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B Zusammenfassung

Zu den bedeutendsten Mastitiserregern werden
grampositive katalasenegative askulinpositive Kokken
gezahlt. In dieser groBen Gruppe der Mikroorganismen
kénnen sich Therapieanséatze aufgrund unterschiedli-
cher Heilungsaussichten unterscheiden und eine an-
tibiotische Empfindlichkeitsprifung wird gemaB dem
Kodex der ,Guten Veterindrmedizinischen Praxis"
empfohlen. Um die in vitro-Empfindlichkeit dieser
Euterpathogene gegentiber elf in Osterreich veterinar-
medizinisch relevanten antimikrobiellen Wirkstoffen
(Amoxicillin/Clavulansaure 2:1, Ampicillin, Cefazolin,
Cefoperazon, Cefquinom, Erythromycin, Kanamycin/
Cefalexin 10:1, Marbofloxacin, Oxacillin, Penicillin
G, Pirlimycin) zu untersuchen, wurde die minima-
le Hemmkonzentration (MHK) durch das kommerzi-
ell erhaltliche Testsystem ,MICRONAUT-S Mastitis 3“
(MERLIN Diagnostika) bestimmt. Die Isolate (n=115)
stammten aus Viertelgemelksproben von Kuihen
mit klinischer und subklinischer Mastitis, die in das
Milchlabor der Universitatsklinik fir Wiederkauer der
Vetmeduni Vienna zur bakteriologischen Untersuchung
eingesandt worden waren. Die Sequenzierung des
16S rRNA-Gens diente der Speziesbestatigung. Die
Isolate konnten als Streptococcus uberis (n=77),
Enterococcus spp. (n=20), Lactococcus spp. (n=14)
und Aerococcus spp. (n=4) identifiziert werden.
Streptococcus uberis wies niedrige MHK,,-Werte fir
Penicillin G, Ampicillin, Amoxicillin/Clavulansaure,
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@ Summary

In vitro-susceptibility of mastitis associated cata-
lase-negative, gram-positive, esculin hydrolysing
cocci to antimicrobial agents in Austria

Introduction

Gram-positive, catalase-negative, esculin-hydrolys-
ing cocci are frequently involved in bovine mastitis. The
group of udder pathogens is large and treatment proto-
cols may differ. As Good Veterinary Practice requires
susceptibility testing, we have assessed the suscepti-
bility of microorganisms in vitro to veterinary antimicro-
bial agents in use in Austria.

Materials and methods

Minimal inhibitory concentrations (MIC) were deter-
mined using the commercially available MICRONAUT-S
Mastitis 3 assay (MERLIN Diagnostika). Eleven an-
timicrobials were tested: amoxicillin/clavulanic acid
2:1, ampicillin, cefazoline, cefoperazone, cefquinome,
erythromycin, kanamycin/cephalexin 10:1, marboflox-
acin, oxacillin, penicillin G and pirlimycin. Pathogens
that cause mastitis (n=115) were obtained from milk
samples submitted to the diagnostic laboratory of the
Clinic for Ruminants in Vienna for bacteriological ex-
amination. Sequencing of the 16S rRNA gene was
used to confirm identity.
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Cefazolin, Cefoperazon, Cefquinom und Kanamycin/
Cefalexin auf, aber 20,8 % bzw. 26,0 % der Isolate
wurden als resistent gegeniber Erythromycin und
Pirlimycin klassifiziert. Keines der Enterokokkenisolate
war gegenlber Penicillin, Ampicillin oder Amoxicillin/
Clavulansaure resistent, aber alle zeigten hohe
MHK Werte gegenilber Cephalosporinen, Oxacillin,
Marbofloxacin und Pirlimycin. Das antibiotische Profil
der Lakto- und Aerokokken wich von dem der Sc. ube-
ris-Isolate ab: Die Laktokokken wiesen héhere MHK,,
gegentiber Penicillin G, Oxacillin, Cefoperazon sowie
Kanamycin/Cefalexin auf, die Aerokokken niedrigere
MHK-Werte gegenuber Pirlimycin und Erythromycin.
Basierend auf diesen Ergebnissen kénnen Penicilline
als Therapeutika der ersten Wahl fir Mastitiden durch
katalasenegative askulinpositive Kokken empfohlen
werden.

Abkirzungen: ATCC = American Type Culture Collection;
BU = Bakteriologische Untersuchung; BVL = Bundesamt fir
Verbraucherschutz und Lebensmittelsicherheit; CLSI = Clinical and
Laboratory Standards Institute; DVG = Deutsche Veterindrmedizinische
Gesellschaft; EUCAST = European Committee on Antimicrobial
Susceptibility Testing; GERM-Vet = German National Antibiotic
Resistance Monitoring; MHK = minimale Hemmkonzentration

@ Einleitung

Eutererkrankungen sind eine der haufigs-
ten gesundheitsbedingten = Abgangsursachen in
Milchviehherden und gelten weltweit als kostenin-
tensivste Produktionserkrankung (HOGEVEEN et
al., 2011; ZUCHTDATA, 2016). Zur langfristig er-
folgreichen Therapie und Prophylaxe von Mastitiden
ist die Identifikation des kausalen Agens durch
eine Dbakteriologische Untersuchung (BU) von
Viertelgemelksproben unerlasslich (BRITTEN, 2012).
Im Rahmen des Projektes ,,Advancement of Dairying
in Austria“ gaben Uber die Hélfte der befragten dster-
reichischen Tierhalter an, bei Kilhen mit Symptomen
einer Euterentziindung eine BU durchfuhren zu lassen
(FIRTH et al., 2017). In den letzten funf Jahren wurden
im Milchlabor der Klinik fir Wiederkauer in knapp 39 %
der bakteriologisch positiven Viertelgemelksproben
(n=27.474) grampositive katalasenegative und &sku-
linpositive Kokken nachgewiesen. In dieser Gruppe
werden Vertreter der Gattungen Streptococcus,
Enterococcus, Lactococcus und Aerococcus zusam-
mengefasst. Hierbei stellt Sc. uberis die groBte Fraktion
dar (n=4.797). Aufgrund fehlender einfacher, aber sen-
sitiver biochemischer Testsysteme werden Aerococcus
spp. und Lactococcus spp. in der Routinediagnostik in
der Regel nicht als solche identifiziert. Dies fuhrt dazu,
dass die Pravalenz dieser Mastitiden unbekannt ist
(WYDER et al., 2011; WERNER et al., 2014; LIU et
al., 2015).
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Results

