV-Infektion mild (enteral, respiratorisch) oder
asymptomatisch

FIP entsteht in durchschnittlich 5 bis 10 % der FCoV-
infizierten Katzen (ev. auch noch seltener)

feuchte Form mit Ascites, Liquidothorax etc.
trockene Form mit granulomatdsen Verdanderungen
haufig Uberlappung beider Formen

Antikérperbildung, welche nicht neutralisierend und
durch Immunkomplexbildung symptomausldsend sein
durften

Untersuchungsmaterial fir
virologische Untersuchung

Welpenimpfserie

Kotproben zum Nachweis viraler Nukleinsaure und
damit Detektierung von Virusausscheidern

Blutproben zum Nachweis von Antikdrpern und damit
stattgefundener Coronavirusinfektionen

Mit diesen Verfahren keine definitive FIP-Diagnose
moglich; derzeit daher KEIN FIP-TEST!
Peritonealexsudat: Nukleinsdurenachweis, Protein- und
Albumingehalt sowie diverse weitere Parameter sind
hilfreich

ts-Mutantenvakzine als Nasalvakzine ab 16 Wochen,
2. Impfung 3 Wochen spater

Wiederholungsimpfungen

Anmerkung

nach Herstellerempfehlung: jéhrlich

Impfschutz unter Feldbedingungen meist einge-
schrankt.

Vakzinierung von bereits infizierten Katzen nutzlos.
Fur den Einsatz der Vakzine ist eine kritische Indikati-
onsstellung empfehlenswert.

Flr Prophylaxe in Bestanden sind Hygiene- und
ManagementmalBnahmen (Haltungsoptimierung,
Desinfektion, Haltung in Kleingruppen, Stressvermin-
derung und damit Senkung des Infektionsdruckes und
»viral load«) ausschlaggebend!
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Bordetella bronchiseptica-Infektion (»Katzenschnupfen«)

Erreger

Tenazitat

Wirtsspektrum

Gramnegatives Bakterium; Virulenzunterschiede

relativ hoch

viele Tierarten, gelegentlich auch Mensch;
u.U. Zoonose (speziell in immun supprimierten
Personen)

Epidemiologie

Inkubationszeit

Ubertragung durch Tierkontakt und Aerosole,
Erregerausscheidung monatelang maglich

ca. 6 Tage

Klinischer Verlauf

Immunologie

Mitverursacher des Katzenschnupfens

lokale Antikorperbildung, trotzdem keine vollstandige
Erregereliminierung

Untersuchungsmaterial

Welpenimpfserie

Tupferproben (Rachen, Nase),
Bronchoalveolar-Lavage-FlUssigkeit

intranasale Vakzinierung ab 4 Wochen

Wiederholungsimpfungen

Anmerkung

jahrlich

Impfung mind. 72 Stunden (besser 1 Woche) vor zu
erwartender Exposition sowie in Problembestanden
(hohe Populationsdichte) indiziert.

Impfung bewirkt Reduktion der klinischen Sympto-
matik und muss von Optimierung der Haltungsbedin-
gungen und HygienemaBnahmen begleitet sein.

Zulassung fur Impfstoff (Nobivac Bp) aufrecht;
Impfstoff aber derzeit nicht im Handel!
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Chlamydia felis-Infektion

Erreger

Tenazitat

Wirtsspektrum

Chlamydia felis (obligat intrazelluldre Bakterien)

in Form von Elementarkorperchen auBerhalb der
Wirtszellen hoch

Katze, (Mensch)

Epidemiologie

Inkubationszeit

Ubertragung durch Tierkontakt und Aerosole,
lange Persistenz

ca. 2 bis 5 Tage

Klinischer Verlauf

Immunologie

vor allem Konjunktivitis, fakultativ Mitverursacher
des Katzenschnupfens, v.a. Problem in Zuchtbestanden

lokale Antikorperbildung, trotzdem keine vollstandige
Erregereliminierung

Untersuchungsmaterial

Welpenimpfserie /
Grundimmunisierung

Schleimhautabstriche (zellreiches Material) flr Erreger-
nachweis, gepaarte Serumproben zum Nachweis einer
akuten Infektion

Komponente von Kombinationsvakzinen

Wiederholungsimpfungen

Anmerkungen

jahrlich

Impfung bewirkt Reduktion der klinischen
Symptomatik.
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Impfungen beim Frettchen

FUr Frettchen ist die Impfung gegen Hundestaupe und Tollwut empfehlenswert (siehe
auch die Angaben dazu beim Hund). Die Zulassungsbestimmungen der entsprechenden
Vakzinen sind zu beachten!

Gegen Hundestaupe wird eine Welpenimpfserie mit ca. 8 und 12 Wochen (bei Frettchen
ab einem Alter von 10 Lebenswochen ist eine Impfung gegen Staupe ausreichend!)
empfohlen, der Impfbeginn gegen Tollwut sollte frithestens mit 12 Wochen angesetzt
werden. Wiederholungsimpfungen werden jahrlich fir Staupe; fir Tollwut je nach
Herstellerangaben empfohlen.

Impfungen beim Kaninchen

Bei Bedarf stehen Vakzinen gegen Rabbit Haemorrhagic Disease und gegen Myxoma-
tose zur Verfligung. Bei Expositionsgefahr ist eine Tollwutimpfung in Betracht zu ziehen.

Rabbit Haemorrhagic Disease
(Hamorrhagische Krankheit der Kaninchen, RHD)

Erreger Caliciviridae, RHDV-1 und RHDV-2

Tenazitat sehr hoch

W|rtsspektrum Kaninchen

Epidemiologie sowohl direkte als auch indirekte Ubertragung moglich
Inkubértrirérﬁrsrzréit 1 bis 3 Tage

Klinischer Verlauf Hamorrhagien, Atemnot, neurologische Symptomatik,

plotzliches Versterben, die neue RHDV-2 Variante
verursacht im Gegensatz zum RHDV-1 v.a. bei Jung-
tieren grof3e Verluste

Untersuchungsmaterial diverse Organe, vor allem Leber und Milz fir
Antigen-/Nukleinsaurenachweis

Jungtierimpfserie Gegen RHDV-1 stehen inaktivierte und rekombinante
Impfstoffe zur Verfligung. Gegen RHDV-2 sind lediglich
inaktivierte Vakzinen verfligbar. Beginn mit 4 bis 6
Wochen (bei Jungtieren geimpfter Mitter eher spater),
2. Impfung 4 Wochen spater bzw. einmalige Impfung
bei gentechnisch hergestellten Vakzinen ab einem
Alter von 5 Lebenswochen

Wiederholungsimpfungen alle 6 bis 12 Monate

»Da in Europa in letzter Zeit zunehmend haufiger ein
neuer RHDV-Stamm (RHDV-2) nachgewiesen wird,
kommt (gemaB der Empfehlung der StIKO) der Imp-
fung mit einem inaktivierten Vollantigenimpfstoff
vermutlich eine gréBere Bedeutung zu. Hierbei muss
unbedingt beachtet werden, die Tiere nach der Grun-
dimmunisierung alle sechs Monate zu revakzinieren.«




Myxomatose

Erreger Poxviridae, Leporipoxvirus

Tenazitat

Wirtsspektrum

relativ hoch

Haus- und Wildkaninchen, sporadisch auch
beim Feldhasen

Epidemiologie

Inkubationszeit

Arthropoden (Stechmiicken) spielen groBe Rolle

5 bis 10 Tage

Klinischer Verlauf

Immunologie

Odeme bzw. Knoten an den mukokutanen Ubergén-
gen des Kopfes (,Lowenkopf”) und der Anogenitalregi-
on, Fieber, Apathie, respiratorische Symptome

nach Uberstandener Infektion entsteht solide
Immunitat

Untersuchungsmaterial

Jungtierimpfserie

Tupferproben, Exsudat, Hautbiopsien

Beginn mit 4 bis 6 Wochen,
2. Impfung 4 Wochen spater bzw.
gemal Herstellerempfehlung

Wiederholungsimpfungen

Anmerkung

alle 4 bis 6 Monate, alle 12 Monate bei gentechnisch
hergestellten Kombinationsvakzinen

Schwellungen an der Injektionsstelle oder milde
klinische Anzeichen einer Myxomatose nach Impfung
moglich.
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Frequently Asked Questions (FAQs)

Impfen in Narkose?

Nicht empfehlenswert, speziell auch wegen der Gefahr, anaphylaktische Reaktionen
zu Ubersehen.

Einsatz von halben Dosen bei sehr kleinen Impflingen?

Nicht indiziert, da Antigenstimulus fur das Immunsystem nicht ausreichend.
Die Vakzinedosis ist nicht vom Kérpergewicht abhéngig.

Vorgangsweise bei Tieren, die zu Unvertraglichkeitsreaktionen neigen?

Besonders kritische Prifung, welche Vakzinen eingesetzt werden sollen.
Antikérpertiterbestimmungen, um nicht erforderliche Impfungen zu vermeiden.

VorsichtsmaBnahmen fur Zwischenfalle und Beobachtungszeitraum von ca.

drei Stunden post vacc. einplanen; ev. Splitten einzelner Komponenten von Vakzinen
sinnvoll; ev. spaterer Impfbeginn bei Welpen, wenn vertretbar; wenn Hinweise auf
Unvertraglichkeit bestimmter Hilfsstoffe vorliegen, ev. auch ein selektiver Einsatz von
Vakzinen, die diese Hilfsstoffe nicht enthalten.

ImpfmaBnahmen bei trachtigen Tieren?

Vakzinen, die nicht speziell fUr trachtige Tiere konzipiert sind (CHV-Vakzine bei Hindin-
nen), sollten moglichst nicht wahrend der Trachtigkeit eingesetzt werden (vor allem
Lebendvakzinen). Manche Vakzinen sind sogar kontraindiziert (FPV-Lebendvakzine bei
trachtigen und laktierenden Katzinnen). Bei geplanter Deckung kann der Termin vorver-
legt werden (Erhohung der maternalen Antikdrper); bei ungeplanter Deckung kann die
Impfung ohne jede Beeintrachtigung des mutterlichen Impfschutzes auf einen spateren
Zeitpunkt verschoben werden.

Als geeignete Impfzeitpunkte kénnen vorgeschlagen werden: mind. zehn Tage vor dem
Decktermin bzw. friihestens sechs Wochen post partum.

Vorgangsweise, wenn der empfohlene Abstand zwischen Impfungen iiberschritten
worden ist?

Grundimmunisierung: Bei Lebendvakzinen (Core-Komponenten) ist bei Tieren ohne
maternale Antikorper eine Impfdosis zur Boosterung ausreichend. Bei Totvakzinen soll
die zweite Impfdosis spatestens sechs Wochen danach appliziert werden. Andernfalls
soll mit der Impfserie neu begonnen werden.

Wiederholungsimpfungen: In den meisten Fallen wird auch nach langeren Abstanden
mit einer Impfdosis eine Boosterung erzielbar sein, wenn bereits eine solide Basisimmu-
nitat bestanden hat. Bei Lebendvakzinen (Core-Komponenten) ist jedenfalls eine einzige
Impfdosis zur Boosterung ausreichend. Bei Totvakzinen soll die zweite Impfdosis spates-
tens sechs Wochen danach appliziert werden. Andernfalls soll mit der Impfserie neu
begonnen werden. Bei Totvakzinen kann eine Antikorpertiterbestimmung fallweise bei
der Entscheidung Uber eine Nachimpfung helfen.



Mischen von Produkten in der Mischspritze?

Selbststandiges Mischen von Produkten in einer Spritze, wenn dies nicht vom Impfstoff-
hersteller explizit vorgesehen ist, ist unbedingt zu unterlassen.

Impfen von Tieren, welche unter Corticosteroid-Therapie stehen?

Kurzfristige Gaben von Corticosteroiden durften keinen negativen Einfluss auf den
Impferfolg haben. Beim langerfristigen Einsatz mit folgender Immunsuppression ist
allerdings mit einer verminderten Immunantwort zu rechnen.

Impfen von immun supprimierten Tieren?

