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Vorwort zum Auszug "Tierimpfungen"

Der Doppelband "Kritische Analyse der Impfproblematik" war lange die
umfangreichste Sammlung an Fakten rund um die Thematik des Impfens.
Anita Petek-Dimmer, welche die Blicher im 2004, resp. 2006 verfasste, hat
eine beinahe unglaubliche Arbeit geleistet. Es gab in diesem Bereich bis heu-
te kein vergleichbares Werk. Es ist deshalb nicht verwunderlich, dass diese
beiden Blicher noch heute als Standardwerke der unabhangigen Impfaufkla-
rung gelten.

Aufgrund des viel zu friihen Todes von Anita Petek-Dimmer im Jahre
2009, konnten die Biicher nicht mehr vollstandig liberarbeitet werden. Dies
ware im Prinzip notig, da nicht mehr alle angegebenen Links erreichbar sind.
Ausserdem kamen in den letzten Jahren noch weitere unabhangige Studien,
Erhebungen oder Umfragen hinzu. So hat sich der Verlag liberlegt, wie und
durch wen die beiden Blicher entweder Uberarbeitet oder ersetzt werden
koénnen. Findig wurden wir mit Wolfram Klingele, welcher bereits seit Jahren
an einem umfangreichen Werk zur Impfproblematik arbeitet. Dieses Werk
wird als 5-bandige Buchreihe bis Friithjahr 2017 auf den Markt kommen.
Band 3 ist bereits erschienen. Diese fiinf Biicher werden, bis auf die Tierimp-
fungen, den Doppelband von Anita Petek-Dimmer ersetzen.

Da es kein impfkritisches Buch zu den Tierimpfungen auf dem Markt gibt,
wurde dieser Auszug erstellt. Jadeoch nur als PDF, nicht in der gedruckten
Form. In diesem Auszug werden deshalb nur die Tierimpfungen aufgezeigt
und erklart. Sie erhalten also die Originalausgabe beziglich Tierimpfungen,
verfasst von Anita Petek-Dimmer, als PDF zugesandt.

Daniel Trappitsch, Deleg. Des Vorstandes Netzwerk Impfentscheid
Im Juli 2016

Das Netzwerk Impfentscheid, welches im Jahre 2011 gegriindet wurde, ist die
Nachfolgeorganisation der AEGIS Schweiz, welche von Anita und Vlado Petek-
Dimmer geleitet wurde. Ebenfalls wurde auch das AEGIS-Impuls in Jahr 2016 wieder
aufgelegt. Infos finden Sie auf den letzten Seiten dieses Dokumentes. Auch Uber den
mittlerweilen grossten impfkritischen Buchverlag und die verlegten Blicher erhalten
Sie am Ende des Buches weitere Infos.
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Vorwort von Anita Petek-Dimmer zum Band 2

Impfen ist zu einem breiten Thema geworden, was nicht weiter erstaunt.
Nicht nur ist dies dem geweckten Interesse der Eltern zu verdanken, sondern
vor allem unseren heutigen modernen Kommunikationsmdglichkeiten. Noch
vor 20 Jahren wiare es undenkbar gewesen, sich als medizinischer Laie mit
reichlichen Informationen einzudecken. Heute haben wir dank dem Internet
ein grosses Spektrum an Informationsmaterial zur Verfliigung, das wir jeder-
zeit und kostenlos beziehen kénnen. Gibt man das Stichwort ,,Impfungen”
oder gar , Impfschaden” ein, so erscheinen zigtausend Seiten samt zugehori-
gen Studien. Diese Art der Kommunikation bereitet den Pharmaherstellern
Miihe, weil sie keine Kontrolle weder Uber den Patienten, noch lber die zu
beziehenden Informationen mehr haben.

Bisher war der Patient — gleichermassen wie der Arzt — der Willkiir der
Pharma ausgesetzt. Veroffentlicht wurde nur, was in ihrem ureigensten Inte-
resse war. Der junge Medizinstudent lernt an der Universitdt nur das der
Pharmaindustrie genehme Wissen. Spater in der eigenen Praxis ergeht es
ihm nicht viel besser: Sorgfaltig wird er von allem abgeschirmt, was ihn zu
eigenem Denken und kritischem Uberlegen bringen kénnte. Die Arztezeit-
schriften sind bis auf ganz, ganz wenige Ausnahmen von der Pharma geleitet
oder gesponsert. Bei den anderen Medien sieht es nicht viel anders aus. So-
gar die offentlich-rechtlichen Fernsehsender lassen sich fiir die Dienste der
Pharma einspannen, was man unlangst wieder in Deutschland sehen konnte.
Eine der grossten — und seriosesten — Tageszeitung der Schweiz veroffent-
licht keine impfkritischen Artikel oder Leserbriefe. Da sie eine wochentliche,
von der Pharmaindustrie vorgefertigte und finanzierte Beilage herausgibt,
flirchtet sie (mit Recht) um deren Erscheinen. Viele Verlage haben aus Angst,
andere Autoren zu verlieren, ebenfalls kein Interesse daran, impfkritische
Literatur herauszugeben. Eine der wenigen Ausnahmen ist hier der
Hirthammer Verlag in Miinchen. Herr F. Hirthammer hat mit bewunderns-
werter Courage bewiesen, dass es sich - trotz vieler Anfeindungen und unge-
heurer Mihe — lohnt, einer Uberstarken Lobby die Stirn zu bieten.