Isolates were identified as Streptococcus (Sc.)
uberis (n=77), Enterococcus spp. (n=20), Lactococcus
spp. (h=14) and Aerococcus spp. (n=4). Sc. uberis had
low MIC90 for penicillin G, ampicillin, amoxicillin/clavu-
lanic acid, cefazoline, cefoperazone, cefquinome and
kanamycin/cephalexin but 20.8 % and 26.0 % of the
isolates were resistant to erythromycin and pirlimycin.
None of the enterococci was resistant to penicillin, am-
picillin or amoxicillin/clavulanic acid but all had high
MIC,, values for cephalosporins, oxacillin, marboflox-
acin and pirlimycin. Lactococcus spp. and Aerococcus
spp. showed different patterns of antimicrobial sus-
ceptibility: the lactococci had higher MIC,, for penicillin
G, oxacillin, cefoperazone and kanamycin/cephalexin
while the aerococci showed lower MIC values for pirli-
mycin and erythromycin.

Conclusion

Penicillins can be recommended for the first-line
treatment of mastitis caused by catalase-negative,
gram-positive, esculin-hydrolysing cocci in Austria.

Die Anwendung von antimikrobiellen Wirkstoffen in
der Mastitistherapie oder zum Trockenstellen gehért zu
den héaufigsten Indikationen eines Antibiotikaeinsatzes
in Milchviehbetrieben (RUEGG et al., 2015). GemaB
den Leitlinien fir den sorgféltigen Umgang mit antimi-
krobiell wirksamen Tierarzneimitteln ist nur ein thera-
peutischer oder metaphylaktischer Antibiotikaeinsatz
vertretbar. Die Verwendung darf nur erfolgen, wenn
belegt oder mit Sicherheit anzunehmen ist, dass
der zu bekdmpfende bakterielle Erreger gegen-
Uber dem eingesetzten Antibiotikum empfindlich ist
(BUNDESMINISTERIUM FUR GESUNDHEIT, 2013).
Akute klinische Mastitiden erfordern jedoch in der
Regel eine unmittelbare Therapieentscheidung. Ein
BU-Ergebnis hat dennoch insofern Aussagekraft,
dass es die Analyse des Mastitisgeschehens und
damit eine Leitkeimbestimmung in einer Herde er-
moglicht bzw. der Korrektur bereits begonnener
Therapieverfahren dienen kann. Im Gegensatz dazu
sollte die Wahl des Therapieverfahrens bei subklini-
schen Mastitiden auf Basis eines bakteriologischen
Befundes und eines Antibiogrammes erfolgen. Das
Risiko der Entwicklung von Resistenzen soll durch
pathogenspezifische Therapieansatze reduziert wer-
den, da der Antibiotikaeinsatz gezielter (schmales
Spektrum und evidenzbasierte Therapiedauer) erfol-
gen kann (HILLERTON u. KLIEM, 2002; SCHUKKEN
et al.,, 2009; SWINKELS et al., 2014; MANSION-DE
VRIES et al., 2015; SMITH et al., 2016; KROMKER wu.
LEIMBACH, 2017).
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Die Durchfihrung einer antibiotischen Empfindlich-
keitsprifung muss strikt vorgegebenen international
anerkannten Standards entsprechen. Nur dann kon-
nen die Messwerte korrekt abgelesen und interpretiert
werden. Entsprechende Standards werden regelma-
Big durch das European Committee on Antimicrobial
Susceptibility Testing (EUCAST) und das nordamerikani-
sche Clinical and Laboratory Standards Institute (CLSI)
aktualisiert und verdéffentlicht. Es ist zu beachten, dass
nur Grenzwerte der entsprechenden Bakterienspezies
fur die passende Indikation der jeweiligen Tierart ange-
wendet werden sollten (SCHWARZ et al., 2014). Bis auf
den inzwischen offentlich zuganglichen ,Antimicrobial
Susceptibility Testing Standard VET01S" des CLSI sind
die meisten anderen Grenzwerte zur Interpretation der
Ergebnisse einer antibiotischen Empfindlichkeitsprifung
auf Wirkstoffe, die in der Humanmedizin eingesetzt
werden, bezogen. Dieses CLSI-Dokument unterschei-
det zwischen Menschen, einzelnen Tierarten (Hunden,
Katzen, Pferden, Rindern und Schweinen) sowie
Organsystemen, wobei nicht fiir alle diese Zielgruppen
fir jeden Wirkstoff und jede Indikation Grenzwerte zur
Verfligung stehen (SCHWARZ et al., 2003, 2010; CLSI,
2015). Die EUCAST-Standards hingegen beziehen sich
auf Humanisolate und beinhalten die Testung spezieller
Veterinarpathogene wie Sc. uberis nicht. Dadurch ist in
der Veterinarmedizin die Anwendung dieser Standards
nur eingeschrankt moglich und die Kategorisierung erho-
bener Messwerte in ,sensibel®, ,intermediar* oder ,resis-
tent” erschwert. In der Routinediagnostik werden haupt-
séchlich der Agardiffusionstest oder die Bestimmung
der minimalen Hemmkonzentration (MHK) mittels
Mikrodilutionsverfahren durchgeflihrt, wobei FESSLER
et al. (2017) letztere als Methode der Wahl beschreiben.
Im Mastitisbereich hingegen wird Uberwiegend mit dem
Agardiffusionstest gearbeitet (DARGATZ et al., 2017).
Die Bestimmung der MHK ermdglicht aber im Gegensatz
zu der Ermittlung des Hemmhofdurchmessers im
Agardiffusionstest eine quantitative Aussage zur
Empfindlichkeit der Bakterien sowie der benétigten
Wirkstoffkonzentration im Zielgewebe (SCHWARZ et al.,
2003, FESSLER et al., 2017).