Eine verminderte Impfantwort kann nicht ausgeschlossen werden. Dies trifft im speziel-
len bei Katzen mit persistierenden FelLV- und/oder FIV-Infektionen zu. Die Immunant-
wort-beeintrachtigende Wirkung durfte erst bei Tieren mit klinischer Symptomatik zum
Tragen kommen. Inwieweit Vakzinen fir immun supprimierte Tiere geeignet sind, ist
beim Impfstoffhersteller zu erfragen. Generell ist zu beachten, dass nur gesunde Tiere
geimpft werden dirfen bzw. die Impffahigkeit durch die tierarztliche Untersuchung
festgestellt werden muss. FelLV- und/oder FIV-infizierte Katzen sollten moglichst mit
inaktivierten Vakzinen geimpft werden.

Impfen von alten Tieren?

Zu bericksichtigen ist einerseits, dass altere Tiere eingeschrankte Immunfunktionen
(besonders zellulare Immunitat) aufweisen, andererseits aber durch haufige Boosterun-
gen Uber eine gute Abwehrlage verfliigen kdnnen. Wahrend Boosterung von bereits
vorhandener Immunitati. A. gut moglich ist, ist die Ausbildung einer Basisimmunitat
gegen neue Erreger eingeschrankt. Durch Antikorpertiterbestimmungen lasst sich der
Immunstatus alterer Tiere Gberprifen.

Minimalabstand zwischen Impfungen?

Mindestens zwei Wochen.

Einsatz von Kombinationsvakzinen?

Die Meinungen dazu sind kontrovers. Dem Vorteil einer geringeren Anzahl an Injektions-

traumata steht unter Umstanden der ethische Nachteil einer Verabreichung maoglicher-
weise nicht oder noch nicht benétigter Impfvalenzen gegenuber. Sofern nicht alle
enthaltenen Komponenten flr den betreffenden Impfling erforderlich sind, ist der
Einsatz von kleineren Kombinationen oder Einzelkomponenten unbedingt zu bevor-
zugen.
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Rechtliche Fragen zur Tollwutimpfung

In Osterreich besteht keine gesetzliche Verpflichtung zur Impfung von Hunden und Katzen gegen Tollwut.

Das Tierseuchengesetz enthalt jedoch in § 41f TSG Regelungen zum Umgang mit Tieren, bei welchen Tollwut
ausgebrochen ist. Diese sind gem. § 41 Z. 2 TSG zu toten; ebenfalls zu téten sind verdachtige Hunde und
Katzen. In Ausnahmefallen kann, wenn es sich um berUcksichtigungswirdige Falle handelt und keine 6ffen-
tlichen Interessen dagegensprechen, anstelle der Totung die Absperrung und tierarztliche Beobachtung von
verdachtigen Hunden oder Katzen gestattet werden (Erlass BMGFJ-74700/0026-IV/B/6/2007). Berticksichti-
gungswdurdige Falle sind dann gegeben, wenn der Hund oder die Katze geimpft wurde; die Dauer der Gultig-
keit des Impfschutzes richtet sich nach der Zulassung des Impfstoffes, wie vom Hersteller in der Fachinforma-
tion angegeben. Die Impfung muss jedoch mindestens 4 \WWochen vor dem Kontakt mit dem tollwUtigen oder
tollwutverdachtigten Tier durchgefihrt worden sein. Tierarzte sind verpflichtet, bei Verdacht auf Tollwut

(§ 17 Abs. 1 TSG) Anzeige bei dem ortlich zustandigen Blrgermeister oder bei der néchsten Polizeidienst-
stelle zu erstatten. Uberdies sind Tierarzte dazu verpflichtet, die Anzeige auch bei der zustandigen Bezirks-
verwaltungsbehdrde zu erstatten.

REISEN
Flr Reisen innerhalb der Europaischen Gemeinschaft, des EWR, nach Norwegen und die Schweiz gelten
nachfolgende Bedingungen aufgrund der Verordnung (EU) Nr. 576/2013 Uber die Verbringung von Heim-
tieren zu anderen als Handelszwecken:
* Hunde, Katzen und Frettchen missen eine gultige Tollwutimpfung vorweisen;
e Sie mUssen gekennzeichnet sein (Transponder oder Tatowierung, die vor dem 3. Juli 2011
vorgenommen worden ist);
e Sie mUssen einen ordnungsgemal ausgestellten EU-Heimtierausweis mitflihren.

Die Tollwutimpfung muss folgende Anforderungen erfillen:
e Der Impfstoff wird von einem erméchtigten Tierarzt verabreicht;

e das Tier ist bei Verabreichung des Impfstoffs mindestens zwoélf Wochen alt;

e der Zeitpunkt der Verabreichung des Impfstoffs wird von einem ermachtigten Tierarzt
oder einem amtlichen Tierarzt im entsprechenden Abschnitt des EU-HTA angegeben;

e der Zeitpunkt der Tollwutimpfung darf nicht vor dem im EU-HTA angegebenen Zeitpunkt
der Anbringung des Mikrochips liegen.

Eine Ausnahme von der Tollwutimpfpflicht kann genehmigt werden, wenn Heimtiere
a) entweder weniger als 12 Wochen alt sind und keine Tollwutschutzimpfung erhalten haben;
b) zwischen 12 und 16 Wochen alt sind und eine Tollwutschutzimpfung erhalten haben,

die aber noch nicht die vorgeschriebenen 21 Tage zum Erreichen des Impfschutzes erfillt.

Der Tierbesitzer muss allerdings eine Tollwutunbedenklichkeitsbescheinigung mit sich fihren. Darin wird
bestatigt, dass das Jungtier seit seiner Geburt am Geburtsort gehalten wurde bzw. keinen Kontakt zu wild
lebenden Tieren, die einer Tollwuterkrankung ausgesetzt gewesen sein konnten, hatte. Falls es das Muttertier
begleitet, wird bestatigt, dass das Jungtier noch abhangig von der Mutter ist. Das Muttertier muss vor der
Geburt nachweislich mit einer gultigen Tollwutimpfung geimpft worden sein.

HUNDE- UND KATZENAUSSTELLUNGEN

Nur Tiere, welche Uber eine gultige Tollwutschutzimpfung verflgen, dirfen in Veranstaltungsstatten ein-
gebracht werden. Die Schutzimpfung gegen die Tollwut muss den veterinarrechtlichen Vorschriften ent-
sprechen und entsprechend den Herstellerangaben des Impfstoffes giltig sein (s. § 14 Tierschutz-Veran-
staltungsverordnung — TSchG-VeranstV).

Mag. Andrea Boninsegna, Kammeramtsdirektor-Stellvertreterin,
Leitung Abteilung Recht, Osterreichische Tierdrztekammer
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Impfungen als Fundament fiir die Tiergesundheit -
was Sie als Tierbesitzerin unbedingt wissen sollten!

Schutzimpfungen zahlen zu den wichtigsten VorsorgemafBBnahmen gegen verschiedene
gefahrliche Infektionskrankheiten, die unsere Haustiere nach wie vor bedrohen.

Die in Osterreich zugelassenen Impfstoffe sind alle auf Wirksamkeit und Vertraglichkeit
gepruft.

Eine solide Grundimmunisierung jedes Haustieres ist die Basis flir einen optimalen
Schutz sowohl flr das Einzeltier als auch fur die Population. Die Grundimmunisierung
soll im Welpenalter beginnen und endet mit einer Impfung spatestens ein Jahr danach
(also im Alter von ca. 15 bis 16 Monaten). Insgesamt sind somit drei bis finf Impfungen
als Basisschutz erforderlich.

Die Aufrechterhaltung des durch die Grundimmunisierung erzielten Schutzzustandes
erfolgt durch regelmaBige Wiederholungsimpfungen. Ein jahrlicher Impftermin ist
unbedingt erforderlich; bei diesem wird im Beratungsgesprach zwischen dem Tierbesit-
zer und der Tierarztin/dem Tierarzt entschieden, gegen welche Krankheiten aktuell
nachgeimpft werden muss. Gegen manche Erreger ist dies unbedingt jahrlich erforder-
lich, gegen manche sind langere Abstande ausreichend, gegen manche muss das Impf-
intervall u.U. kUrzer als ein Jahr gehalten werden. Der Impfplan ist individuell an den
Impfling anzupassen. Die Tierarztin/der Tierarzt ist der kompetente Berater bei dieser
Entscheidung!

Vor jeder Impfung ist eine tierarztliche Untersuchung erforderlich, weil verschiedene
Krankheiten den Impferfolg beeintrachtigen. Nur der Tierarzt kann feststellen, ob das
Tier impfbar ist!

ImpfmaBnahmen ersparen oftmals teure Behandlungskosten oder gar den Tod des
Haustieres. Die regelmaBige Schutzimpfung beim Kleintier stellt sozusagen eine »Kran-
kenversicherung« gegen die gefahrlichsten Infektionskrankheiten dar. Der regelmaBige
finanzielle Aufwand far die Impfung kann mit dem Mehraufwand fir eine Kaskoversi-
cherung beim Auto verglichen werden. Ebenso wie diese ist sie auch im »Fall der Falle«
stets wesentlich gunstiger als Behandlungs- und Folgekosten einer lebensgefahrlichen

Infektion bzw. ein Totalschaden beim Auto. Dartber hinaus vermeiden Sie auch Leid und

Schmerzen und stellen somit einen wichtigen Beitrag zum Tierschutz dar!

Ihr geimpftes Tier tragt auch zum Schutz der Population und des Menschen bei, weil von
geimpften Tieren ein wesentlich geringeres Infektionsrisiko ausgeht. In diesem Sinne:

Wenn Ihr Tier reden kdnnte, wirde es sich flr eine Impfung entscheiden, denn:
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Impfstoffe beim Hund

Name

Nobivac BbPi — Lebendimpfstoff
— Lyophilisat und Ldsungsmittel

Zulassungsnummer

Inhaberln

INTERVET GesmbH, SiemensstraBe

Wirkstoff

BORDETELLA BRONCHISEPTICA;

zur Herstellung einer intranasa- 8-20333 107, 1210 Wien, Osterreich PARAINFLUENZAVIRUS
len Suspension — fiir Hunde
Nobivac Lepto, INTERVET GesmbH, SiemensstraBe
Injektionssuspension fiir Hunde A2y 107, 1210 Wien, Osterreich LEPUOR AT
Nobivac SHP, Lyophilisat und .
Losungsmittel zur Herstellung INTERVET GesmbH, SiemensstraBe ADENOVlRUS_’
einer Injektionssuspension 8-20122 107, 1210 Wien, Osterreich PARVOVIRUS;
" ! ' STAUPEVIRUS
fiir Hunde
Nobivac SHPPi, Lyophilisat und ADENOVIRUS;
Losungsmittel zur Herstellung 820124 INTERVET GesmbH, SiemensstraBe | PARAINFLUENZAVIRUS;
einer Injektionssuspension 107, 1210 Wien, Osterreich PARVOVIRUS;
fir Hunde STAUPEVIRUS
Nobivac SP, Lyophilisat und
Losungsmittel zur Herstellung 820136 INTERVET GesmbH, SiemensstraBe | PARVOVIRUS;
einer Injektionssuspension 107, 1210 Wien, Osterreich STAUPEVIRUS
fir Hunde
Nobivac T - INTERVET GesmbH, Siemensstral3e
Injektionssuspension fiir Tiere sa2iEs 107, 1210 Wien, Osterreich L
Nobivac L4 Intervet International BV.,
e T EU/2/12/143/001-005 | Wim de Korverstraat 35, 5831 AN LEPTOSPIRA
Injektionssuspension fiir Hunde .
Boxmeer, Niederlande
ADENOVIRUS;
. . Merial GmbH, Am Soldnermoos 6, | LEPTOSPIRA;
Bl AT 836584 85399 Hallbergmoos, Deutschland | PARVOVIRUS;
STAUPEVIRUS
Eurican DAPPi-Lmulti, ADENOVIRUS;
Lyophilisat und Suspension Merial GmbH, Am Soldnermoos 6 LEPTOSPIRA;

. 836583 ' ' | PARAINFLUENZAVIRUS;
zur Herstellung einer 85399 Hallbergmoos, Deutschland :
Injektionssuspension PARVOVIRUS;

STAUPEVIRUS
Eurican Lmulti, Merial GmbH, Am Soldnermoos 6,
Injektionssuspension Bl 85399 Hallbergmoos, Deutschland LAl

ADENOVIRUS;
Eurican DAP-LR Lyophilisat und . . LEPTOSPIRA;
Suspension zur Herstellung einer | 8-20116 gﬂgeréegos(j?.f.bﬁvi?:sklgirxGamler PARVOVIRUS;
Injektionssuspension ' yon, RABIESVIRUS;
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Impfstoffe beim Hund

Name

Eurican Herpes 205 Pulver und
Losungsmittel zur Herstellung
einer Emulsion zur Injektion

Zulassungsnummer

EU/2/01/029/001-003

Inhaberln

Merial S.A.S., Avenue Tony Garnier
29, 69002 Lyon, Frankreich

Wirkstoff

HERPESVIRUS, CANIN

. " . Merial S.A.S., Avenue Tony Garnier | LEPTOSPIRA;
Eurican LR Injektions-suspension | 8-20104 29, 69002 Lyon, Frankreich RABIESVIRUS
Eurican P forte, Merial S.A.S., Avenue Tony Garnier
Injektionssuspension fiir Hunde Syl 29, 69002 Lyon, Frankreich AR
Pneumodog — Stechampulle 820103 Merial S.A.S., Avenue Tony Garnier | BORDETELLA BRONCHISEPTICA;
fir Hunde 29, 69002 Lyon, Frankreich PARAINFLUENZAVIRUS
Rabisin, Injektionssuspension . .
fiir Hunde, Katzen, Marderartige, | 8-20114 gﬂgeréaglosdé\f"o ﬁ"i:‘::k:irgfar”'er RABIESVIRUS
Pferde, Rinder und Schafe ' yon.