So spielt also das Internet fast die einzige Rolle beim Zugang zu Informati-
onsmaterial, nicht nur fir den Laien, sondern auch fir den Arzt. Seit es die-
sen Zugang zu Informationen gibt, die nicht zuletzt auch durch die vielen vor
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allem von den AEGIS-Organisationen gehaltenen Vortrage und die Zeitschrift
AEGIS IMPULS und auch einige andere in der Zwischenzeit entstandene
impfkritische Schriften, unterstiitzt werden, ist die Zahl der impfkritischen
Eltern sprunghaft gestiegen. Nicht, dass die Eltern friiherer Generationen
nicht impfkritisch gewesen waren. Doch sie hatten meist ausser einem omi-
nosen ,Gefihl im Bauch”, keine anderen Argumente dagegen zu setzen.
Wenn man sich etwas naher mit den verschiedenen Impfungen beschaftigt,
dann stellt man schnell fest:

Es gibt keine Impfung, die auch nur fiir wenige Stunden imstande ist,

uns oder unsere Tiere vor einer Krankheit zu schiitzen!

Mit zur Aufklarung Gber Impfungen mdchte auch dieser zweite Band von
,Kritische Analyse der Impfproblematik” beitragen. Wurden im ersten Band
die Kindern und Erwachsenen allgemein empfohlenen Impfungen beschrie-
ben, so kommen jetzt in Band 2 die Reiseimpfungen dazu. Unter Reiseimp-
fungen sind die Impfungen zu verstehen, die uns empfohlen werden, wenn
wir uns in weite Gefilde, fern der Heimat, begeben. Einige der beschriebenen
Impfungen sind inzwischen sogar verboten worden (Pocken), werden nicht
mehr im deutschsprachigen Raum ausgefiihrt (Tuberkulose) oder aber es gibt
schlichtweg gegen die Krankheit keine Impfung (Malaria). Auf allgemeinen
Wunsch — vor allem aus Arztekreisen — habe ich dennoch diese Impfungen
mit einbezogen. Vor allem auch deswegen, weil wieder an neuen Impfstoffen
gegen diese Krankheiten gearbeitet wird.

Der zweite Teil dieses Buches widmet sich den Impfungen unserer Tiere.
Zu diesem Thema, das hinter den Kulissen, fernab der Offentlichkeit, heftig
diskutiert wird, ist noch weniger zu hoéren als zu den Impfungen an unseren
Kindern. Die meisten Tierdarzte stehen den Impfungen kritisch gegeniber,
wagen sich aber aus Angst vor Repressalien nicht laut zu dussern. Bei den
Tierimpfungen wird noch skrupelloser verfahren, weil die Tiere sich nicht
dazu dussern konnen und Tiere heute noch immer als ,Sache” und nicht als
Lebewesen angesehen werden. Langsam findet ein Umdenken statt. Doch
nicht die Impfungen an sich, sondern die haufigen Impfungen werden erst
einmal hinterfragt. Wir sollten dies als Schritt in die richtige Richtung deuten,
so dass in wenigen Jahren Tierimpfungen, deren Sinn und Wirksamkeit, ge-
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nerell in Frage gestellt werden.

Der letzte und schwierigste Teil dieses Buches bestand darin, die Inhalts-
stoffe der Impfungen zu analysieren und geordnet zu beschreiben. Schwierig
war diese Aufgabe deswegen, weil es zu Inhaltsstoffen in Impfungen wenig
bis keine Literatur gibt. Zu Beginn meiner Arbeit musste ich feststellen, dass
es viel mehr Inhaltsstoffe gibt, als offiziell bekannt gegeben werden. Von
ganz wenigen Ausnahmen abgesehen, werden diese Stoffe ganzlich von der
chemischen Industrie hergestellt und an die Pharmaindustrie verkauft. Die
meisten Inhaltsstoffe sind chemisch-synthetisch gefertigt. Die in diesem Buch
beschriebenen Stoffe sind bei weitem nicht alle. Da es sehr schwierig ist, von
der chemischen Industrie Informationsmaterial zu erhalten, habe ich nur die
Stoffe aufgezahlt, zu denen ich detailliertere Angaben hatte. Ich werde je-
doch in folgenden, erweiterten und ergdanzten Ausgaben dieses Buches die
Liste erganzen.