Studien aus Frankreich und Deutschland beschreiben
einen Anstieg der Penicillinresistenzraten von Sc. ube-
ris. Dies fUhrt dazu, dass Makrolide und Cephalosporine
als Alternativen eingesetzt werden (HAENNI et al.,
2010; KROMKER et al, 2014). Uber die antibioti-
sche Empfindlichkeit mastitisassoziierter Lakto- und
Aerokokken sind nach Kenntnisstand der Autoren kei-
ne Ergebnisse publiziert. Ziel dieser Untersuchungen
war es daher, die Sensitivitdét von katalasenegati-
ven askulinpositiven Kokken gegentber Wirkstoffen,
die in der Mastitistherapie eingesetzt werden, zu un-
tersuchen. Die Hypothese lautete, dass sich zwar in-
nerhalb der verschiedenen Spezies Unterschiede im
Resistenzmuster nachweisen lassen, aber Penicilline
jedoch als Mittel der ersten Wahl in der Therapie von
Streptokokkenmastitiden eingesetzt werden kénnen.
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B Material und Methoden

Herkunft und Identifizierung der Isolate

Die Untersuchungen wurden im Milchlabor der Universitétsklinik
far Wiederkéduer der Veterindrmedizinischen Universitdt Wien vom
Sommer 2014 bis zum Sommer 2015 durchgefihrt. Die Isolate
wurden aus Viertelgemelksproben von Tieren mit klinischer oder
subklinischer Mastitis isoliert, biochemisch charakterisiert, kryokon-
serviert und in Zusammenarbeit mit dem Institut fir Milchhygiene
der Veterinarmedizinischen Universitdt Wien mittels Sequenzierung
des 16S rRNA Gens bis auf Speziesebene identifiziert (WALD et al.,
2017). Voraussetzungen flr die Aufnahme in die Studie waren das
Wachstum in Reinkultur, ein Mastitisvorbericht (lokale oder systemi-
sche Erkrankung, Milchveranderung, erhéhte Zellzahl) sowie der mi-
kroskopische Nachweis (Olimmersion, 1000fache VergréBerung) von
neutrophilen Granulozyten im Sediment der Milchprobe.

Fur die Sensitivitatsprifung wurden 115 mastitisassoziierte gram-
positive katalasenegative askulinpositive Kokken (77 Sc. uberis, 20
Enterococcus spp., 14 Lactococcus spp., vier Aerococcus spp.) von
97 Kihen aus 48 Betrieben in Niederdsterreich, Salzburg und der
Steiermark herangezogen. Die Speziesverteilung der 20 getesteten
Enterokokken setzte sich wie folgt zusammen: E. faecalis (n=6), E.
faecium (n=5), E. saccharolyticus (n=5), E. cecorum (n=2), E. mundtii
(n=1), E. hirae (n=1). Die Laktokokken wurden als L. lactis (n=6) und
L. garviae (n=8) identifiziert. Alle vier Aerokokken konnten A. viridans
zugeordnet werden.

Antibiotische Empfindlichkeitspriifung

Die MHK-Bestimmung erfolgte von insgesamt 115 Feldisolaten
sowie von funf weiteren Referenz- oder Qualitatskontrollstimmen
aus der American Type Culture Collection (ATCC) (A. viridans
ATCC 700406, L. lactis ssp. lactis ATCC 11454, Sc. uberis ATCC
700407, E. faecalis ATCC 29212, Sc. pneumoniae ATCC 49619).
Hierflir wurde das kommerziell erhéltliche Testsystem auf Basis der
Bouillon-Mikrodilution ,MICRONAUT-S Mastitis 3%, das fiir Erreger
von Mastitiden der Rinder konzipiert ist, eingesetzt. Das Testpanel
umfasst neben der Wachstumskontrolle elf antibiotische Wirkstoffe
in folgenden Konzentrationen: Amoxicillin/Clavulansaure  (4/2—
32/16 mg/l), Ampicillin (4—16 mg/l), Cefazolin (4—32 mg/l), Cefoperazon
(2-16 mg/l), Cefquinom (1-8 mg/l), Erythromycin (0,254 mgl/l),
Kanamycin/Cefalexin (4/0,4-32/3,2 mg/l), Marbofloxacin (0,25-2 mg/l),
Oxacillin (1-4 mg/l), Penicilin G (0,0125-8 mg/l) und Pirlimycin
(1-4 mg/l). Die kryokonservierten Stdmme wurden zundchst auf
Columbia-Agar mit 5 % Schafblutzusatz rekultiviert. Mehrere einzeln
liegende Kolonien einer 18 bis 24 Stunden alten Reinkultur wurden in
5 ml steriler, 0,9%iger NaCl-L6sung homogenisiert, bis die Triibung
einem McFarland-Standard von 0,5 entsprach. Fiur die Beimpfung
der Mikrotiterplatten wurde die Bakteriensuspension geméaB den
Herstellerangaben im Verhaltnis 1:110 in Mueller-Hinton-Bouillon ver-
dinnt und mit einer Multikanalpipette je 100 pl/well aufgetragen. Die
Platten konnten nach 24 Stunden Inkubation bei 37 °C entsprechend
der Gebrauchsanleitung visuell abgelesen werden. Zusétzlich wurde
fur alle Isolate ein B-Laktamase-Blattchen-Test durchgefiihrt, bei dem
Staphylococcus aureus ATCC 29213 als Positivkontrolle fungierte.

Grenzwerte und statistische Auswertung

Als MHK wird die niedrigste Konzentration eines Wirkstoffes, die
zu einer Inhibierung des bakteriellen Wachstums fiihrt, gewertet.
MHK;, bzw. MHK,, beschreiben die MHK-Werte, bei denen =50 %
bzw. =90 % der Isolate einer Testpopulation im Wachstum gehemmt
werden (SCHWARZ et al., 2003; 2010).
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Die Interpretation der ermittelten Werte von Sc. uberis und
Enterococcus spp. erfolgte nach den “Performance Standards for
Antimicrobial Disk and Dilution Susceptibility Tests for Bacteria Isolated
From Animals 2015” des CLSI bzw. gemaB den ,Clinical Breakpoints
2017 Version 7.0 des EUCAST (Tab. 1 u. 2). Die Isolate der sechs
verschiedenen Enterokokkenspezies wurden zusammengefasst aus-
gewertet, da die von CLSI und EUCAST publizierten Grenzwerte tber-
greifend fur Enterococcus spp. glltig sind. Da flr Sc. uberis bei dem
hier eingesetzten Testpanel nur der Grenzwert von Pirlimycin verof-
fentlicht ist, wurde auf Angaben fur die Viridans-Streptokokkengruppe
zurlickgegriffen. Angaben aus wissenschatftlichen Publikationen wur-
den gemaB der Empfehlung des Arbeitskreises Antibiotikaresistenz
der Deutschen Veterindrmedizinischen Gesellschaft (DVG) fir
Kanamycin/Cefalexin (PILLAR et al, 2009) und Cefoperazon
(FESSLER et al., 2012) berticksichtigt.