. . - ADENOVIRUS;
E(‘)‘;':sns?n/?;:: %‘r’lp_lhe':':t:tnzgd 836870 Merial S.A.S., Avenue Tony Garnier | PARAINFLUENZAVIRUS;
oiner Ign T ktionasusoonsion 9 29, 69007 Lyon, Frankreich PARVOVIRUS;

I P STAUPEVIRUS
ADENOVIRUS;
LEPTOSPIRA;
. . Merial S.A.S., Avenue Tony Garnier | PARAINFLUENZAVIRUS;
Eurican DAPPI-LR, 835235 29, 69007 Lyon, Frankreich PARVOVIRUS;
RABIESVIRUS;
STAUPEVIRUS
Merilym 3, Merial S.A.S., Avenue Tony Garnier N
Injektionssuspension fiir Hunde 8-20333 29, 69007 Lyon, Frankreich BORRELIA (inaktiviert)
Vitbagen Pupoy 2b — Virbac Laboratoires, 1ére Avenue
rbagen ruppy £b— | 8-20276 2065 m L.I.D, 6516 Carros, CANINES PARVOVIRUS (CPV 2b)
Injektionssuspension fiir Hunde .
Frankreich
Virbagen Tollwutimpfstoff — Virbac Laboratoires, 1ére Avenue
Injektionssuspension fiir Hunde 8-20095 2065 m L.I.D, 6516 Carros, RABIESVIRUS (inaktiviert)
und Katzen Frankreich
Virbagen canis B VIRBAC Osterreich GmbH,
9 8-20108 Hildebrandgasse 27, 1180 Wien, BORRELIA (inaktiviert))

Injektionssuspension fiir Hunde

Osterreich
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Impfstoffe beim Hund

Name Zulassungsnummer Inhaberin Wirkstoff
CANIGEN DHPPi/L Lyophilisat ADENOVIRU.S;
und Suspension zur Herstellung Virbac SA, 1ére Avenue 2065 m LEPTOSPIRA,
. R ; 836719 ’ ) PARAINFLUENZAVIRUS;
einer Injektionssuspension L.1.D, 6516 Carros, Frankreich .
fiir Hunde PARVOVIRUS;
STAUPEVIRUS
Virbagen canis SHA/L, .
Lyophilisat und Lésungsmittel Virbac SA, 1ere Avenue 2065 m STAUPEVlRUSf
: 8-20110 : ADENOVIRUS;
zur Herstellung einer L.I.D, 6516 Carros, Frankreich
o S LEPTOSPIRA
Injektionssuspension fiir Hunde
Virbagen canis SHAPPi ADENOVIRUS;
Lyophilisat und Lasungsmittel 837046 Virbac SA, 1ére Avenue 2065 m PARAINFLUENZAVIRUS;
zur Herstellung einer L.1.D, 6516 Carros, Frankreich PARVOVIRUS;
Injektionssuspension fiir Hunde STAUPEVIRUS
Virbagen canis SHAPPi/L, ADENOVIRUS;
Lyophilisat und Losungsmittel Virbac SA, 1ére Avenue 2065 m RIS
- 837046 ’ . PARAINFLUENZAVIRUS;
zur Herstellung einer L.I.D, 6516 Carros, Frankreich )
Injektionssuspension fiir Hunde e QNS
STAUPEVIRUS
ADENOVIRUS;
Virbagen canis SHAPPI/LT, LEPTOSPIRA;
Lyophilisat und Lésungsmittel 820138 Virbac SA, 1ére Avenue 2065 m PARAINFLUENZAVIRUS;
zur Herstellung einer L.I.D, 6516 Carros, Frankreich PARVOVIRUS;
Injektionssuspension fiir Hunde STAUPEVIRUS,
RABIESVIRUS
Virbagen Parvo, Lyophilisat und
Losungsmittel zur Herstellung 8-20040 Virbac SA, 1ére Avenue 2065 m CANINES PARVOVIRUS (CPV 2)

einer Injektionssuspension
fir Hunde

L.I.D, 6516 Carros, Frankreich

"Canileish-Lyophilisat und
Losungsmittel zur Herstellung

Virbac SA, 1ére Avenue 2065 m

einer Injektionssuspension EU72/11/121/001-009 L.I.D, 6516 Carros, Frankreich LEISHMANIA
fir Hunde
) . Virbac SA, 1ere Avenue 2065 m
Virbagen canis L 837548 L) GG Camies, FraTazndh LEPTOSPIRA
] - Virbac SA, 1ére Avenue 2065 m LEPTOSPIRA;
Virbagen canis Pi/L 837549 LD, 6516 Carros, Frankreich PARAINFLUENZAVIRUS
. . ADENOQVIRUS;
\L/egs';‘?l;‘S:t"ifng"gm“smittel Zoetis Belgium SA, Rue Laid LEPTOSPIRA:
yop 0sung EU/2/14/164/001-002 | Burniat 1, 1348 Louvain-la-Neuve, | PARAINFLUENZAVIRUS;
zur Herstellung einer f .
Injektionssuspension fiir Hunde Bzl PARVOVIRUS;
STAUPEVIRUS
ADENOVIRUS;
Versican Plus DHPPi/L4R . . . LEPTOSPIRA;

- A . Zoetis Belgium SA, Rue Laid ' .
Lyophiisat und Losungsmittel ¢y 5/14/163/001-002  Burniat 1, 1348 Lowvain-la-Neuve, | " <AINFLUENZAVIRUS;
zur Herstellung einer Belgien PARVOVIRUS;
Injektionssuspension fiir Hunde 9 STAUPEVIRUS;
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Impfstoffe beim Hund

Name Zulassungsnummer Inhaberin Wirkstoff
Versican Plus L4 Zoetis Belgium SA, Rue Laid
s e 57 EU/2/14/171/001-002 | Burniat 1, 1348 Louvain-la-Neuve, | LEPTOSPIRA
Injektionssuspension fiir Hunde )
Belgien
Versican Plus Pi/L4 Lyophilisat . . .

. . Zoetis Belgium SA, Rue Laid .
und Losungsmittel zur EU/2/14/172/001-002 | Burniat 1, 1348 Lowvain-la-Neuve, | | AiaNr LUENZAVIRUS;
Herstellung einer ) LEPTOSPIRA

S A Belgien
Injektionssuspension fiir Hunde
Enduracell T, Zoetis Osterreich GmbH,
Injektionssuspension fiir Hunde, | 8-20036 Floridsdorfer HauptstraBe 1, RABIESVIRUS
Katzen, Rinder und Pferde 1210 Wien, Osterreich
Versiguard Rabies — i
Injektionssuspension fiir Hunde, Zoetis Osterreich GmbH,
Katzen, Rinder, Schweine, 8-20285 Floridsdorfer HauptstraBe 1, RABIESVIRUS

Schafe, Ziegen, Pferde
und Frettchen

1210 Wien, Osterreich
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Impfstoffe bei der Katze

Name Zulassungsnummer Inhaberin Wirkstoff
Nobivac RC Lyophilisat und
Losungsmittel zur Herstellung 820268 INTERVET Gesmbl_-_i, SiemensstraBe | FELINES CALICIVIRUS (FCV);
einer Injektionssuspension 107, 1210 Wien, Osterreich RHINOTRACHEITISVIRUS, FELIN
flir Katzen
Nobivac RCP Lyophilisat und
) . . FELINES CALICIVIRUS (FCV);
, ) P ! ! PANLEUKOPENIEVIRUS, FELIN
flir Katzen
Nobivac T - INTERVET GesmbH, SiemensstraBe
Injektionssuspension fiir Tiere 8-20136 107, 1210 Wien, Osterreich RABIESVIRUS
Nobivac Bb Lyophilisat und Intervet International BV.,
Losungsmittel zur Herstellung EU/2/02/034/001 Wim de Korverstraat 35, 5831 AN | BORDETELLA BRONCHISEPTICA

einer Suspension fiir Katzen

Boxmeer, Niederlande

Purevax FelY,
Injektionssuspension

Purevax RC — Lyophilisat und
Losungsmittel zur Herstellung
einer Injektionssuspension
fur Katzen

EU/2/00/019/005-007

EU/2/04/051/001-002

Merial S.A.S., Avenue Tony Garnier
29, 69002 Lyon, Frankreich

Merial S.A.S., Avenue Tony Garnier
29, 69002 Lyon, Frankreich

KANARIENPOCKENVIRUS (CNPV)

FELINES CALICIVIRUS (FCV);
RHINOTRACHEITISVIRUS, FELIN

Purevax RCP — Lyophilisat und
Losungsmittel zur Herstellung
einer Injektionssuspension fiir
Katzen

und Ldsungsmittel zur Herstel-
lung einer Injektionssuspension
fiir Katzen

EU/2/04/052/001-002

EU/2/04/048/001-002

Merial S.A.S., Avenue Tony Garnier
29, 69002 Lyon, Frankreich

Merial S.A.S., Avenue Tony Garnier
29, 69002 Lyon, Frankreich

FELINES CALICIVIRUS (FCV);
PANLEUKOPENIEVIRUS, FELIN;
RHINOTRACHEITISVIRUS, FELIN

FELINES CALICIVIRUS (FCV);
KANARIENPOCKENVIRUS (CNPV);
PANLEUKOPENIEVIRUS, FELIN;
RHINOTRACHEITISVIRUS, FELIN

Purevax RCPCh — Lyophilisat und
Losungsmittel zur Herstellung
einer Injektionssuspension

fur Katzen

Purevax RCPCh FelV —
Lyophilisat und Lésungsmittel
zur Herstellung einer
Injektionssuspension fir Katzen

EU/2/04/050/001-002

EU/2/04/047/001-002

Merial S.A.S., Avenue Tony Garnier
29, 69002 Lyon, Frankreich

Merial S.A.S., Avenue Tony Garnier
29, 69002 Lyon, Frankreich

CHLAMYDOPHILA FELIS;
FELINES CALICIVIRUS (FCV);
PANLEUKOPENIEVIRUS, FELIN;
RHINOTRACHEITISVIRUS, FELIN

CHLAMYDOPHILA FELIS;

FELINES CALICIVIRUS (FCV);
KANARIENPOCKENVIRUS (CNPV);
PANLEUKOPENIEVIRUS, FELIN;
RHINOTRACHEITISVIRUS, FELIN
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Impfstoffe bei der Katze