Es ist dem Hersteller eines Impfstoffes liberlassen, welche Inhaltsstoffe er
im Beipackzettel veroffentlicht oder lieber verschweigt. Auch unsere Zulas-
sungsbehoérden sind scheinbar nicht an Details interessiert. Das Paul-Ehrlich-
Institut in Deutschland, die dortige Zulassungsbehdérde, gibt gar als Grund an,
dass es sich hier um ein Betriebsgeheimnis handeln wiirde. Hiermit wird der
alten Mar Nahrung gegeben, dass die jeweiligen Pharmaindustrien Konkur-
renten seien und man mit einer exakten Wiedergabe aller Inhaltsstoffe eines
Medikamentes — auch Impfstoffe sind Medikamente — Geheimnisse preis-
gibt. Wie Impfstoffe hergestellt werden, kann jeder Laie selbst in einschlagi-
gen Werken nachlesen. Pharmabetriebe sind sich gegenseitig auch keine
Konkurrenten. Ganz im Gegenteil: Die verschiedenen Produkte, wie z.B.
Impfstoffe, werden genauestens miteinander abgesprochen. So dass jeder
seine Sparte, bzw. seinen sicheren Verdienst hat. Warum sollte man auch
streiten, wenn der zu teilende Kuchen fir alle gross genug ist!

Wir miissen uns bewusst sein, was fur einen Schaden wir dem kindlichen
Organismus mit diesen Stoffen zufligen. Deswegen wurde in der Vergangen-
heit auch immer grossen Wert auf die Tatsache gelegt, dass nur gesunde
Kinder geimpft werden dirfen. Heute werden diese Kontraindikationen im-
mer enger gezogen, fiir viele Impfstoffe existieren sie schlichtweg nicht ein-
mal. Besonders erschreckend ist die Impfpraxis bei dlteren Menschen. Hier
wird im speziellen alteren, chronisch kranken, Herz— und Diabetespatienten
diese Impfung jahrlich neu empfohlen. Wenn schon ein gesunder Mensch
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unter Impfungen zu leiden hat, wie muss dann erst ein alterer und kranker
Mensch darauf reagieren?

Bei Kindern verhalt es sich nicht viel anders. Und so sind es vor allem die
zwar nicht richtig kranken aber doch auch nicht ganz gesunden Kinder, die
auf eine Impfung stark reagieren. Deshalb ist es wichtig zu wissen:

Kranke Kinder diirfen nicht geimpft werden
und gesunde Kinder benétigen keine Impfung.

Geradezu erschreckt hat mich die Tatsache, dass sowohl den Impfstoff-
herstellern als auch den offiziellen Gremien die Impfempfehlungen heraus-
geben, bekannt ist, dass Impfstoffe ohne die chemischen Zusatzstoffe, kei-
nen ,Schutz” vor der Krankheit verleihen. Als Laie meint man, dass ein wenig
Kochsalzlésung mit dem zu einer Krankheit dazugehoérigen Virus oder Bakte-
rium doch ausreichen misste, um einen ,,Schutz” zu erzeugen. Weit gefehlt!
Wenn man die Liste der Inhaltsstoffe aufmerksam durchliest, stellt man fest,
wer den ,Schutz” verleiht: Die hochgradig chemischen Giftstoffe. Fiir den
logischen Verstand ist dies nicht ganz nachvollziehbar. Denn wenn ein Kind
natlirlich an Masern erkrankt, bendtigt es doch auch nicht noch einen Teel6f-
fel voll Quecksilber, gewiirzt mit Formaldehyd und Aluminium hinterher, um
eine Immunitat aufzubauen. Warum also dann diese hochtoxischen Stoffe in
den Impfungen? Ganz einfach: Weil eine Impfung eben nicht, wie uns ge-
betsmiihlenartig seit mehr als 200 Jahren immer wieder verkiindet wird, die
Natur nachahmt und eine Krankheit im Kleinen erzeugt, die dem Organismus
etwas vortduschen soll. Masernviren gelangen bei einer Impfung auf einem
vollig anderen Weg in unseren Organismus, so dass unser Kérper nicht ein-
mal weiss, was er damit anzufangen hat. Er erkennt sie schlichtweg nicht
einmal. Um trotzdem einen ,Schutz” zu erzeugen, werden Giftstoffe in gros-
ser Anzahl mitgegeben. Die Impfbeflirworter lassen uns im Glauben, dass
eine hohe Antikérperzahl in unserem Organismus einem Schutz vor Krank-
heit gleichkommt. Wer kennt sie nicht, die immer wieder herangezogene
Erklarung: Viele Antikorper schiitzen uns, zu wenig oder keine Antikérper
lassen uns erkranken. Doch diese Aussage ist in der Forschung seit mehr als
20 Jahren widerlegt. Die Anwesenheit von Antikérpern hat nichts mit
»Schutz” vor einer Krankheit zu tun. Sondern sie geben lediglich Auskunft
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dariber, dass dieser Organismus Kontakt mit einer Mikrobe hatte, z.B. mit
einem Masernvirus. Nicht mehr und nicht weniger. Schliisse Uber einen
Schutz vor Masern lassen sie keine zu.