Keine Interpretation ist derzeit fir MHK-Werte von Lactococcus
spp. und Aerococcus spp. moglich, da diese in den oben erwahnten
Grenzwerttabellen nicht berticksichtigt sind. Aufgrund der begrenz-
ten GroBe der Testpopulationen und der daraus resultierenden
geringen Aussagekraft wurde auf die Berechnung von MHKj, bzw.
MHKg, verzichtet (SCHWARZ et al., 2010).

Bezugsquellennachweis

Céfinase B-Laktamase-Nachweis, bioMérieux, Frankreich; Columbia-
Agar mit Schafblut, Oxoid Deutschland GmbH, Deutschland;
MICRONAUT-S Mastitis 3 Testsystem, Merlin Diagnostika, Deutschland;
Mueller-Hinton-Bouillon, Bio-Rad Laboratories, Osterreich;
Natriumchloridiésung 0,9 %, B. Braun Austria GmbH, Osterreich

@ Ergebnisse

Uber 90 % (n=70) der Sc. uberis-Isolate zeig-
te bei Penicillin G, Ampicillin, Oxacillin, Amoxicillin/
Clavulansaure, Cefazolin, Cefoperazon, Cefquinom
und Kanamycin/Cefalexin auch in den jeweils nied-
rigsten Testkonzentrationen kein Wachstum (MHKj,
in Tab. 1). Gegenuber Penicillin G konnte ein getes-
tetes Sc. uberis-lsolat als resistent und zwei weitere
(2,60 %) als intermediér eingeschéatzt werden, sodass
sich eine Sensibilitatsrate von 96,1 % (n=74) ergab. Fur
Cefoperazon wurden 2,6 % (n=2) und fir Kanamycin/
Cefalexin 1,3 % (n=1) als intermediar kategorisiert,
aber keine resistenten Isolate nachgewiesen. Fur
Cefquinom, Amoxicillin/Clavulansadure und Oxacillin
sind keine Grenzwerte publiziert. Keines der Sc.
uberis-Isolate wuchs bei der niedrigsten Cefquinom-
Konzentration von 1 mg/l (MHKg, <1 mg/l) und nur zwei
(2,6 %) bei der geringsten Stufe mit 4/2 mg/l Amoxicillin/
Clavulansaure (MHK, <4/2 mg/l). Gegenuber Oxacillin
zeigten sechs Stamme (7,8 %) Wachstum in zumin-
dest einer der vorhandenen Konzentrationsstufen
(MHKy, =1 mg/l). Da die Testreihen von Ampicillin sowie
Cefazolin erst mit 4 mg/l beginnen, ist eine Beurteilung
des Resistenzverhaltens anhand der Grenzwerte (sen-
sibel <0,25 mg/l bzw. <0,5 mg/l) nicht moglich. Bei
=08,7 % der getesteten Stamme wurde kein Wachstum
bei 4 mg/l festgestellt und die MHK,, betrug fur beide
Antibiotika <4 mg/Il. Fir die Wirkstoffe Pirlimycin und
Erythromycin betrug die MHK fir =90 % der getesteten
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Stamme jeweils >4 mg/l, sodass sie auBerhalb des
Testbereichs der eingesetzten Mikrotiterplatte liegt.
Es konnten 26,0 % der Isolate (n=20) als resistent ge-
genuber Pirlimycin und 20,8 % (n=16) als resistent ge-
genlber Erythromycin gewertet werden. Bei diesen
resistenten Stdmmen lag ein Wachstum bei jeder ge-
testeten Konzentration vor und es wurde eine MHK,,
von je >4 mg/l berechnet. Die MHK,, fir Marbofloxacin
betrug 2 mg/l. Eine Bewertung war hier aufgrund feh-
lender Grenzwerte fir Sc. uberis nicht méglich. Der
ATCC-Stamm Sc. uberis 700407 entsprach in seinen
MHK-Werten den ermittelten MHK;, und MHK,, der
Feldisolate.

Alle untersuchten Enterokokken-Stdamme (n=20) wa-
ren gegenuber Penicillin G, Ampicillin und Amoxicillin/
Clavulansaure empfindlich. Gegentber Erythromycin
(MHK, 4 mg/l) wurden aber nur 55,0 % (n=11) als sen-
sibel bewertet. Dazu zé&hlten alle funf E. saccharolyti-
cus-, die beiden E. cecorum- und drei der sechs E.
faecalis-Stamme sowie das E. hirae-Isolat. Die MHK-
Werte der Ubrigen getesteten Antibiotika (Oxacillin,
Cefazolin, Cefoperazon, Cefquinom, Kanamycin/
Cefalexin, Pirlimycin, Marbofloxacin) sind aufgrund
fehlender Grenzwerte flr Enterococcus spp. nicht in-
terpretierbar und die MHK,, in Tabelle 2 dargestellt.
Bei Oxacillin, Cefazolin, Cefoperazon, Cefquinom und
Marbofloxacin lag in jeder Testkonzentration flr alle
funf E. faecium-lsolate bakterielles Wachstum vor.
Sie zeigten auch bei Penicillin G, Erythromycin und
Kanamycin/Cefalexin h6here MHK-Werte als die Ub-
rigen Enterokokkenspezies. Lediglich bei Ampicillin
(MHK;, =4 mg/l) und Amoxicillin/Clavulansaure
(MHK,, =4/2 mg/l) war bei keinem der 20 Teststdmme
Wachstum zu beobachten.

Ebenfalls kein bakterielles Wachstum bei Ampicillin
und Amoxicillin/Clavulansaure zeigten die 14 geteste-
ten Laktokokkenisolate sowie L. lactis ssp. lactis ATCC
11454 (Tab. 3). Dies war auch bei Cefazolin mit Aus-
nahme von zwei Isolaten und bei Cefquinom mit
Ausnahme eines Isolats der Fall. Wahrend fur Penicillin
G, Oxacillin, Cefoperazon und Pirlimycin niedrigere
MHK-Werte der L. lactis-lIsolate im Vergleich zu den
L. garviae-Isolaten ermittelt werden konnten, waren bei
Erythromycin, Kanamycin/Cefalexin und Marbofloxacin
keine Unterschiede zwischen beiden Spezies zu
erkennen.

Alle vier Feldisolate von A. viridans zeigten bei Penicillin
G, Ampicillin, Amoxicillin/Clavulansaure, Cefazolin,
Cefoperazon, Cefquinom und Kanamycin/Cefalexin
wie A. viridans ATCC 700406 kein Wachstum in den je-
weils geringsten Testkonzentrationen. Die Verteilungen
der MHK-Werte fir Oxacillin, Pirlimycin, Erythromycin,
Marbofloxacin sind in Tabelle 4 angefihrt.