Name Zulassungsnummer

Rabisin, Injektionssuspension
fir Hunde, Katzen, Marderartige, | 8-20114
Pferde, Rinder und Schafe

Purevax Rabies,
Injektionssuspension

EU/2/10/117/001-003

Inhaberln

Merial S.A.S., Avenue Tony Garnier

29, 69002 Lyon, Frankreich

Merial S.A.S., Avenue Tony Garnier

29, 69002 Lyon, Frankreich

Wirkstoff

RABIESVIRUS

KANARIENPOCKENVIRUS (CNPV)

Felocell CVR - Lyophilisat und
Losungsmittel zur Herstellung
einer Injektionssuspension
fur Katzen

8-20212

Virbagen Tollwutimpfstoff —
Injektionssuspension fir Hunde | 8-20095
und Katzen

Richter Pharma AG, Feldgasse 19,
4600 Wels, Osterreich

Virbac Laboratoires, 1ére Avenue
2065 m L.I.D, 6516 Carros,
Frankreich

FELINES CALICIVIRUS (FCV);
PANLEUKOPENIEVIRUS, FELIN;
RHINOTRACHEITISVIRUS, FELIN

RABIESVIRUS (inaktiviert)

LEUCOFELIGEN FelV/RCP
Lyophilisat und Lésungsmittel
zur Herstellung einer
Injektionssuspension fiir Katzen

Virbagen felis RCP — Lyophilisat
und Lésungsmittel zur

EU/2/09/097/001-002

Virbac SA, 1ére Avenue 2065 m
L.I1.D, 6516 Carros, Frankreich

Virbac SA, 1ére Avenue 2065 m

FELINES CALICIVIRUS (FCV lebend);

FELINES PANLEUKOPENIEVIRUS (FPV lebend),
FELINES RHINOTRACHEITIS

VIRUS (FHV lebend),

rekombinantes p45

(FELV Subtyp A)

FELINES CALICIVIRUS (FCV lebend);
FELINES PANLEUKOPENIEVIRUS (FPV lebend),

Herstellung einer i L.I.D, 6516 Carros, Frankreich FELINES RHINOTRACHEITIS VIRUS
Injektionssuspension fiir Katzen (FHV lebend)

FELINES CALICIVIRUS (FCV lebend);
Virbagen felis RCP/T — FELINES PANLEUKOPENIEVIRUS (FPV lebend),
Lyophilisat und Lésungsmittel 8-20094 Virbac SA, 1ére Avenue 2065 m FELINES RHINOTRACHEITIS VIRUS

zur Herstellung einer
Injektionssupension fiir Katzen

LEUCOGEN Injektionssuspension

EU/2/09/096/001-002

L.I.D, 6516 Carros, Frankreich

Virbac SA, 1ére Avenue 2065 m

(FHV lebend),
RABIESVIRUS
(inaktiviert)

rekombinantes p45
Hiillenprotein des

flir Katzen L.I.D, 6516 Carros, Frankreich FELV Subtyp A
Enduracell T, Zoetis Osterreich GmbH,
Injektionssuspension fiir Hunde, | 8-20036 Floridsdorfer HauptstraBe 1, RABIESVIRUS

Katzen, Rinder und Pferde

1210 Wien, Osterreich
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Impfstoffe bei der Katze

Zulassungsnummer

Inhaberln

Wirkstoff

P e T Zoetis Osterreich GmbH, CHLAMYDOPHILA FELIS; FELINES CALICIVIRUS
ur In'}:ektion fiir Katzen 8-20192 Floridsdorfer HauptstraBe 1, (FCV); PANLEUKOPENIEVIRUS, FELIN:;
) 1210 Wien, Osterreich RHINOTRACHEITISVIRUS, FELIN

osung "9 1 820099 Floridsdorfer HauptstraBe 1, PERITONITISVIRUS, FELIN
einer intranasalen Suspension o ;
. 1210 Wien, Osterreich
fiir Katzen
\Llssrfj'r‘:e'Sallﬁem‘:mi:‘tte‘l‘l:ﬂ Zoetis Osterreich GmbH, FELINES CALICIVIRUS (FCV);
einer I?fektionssus ension 9 8-20322 Floridsdorfer HauptstraBe 1, PANLEUKOPENIEVIRUS, FELIN;
. ) P ! 1210 Wien, Osterreich RHINOTRACHEITISVIRUS, FELIN
flir Katzen
. Zoetis Osterreich GmbH, .
ﬁgslgiec:rfsesl_l}/s ension flr Katzen 8-20329 FIoridsdorfer"HauptstraBe 1 II;ElLJIIIiIA(mLEI:/t:Slgft)
I P 1210 Wien, Osterreich
1P . ! ' 8-20285 Floridsdorfer HauptstraBe 1, RABIESVIRUS
Rinder, Schweine, Schafe, 1210 Wien. Osterreich
Ziegen, Pferde und Frettchen !
Impfstoffe bei Kaninchen
Name Zulassungsnummer Inhaberin Wirkstoff

Nobivac® Myxo-RHD Lyophilisat
und Ldsungsmittel zur
Herstellung einer
Injektionssuspension fiir
Kaninchen

EU/2/11/132/001-004 | Wim de Kdrverstraat 35, 5831 AN

Intervet International BV.,

Boxmeer, Niederlande

MYXOMAVIRUS, RHD-VIRUS-VEKTOR
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Pflichtangaben zur Anzeige Kleintier-Impfstoffe der Firma MERIAL

Eurican® Lmulti, Injektionssuspension. Zusammensetzung: Eine Dosis (1 ml) enthalt:
Leptospira interrogans Serogruppe und Serovar Canicola (Stamm 16070), inaktiviert, Aktivi-
tat gemaB Ph.Eur. 447*. Leptospira interrogans Serogruppe und Serovar Icterohaemorrhagiae
(Stamm 16069), inaktiviert, Aktivitat gemaB Ph.Eur. 447*. Leptospira interrogans Serogruppe
und Serovar Grippotyphosa (Stamm Grippo Mal 1540), inaktiviert, Aktivitat gemaB Ph.Eur.
447*.*80% Schutz im Hamstertest. Opaleszente, homogene Suspension. Anwendungsge-
biete: Aktive Immunisierung von Hunden zum Schutz vor Mortalitat, klinischen Symptomen,
Infektion, bakterieller Ausscheidung, Nierenbesiedelung und Nierenschaden, die durch Lep-
tospira interrogans Serogruppe Icterohaemorrhagiae Serovar Icterohaemorrhagiae verursacht
werden. Schutz vor Mortalitat* und klinischen Symptomen, und Verringerung von Infektion,
bakterieller Ausscheidung, Nierenbesiedelung und Nierenschaden, die durch Leptospira inter-
rogans Serogruppe Canicola Serovar Canicola verursacht werden. Schutz vor Mortalitat* und
Verringerung von klinischen Symptomen, Infektion, bakterieller Ausscheidung, Nierenbesie-
delung und Nierenschéden, die durch Leptospira kirschneri Serogruppe Grippotyphosa Sero-
var Grippotyphosa verursacht werden. Beginn der Immunitat: nach 2 Wochen gegen alle
Stamme. Dauer der Immunitat: mindestens 1 Jahr nach der zweiten Impfung der Grund-
immunisierung gegen alle Stdamme. *Bei Leptospira Canicola und Grippotyphosa trat keine
Mortalitat bei dem Infektionsversuch zur Bestimmung der Dauer der Immunitat auf. Gegen-
anzeigen: Keine. Nebenwirkungen: Unmittelbar nach der Injektion kann haufig eine leichte
Schwellung (< 2 cm) an der Injektionsstelle beobachtet werden, die tblicherweise innerhalb
von 1-6 Tagen verschwindet. Diese kann in manchen Fallen von leichtem Juckreiz, Warme
und Schmerz an der Injektionsstelle begleitet sein. Eine voriibergehende Lethargie sowie
Erbrechen kénnen ebenfalls beobachtet werden. Gelegentlich kénnen Reaktionen wie Anorexie,
Polydipsie, Hyperthermie, Diarrh6, Muskelzittern, Schwache und Hautreaktionen an der
Injektionsstelle beobachtet werden. Wie bei jedem Impfstoff kann es selten zu Uberempfind-
lichkeitsreaktionen kommen. In solchen Féllen sollte eine geeignete symptomatische Behand-
lung vorgenommen werden.

Eurican® DAPPI, Lyophilisat und Losungsmittel zur Herstellung einer Injektionssuspension,
flr Hunde. Zusammensetzung: Eine Dosis (1 ml) enthalt: Lyophilisat: Attenuiertes Staupe-
virus, Stamm BA5, mind. 10" GKIDsy* max. 10*° GKIDsy*. Attenuiertes canines Adenovirus,
Stamm DK13, mind. 10 GKIDso* max. 10°° GKIDsy* . Attenuiertes canines Parvovirus, Stamm
CAG2, mind. 10 GKIDso* max. 10" GKIDs,*. Attenuiertes canines Parainfluenza-Virus Typ 2,
Stamm CGF 2004/57, 10" GKIDsp* max. 10" GKIDsy*. (*GKIDs,: Gewebekulturinfektiose
Dosis 50%) Losungsmittel: Wasser fir Injektionszwecke 1 ml. Beigefarbenes bis hellgelbes
Lyophilisat und farblose Injektionslésung. Anwendungsgebiete: Aktive Immunisierung von
Hunden zur Verhinderung von Mortalitat und klinischen Symptomen, die durch das canine
Staupevirus (CDV) verursacht werden. Zur Verhinderung von Mortalitat und klinischen Symp-
tomen, die durch das Hepatitis contagiosa canis-Virus (CAV) verursacht werden. Zur Verrin-
gerung der viralen Ausscheidung bei einer Erkrankung der Atemwege, die durch das canine
Adenovirus Typ 2 (CAV-2) verursacht wird. Zur Verhinderung von Mortalitat, klinischen
Symptomen und viraler Ausscheidung, die durch das canine Parvovirus (CPV)* verursacht
werden. Zur Verringerung der viralen Ausscheidung bei Infektionen mit caninem Parainfluen-
za-Virus Typ 2 (CPiV). Beginn der Immunitat: nach 2 Wochen gegen alle Stamme. Dauer der
Immunitat: mindestens 1 Jahr nach der zweiten Impfung der Grundimmunisierung gegen alle
Stamme. Aktuell verfiigbare Daten von Infektionsversuchen und Serologie belegen einen
Schutz gegen Staupe-, Adeno- und Parvovirus* Gber 2 Jahre nach erfolgter Grundimmunisie-
rung und erster Wiederholungsimpfung nach einem Jahr. Eine Anpassung des Impfschemas
dieses Tierimpfstoffs muss fallweise entschieden werden, wobei die Impfhistorie des Hundes
und das epidemiologische Umfeld beriicksichtigt werden miissen.*Ein Schutz gegen canines
Parvovirus Typ 2a, 2b und 2c wurde mittels Infektionsversuch (Typ 2b) oder Serologie (Typen
2a und 2c) nachgewiesen. Gegenanzeigen: Keine. Nebenwirkungen: Unmittelbar nach der
Injektion kann haufig eine leichte Schwellung (< 2 cm) an der Injektionsstelle beobachtet
werden, die Ublicherweise innerhalb von 1-6 Tagen verschwindet. Diese kann in manchen
Fallen von leichtem Juckreiz, Warme und Schmerz an der Injektionsstelle begleitet sein. Eine
vorubergehende Lethargie sowie Erbrechen kénnen ebenfalls haufig beobachtet werden.
Gelegentlich kdnnen Reaktionen wie Anorexie, Polydipsie, Hyperthermie, Diarrhd, Muskelzit-
tern, Muskelschwédche und Hautreaktionen an der Injektionsstelle beobachtet werden. Wie
bei jedem Impfstoff kann es selten zu Uberempfindlichkeitsreaktionen kommen. In solchen
Fallen sollte eine geeignete symptomatische Behandlung vorgenommen werden.