Antikorper sind, wenn man die Zusatzstoffe genau unter die Lupe nimmt,
nichts anderes, als der Versuch des Korpers, sich dieser Fremd— und hoch-
gradigen Giftstoffe schnellstens zu entledigen. Ein gesunder Organismus
kann viele der Stoffe sofort ausscheiden. Doch etliche dieser Stoffe verblei-
ben im Korper. Der Kérper muss also versuchen, sie auf eine andere Art und
Weise fiir ihn unschadlich zu machen. Was tut er? Er kapselt sie ein, um sie
im Laufe der Zeit doch noch tber den Urin, Stuhl oder Schweiss loszuwerden.
Diese Einkapselung der Giftstoffe ist ein normaler Vorgang fiir den gesunden
Organismus. In Unkenntnis der Tatsachen sehen wir diese Antikorper als das
genaue Gegenteil dessen an, was sie sind. Anstelle sie als hochgradige, mo-
mentan ausser Gefecht gesetzte Giftstoffe zu erkennen, bezeichnen wir sie
als des Menschen grosster Freund, als Schutz vor einer Krankheit, als Anti-
korper! Mehr dazu im Kapitel tiber die Inhaltsstoffe.

Nur wir Menschen lassen uns tdauschen, die Natur jedoch nicht. Und da
wir Menschen immer noch ein Teil der Natur sind — auch wenn es oftmals
nicht den Anschein hat! — reagieren wir anders als die Pharmaindustrie dies
gerne sehen mochte. Mir ist es ein grosses Anliegen, dass diese Tatsachen
allen Menschen bewusst werden. Wir missen im Interesse unserer Kinder
wissen, dass mit den Impfungen hochgiftige Stoffe in unseren Korper gelan-
gen, die gegebenenfalls nicht mehr ausgeschieden werden kénnen. Um be-
troffenen Eltern, gleichermassen wie behandelnden Arzten, aufklarendes
Material in die Hande zu geben, ist dieses Buch entstanden. Ich méchte diese
Lethargie aufweichen und die Menschen dazu bringen, Fragen zu stellen.

Solange wir keine Fragen stellen,

bietet sich kein Anlass zur Besorgnis!

Mein grosses Vorbild ist Dr. G. Buchwald, der sich in unermidlichem Ein-
satz, ganz allein, seit nunmehr fast 50 Jahren, kritisch zum Thema Impfen
dussert. Viele verbale Angriffe und Demitigungen musste er erdulden, und
hat sich doch nicht von seinem Weg abbringen lassen. In tiefer Dankbarkeit
durfte ich im Sommer dieses Jahres seinen Nachlass — die Arbeit vieler Jahr-
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zehnte — von ihm in Empfang nehmen. Dieser ungeheure Reichtum an In-
formationsmaterial, den Dr. Buchwald beharrlich gesammelt und zusam-
mengestellt hat, befindet sich jetzt bei AEGIS Schweiz. Ihm mochte ich fir
seine Arbeit, seinen Fleiss und seine Gradlinigkeit von ganzem Herzen dan-
ken. Ich werde mein Moglichstes und Bestes tun, um seine Arbeit fortzufiih-
ren.

Das gesamte Material von Dr. Buchwald wird bei uns archiviert und auf

Anfragen werden wir gerne von einzelnen Unterlagen Kopien davon weiter-
geben. Die immense Arbeit von Dr. Buchwald muss weiterleben.

Anita Petek-Dimmer (1957 - 2009)
Littau, den 22. August 2005
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Die Tierimpfungen

Das Impfen unserer Tiere — seien es Nutztiere oder unsere Haustiere — hat
ebenfalls Tradition, so wie das Impfen unserer Kinder. Man méchte dadurch
einerseits auf Aspekte der Wirtschaftlichkeit hinweisen und andererseits
unsere Tierliebe verdeutlichen. Auf einem Prospekt fir Katzenimpfungen
steht: ,Wer sein Tier liebt, lasst es impfen®. Bei den Impfungen der Tiere ist
man noch unvorsichtiger als bei den Impfungen unserer Kinder. Hier werden
Inhaltsstoffe zugesetzt, die beim Menschen langstens verboten sind. Ausser-
dem sind auf den Beipackzetteln der einzelnen Impfstoffe in den allerwenigs-
ten Fallen Nebenwirkungen angegeben. Man verweist lediglich an eine Stel-
le, an welcher man auftretende ,,unerwiinschte Wirkungen“ melden kann.

Impfungen beim Menschen werden je langer je mehr von den meisten
Menschen hinterfragt. Die Impfung beim geliebten Bello hingegen wird wi-
derspruchslos angenommen. Im Gegenteil: Nach persdnlichen Berichten von
Tierarzten ist die Zahl der Tierhalter enorm gross, die zwar Impfungen bei
sich selber und ihren Kindern ablehnen, aber auf der Impfung beim Haustier
bestehen. Wo ist hier der Unterschied? Es handelt sich in beiden Fallen um
einen Organismus, der durch den Impfstoff enorm geschadigt wird. Die al-
lermeisten Tierhalter wissen selber sehr genau von diversen Reaktionen und
Schaden nach einer Impfung zu berichten.