Im B-Laktamase-Blattchen-Test waren alle 115
Feldisolate negativ.
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Tab. 1: Minimale Hemmkonzentration (MHK) von mastitisassoziierten Streptococcus uberis-Isolaten (n=77) aus Osterreich / Minimal inhibitory
concentrations of mastitis associated Streptococcus uberis isolates from Austria

<0,125 NA NA NA NA NA NA NA NA NA NA NA
0,125 74 NA NA NA NA NA NA 59 NA NA NA
0,25 2 NA NA NA NA NA NA 1 1 NA NA
0,5 0 NA NA NA NA NA NA 1 7 NA NA
1 0 NA 71 NA NA 77 55 0 54 NA NA
2 0 NA 4 NA 75 0 2 0 15 NA NA
4 1 77 1 76 2 0 0 0 NA 75 76
8 0 0 NA 0 0 0 NA NA NA 2 0
16 NA 0 NA 1 0 NA NA NA NA 0 1
32 NA NA NA 0 NA NA NA NA NA 0 0
Wachstum bei
allen getes- 0 0 1 0 0 0 20 16 0o o 0
teten Konzen-
trationen
Streptococcus
uberis ATCC <0,125 <4 <1 <4 <2 <1 <1 <0,125 1 <4/2 <4/0,4
700407
MHK,, <0,125 <4 <1 <4 <2 <1 <1 <0,125 1 <4/2 <4/0,4
MHK,, <0,125 <4 <1 <4 <2 <1 >4 >4 2 <4/2 <4/0,4
S [%] 96,10 NA NA NA 97,40 NA 74,03 77,92 NA NA 98,70
S=<0,12 S§=<=0,25 S=<2 S <0,25 S <8/0,8
Grenzwert 10,25-2 10,5-4 RS:OO’SSb 14 RS:42a 10,5 116/1,6
R=>42 R =82 ’ R=8¢ R=>12 R =32/3,2 ¢
Humane Humane Humane Mastitis ... Humane -
. . g Mastitis .. Mastitis
) Viridans- Viridans- Viridans-  Streptoc- Viridans-
Zielpathogen Sc. Streptoc-
Strepto-  Strepto- Strepto- occus uberis Strepto- 0CCUS S
kokken kokken kokken spp. kokken Pp-

Getestete Konzentrationen grau hinterlegt

@ CLSI VETO1S 3. Auflage, 2015

® EUCAST 7.1, 2017

°FESSLER et al., 2012

9 PILLAR et al., 2009
S = sensibel

| = intermediér

R = resistent

NA = nicht angewendet — Verdinnungsstufe auf Mikrotiterplatte nicht vorhanden)
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Tab. 2: Minimale Hemmkonzentration (MHK) von mastitisassoziierten Enterococcus spp.-lsolaten (n=20) aus Osterreich / Minimal inhibitory
concentrations of mastitis associated Enterococcus spp. isolates from Austria

<0,125 NA NA NA NA NA NA NA NA NA NA NA
0,125 8 NA NA NA NA NA NA 6 NA NA NA
0,25 0 NA NA NA NA NA NA 5 0 NA NA
0,5 2 NA NA NA NA NA NA 0 2 NA NA
1 1 NA 4 NA NA 9 10 2 4 NA NA
2 7 NA 2 NA 5 1 8 2 5 NA NA
4 2 20 1 7 8 0 0 4 NA 20 8
8 0 0 NA 1 1 3 NA NA NA 0 0
16 NA 0 NA 3 2 NA NA NA NA 0 6
32 NA NA NA 2 NA NA NA NA NA 0 0
Wachstum bei
allen getes- 0 0 13 7 9 7 7 1 9 0 6
teten Konzen-
trationen
Enterococcus
faecalis ATCC 2 <4 >4 32 >16 8 >4 4 1 <4/2 >32/3,2
29212
MHKG, 0,5 <4 >4 16 16 2 1 0,25 2 <4/2 16/1,6
MHK,, 2 <4 >4 >32 >16 >8 >4 4 >2 <4/2 >32/3,2
S [%] 100,00 100,00 NA NA NA NA NA 55,00 NA 100,00 NA
Grenzwert S <8 S<8 SI 15(—);5 S=4
R=>162 R=>162 R>8°
R=82
Humane Humane Humane Humane
. Entero- Entero- Entero- Entero-
Zielpathogen
coccus coccus coccus coccus
spp. spp. Spp. spp.

Getestete Konzentrationen grau hinterlegt

CLSI VET01S 3. Auflage, 2015
®EUCAST 7.1, 2017

¢ FESSLER et al., 2012

9 PILLAR et al., 2009

S = sensibel

| = intermediar

R = resistent

NA = nicht angewendet - Verdinnungsstufe auf Mikrotiterplatte nicht vorhanden
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Tab. 3: Minimale Hemmkonzentration (MHK) von mastitisassoziierten Lactococcus lactis- und Lactococcus garviae-Isolaten (n=6/n=8) aus
Osterreich / Minimal inhibitory concentrations of mastitis associated Lactococcus lactis and Lactococcus garviae isolates from Austria

<0,125 NA NA NA NA NA NA NA NA NA NA NA
0,125 3|1 NA NA NA NA NA NA 5|5 NA NA NA
0,25 3|0 NA NA NA NA NA NA 11 0]o NA NA
0,5 0|6 NA NA NA NA NA NA 0]1 1]2 NA NA
1 01 NA 5|1 NA NA 6|7 1|1 oj0 3|2 NA NA
2 ) NA 110 NA 4|1 0|0 2|0 o0J0 1|2 NA NA
4 oj]0 6|8 0|0 5|7 2|5 0|0 2|0 o0]0 NA 6|8 2|3
8 0j0 o]0 NA 1|1 0|2 o]0 NA NA NA 0|0 4|5
16 NA o0]o0 NA 0|0 o0]o0 NA NA NA NA ojo o]0
32 NA NA NA 0]o NA NA NA NA NA 0|0 0|0
Wachstum bei
t;gi”}foer:::n ojo o0j0 0|7 o0J0 0]0 0|1 1|7 o1 1|2 0]0 0]0
trationen
Lactococcus
lactis ssp. lactis| 0,25 <4 <1 <4 <2 <1 2 <0,125 1 <4/2 16/1,6
ATCC 11454