Eurican® SHPLmulti | Eurican® DAP-Lmulti, Lyophilisat und Suspension zur Herstellung
einer Injektionssuspension. Zusammensetzung: Eine Dosis Lyophilisat enthalt: Attenuiertes
Staupevirus (Stamm BA5) min.10*° GKIDs,*, max. 10°° GKIDs,*. Attenuiertes canines Adeno-
virus Typ 2 (Stamm DK13) min. 10 GKIDs,* max. 10*° GKIDsy*. Attenuiertes canines Parvo-
virus Typ 2 (Stamm CAG2) min. 10" GKIDso* max. 10 GKIDsy*. * GKIDs,: Gewebekulturin-
fektiose Dosis 50 %. Eine Dosis (1 ml) Suspension enthélt: Leptospira interrogans Serogruppe
und Serovar Canicola (Stamm 16070), inaktiviert, Aktivitat gemaB Ph.Eur. 447*. Leptospira
interrogans Serogruppe und Serovar Icterohaemorrhagiae (Stamm 16069), inaktiviert, Akti-
vitat gemaB Ph.Eur. 447*. Leptospira interrogans Serogruppe und Serovar Grippotyphosa
(Stamm Grippo Mal 1540), inaktiviert, Aktivitdt gemaB Ph.Eur. 447*. *80% Schutz im
Hamstertest. Aussehen: Beige bis hellgelbes Lyophilisat und opaleszente, homogene Suspen-
sion. Anwendungsgebiete: Aktive Immunisierung von Hunden zur Verhinderung von Mor-
talitét und klinischen Symptomen, die durch das canine Staupevirus (CDV) verursacht werden.
Zur Verhinderung von Mortalitat und klinischen Symptomen, die durch das Hepatitis contagiosa
canis-Virus (CAV-2) verursacht werden. Zur Verringerung der viralen Ausscheidung bei einer
Erkrankung der Atemwege, die durch das canine Adenovirus Typ 2 (CAV-2) verursacht wird.
Zur Verhinderung von Mortalitat, klinischen Symptomen und viraler Ausscheidung, die durch
das canine Parvovirus (CPV)* verursacht werden. Zum Schutz vor Mortalitdt, klinischen
Symptomen, Infektion, bakterieller Ausscheidung, Nierenbesiedelung und Nierenschaden, die
durch Leptospira interrogans Serogruppe Icterohaemorrhagiae Serovar Icterohaemorrhagiae
verursacht werden. Zum Schutz vor Mortalitat** und klinischen Symptomen, und Verringerung
von Infektion, bakterieller Ausscheidung, Nierenbesiedelung und Nierenschaden, die durch
Leptospira interrogans Serogruppe Canicola Serovar Canicola verursacht werden. Zum Schutz
vor Mortalitédt* und Verringerung von und klinischen Symptomen, Infektion, bakterieller
Ausscheidung, Nierenbesiedelung und Nierenschaden, die durch Leptospira kirschneri Sero-
gruppe Grippotyphosa Serovar Grippotyphosa verursacht werden. Beginn der Immunitat:
nach 2 Wochen gegen alle Stémme. Dauer der Immunitdt: mindestens 1 Jahr nach der
zweiten Impfung der Grundimmunisierung gegen alle Stamme. Aktuell verfiigbare Daten von
Infektionsversuchen und Serologie belegen einen Schutz gegen Staupe-, Adeno- und Parvo-
virus* Uber 2 Jahre nach erfolgter Grundimmunisierung und erster Wiederholungsimpfung
nach einem Jahr. Eine Anpassung des Impfschemas dieses Tierimpfstoffs muss fallweise
entschieden werden, wobei die Impfhistorie des Hundes und das epidemiologische Umfeld
beriicksichtigt werden missen. *Ein Schutz gegen canines Parvovirus Typ 2a, 2b und 2c
wurden mittels Infektionsversuch (Typ 2b) oder Serologie (Typen 2a und 2c) nachgewiesen.
**Bei Leptospira Canicola und Grippotyphosa trat keine Mortalitat bei dem Infektionsversuch
zur Bestimmung der Dauer der Immunitat auf. Gegenanzeigen: Keine. Nebenwirkungen:
Unmittelbar nach der Injektion kann haufig eine leichte Schwellung (< 2 cm) an der Injekti-
onsstelle beobachtet werden, die tblicherweise innerhalb von 1-6 Tagen verschwindet. Diese
kann in manchen Féllen von leichtem Juckreiz, Warme und Schmerz an der Injektionsstelle
begleitet sein. Eine voriibergehende Lethargie sowie Erbrechen kdnnen ebenfalls beobachtet
werden. Gelegentlich kénnen Reaktionen wie Anorexie, Polydipsie, Hyperthermie, Diarrhd,
Muskelzittern, Schwéche und Hautreaktionen an der Injektionsstelle beobachtet werden. Wie
bei jedem Impfstoff kann es selten zu Uberempfindlichkeitsreaktionen kommen. In solchen
Fallen sollte eine geeignete symptomatische Behandlung vorgenommen werden.

Eurican® SHPPi2Lmulti | Eurican® DAPPi-Lmulti, Lyophilisat und Suspension zur Herstel-
lung einer Injektionssuspension. Zusammensetzung: Eine Dosis Lyophilisat enthalt: Atte-
nuiertes Staupevirus (Stamm BA5) min. 10" GKIDsy* max. 10°° GKIDsy*. Attenuiertes canines
Adenovirus Typ 2 (Stamm DK13) min. 10*° GKIDs,* max. 10°* GKIDsy*. Attenuiertes canines
Parvovirus Typ 2 (Stamm CAG2) min. 10" GKIDs,* max. 10" GKIDsy*. Attenuiertes canines
Parainfluenza-Virus Typ 2 min. 10*” GKIDs,* max. 10" GKIDsy* (Stamm CGF 2004/75). *GKIDsy:
Gewebekulturinfektiose Dosis 50%. Eine Dosis Suspension enthalt: Leptospira interrogans
Serogruppe und Serovar Canicola (Stamm 16070), inaktiviert, Aktivitat gemaB Ph.Eur. 447*.
Leptospira interrogans Serogruppe und Serovar Icterohaemorrhagiae (Stamm 16069), inak-
tiviert, Aktivitat gemaB Ph.Eur. 447*. Leptospira interrogans Serogruppe und Serovar Grip-
potyphosa (Stamm Grippo Mal 1540), inaktiviert, Aktivitat gemaB Ph.Eur. 447*. *80 % Schutz
im Hamstertest. Beige bis hellgelbes Lyophilisat und opaleszente, homogene Suspension.
Anwendungsgebiete: Aktive Immunisierung von Hunden: Zur Verhinderung von Mortalitat
und klinischen Symptomen, die durch das canine Staupevirus (CDV) verursacht werden. Zur
Verhinderung von Mortalitat und klinischen Symptomen, die durch das Hepatitis contagiosa
canis-Virus (CAV) verursacht werden. Zur Verringerung der viralen Ausscheidung bei einer
Erkrankung der Atemwege, die durch das canine Adenovirus Typ 2 (CAV-2) verursacht wird.
Zur Verhinderung von Mortalitat, klinischen Symptomen und viraler Ausscheidung, die durch

das canine Parvovirus (CPV)* verursacht werden. Zur Verringerung der viralen Ausscheidung
bei Infektionen mit caninem Parainfluenza-Virus Typ 2 (CPiV). Zum Schutz vor Mortalitat,
klinischen Symptomen, Infektion, bakterieller Ausscheidung, Nierenbesiedelung und Nieren-
schaden, die durch Leptospira interrogans Serogruppe Icterohaemorrhagiae Serovar Ictero-
haemorrhagiae verursacht werden. Zum Schutz vor Mortalitat** und klinischen Symptomen,
und Verringerung von Infektion, bakterieller Ausscheidung, Nierenbesiedelung und Nieren-
schaden, die durch Leptospira interrogans Serogruppe Canicola Serovar Canicola verursacht
werden. Zum Schutz vor Mortalitdt** und Verringerung von und klinischen Symptomen,
Infektion, bakterieller Ausscheidung, Nierenbesiedelung und Nierenschéaden, die durch Lep-
tospira kirschneri Serogruppe Grippotyphosa Serovar Grippotyphosa verursacht werden.
Beginn der Immunitat: nach 2 Wochen gegen alle Stémme. Dauer der Immunitat: mindestens
1 Jahr nach der zweiten Impfung der Grundimmunisierung gegen alle Stamme. Aktuell ver-
fligbare Daten von Infektionsversuchen und Serologie belegen einen Schutz gegen Staupe-,
Adeno- und Parvovirus* tber 2 Jahre nach erfolgter Grundimmunisierung und erster Wieder-
holungsimpfung nach einem Jahr. Eine Anpassung des Impfschemas dieses Tierimpfstoffs
muss fallweise entschieden werden, wobei die Impfhistorie des Hundes und das epidemiolo-
gische Umfeld bericksichtigt werden miissen. *Ein Schutz gegen canines Parvovirus Typ 2a,
2b und 2c wurden mittels Infektionsversuch (Typ 2b) oder Serologie (Typen 2a und 2c) flr
mindestens 1 Jahr nachgewiesen. **Bei Leptospira Canicola und Grippotyphosa trat keine
Mortalitat bei dem Infektionsversuch zur Bestimmung der Dauer der Immunitat auf. Gegen-
anzeigen: Keine. Nebenwirkungen: Unmittelbar nach der Injektion kann haufig eine leichte
Schwellung (< 2 cm) an der Injektionsstelle beobachtet werden, die tiblicherweise innerhalb
von 1-6 Tagen verschwindet. Diese kann in manchen Fallen von leichtem Juckreiz, Warme
und Schmerz an der Injektionsstelle begleitet sein. Eine voriibergehende Lethargie sowie
Erbrechen kénnen ebenfalls beobachtet werden. Gelegentlich kénnen Reaktionen wie Anorexie,
Polydipsie, Hyperthermie, Diarrhd, Muskelzittern, Schwache und Hautreaktionen an der
Injektionsstelle beobachtet werden. Wie bei jedem Impfstoff kann es selten zu Uberempfind-
lichkeitsreaktionen kommen. In solchen Féllen sollte eine geeignete symptomatische Behand-
lung vorgenommen werden.