In der Zwischenzeit mehren sich die Stimmen, die jahrliche Impfungen der
Tiere kritisieren. Vor allem in Impfkritikerkreisen verweist man gerne auf
Studien, die einen hohen Titer (Antikérper) nach einer Impfung noch fir etli-
che Jahre anzeigen, und nicht nur fir die nachsten 12 Monate. Diesen Impf-
kritikern ist ein Denkfehler unterlaufen: Es gibt keine Impfung, die auch nur
flir wenige Stunden imstande ist, uns oder unsere Tiere vor einer Krankheit zu
schiitzen.

Wirken kann jede Impfung, doch uns vor einer Krankheit ,schiitzen” kann
keine. Die Wirksamkeit sehen wir tagtaglich anhand der vielen Nebenwir-
kungen. Die Hohe des Titers ist bekanntlich nicht mit einem Schutz vor der
Krankheit zu verwechseln. So erkranken denn auch Menschen und Tiere trotz
hohem Titer und andere wiederum werden trotz nicht vorhandener Antikor-
per seltsamerweise nicht krank. (Siehe hierzu auch die Antigen-Antikérper
Theorie in Band 1, Kritische Analyse der Impfproblematik.)
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Unseren Tieren weniger Impfungen verabreichen zu wollen, indem man
meint, der ,Schutz” halte ldanger als angegeben, heisst das Thema Impfungen
nicht ansatzweise verstanden zu haben. Besonders in den USA werden
Stimmen laut, die den Abstand zwischen den einzelnen Impfungen vergros-
sern mochten. So werden dort Hunde und Katzen nun im Zweijahresabstand
geimpft. Diese Massnahme ist zweifelsohne besser als jahrliche Impfungen,
doch noch immer werden die Tiere dadurch geschwacht und erst recht anfal-
liger flr diverse Krankheiten.

Auch bei uns im deutschsprachigen Raum gibt es in der Zwischenzeit be-
kannte Professoren und Tierarzte, die diese Impfintervalle ausdehnen méch-
ten. Die Mehrzahl der Tierdrzte allerdings strdaubt sich dagegen. Mit gutem
Grund, sehen sie doch ihre bis anhin gut gesicherten Pfriinde gefdhrdet. Ein
Tierarzt verdient mehr als 50 Prozent seines monatlichen Einkommens durch
Impfungen an den Tieren. Fallt diese Summe weg, so ist das schmerzhaft.
Deswegen denkt man in der Schweiz jetzt daran, zu folgendem Verfahren
Uberzugehen: Hunde und Katzen werden nicht mehr jahrlich, sondern alle
zwei bis finf Jahre wiedergeimpft. Daflir missen die Tierhalter aber jahrlich
mit ihrem Liebling einen sogenannten Gesundheitsscheck beim Tierarzt Gber
sich ergehen lassen, der sinnigerweise gleichviel kosten wird wie die jahrli-
chen Impfungen! Damit ware allen geholfen, ausser den Tieren, die noch
immer mit Impfungen begliickt werden!

Die Krankheiten, gegen die wir unsere Tiere impfen lassen, sind mit ganz,
ganz wenigen Ausnahmen selber verursacht und zwar durch falsche Hal-
tungsbedingungen, Flitterungsfehler, Stress etc. Hier gilt es anzusetzen und
diese Probleme zu beheben. Das gehort sowieso zu den Pflichten, die wir
dem Tier gegenliber haben.

Einige Tierimpfungen missen lediglich dann durchgefiihrt werden, wenn
man das Tier mit ins Ausland nimmt. Der Tierhalter sollte sich Gberlegen, ob
er Hund oder Katze dem Risiko der Nebenwirkungen aussetzen mdchte, oder
ob er eine andere Losung findet. Besondere Vorsicht ist geboten, wenn es
sich um ein reinrassiges, hochgeziichtetes Tier handelt. Speziell bei diesen
Tieren kommt es gehauft zu Nebenwirkungen.

Das neueste Thema, die Haustiere betreffend, ist der Mikrochip. Obwohl
er im eigentlichen Sinne nichts mit Impfen zu tun hat, sind auch hier die ers-
ten Schaden bereits sichtbar, bzw. das volle Schadenspotential dieser Mass-
nahme noch langstens nicht erreicht.
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Bei etlichen Tierkrankheiten existieren keine veterindrmedizinischen Be-
handlungsmoglichkeiten. Viele Tierhalter, Tierhomdopathen und Tierheil-
praktiker allerdings kénnen von Heilungen bei Krankheiten berichten, die
unter dem allgemeinen Begriff ,unheilbar” liefen. Man sollte liberhaupt
vermehrt Tierhomdopathen und —heilpraktiker, besonders in der Nutztier-
haltung, heranziehen. Es hat verschiedene, nicht zu unterschatzende Vortei-
le. Es kommt zu nachhaltigen Heilungen und nicht nur zu Symptombehand-
lungen. Es treten bei sachgerechter Behandlung keine Nebenwirkungen auf
und ausserdem ist es auch noch viel kostengtlinstiger. Immer mehr Landwirte
stellen fest, dass dies eindeutig der bessere Weg ist.