Getestete Konzentrationen grau hinterlegt

MHK-Werte von Lactococcus lactis sind vor dem Trennstrich | , die von Lactococcus garviae dahinter dargestellt
Aufgrund der geringen Anzahl an Teststdmmen entfallt die Berechnung von MHK;, und MHKg,

NA = nicht angewendet

@ Diskussion

Die Ergebnisse dieser Studie verdeutlichen, dass die
antibiotische Empfindlichkeitsprifung von katalase-
negativen &skulinpositiven Kokken Einschrankungen
unterliegt: Es stehen nicht nur flir therapierelevan-
te Wirkstoffe der Veterindrmedizin keine Grenzwerte
zur Verfigung, sondern auch fir einige wichtige
Mastitiserreger. Die Empfindlichkeit gegenlber den
Substanzen Penicillin G, Ampicillin und Erythromycin
sowie Amoxicillin/Clavulansaure (Enterococcus spp.)
und Cefazolin (Streptococcus spp.) ist nur einge-
schrankt beurteilbar, da die vorhandenen Grenzwerte
fir humane Isolate und andere Streptokokken als
Sc. uberis glltig sind. Im Fall von Ampicillin so-
wie Cefazolin ermdglicht das hier eingesetz-
te Plattenlayout lediglich eine Resistenzbeurteilung

aber keine Interpretation beziglich Sensibilitat. Far
Cefquinom, Oxacillin und Marbofloxacin liegen we-
der Grenzwerte flr Sc. uberis- noch flir Enterococcus
spp. vor. Dies ist jedoch fir die Praxis weniger bedeu-
tend, da diese bezlglich der Therapieentscheidung
keine Wirkstoffe der ersten Wahl darstellen. Die
Beurteilung der Penicilline hingegen ist essentiell,
da sie als first-line-Antibiotika fur diese Indikation be-
schrieben werden (HAENNI et al., 2010). Fir mastitis-
assoziierte Sc. uberis-Stamme sind lediglich Daten
fir Cefoperazon und Kanamycin/Cefalexin (PILLAR
et al., 2009; FESSLER et al., 2012) sowie Penicillin-
Novobiocin, Ceftiofur sowie Pirlimycin in den aktuel-
len CLSI-Tabellen publiziert. Die Testung der letztge-
nannten drei Wirkstoffe ist fir praktizierende Tierarzte
in Osterreich nicht praxisrelevant, da derzeit kein intra-
mammaéres Praparat fir die Mastitistherapie erhdltlich
ist. Auch fur Enterokokken stehen keine anerkannten
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Tab. 4: Minimale Hemmkonzentration (MHK) von mastitisassoziierten Aerococcus viridans-Isolaten (n=4) aus Osterreich / Minimal inhibitory
concentrations of mastitis associated Aerococcus viridans isolates from Austria

<0,125 NA NA NA NA NA NA NA NA NA NA NA
0,125 4 NA NA NA NA NA NA 1 NA NA NA
0,25 0 NA NA NA NA NA NA 2 0 NA NA
0,5 0 NA NA NA NA NA NA 0 0 NA NA
1 0 NA 0 NA NA 4 2 1 1 NA NA
2 0 NA 2 NA 4 0 2 0 2 NA NA
4 0 4 2 4 0 0 0 0 NA 4 4
8 0 0 NA 0 0 0 NA NA NA 0 0
16 NA 0 NA 0 0 NA NA NA NA 0 0
32 NA NA NA 0 NA NA NA NA NA 0 0
Wachstum bei
t;:i”K%er:;_ 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
trationen
Aerococcus Vvi-
ridans ATCC | =0,125 <4 4 <4 <2 <1 <1 0,25 2 <4/2 <4/0,5
700406

Getestete Konzentrationen grau hinterlegt

Aufgrund der geringen Anzahl an Teststimmen entfallt die Berechnung von MHK; und MHK|

NA = nicht angewendet

Breakpoints fur Rinder zur Verfiigung. Grenzwerte aus
der Humanmedizin sollten aufgrund der abweichenden
Physiologie zwischen Menschen und Rind nicht kri-
tiklos Gbernommen werden (SCHWARZ et al., 2003).
Auch wenn Grenzwerttabellen und Publikationen flr
Enterobacteriaceae oder Staphylococcus spp. bessere
Interpretationsmoglichkeiten bieten, widmen sich unter
anderem das Veterinary Committee on Antimicrobial
Susceptibility Testing, ein Subkomitee von EUCAST,
sowie der Arbeitskreis Antibiotikaresistenz der DVG
der Grenzwertproblematik in der Veterindrmedizin
(ARBEITSKREIS ANTIBIOTIKARESISTENZ, o. J;
VELDMAN, 2015).