Eurican® SHPPi2LT | Eurican® DAPPI-LR, Lyophilisat und Suspension zur Herstellung einer
Injektionssuspension. Zusammensetzung: Eine Dosis Lyophilisat enthalt: attenuiertes
Staupevirus (Stamm BA5) mind. 10*° GKIDs,, attenuiertes canines Adenovirus Typ 2 (Stamm
DK13) mind. 10** GKIDs,, attenuiertes canines Parvovirus (Stamm CAG2) mind. 10" GKIDs,,
attenuiertes canines Parainfluenza-Virus Typ 2 (Stamm CGF 2004/75) mind.10" GKIDs,. Eine
Dosis (1 ml) Suspension enthalt:Leptospira interrogans Serogruppe Canicola (Stamm 16070),
inaktiviert, mind. Aktivitat gemaB Ph. Eur. 447*. Leptospira interrogans Serogruppe Ictero-
haemorrhagiae (Stamm 16069), inaktiviert, mind. Aktivitat gemaB Ph. Eur. 447*. Inaktivier-
tes Tollwutvirus (Stamm G52) > 1 I.E. (internationale Einheiten). * 80 % Schutz im Hamster-
test. Adjuvans: Aluminiumhydroxid ** mg. Beigefarbenes Lyophilisat und homogene, opales-
zente Suspension. Anwendungsgebiete: Aktive Immunisierung von Hunden zur Verhinderung
von Mortalitét und klinischen Symptomen, die durch das canine Staupevirus (CDV) verursacht
werden. Zur Verhinderung von Mortalitat und klinischen Symptomen, die durch das Hepatitis
contagiosa canis-Virus (CAV) verursacht werden. Zur Verringerung der viralen Ausscheidung
bei einer Erkrankung der Atemwege, die durch das canine Adenovirus Typ 2 (CAV-2) verursacht
wird. Zur Verhinderung von Mortalitat, klinischen Symptomen und viraler Ausscheidung, die
durch das canine Parvovirus (CPV)* verursacht werden. Zur erringerung der klinischen Sym-
ptome und der viralen Ausscheidung, die mit dem caninen Parainfluenzavirus Typ 2 (CPiV)**
in Verbindung stehen. Zur Verringerung von Mortalitat, klinischen Symptomen und bakteri-
eller Ausscheidung, die mit den Erregern Leptospira interrogans Serogruppe Canicola und
Leptospira interrogans Serogruppe Icterohaemorrhagiae verbunden sind. Zur Verhinderung
der Tollwuterkrankung. Beginn der Immunitat: 2 Wochen nach der Grundimmunisierung gegen
alle Stamme., Dauer der Immunitat: mindestens ein Jahr nach der zweiten Impfung der
Grundimmunisierung gegen alle Stdmme. Aktuell verfligbare Daten von Infektionsversuchen
und Serologie belegen einen Schutz gegen Staupe-, Adeno- und Parvovirus* tber 2 Jahre
nach erfolgter Grundimmunisierung und erster Wiederholungsimpfung nach einem Jahr. Eine
Anpassung des Impfschemas dieses Tierimpfstoffs muss fallweise entschieden werden, wobei
die Impfhistorie des Hundes und das epidemiologische Umfeld berlicksichtigt werden mussen.
* Ein Schutz gegen canines Parvovirus Typ 2a, 2b und 2c wurde mittels Infektionsversuch
(Typ 2b) oder Serologie (Typen 2a und 2c) nachgewiesen. **Im Falle des caninen Parainflu-
enzavirus konnte die Reduktion der klinischen Symptome nicht tber die Dauer der Immunitat
gezeigt werden, da erwachsene Hunde keine ausreichenden klinischen Symptome nach Tes-
tinfektionen zeigten. Gegenanzeigen: Keine. Nebenwirkungen: Sehr selten (weniger als
1 von 10.000 behandelten Tieren, einschlieBlich Einzelfallberichte): Unmittelbar nach der
Impfung ist eine leichte Lokalreaktion in Form von Juckreiz und Schmerz an der Injektionsstelle
maoglich. An der Injektionsstelle kann sich ein kleiner Knoten von bis zu 4 cm Durchmesser
bilden, der in der Regel innerhalb von 1-4 Tagen wieder verschwindet. Ein kleiner und vori-
bergehender Knoten (maximal ** cm) an der Injektionsstelle kann durch das enthaltene
Aluminiumhydroxid entstehen. Eine voriibergehende Apathie kann héchstens 1 Tag beobach-
tet werden. Eine Impfung kann ausnahmsweise Uberempfindlichkeits- und Schockreaktionen
hervorrufen, die entsprechend symptomatisch zu behandeln sind.

Eurican® SHPLT | Eurican® DAP-LR, Lyophilisat und Suspension zur Herstellung einer
Injektionssuspension. Zusammensetzung: Eine Dosis (1 ml) Impfstoff enthalt: Lyophilisat:
Attenuiertes Staupevirus (Stamm BA5) min.10" GKIDs*, max. 10°° GKIDs,*. Attenuiertes
canines Adenovirus Typ 2 (Stamm DK13) min. 10° GKIDsy*, max. 10** GKIDsy*. Attenuiertes
canines Parvovirus Typ 2 (Stamm CAG2) min. 10" GKIDsy*, max. 10" GKIDs*. *GKIDsp:
Gewebekulturinfektiose Dosis 50 %. Suspension: Leptospira interrogans Serogruppe Canicola
(Stamm 16070), inaktiviert, mind. 80% Schutz**, Leptospira interrogans Serogruppe icte-
rohaemorrhagiae (Stamm 16069), inaktiviert, mind. 80 % Schutz**, Tollwutvirus (Virus fixe,
Stamm G52), Glykoproteine > 1 L.LE***, (Wirtssystem: Hamsterembryozelllinie). **Im
Hamstertest gemaB Europdischem Arzneibuch. ***Internationale Einheiten. Adjuvans: Alu-
minium (als Hydroxid) ** mg. Aussehen: beigefarbenes bis hellgelbes Lyophilisat und homogene,
opaleszente Suspension. Anwendungsgebiete: Aktive Immunisierung von Hunden zur
Verhinderung von Mortalitat und klinischen Symptomen, die durch das canine Staupevirus
(CDV) verursacht werden. Zur Verhinderung von Mortalitdt und klinischen Symptomen, die
durch das Hepatitis contagiosa canis-Virus (CAV) verursacht werden. Zur Verringerung der
viralen Ausscheidung bei einer Erkrankung der Atemwege, die durch das canine Adenovirus
Typ 2 (CAV-2) verursacht wird. Zur Verhinderung von Mortalitat, klinischen Symptomen und
viraler Ausscheidung, die durch das canine Parvovirus (CPV)* verursacht werden. -Gegen
Leptospirose, verursacht durch Leptospira Canicola und Leptospira Icteroha-emorrhagiae
sowie gegen Tollwut. Zur Immunitdt gegen die viral bedingten Erkrankungen (ausgenommen
Tollwut): Beginn der Immunitét: zwei Wochen nach Abschluss der Grundimmunisierung. Dauer
der Immunitat: mindestens 1 Jahr nach der zweiten Impfung der Grundimmunisierung und
mindestens 2 Jahre nach der ersten Wiederholungsimpfung gegen alle Stamme. Aktuell
verfligbare Daten von Infektionsversuchen und Serologie belegen einen Schutz gegen Staupe-,
Adeno- und Parvovirus* tber 2 Jahre nach erfolgter Grundimmunisierung und erster Wieder-
holungsimpfung nach einem Jahr. Eine Anpassung des Impfschemas dieses Tierimpfstoffs
muss fallweise entschieden werden, wobei die Impfhistorie des Hundes und das epidemiolo-
gische Umfeld bericksichtigt werden miissen. *Ein Schutz gegen canines Parvovirus Typ 2a,
2b und 2c wurde mittels Infektionsversuch (Typ 2b) oder Serologie (Typen 2a und 2c) nach-
gewiesen. Zur Immunitdt gegen Tollwut: Die Impfung gegen Tollwut verhindert Erkrankung
und Mortalitat. Ein glltiger Tollwutimpfschutz im Sinne der Tollwut-Verordnung besteht im
Falle einer Erstimpfung bei Welpen im Alter von mindestens drei Monaten mindestens 21 Tage
nach Abschluss der Grundimmunisierung. Beginn der Immunitat: drei Wochen nach Abschluss
der Grundimmunisierung. Dauer der Immunitat gegen Tollwut: 1 Jahr. Zur Immunitdt gegen
Leptospiren: In experimentellen Infektionsversuchen wurde bereits 14 Tage nach erfolgter
Grundimmunisierung das Auftreten klinischer Symptome der Leptospirose sowie das Vorhan-
densein lebender Leptospira Canicola- und Icterohaemorrhagiae-Erreger im Blut und Harn
verhindert. Nach zweimaliger Verabreichung entsprechend Impfplan wurden klinische Zeichen
einer Leptospireninfektion Uber einen Zeitraum von 14 Monaten flr Leptospira Canicola und
Leptospira Icterohaemorrhagiae verhindert. Das Auftreten von Leptospiren im Blut und Harn
konnte nicht verhindert, jedoch eine Reduktion beobachtet werden, Gegenanzeigen: Keine.
Nebenwirkungen: In seltenen Féllen kann es zu allergischen Odemen, in sehr seltenen
Fallen zu Lethargie und anaphylaktischen Reaktionen kommen. Die Impfung kann sehr selten
Uberempfindlichkeits- und Schockreaktionen hervorrufen, die entsprechend symptomatisch
zu behandeln sind. Unmittelbar nach Impfung ist sehr selten eine leichte Lokalreaktion in
Form von Juckreiz oder Schmerz an der Injektionsstelle moglich. An der Injektionsstelle kann
sich sehr selten ein kleiner Knoten von bis zu 3 cm Durchmesser bilden, der innerhalb von
2 Wochen wieder verschwindet.

Eurican® LT, Injektionssuspension, fir Hunde. Zusammensetzung: Eine Dosis zu 1 ml
Impfstoff enthalt: Leptospira canicola (Stamm 16070), inaktiviert, mind. 80 % Schutz*,
Leptospira icterohaemorrhagiae (Stamm 16069), inaktiviert, mind. 80 % Schutz*, Tollwutvi-
rus (Virus fixe, Stamm G52), Glykoproteine > 1 I.E. (Wirtssystem: Hamsterembryozelllinie).
Adjuvans: Aluminium (als Hydroxid) 0,6 mg. *Im Hamstertest gemaB Europadischem Arznei-



buch. Anwendungsgebiete: Aktive Immunisierung von Hunden ab einem Alter von 7 Wochen
gegen Leptospirose, verursacht durch Leptospira canicola und Leptospira icterohaemorrhagiae,
und gegen Tollwut. Zur Immunitat gegen Tollwut: Die Impfung gegen Tollwut verhindert
Erkrankung und Mortalitat. Ein glltiger Tollwutimpfschutz im Sinne der Tollwut-Verordnung
besteht im Falle einer Erstimpfung bei Welpen im Alter von mindestens drei Monaten mindes-
tens 21 Tage nach Abschluss der Grundimmunisierung. Beginn der Immunitat: drei Wochen
nach Abschluss der Grundimmunisierung. Dauer der Immunitat gegen Tollwut: 1 Jahr. Zur
Immunitat gegen Leptospiren: In experimentellen Challengestudien wurde bereits 14 Tage
nach erfolgter Grundimmunisierung das Auftreten klinischer Symptome der Leptospirose sowie
das Vorhandensein lebender Leptospira canicola- und icterohaemorrhagiae-Erreger im Blut
und Harn verhindert. Nach zweimaliger Verabreichung entsprechend Impfplan wurden klinische
Zeichen einer Leptospireninfektion tiber einen Zeitraum von 14 Monaten fiir Leptospira cani-
cola und Leptospira icterohaemorrhagiae verhindert. Das Auftreten von Leptospiren im Blut
und Harn konnte nicht verhindert, jedoch eine Reduktion beobachtet werden. Gegenanzeigen:
Kranke sowie mit Ekto- oder Endoparasiten befallene Tiere sind nicht zu impfen. Nebenwir-
kungen: Die Impfung kann ausnahmsweise Uberempfindlichkeitsreaktionen hervorrufen, die
entsprechend symptomatisch zu behandeln sind. In sehr seltenen Fallen kann es zu allergischen
Odemen, Lethargie und anaphylaktischen Reaktionen kommen. Unmittelbar nach Impfung ist
eine leichte Lokalreaktion in Form von Juckreiz oder Schmerz an der Injektionsstelle méglich.
An der Injektionsstelle kann sich ein kleiner Knoten von bis zu 3 cm Durchmesser bilden, der
innerhalb von 2 Wochen wieder verschwindet.

Eurican® P forte, Injektionssuspension, fir Hunde. Zusammensetzung: Eine Dosis zu 1 ml
Impfstoff enthalt: attenuiertes canines Parvovirus (Stamm 780916) 10°° bis 10" GKIDs,
(Wirtssystem: Katzennierenzelllinie CrFK). Anwendungsgebiete: Aktive Immunisierung von
Hundewelpen zur Intensiv- und Frihprophylaxe im Alter von 6 bis 12 Wochen gegen Parvo-
virose bei Vorhandensein maternaler Antikdrper, um Mortalitat und klinische Symptome durch
Parvovirusinfektionen zu verhindern und die Virusausscheidung zu reduzieren. Beginn der
Immunitat: 7 Tage nach der ersten Injektion von Eurican P forte. Dauer der Immunitat: 1 Jahr
nach vollstandiger Grundimmunisierung. Gegenanzeigen: Nicht intravends injizieren. Kranke
sowie mit Ekto- oder Endoparasiten befallene Tiere sind nicht zu impfen. Nebenwirkungen:
Die Impfung kann in sehr seltenen Fallen Uberempfindlichkeitsreaktionen hervorrufen, die
symptomatisch zu behandeln sind.