Bei der Zusammenstellung der Nebenwirkungen der einzelnen Tierimpf-
stoffe ist man, im Gegensatz zu Impfungen bei Menschen, noch immer fast
ausschliesslich auf die Angaben der Impfstoffhersteller angewiesen. Impfkri-
tische Literatur bei Tieren mit Studien ist dusserst rar gesat. Fiir die nachfol-
genden Ausgaben dieses Buches wird die Liste der Nebenwirkungen standig
erganzt und auf den neuesten Stand gebracht. Dazu sind wir auf die Meldun-
gen und Berichte der Tierhalter angewiesen. Aus diesem Grund sind wir liber
Informationen sehr dankbar. Bitte senden Sie |hre Berichte mit genauem
Hergang, Impfstoffangabe, etc. an das Netzwerk Impfentscheid, in-
fo@impfentscheid.ch). Vielen Dank fiir lhre Mithilfe.

Impfungen beim Pferd

Intervet, einer der Pharmahersteller flr Tierimpfungen, macht in seiner
Hochglanzbroschiire seltene, aber eindeutige Aussagen Uber den Wert von
Impfungen bei Pferden gegen Atemwegserkrankungen: "Hdufig geniigt die
Impfung allein jedoch nicht, um das Krankheitsgeschehen befriedigend in den
Griff zu bekommen. Die Impfung ist zweifellos ein zentraler Mosaikstein im
Verbund mit zusdtzlichen Hygienemassnahmen, sie kann aber nicht Ersatz fiir
mangelhafte und unsachgemdsse Betreuung sein."
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Equine Influenza

Pferdegrippe, Horse Flu, Hoppegartener Husten

Die Pferdegrippe wird vor allem von zwei verschiedenen Virusstammen
verursacht, wobei es zu einer akuten Entziindung des Atemtrakts mit mogli-
cher Sekundarinfektion von verschiedenen Bakterien, wie z.B. Streptokok-
ken, kommt. Nach einer Inkubationszeit von ein bis drei Tagen kommt es zu
hohem Fieber, meist bis zu 42 °C wahrend drei Tagen und einem trockenen
Husten. Die Krankheit breitet sich schnell im ganzen Stall aus und dauert
meist bis zu zwei Wochen. Im schlimmsten Fall kommt es zu Komplikationen
wie Herzmuskel-, Gehirn-, Lymphknotenveranderungen, bakteriellen Sekun-
darinfektionen etc. In diesem Fall kann die Krankheit mehrere Monate an-
dauern. Wahrend der Dauer der Krankheit ist fir das Pferd eine absolute
Ruhepause einzulegen. Die Arbeit sollte erst zwei bis drei Wochen nach Ab-
klingen der Krankheitszeichen langsam aufgenommen werden. Vor allem ein
Weideaufenthalt ist sehr zu empfehlen.

Um festzustellen ob ein Pferd immun gegen die Pferdegrippe ist, werden -
wie beim Menschen - Antikorper gemessen. In der Literatur schwanken die
Aussagen Uber protektive Antikorpertiter je nach Labormethode, aber auch
innerhalb eines Testsystems erheblich. Die Pferde sollen laut Hersteller halb-
jahrlich, mindestens jedoch jahrlich gegen Grippe geimpft werden. Die ame-
rikanische Gesellschaft fiir Pferdemedizin empfiehlt sogar, Rennpferde alle
drei Monate neu zu impfen. Der heutige Impfstoff wird oftmals mit Tetanus
zusammen in einer Kombinationsimpfung verabreicht und enthalt neben den
verschiedenen Virusstammen als Zusatzstoffe Quil A, Cholesterol, Phosphati-
dylcholin, Phosphatpuffer, Aluminiumhydroxid, Immunostim, Natriumtimer-
fonat, Carbomer, Thiomersal, etc. Neu werden gentechnisch hergestellte
Impfstoffe auf experimenteller Basis getestet. Vor allem die Entwicklung
eines Lebendimpfstoffes zur intranasalen Anwendung wird als vielverspre-
chende Alternative gehandelt. Die Pferde sollen nicht vor dem dritten, und
nicht spater als dem vierten Lebensmonat erstmals geimpft werden. Die
Schutzrate des Impfstoffes wird an der in vitro gemessenen Antigenmenge
und der Serokonversion im Versuchs- und Zieltier gemessen und nicht in der
Praxis, denn da kdime man schnell zu anderen Ergebnissen.