Um auch ohne Grenzwerte die therapeutische
Wirksamkeit von 3-Laktam-Antibiotika einzuschéatzen,
kann die Fahigkeit eines Bakteriums, B-Laktam-Anti-
biotika zu inaktivieren, beurteilt werden. Der Nachweis
kann mittels chromogenen Testblattchen zur Detektion
der B-Laktamase-Produktion erfolgen (BIOMERIEUX,
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2015). CLSI (2015) empfiehlt bei allen penicillinresis-
tenten Staphylokokken-Stdammen zusétzlich einen
B-Laktamase-Test oder blaZz-Gen-Nachweis durchzu-
fuhren. In der hier beschriebenen Untersuchung wur-
de auch bei katalasenegativen Kokken ein B-Lakta-
mase-Blattchen-Test eingesetzt, da in einer Studie in
Wisconsin (USA) in Streptococcus spp.-Isolaten (u. a.
Sc. uberis) und in der von den Autoren als ,streptococ-
cal-like organisms® (Lactococcus lactis, Aerococcus
viridans, Enterococcus spp.) bezeichneten Gruppe
das blaZ-Gen detektiert werden konnte (RUEGG et
al., 2015). Es ist anzumerken, dass die Eignung der
Testblattchen weder fur Enterobacteriaceae noch
Strepto- oder Laktokokken vom Hersteller geprift wur-
de. Vor diesem Hintergrund sind die hier beschriebenen
negativen Ergebnisse zu hinterfragen. In Folgestudien
kénnte daher ein zusatzlicher blaZ-Gen-Nachweis von
Interesse sein (EUCAST, 2017).
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In der Praxis dienen die MHK-Bewertungen der
DVG-Leitlinien ,Entnahme von Milchproben un-
ter antiseptischen Bedingungen und Isolierung
und Identifizierung von Mastitiserregern® und
der Fachabteilung Eutergesundheitsdienst und
Milchhygiene des Tiergesundheitsdienstes Bayern
als Interpretationshilfe, da sie fur die eingesetz-
te Mastitis-Mikrotiterplatte anwendbare Werte bereit-
stellen. Diese basieren auf den inzwischen in aktu-
alisierter Version vorliegenden National Committee
for Clinical Laboratory Standards M31-A2, heu-
te als CLSI bezeichnet, aus dem Jahr 2002 und
auf Herstellerangaben (FEHLINGS et al., 2009;
FACHABTEILUNG EUTERGESUNDHEITSDIENST
UND MILCHHYGIENE, 2016). Im Gegensatz zu den
neuesten EUCAST- und CLSI-Standards ist hier fir
Sc. uberis eine Interpretation der MHK-Werte al-
ler Wirkstoffe moglich. Dies ergibt sich daraus, dass
bei der DVG-Grenzwerttabelle die Spezies Sc. ube-
ris den Gruppen ,Streptococcus spp.“ oder ,ande-
re Erreger als Staphylokokken“ zugeordnet werden
kann. Die Wertungen von Penicillin G, Cefoperazon,
Pirlimycin, Erythromycin sowie Kanamycin/Cefalexin
unterscheiden sich zu den in dieser Arbeit dargestell-
ten Ergebnissen nicht. Weniger als 3 % der geteste-
ten Sc. uberis-lsolate wirden mit diesen Grenzwerten
als resistent gegeniber den Wirkstoffen Oxacillin,
Amoxicillin/Clavulansaure, Cefazolin und Cequinom
interpretiert und fast alle Isolate (98,7 %) als inter-
medidr gegenutber Marbofloxacin kategorisiert wer-
den. Fur Cefazolin, Cefquinom, Oxacillin, Amoxicillin/
Clavulansaure und Marbofloxacin ist aufgrund fehlen-
der anwendbarer EUCAST- oder CLSI-Grenzwerte
keine Beurteilung der DVG-Interpretation mdglich.

Nach Kenntnisstand der Autoren sind bisher kei-
ne MHK-Daten flir mastitisassoziierte katalasenega-
tive askulinpositive Kokken aus Osterreich beschrie-
ben, daher ist kein direkter Vergleich mit den in dieser
Arbeit dargestellten Ergebnissen mdglich. Stellt man
die hier dargelegten Resultate denen aus internationa-
len Angaben (dem européischen VetPath-Monitoring,
dem German National Antibiotic Resistance Monitoring
(GERM-Vet) und einer Studie aus Frankreich) ge-
genuber, sind die MHK,,-Werte der untersuchten &s-
terreichischen Sc. uberis-Isolate fur Penicillin G und
Oxacillin niedriger, wéhrend jene fur Cefoperazon,
Marbofloxacin und Kanamycin/Cefalexin gleich sind
(HAENNI et al., 2010; DE JONG et al., 2015; BVL,
2017): Die MHK,, fur Penicillin G wurde fur Isolate
aus neun europdischen Landern mit 0,25 mg/l (n=188)
und in Deutschland mit 0,5 mg/l (n=385) bestimmt
(DE JONG et al., 2015; BVL, 2017). Der MHK,,-Wert
fir Oxacillin lag in Frankreich und Deutschland bei
2 mg/l (HAENNI et al., 2010; BVL, 2017). Gegenuber
Cefoperazon konnten in Deutschland wie auch bei uns
=90 % der untersuchten Sc. uberis bei 2 mg/l gehemmt
werden (BVL, 2017). Fir Kanamycin/Cefalexin ist eine
MHK,, von 4 mg/l publiziert, was ebenfalls unseren
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Ergebnissen entspricht (DE JONG et al., 2015). Diese
Ubereinstimmung traf auch auf die MHK,, von 2 mg/|
fir Marbofloxacin zu (DE JONG et al., 2015; BVL,
2017). Im Gegensatz zu Ergebnissen aus Deutschland
(MHK,, 2 mg/l) konnten wir fir Pirlimycin einen Wert von
>4 mg/l, eine Untersuchung in den Niederlanden dari-
ber hinaus einen MHK von 64 mg/l ermitteln (MARAN,
2010; BVL, 2017). Allerdings wurde die geringere
Empfindlichkeit der untersuchten Sc. uberis-Isolate
gegenuber Erythromycin (MHK,, >4 mg/l) in diesen
beiden Landern nicht beschrieben (MHK,, <0,12 mg/l).
Wenn auch nicht jeder Wirkstoff anhand der ermit-
telten Werte kategorisiert werden konnte, zeigen die
Resultate dennoch niedrige MHK-Werte von Sc. uberis
in Osterreich gegeniiber B-Laktam-Antibiotika.

Enterokokken besitzen natiirliche Resistenzen ge-
geniber den Wirkstoffgruppen Cephalosporine,
penicillinasefeste  Isoxazolylpenicilline  (Oxacillin
oder Cloxacillin), Lincosamide (wie Pirlimycin) oder
Erythromycin. Erworbene Resistenzen werden fiur
Fluorchinolone oder Ampicillin beschrieben (REINERT,
2009; LECLERCAQ et al., 2013). Es wurden daher er-
wartungsgemaB in Deutschland wie auch in Osterreich
generell hohe MHK-Werte fur die getesteten
Cephalosporine, Oxacillin, Pirlimycin und Erythromycin
dargestellt. Die Sensibilitatsrate der Enterokokken
gegenulber Erythromycin lag bei circa 20 % (55 % in
Osterreich). Wie bereits bei Sc. uberis war bei unseren
Enterokokken-Teststdmmen die MHK,, fur Penicillin
niedriger als die in Deutschland (BVL, 2017) und lag wie
auch fir Amoxicillin/Clavulansdure und fir Ampicillin
im als sensibel definierten Konzentrationsbereich.
GERM-VET unterscheidet bei Mastitisindikation zwi-
schen E. faecalis und E. faecium und konnte fiir einige
Wirkstoffe Unterschiede feststellen: Es wurden keine
Resistenzen der E. faecalis-Isolate (n=29) fur Penicillin
beschrieben und trotz einer Sensibilitat von 90 % ho-
here MHK,,-Werte von E. faecium (n=41) ermittelt.
Die Isolate beider Spezies zeigten sich empfindlich
fur Ampicillin. Die héheren MHK-Werte von E. faeci-
um gegenuber Marbofloxacin weisen auf eine vermin-
derte Wirksamkeit hin, welche auch fur die Isolate aus
Osterreich beobachtet werden konnte (BVL, 2017). Fir
Enterokokken beschreiben LECLERCQ et al. (2013)
bei einzelnen Stdmmen die Produktion von B-Lakta-
mase. Diese konnten wir bei den von uns getesteten
Isolaten nicht nachweisen.