Eurican® Merilym, Injektionssuspension, fir Hunde. Zusammensetzung: Eine Dosis zu
1 ml enthalt: Borrelia burgdorferi sensu stricto, inaktiviert, mind. 330 ELISA-Einheiten
(gemessen in Mausen). Adjuvans: Aluminium (als Hydroxid) * mg. Anwendungsgebiete:
Bei Hunden: Schutzimpfung gegen die durch Borrelia burgdorferi sensu stricto verursachte
Lyme-Borreliose. Die Impfung mit Eurican Merilym schitzt Hunde gegen eine Belastungsin-
fektion mit Borrelia burgdorferi sensu stricto und bewirkt eine spezifische Serokonversion
gegeniber Borrelia burgdorferi. Durch Testinfektionen mit infizierten Zecken wurde belegt,
dass dadurch die Vermehrung des Erregers in Haut, Gelenken und Muskulatur unterbunden
wird. Nach derzeitigem Kenntnisstand ist B. b. sensu stricto der beim Hund pathogene Geno-
typ. Gegenanzeigen: Kranke sowie mit Ekto- oder Endoparasiten befallene Tiere sind nicht
zu impfen. Nebenwirkungen: Ausnahmsweise kénnen bei sensibilisierten Hunden Uberemp-
findlichkeitsreaktionen auftreten, die symptomatisch zu behandeln sind. In seltenen Féllen
kénnen in den ersten beiden Tagen nach der Impfung geringfiigige Reaktionen, wie Appetit-
losigkeit, geringgradiger Temperaturanstieg und leichte Mattigkeit, beobachtet werden. Lokale
Reaktionen an der Injektionsstelle konnen entweder unmittelbar nach Impfung in Form von
Juckreiz oder nach 24 bis 48 Stunden als Schwellung mit einem Durchmesser bis zu etwa
5 cm auftreten, die sich im Allgemeinen innerhalb einer Woche zuriickbildet.

Eurican® Herpes 205, Lyophilisat und Lésungsmittel zur Herstellung einer Emulsion zur
Injektion. Zusammensetzung: Wirkstoff: Dosis zu 1 ml: Canines Herpesvirus (Stamm
F205) Antigene 0,3 bis 1,75 pg* Adjuvans: Dinnflussiges Paraffin 224,8 bis 244,1 mg. * in
Hg des gB Glykoproteins. Lyophilisat: weiBes Pellet. Losungsmittel: homogene weie Emulsion.
Anwendungsgebiete: Aktive Immunisierung von Hiindinnen, um bei Welpen durch passive
Immunitat Mortalitat, klinische Erkrankung und L&sionen, die durch Infektionen mit dem
caninen Herpesvirus in den ersten Lebenstagen hervorgerufen werden, zu verhindern. Gegen-
anzeigen: Keine. Nebenwirkungen: Die Impfung selbst kann haufig eine voriibergehende
Schwellung an der Injektionsstelle verursachen. Diese Reaktionen klingen normalerweise
innerhalb einer Woche wieder ab. Uberempfindlichkeitsreaktionen sind mdglich. Diese sind
allerdings selten und sollten entsprechend symptomatisch behandelt werden. Besondere
Warnhinweise: Eine versehentliche Injektion ist gefahrlich.

Merilym*®3, Injektionssuspension fiir Hunde. Zusammensetzung: Eine Dosis (1 ml) enthalt:
Arzneilich wirksame Bestandteile: Borrelia burgdorferi sensu lato, inaktiviert: Borrelia
garinii RP > 1*, Borrelia afzelii RP > 1*, Borrelia burgdorferi sensu stricto RP > 1*. Adjuvans:
Aluminium (als Hydroxid) 2 mg. Sonstige Bestandteile: Formaldehyd max. 0,5 mg/ml. *RP
= Relative Wirksamkeit im ELISA Test: verglichen mit dem Referenzserum, das von Mausen
stammt, die mit einer Impfstoffcharge geimpft wurden, die sich bei der Zieltierart als wirksam
erwiesen hat. Rosa bis weiBe Flissigkeit mit weiBem Sediment, das sich leicht auflést, wenn
der Inhalt geschiittelt wird. Anwendungsgebiete: Zur aktiven Immunisierung von Hunden
ab einem Alter von 12 Wochen zur Induktion einer anti-OspA Antikérperantwort gegen Bor-
relia spp. (B. burgdorferi sensu stricto, B. garinii und B. afzelii). Die Verringerung der Uber-
tragung der Borrelien ist nur unter Laborbedingungen nach einer Testinfektion mit Freiland-
zecken (gesammelt in einer mit Borrelien belasteten Region) untersucht worden. Unter diesen
Bedingungen wurde gezeigt, dass bei geimpften Hunden im Gegensatz zu ungeimpften
Hunden keine Borrelien aus der Haut isoliert werden konnten. Die Verringerung der Ubertra-
gung der Borrelien von der Zecke auf den Wirt wurde nicht quantifiziert. Eine Korrelation
zwischen der Ubertragung der Borrelien und einem spezifischen Antikdrpertiter konnte nicht
gezeigt werden. Die Wirksamkeit des Impfstoffs gegen eine Infektion, die zu einer klinischen
Erkrankung flihrt, wurde nicht untersucht. Beginn der Immunitat: 1 Monat nach Grundimmu-
nisierung Dauer der Immunitat: 1 Jahr nach Grundimmunisierung. Gegenanzeigen: Nicht
anwenden bei fieberhafter Allgemeinerkrankung. Nicht anwenden bei krankenTieren, die
zusatzliche Leiden, starken Parasitenbefall und/oder einen schlechten Allgemeinzustand
aufweisen. Nicht anwenden bei vermuteter oder bestatigter klinischer Lyme Borreliose. Nicht
anwenden bei bekannter Uberempfindlichkeit gegentiber den Wirkstoffen, dem Adjuvans oder
einem der sonstigen Bestandteile. Nebenwirkungen: Die Impfung kann eine voriibergehende
Erh6hung der Korpertemperatur (bis zu 1,5°C) hervorrufen. In seltenen Fallen (mehr als
1 aber weniger als 10 von 10.000 behandelten Tieren) kénnen voriibergehende Schwellungen
an der Injektionsstelle mit einem Durchmesser bis zu 7 cm Uber bis zu 5 Tagen festgestellt
werden. In sehr seltenen Féllen (weniger als 1 von 10.000 behandelten Tieren, einschlieBlich
Einzelfallberichte) wurden auch gréBere Schwellungen (bis zu 15 cm Durchmesser) beobach-
tet. In sehr seltenen Fallen kann es zu Uberempfindlichkeitsreaktionen kommen, die eine
entsprechende symptomatische Behandlung erfordern.

Fiir alle oben genannten Eurican®-/ Merilym®3-Impfstoffe gilt:

Fiir Deutschland: Verschreibungspflichtig. Pharmazeutischer Unternehmer: Merial
GmbH, Am Séldnermoos 6, D-85399 Hallbergmoos. Fiir Osterreich: Weitere Angaben zu
Nebenwirkungen, Wechselwirkungen und zu den besonderen Warnhinweisen zur
sicheren Anwendung sind der , Austria Codex-Fachinformation™ zu entnehmen.
Abgabe: Rezept- und apothekenpflichtig. Zulassungsinhaber: Merial S.A.S., 29, avenue
Tony Garnier, F- 69002 Lyon (SHPPILT, SHPLT, SHPPi2L, SHPL, DAPPi, LT, L, Merilym 3,
P forte, Herpes 205). Merial GmbH, Am Sdldnermoos 6, D-85399 Hallbergmoos. (SHPLmulti,
SHPPiLmulti, Lmulti),Vertrieb: Richter Pharma AG, A-4600 Wels. PackungsgroBen: jeweils
1 x 10 Dosen. ATCvet-Codes: QI07ABO1 (Eurican Lmulti), QI07AI03 (Eurican SHPLmulti),
QIO7AI02 (Eurican SHPPi2Lmulti), QI07ADO1 (Eurican P forte), QI07ALO1 (Eurican LT),
QI07AJO05 (Eurican SHPLT), QI07AD04 (Eurican DAPPi), QI07AJ06 (Eurican SHPPi2LT),
QI07ABO04 (Eurican Merilym, Merilym 3), QI07AA06 (Eurican Herpes 205).

Purevax®-Impfstoffe fiir Katzen: Mit Ausnahme von Purevax® FeLV und Purevax® Rabies
bestehen alle Impfstoffe dieser Reihe aus einem Lyophilisat und Lésungsmittel zur Herstel-
lung einer Injektionssuspension.

Purevax® RCPCh FeLV: Zusammensetzung: Eine Dosis zu 1 ml enthalt: Lyophilisat: atte-
nuiertes felines Rhinotracheitis-Virus (Herpesvirus Stamm FHV F2)>10" GKIDs,", inakti-
vierte feline Calicivirus-Antigene (Stamme FCV 431 und G1)22,0 ELISA-E., attenuierte
Chlamydophila felis (Stamm 905)2>10*° EIDs,”, attenuiertes felines Panleukopenievirus
(Stamm PLI IV) 2 10*° GKIDsy; sonstiger Bestandteil: Gentamicin max. 34 ug; Lésungsmittel:
FeLV-Rekombinante des Kanarienpockenvirus (Stamm vCP97) > 10" GKIDs,. "Gewebekultu-
rinfektiose Dosis 50 %. ”Eiinfektiose Dosis 50 %. Anwendungsgebiete: Aktive Immunisie-
rung von Katzen ab einem Alter von 8 Wochen: gegen feline Rhinotracheitis (Herpesvirus-
Infektion) zur Verringerung klinischer Symptome, gegen eine Calicivirus-Infektion zur Ver-
ringerung klinischer Symptome, gegen eine Chlamydophila felis-Infektion zur Verringerung

klinischer Symptome, gegen feline Panleukopenie zur Verhinderung von Mortalitat und klini-
schen Symptomen, gegen Leukose zur Verhinderung einer persistenten Viramie und zur
Verhinderung klinischer Symptome dieser Erkrankung. Der Beginn der Immunitdt gegen
Rhinotracheitisvirus, Calicivirus, Chlamydophila felis und Panleukopenievirus wurde 1 Woche
nach erfolgter Grundimmunisierung und gegen felines Leukamievirus 2 Wochen nach der
Grundimmunisierung nachgewiesen. Die Dauer der Immunitét fiir die Rhinotracheitisvirus-,
Calicivirus-, und Panleukopenieviruskomponenten betragt 3 Jahre und fiir die Chlamydophila
felis- und feline Leuk@mievirus-Komponenten 1 Jahr nach der letzten Wiederholungsimp-
fung.

Purevax® RC: Zusammensetzung: Eine Dosis zu 1ml enthalt: Lyophilisat: attenuiertes
felines Rhinotracheitis-Virus (Herpesvirus Stamm FHV F2)>10" GKIDs,, inaktivierte feline
Calicivirus-Antigene (Stamme FCV 431 und G1)>2,0 ELISA-E.; sonstiger Bestandteil:
Gentamicin max. 16,5ug; Losungsmittel: Wasser fir Injektionszwecke g.s. 1ml. Anwen-
dungsgebiete: siehe oben, betreffende Komponenten bei Purevax RCPCh FelV.

Purevax® RCP: Zusammensetzung: Eine Dosis zu 1 ml enthélt: Lyophilisat: attenuiertes
felines Rhinotracheitis-Virus (Herpesvirus Stamm FHV F2)>10" GKIDs,, inaktivierte feline
Calicivirus-Antigene (Stamme FCV 431 und G1) 22,0 ELISA-E., attenuiertes felines Panleu-
kopenievirus (Stamm PLI IV) 2 10*° GKIDs; sonstiger Bestandteil: Gentamicin, max. 16,5ug;
Loésungsmittel: Wasser fir Injektionszwecke g.s. 1 ml. Anwendungsgebiete: siehe oben,
betreffende Komponenten bei Purevax RCPCh FeLV.

Purevax® RCPCh: Zusammensetzung: Eine Dosis zu 1 ml enthalt: Lyophilisat: attenuiertes
felines Rhinotracheitis-Virus (Herpesvirus Stamm FHV F2)>10" GKIDs,, inaktivierte feline
Calicivirus-Antigene (Stdémme FCV 431 und G1)2>2,0 ELISA-E., attenuierte Chlamydophila
felis (Stamm 905) > 10*° EIDs,, attenuiertes felines Panleukopenievirus (Stamm PLI IV) > 10**
GKIDsy; sonstiger Bestandteil: Gentamicin, max. 28pug; Losungsmittel: Wasser fir Injek-
tionszwecke g.s. 1ml. Anwendungsgebiete: siehe oben, betreffende Komponenten bei
Purevax RCPCh FelLV.