Als Nebenwirkungen werden offiziell vom Hersteller Fieber, auftreten al-
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lergischer Reaktionen, Schwellungen, Odeme, etc. genannt. Von den Pferde-
haltern und Tierdrzten wird immer wieder darauf hingewiesen, dass vor al-
lem nach der Influenzaimpfung beim Pferd vermehrt ein chronischer Husten
oder eine Heustauballergie auftritt. Man geht davon aus, dass 85 Prozent
aller Pferde Atemwegserkrankungen haben. Um zu erkennen, ob eine Imp-
fung auch vor einer Krankheit schiitzt, misste man nur einen Blick in die
Pferdestadlle werfen. Da die grosse Mehrheit aller Pferde jahrlich neu gegen
die Pferdegrippe geimpft wird, misste die Krankheit eigentlich langstens der
Vergangenheit angehdren. Dem ist aber nicht so. Im Gegenteil, die Krankheit
nimmt immer grossere Ausmasse an. Sie nimmt vor allem in véllig durch
geimpften Stallen standig zu. In diesem Zusammenhang werden die Pferde-
halter auch davor gewarnt, keine ungeimpften Tiere in ihren Bestand aufzu-
nehmen. Dieser Rat entbehrt jeder Logik: Wie kann ein ungeimpftes Tier in
einem durch geimpften Stall die Krankheit Gibertragen, wenn doch alle ande-
ren Pferde ,geschitzt” sind?

Pferdehaltern wird geraten, die Tiere mindestens zwei Wochen nach ei-
ner Impfung an keinem Turnier teilnehmen zu lassen, weil die Impfung an-
steckend ist! Dazu eribrigt sich jeder Kommentar. 1992 ereignete sich ein
schwerer Ausbruch von Pferdegrippe in Hongkong. Laut offiziellen Angaben
waren infizierte Tiere aus Irland und England eingefiihrt worden und hatten
den dortigen Bestand angesteckt. Durch die intensiven Haltungsbedingungen
sind innerhalb kiirzester Zeit 75 Prozent der Rennpferdpopulation erkrankt,
obwohl alle Tiere vorschriftsmassig geimpft waren. Der Royal Jockey Club hat
daraus Konsequenzen gezogen und die Impfvorschriften gedandert: Neu mis-
sen die Pferde mindestens alle sechs Monate gegen Influenza geimpft wer-
den. Dazu fallt nur eine Aussage von Dr. Zoebl ein: "Nur Impfen schiitzt. Und
hat es einmal nicht geschiitzt, dann zeigt das nur, wie wichtig ein intakter
Impfschutz ist."

Equine Herpesvirus-Infektionen

Herpesviren sind neben den Influenzaviren die haufigste Ursache von
Viruserkrankungen beim Pferd. Acht verschiedene Herpesviren sind be-
kannt, von denen jedoch drei eine wichtige Rolle spielen. Herpesvirus 1
verursacht Aborte, neurologische und respiratorische Symptome, Herpesvi-
rus 3 fahrt zu einem Exanthem im Genitalbereich und Herpesvirus 4 zu
Erkrankungen des oberen Respirationstraktes (Schnupfen und Husten).
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Herpesviren kdnnen latente und persistierende Infektionen ausldsen, sie
werden durch umwelt- und wirtsbedingte oder iatrogene Faktoren, wie
Stress, Hormone, Arzneimittel, etc. aktiviert bzw. reaktiviert. Hier zeigt sich,
wie bei allen anderen Tiererkrankungen auch sehr deutlich, dass die Hal-
tung und Fitterung eine grosse Rolle spielen. Sind die Bedingungen nicht
optimal, werden die Krankheiten durchbrechen, mit oder ohne Impfungen.
Herpesviren sind nur auf Pferde ibertragbar, d.h. sie sind wirtsspezifisch.

Ein einmal infiziertes Pferd wird zum dauernden Virustrager. Zum Viru-
sausscheider wird es jedoch erst, wenn durch Stresseinwirkung die Abwehr-
krafte geschwacht werden und sich die Viren vermehren kénnen. Massgebli-
che Stressfaktoren sind kérperliche Uberbelastung vor allem bei Turnierpfer-
den, Standortwechsel, Fehler in der Fitterung und Haltung sowie Parasiten-
befall oder auch hormonelle Stérungen. Einmal erkrankte Tiere haben nur
eine Immunitdt von kurzer Dauer. So kdnnen sie bereits wenige Wochen
spater erneut erkranken. Junge Tiere infizieren sich meist innerhalb von Wo-
chen mehrmals. Die Impfung wird fir alle Pferde ab dem dritten Lebensmo-
nat empfohlen. Es wurde sogar schon vorgeschlagen, tragende Stuten ab
dem 5. Monat alle vier Wochen mit einem inaktivierten Impfstoff impfen zu
lassen, um Aborte und die Geburt infizierter Fohlen zu vermeiden. Vollblut-
zlichtern in den USA wird von offizieller Seite jetzt empfohlen, ihre tragen-
den Stuten routinemassig im 5., 7. und 9. Monat gegen Herpesviren zu imp-
fen. Pferde in der Aufzucht und junge Turnierpferde soll man sogar alle drei
bis vier Monate impfen. Es werden jetzt immerhin Stimmen von Tierarzten
laut, die zugeben, dass mit den heutigen Impfstoffen kein ,sicherer Schutz
vor Infektion und Krankheit zu erzielen” ist. Der Impfstoff enthalt neben den
Herpesviren Carbopol als Zusatzstoff. Offiziell sind nur Fieber, Schwellungen
etc. als Nebenwirkung angegeben.