Uber die Resistenzpriifung von mastitisassoziierten
Laktokokken stehen nur einige wenige Publikationen
aus den USA sowie Kanada zur Verfligung (WERNER et
al., 2014; PLUMED-FERRER et al., 2015; CAMERON
et al., 2016). Ahnlich stellt sich die Datenlage fir
Aerokokken, die aus Kuhmilch isoliert wurden, dar
(KIRK et al., 2005; LIU et al., 2015). Auch wenn eini-
ge Autoren Lactococcus spp. und Aerococcus spp.,
teilweise auch Enterococcus spp., als “streptococ-
cal-like organisms” oder Umweltstreptokokken be-
zeichnen, was unter anderem den Schwierigkeiten in
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der Identifizierung bzw. Differenzierung durch die BU
geschuldet ist, sollten sie getrennt betrachtet wer-
den (WERNER et al., 2014; PLUMED-FERRER et al.,
2015; RUEGG et al., 2015). AuBerdem ist anzumer-
ken, dass fUr katalasenegative askulinpositive Kokken
Unterschiede in den Heilungsraten beschrieben wor-
den sind (SWINKELS et al., 2014; SMITH et al., 2016).
Fir L. lactis wurden im Vergleich zu Sc. uberis nied-
rigere bakteriologische Heilungsraten und ein hdéhe-
res Risiko von rekurrierenden Mastitiden beobachtet
(SMITH et al., 2016). In Zusammenhang mit Sc. uberis-
Mastitiden wird eine verbesserte bakteriologische
Heilungsrate durch eine verlangerte Therapiedauer,
(extended therapy) dargestelt (KROMKER et
al., 2014). Unter Berlcksichtigung der gerin-
gen Anzahl der getesteten Isolate konnten wir
Unterschiede im antibiotischen Profil von Sc. uberis,
Lakto- und Enterokokken beobachten. Die geteste-
ten Laktokokken wiesen hoéhere MHK,, gegenuber
Penicillin G, Oxacillin, Cefoperazon sowie Kanamycin/
Cefalexin auf, die Aerokokken niedrigere MHK-
Werte gegenudber Pirlimycin und Erythromycin. Die
Enterokokken zeigten lediglich gegenuber Ampicillin,
Amoxicillin/Clavulansaure und Pirlimycin mit Sc. uberis
vergleichbare MHK,,. Vor dem Hintergrund eines
Penicillin-Einsatzes und der unterschiedlichen Emp-
findlichkeit gegenlber diesem Wirkstoff ist die
Uberpriifung der antibiotischen Empfindlichkeit auch
nach begonnener Therapie anzuraten.

Grundsatzlich wird der Einsatz kommerzieller
Mikrotiterplatten wie ,MICRONAUT-S Mastitis 3“
zur MHK-Wertbestimmung in der Routinediagnostik
empfohlen. Es ist jedoch beim Einsatz zu be-
achten, dass eine Beladung nach der sogenann-
te ,Breakpointmethode®, die pro Wirkstoff nur weni-
ge Konzentrationsstufen umfasst und die Einteilung
in ,sensibel”, ,intermediar‘ und ,resistent” ermdglicht
(SCHWARZ et al., 2003), sich bei Sc. uberis, Entero-,
Lakto- und Aerokokken aufgrund fehlender Grenzwerte
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als nachteilig erweisen kann. Eine Empfehlung zur
Aktualisierung des Layouts wurde bereits verdffent-
licht (FESSLER et al., 2017). Wie SCHWARZ et al.
(2003) beschreiben, erméglicht ein MHK-Wert un-
ter Berucksichtigung der Pharmakokinetik eine
Einschatzung, ob der Wirkstoff im Zielgewebe eine
ausreichende Hemmung oder Elimination des Erregers
gewabhrleisten kann. Hierbei ist zu berlcksichtigen,
dass einige publizierte Wirkstoffkonzentrationen, die in
der Milchdrise erreicht werden, am isoliert perfundier-
ten Rindereuter erhoben wurden. Zudem missen bei-
spielweise auch Applikationsart, Wirkstoffkonzentration
und —formulierung sowie PartikelgréBe mit dem einge-
setzten Praparat Ubereinstimmen, um eine Aussage
Uber eine mdgliche klinische Wirksamkeit treffen zu
kénnen. Weiterhin haben laut Herstellerangaben
Odembildung und Exsudation im Euter Einfluss auf
die Gewebeverteilung des Arzneimittels und wirksame
Wirkstoffkonzentrationen kénnen in vivo deutlich héher
sein als die in vitro ermittelten MHK-Werte (EHINGER
u. KIETZMANN, 2001; VANA GmbH, 2016; VETCARE
QY; 2017). Therapeutische Wirkstoffkonzentrationen
werden auch aufgrund bestimmter Mechanismen des
Pathogens, wie der Féhigkeit zur Biofilmbildung bei
Sc. uberis, nicht erreicht (KROMKER et al, 2014).
Dennoch ist die Erarbeitung valider Grenzwerte fir
Wirkstoffe der Veterindrmedizin dringend notwendig,
um den sorgféltigen Einsatz von Antibiotika zu gewéhr-
leisten und den ,Leitlinien fur den sorgféltigen Umgang
mit antimikrobiell wirksamen Tierarzneimitteln® gerecht
werden zu kénnen (SCHWARZ et al., 2003, 2014;
BUNDESMINISTERIUM FUR GESUNDHEIT, 2013).
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Fazit fiir die Praxis:

Die hier dargestellten Ergebnisse belegen eine glinstige Resistenzsituation von Sc. uberis in Osterreich
gegenuber B-Laktam-Antibiotika. Basierend auf diesen Ergebnissen werden Penicilline als Therapeutika
der ersten Wahl empfohlen. Zudem wird zu einer bakteriologischen Untersuchung mit antibiotischer
Empfindlichkeitstiberprifung geraten, um im Falle einer Mastitis durch andere grampositive katalasenegative
askulinpositive Kokken den Erfolg der Initialtherapie abzusichern.

~
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