Fiir alle oben genannten Purevax®-Impfstoffe gilt: Gegenanzeigen: Nicht bei trachti-
gen Tieren anwenden. Die Anwendung wahrend der Laktation wird nicht empfohlen. Neben-
wirkungen: Unter normalen Anwendungsbedingungen kénnen gelegentlich voriibergehende
Mattigkeit und Appetitlosigkeit sowie erhéhte Kérpertemperatur (gewdhnlich fir die Dauer
von 1 bis 2 Tagen) auftreten. Eine Lokalreaktion (leichter Schmerz beim Betasten, Juckreiz
oder eine umschriebene Schwellung) ist mdglich, die innerhalb von 1 oder hoéchstens
2 Wochen wieder verschwindet. Ausnahmsweise kann es zu Uberempfindlichkeitsreaktionen
kommen, die eine entsprechende symptomatische Behandlung erfordern.

Fiir alle Impfstoffe mit Chlamydophila felis-Komponente gilt zusatzlich: In sehr sel-
tenen Fallen wurden 1 bis 3 Wochen nach der Wiederholungsimpfung bei erwachsenen Kat-
zen Hyperthermie und Lethargie beobachtet, die mitunter von Lahmheit begleitet waren.
Diese Reaktionen waren voriibergehend.

Purevax® FeLV: Zusammensetzung: Eine Dosis zu 1 ml enthélt: FeLV-Rekombinante des
Kanarienpockenvirus (Stamm vCP97) > 10" GKIDs,. Anwendungsgebiete: Aktive Immuni-
sierung von Katzen ab einem Alter von 8 Wochen gegen Katzenleukose zur Verhinderung
einer persistenten Viramie und klinischer Symptome der damit verbundenen Erkrankung.
Beginn der Immunitat: 2 Wochen nach erfolgter Grundimmunisierung. Dauer der Immunitat:
1 Jahr nach der letzten Impfung. Gegenanzeigen: Nicht bei trachtigen Tieren anwenden.
Die Anwendung wahrend der Laktation wird nicht empfohlen. Nebenwirkungen: Zeitweilig
kann an der Injektionsstelle ein kleiner (bis zu 2cm groBer) Knoten entstehen, der sich
innerhalb von 1 bis 4 Wochen zurlickbildet. Voriibergehende Lethargie oder Temperaturan-
stieg konnen einen Tag, ausnahmsweise bis zu 2 Tagen, auftreten. Unter besonderen
Umstanden kann es zu Uberempfindlichkeitsreaktionen kommen, die symptomatisch behan-
delt werden sollten.

Purevax® Rabies: Injektionssuspension. Zusammensetzung: Eine Dosis zu 1 ml enthalt:
Tollwut-Rekombinante des Kanarienpockenvirus (Stamm vCP65) > 10°° FAID*s,. *Im Fluores-
zenz-Assay ermittelte zellkulturinfektiose Dosis 50 %. Anwendungsgebiete: Aktive Immu-
nisierung von Katzen ab einem Alter von 12 Wochen oder alter zur Verhinderung der Morta-
litdt durch eine Tollwutinfektion. Beginn der Immunitat: 4 Wochen nach der Grundimmuni-
sierung. Dauer der Immunitdt nach der Grundimmunisierung: 1 Jahr. Dauer der Immunitat
nach der Wiederholungsimpfung: 3 Jahre. Gegenanzeigen: Keine. Nebenwirkungen:
Nach der Impfung kdnnen voriibergehende leichte Apathie sowie gelegentlich geringgradige
Anorexie oder Hyperthermie (lber 39,5 °C) auftreten. Die meisten dieser Reaktionen treten
innerhalb von 2 Tagen nach der Impfung auf und halten gewohnlich 1 bis 2 Tage lang an. Eine
vorlibergehende Lokalreaktion (wie Schmerz bei der Palpation, eine geringgradige Schwel-
lung, die sich knétchenartig verdicken kann, Warme an der Injektionsstelle und in manchen
Fallen Erythembildung) kann bisweilen auftreten, die normalerweise innerhalb von 1 oder
héchstens 2 Wochen wieder verschwindet. Ausnahmsweise kann es zu Uberempfindlichkeits-
reaktionen kommen, die eine entsprechende symptomatische Behandlung erfordern.

Fiir alle oben genannten Purevax®-Impfstoffe gilt:

Fiir Deutschland: Verschreibungspflichtig. Pharmazeutischer Unternehmer: Merial
GmbH, Am Séldnermoos 6, D-85399 Hallbergmoos. Fiir Osterreich: Weitere Angaben zu
Nebenwirkungen, Wechselwirkungen und zu den besonderen Warnhinweisen zur
sicheren Anwendung sind der ,Austria Codex-Fachinformation” zu entnehmen.
Abgabe: Rezept- und apothekenpflichtig. PackungsgroBen: je 10 x 1 Dosis. Zulassungs-
inhaber: Merial S.A.S., Lyon, Frankreich. Hersteller: Merial S.A.S., Lyon, Frankreich. Ver-
trieb: Richter Pharma AG, A-4600 Wels. ATCvet-Codes: QI06AJ05 (Purevax RCPCh FelV),
QIO6AHO08 (Purevax RC), QIO6AH09 (Purevax RCP), QIO6AJ03 (Purevax RCPCh),
QIO6AD (Purevax FelLV), QIO6ADO8 (Purevax Rabies).

Rabisin®: Injektionssuspension, fir Hunde, Katzen, Marderartige, Pferde, Rinder und
Schafe. Zusammensetzung: Eine Dosis zu 1 ml Impfstoff enthalt: Arzneilich wirksamer
Bestandteil: inaktiviertes Tollwutvirus (Virus fixe, Stamm G52), Glykoproteine > 1 I.E.
(Wirtssystem: Hamsterembryozelllinie). Adjuvans: Aluminium (als Hydroxid) 1,7 mg. Aus-
sehen: homogen, opaleszent. Anwendungsgebiete: Zur aktiven Immunisierung von Hun-
den, Katzen, Marderartigen, Pferden, Rindern und Schafen gegen Tollwut. Die Impfung ver-
hindert Erkrankung und Mortalitat. Beginn der Immunitét: Hund und Pferd: zwei Wochen
nach Abschluss der Grundimmunisierung; Rind: drei Wochen nach Abschluss der Grund-
immunisierung; Katze, Marderartige und Schafe: 1 Monat nach Abschluss der Grundimmu-
nisierung. Dauer der Immunitat: fir Hund und Katze: nach der Grundimmunisierung 1 Jahr,
danach 3 Jahre. Fir Pferd, Rind, Schaf und Marderartige: mindestens 1 Jahr. Gegenanzei-
gen: Kranke sowie mit Ekto- bzw. Endoparasiten befallene Tiere sind nicht zu impfen.
Pferde dirfen nicht subkutan geimpft werden. Nebenwirkungen: Die Impfung kann aus-
nahmsweise eine anaphylaktoide bzw. Uberempfindlichkeitsreaktion hervorrufen, die ent-
sprechend symptomatisch behandelt werden sollte. An der Injektionsstelle kann gelegent-
lich eine Lokalreaktion in Form eines kleinen und voribergehenden Kndtchens auftreten
(gewohnlich mit 2-3 cm Durchmesser und nur wenige Tage bestehend). Sollten die Knot-
chen bei Katzen langer als 4 Wochen bestehen bleiben, wird eine chirurgische Exzision
empfohlen. Wartezeit: Pferd, Rind, Schaf: Null Tage. Fiir Deutschland: Verschrei-
bungspflichtig. Pharmazeutischer Unternehmer: Merial GmbH, Am Séldnermoos 6,
D-85399 Hallbergmoos. Fiir Osterreich: Weitere Angaben zu Nebenwirkungen,
Wechselwirkungen und zu den besonderen Warnhinweisen zur sicheren Anwen-
dung sind der ,Austria Codex-Fachinformation” zu entnehmen. Abgabe: Rezept-
und apothekenpflichtig. PackungsgroBen: je 10x1 Dosis. Zulassungsinhaber: Merial
S.A.S., Lyon, Frankreich. Hersteller: Merial S.A.S., Lyon, Frankreich. Vertrieb: Richter
Pharma AG, A-4600 Wels. ATCvet-Code: QIO7AA02.
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o Nobivac® ist der meistverkaufe Hundeimpfstoff in der
NObIVCIC I-4 deutschen Kleintierpraxis?

Nobivac® L4 Injektionssuspension fiir Hunde. Wirkstoffgruppe: Immunologika fir Hunde, inaktivierter bakterieller Impfstoff fir Hunde. Zusammensetzung: Inaktivierte Leptospiren-Stamme: L. inter
rogans Serogruppe Canicola Serovar Portland-vere (Stamm Ca-12-000) 3550-7100 E., L. interrogans Serogruppe Icterohaemorrhagiae Serovar Copenhageni (Stamm 1c-02-001) 290-1000 E., L. interrogans
Serogruppe Australis Serovar Bratislava (Stamm As-05-073) 500-1700 E., L. kirschneri Serogruppe Grippotyphosa Serovar Dadas (Stamm Gr-01-005) 650-1300 E. Hilfsstoffe: Thiomersal, Natriumchlorid,
Kaliumchlorid, Dinatriumphosphatdihydrat, Kaliumdihydrogenphosphat, Wasser zur Injektion. Anwendungsgebiete: Zur aktiven Immunisierung von Hunden gegen: L. interrogans Serogruppe Canicola
Serovar Canicola zur Verringerung der Leptospiramie und der Leptospirurie, L. interrogans Serogruppe Icterohaemorrhagiae Serovar Copenhageni zur Verringerung der Leptospirdmie und der Leptospirurie,
L. interrogans Serogruppe Australis Serovar Bratislava zur Verringerung der Leptospiramie, L. kirschneri Serogruppe Grippotyphosa Serovar Bananal/Lianguang zur Verringerung der Leptospiramie und
der Leptospirurie. Beginn der Immunitat: 3 Wochen, Dauer der Immunitat: 1 Jahr. Gegenanzeigen: Keine bekannt. Nebenwirkungen: In den ersten Tagen nach der Impfung wurde eine geringe und
vorlibergehende Erhohung der Kérpertemperatur (< 1 °C) sehr haufig in den klinischen Studien beobachtet, wobei manche Welpen dabei einen Aktivitats- und/oder einen Appetitverlust zeigen. Eine
geringgradige, vorlibergehende Schwellung an der Injektionsstelle (< 4 cm), welche manchmal verhértet und bei Berlihrung schmerzhaft sein kann, wurde sehr héufig in den klinischen Studien beob-
achtet. Solche Schwellungen verschwinden ganz oder teilweise innerhalb von 14 Tagen. Klinische Anzeichen einer immun-vermittelten hdmolytischen Andmie, immun-vermittelten Thrombozytopenie
oder immun-vermittelten Polyarthritis wurden sehr selten berichtet. Eine voriibergehende akute allergische Reaktion kann sehr selten auftreten. Solche Reaktionen kénnen sich zu schwereren Formen
(Anaphylaxie) entwickeln, die lebensbedrohlich sein kénnen. Sollten solche Reaktionen auftreten, werden entsprechende Behandlungsmafnahmen empfohlen. Handelsformen: Kunststoffschachtel
mit 10 oder 50 Durchstechflaschen mit je 1 ml (1 Dosis). DE: Verschreibungspflichtig. Pharmazeutischer Unternehmer: Intervet Deutschland GmbH, FeldstraBe 1 a, D-85716 UnterschleiBheim.
www.msd-tiergesundheit.de. AT: Rezept- und apothekenpflichtig. Weitere Angaben zu Nebenwirkungen, Wechselwirkungen und zu den b deren Warnhi i zur sich Anwendung
sind der ,, Austria-Codex-Fachinformation” zu entnehmen. Pharn ischer Unterneh : Intervet GesmbH, SiemensstraRe 107, A-1210 Wien. www.msd-tiergesundheit.at.

www.nobivac.de
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