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 Einleitung

In früheren Untersuchungen konnte nachgewiesen wer-
den, dass die metaphylaktische Behandlung subklinisch 
an Kokzidiose erkrankter Kälber mit Vecoxan® (0,25 % 
Diclazuril-Suspension) ökonomisch sinnvoll ist.

In diesem Zusammenhang tritt die Frage auf, ob die 
metaphylaktische Behandlung unter Umständen die 
Ausbildung der natürlichen Immunität gegen Eimerien 
negativ beeinfl usst. 

In dieser Studie wurde diese Frage in einem Infek-
tionsmodell mit Eimeria zuernii und anschließender 
Challenge-Infektion untersucht.

 Material und Methoden

Zwei 11 immuninkompetente Kälber umfassende 
Gruppen wurden mit 250.000 sporulierten Eime-
ria zuernii-Oozysten infi ziert. Vierzehn Tage später 
wurde eine Gruppe mit 1,0 mg/kg Körpergewicht 
Diclazuril-Suspension (Vecoxan®) behandelt (Gruppe 
A = Versuchsgruppe). Die zweite Gruppe diente als 
unbehandelte Kontrollgruppe (Gruppe B).

Sechs Wochen nach der Erstinfektion wurde eine 
dritte Gruppe mit 6 immuninkompetenten Kälbern 
aufgestallt (Gruppe C).

Die Kälber aller Gruppen wurden mit 500.000 
sporulierten Eimeria zuernii Oozysten infi ziert: A als 
mit Diclazuril behandelte Gruppe, B als unbehandel-
te Kontrollgruppe und C als erstinfi zierte Gruppe.

Während des zweiten Teils der Studie wurden von 
den Einzeltieren die Oozystenauscheidung pro g Kot 
ermittelt und die Kotkonsistenz nach folgendem Be-
wertungsschlüssel eingestuft:

0 - normal,
1 - pastös bis halb fl üssig,
2 - fl üssig,
3 - fl üssig mit Blutbeimengungen,
4 - fl üssig mit Blut- und Gewebebeimengungen.

 Ergebnisse

Im ersten Teil der Studie erkrankten die unbehandelten 
Kälber (Gruppe B) an klinischer Kokzidiose, während die 
behandelten Tiere (Gruppe A) klinisch unauffällig blie-
ben und signifi kant weniger Oozysten ausschieden.

Während der zweiten Versuchsphase entwickelten 
alle erstinfi zierten Kälber (Gruppe C) Durchfall. Bei 
vier der sechs Tiere war der Kot fl üssig und wies 
Blut- und Fibrinbeimengungen auf. Im Gegensatz 
hier zu hatten die Kälber der behandelten Gruppe (A) 
und der Kontrollgruppe (B) keinen Durchfall.

Gemessen an der Bewertung der Kotkonsistenz über 
einen 31-tägigen Beobachtungszeitraum hinweg, 
zeigte im Vergleich zur Gruppe der erstinfi zierten 
Kälber (Gruppe C) die Versuchsgruppe A eine um 
92 % reduzierte statistisch signifi kante Durchfall-
häufi gkeit (p = 0,0002). Die unbehandelte Kontroll-
gruppe (B) wies eine um 87 % reduzierte statistisch 
signifi kante Durchfallhäufi gkeit auf.

Alle drei Tiergruppen schieden Oozysten aus. Es 
konnte kein statistisch signifi kanter Unterschied der 
Oozystenausscheidung zwischen der erstinfi zierten 
Gruppe C und der unbehandelten Kontrollgruppe B 
festgestellt werden. Im Gegensatz hierzu schieden die 
mit Diclazuril (Vecoxan®) behandelte Versuchsgruppe 
A im Vergleich zu der Gruppe der erstinfi zierten Käl-
ber (Gruppe C) um 67 % weniger Oozysten aus.
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Abbildung 1: Durchschnittliche tägliche Oozystenaus-
scheidung (E. zuernii) nach Infektion mit 500.000 
sporulierten Eimeria zuernii Oozysten am Tag 0.



In der Phase der höchsten Oozystenausschei-
dung (Tag 21 bis 25) schieden die Kälber der Be-
handlungsgruppe (A) signifi kant weniger Oozysten 
aus als die erstinfi zierten Kälber der Gruppe C 
(p = 0,0471).

 Schlussfolgerung

Die Ergebnisse zeigen, dass die metaphylaktische 
Behandlung der Rinderkokzidiose mit Diclazuril 
(Vecoxan®) die Ausbildung der natürlichen Immunität 
nicht negativ beeinfl usst. Die unter der Dosierung 
von 1 mg Diclazuril pro kg Lebendgewicht ausge-
bildete Immunität ist sogar bei einem identischen 
Infektionsdruck vergleichbar mit der Immunität un-
behandelter Tiere. Da die mit Diclazuril (Vecoxan®) 
behandelten Tiere im Trend eine niedrigere Oozys-
tenausscheidung aufwiesen, kann geschlussfolgert 
werden, dass die Behandlung ein Beitrag zu besser-
en Kontrolle der Rinderkokzidiose darstellt.
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