Da die Krankheit an sich keine Immunitat hinterlasst, kann der Impfstoff
auch keinerlei Schutz verleihen, was man in der Praxis auch immer wieder
bestatigt findet. Die Impfstoffhersteller sind sich dieser Tatsache sehr wohl
bewusst, denn im Beipackzettel (Duvaxyn EHV 1,4 von Provet AG) befindet
sich folgender Hinweis: "Jede Population kann eine Anzahl Tiere enthalten,
die keine oder nur eine geringe Immunantwort zeigen." Damit hat man den
"Impfversager" angesprochen!
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Tollwut

Tollwut wird durch Bissverletzungen von Flichsen bei unbeaufsichtigter
Weidehaltung auf Pferde lUbertragen. Laut veterindrmedizinischen Aussagen
zeigt das Pferd im Gegensatz zu anderen Tierarten jedoch sehr, sehr selten
ein aggressives Verhalten. Impfstoffe aus lebenden, abgeschwachten Impf-
stammen sind bei Haustieren nicht zugelassen. Tiere wie z.B. Pferde dirfen
nach einer Bissverletzung nicht gegen Tollwut geimpft werden. Bei den Men-
schen nennt man diese Impfung postexpositionelle Impfung. Bei Tieren ist sie
generell verboten. Ahnt man, dass man mit dieser Impfung eine Tollwut erst
verursacht, bzw. Enzephalitiden hervorruft?

Tollwut bei Pferden kommt sehr selten vor, man rechnet z.B. in Deutsch-
land mit 0-1 Fallen pro Jahr. Es ist auch schwierig, Tollwut vom Pferd auf
andere Tiere zu Ubertragen, da das Pferd ein Pflanzenfresser und kein Raub-
tier ist, zudem sich bei Pferden selten aggressives Verhalten bei einer Toll-
wuterkrankung zeigt. Fohlen werden ab dem vierten Lebensmonat geimpft,
danach folgen jahrliche Auffrischungsimpfungen. Der Impfstoff enthalt ne-
ben dem Tollwutvirus Aluminium, Thiomersal, Antibiotika, Spuren von Rin-
derserum etc. Als Nebenwirkungen werden offiziell lediglich Schwellungen
und anaphylaktische Reaktionen angegeben.

Tetanus

Tetanus, der Wundstarrkrampf, wird durch das Toxin der Bakterien
Clostridium tetani verursacht. Das Bakterium ist nicht nur in der Erde, son-
dern auch im Verdauungstrakt und den Ausscheidungen vieler Tiere zu fin-
den. Am empfanglichsten fir Tetanus sind Pferde und der Mensch. Die Hau-
figkeit der Erkrankungen nimmt in der Reihenfolge Einhufer, Mensch, Wie-
derkduer und Schwein ab. Hunde und Katzen werden selten, Gefligel nur
ausnahmsweise befallen.

Pferde werden laut offiziellen Empfehlungen ab dem sechsten Lebens-
monat geimpft. Wiederholungsimpfungen werden jahrlich bis zweijahrlich
empfohlen. Ein Schutz durch die Impfung wird anhand der Antikorper (Titer-
kontrolle) bestimmt. Obwohl die Hersteller selber angeben, dass auch noch
Jahre nach der Impfung ein ausreichend hoher Titer vorhanden sei, werden
Wiederholungsimpfungen in einem kurzen Intervall empfohlen. Auch in
Pharmakreisen weiss man bestens dariiber Bescheid, dass Antikdrper keine
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Aussage Uber einen Schutz zulassen. Sie sagen lediglich aus, dass der Orga-
nismus Kontakt mit dem Erreger hatte, nicht mehr und nicht weniger.

Dass nicht jeder Infizierte auch erkrankt, zeigt eine Untersuchung bei
Pferden in der Schweiz. Forscher haben 7000 Pferde liber einen Zeitraum
von 12 Jahren beobachtet. Sie waren einmal gegen Tetanus geimpft worden
und danach nicht mehr. Keines der Tiere erkrankte. Eine Gruppe von Pfer-
den, deren Impfung zwischen finf und acht Jahren zuriicklag, wurde mit der
dreifach todlichen Dosis von Tetanustoxin in Kontakt gebracht. Obwohl bei
einem grossen Teil der Pferde keinerlei Antikérper mehr im Blut nachweisbar
waren, erkrankte keines der Pferde an Tetanus. Wer oder was diese Tiere
wohl geschiitzt hat, denn die Impfung war es ja wohl nicht!

Pferde werden, wie Menschen, sowohl aktiv als auch mit Immunglobuli-
nen geimpft. Als Adjuvans enthdlt der Impfstoff Aluminiumhydoxid und
Natriumtimerfonat, Phenol, etc. Als Nebenwirkungen sind Uberempfindlich-
keitsreaktionen, Allergien, etc. bekannt.

Druse

Streptococcus equi-Infektion

Die Druse ist eine hochansteckende Krankheit, die vor allem Nase, Rachen
und Kehlkopf betrifft. Die Pferde haben Fieber, Entziindungen der Schleim-
haute, des oberen Respirationstraktes und Vereiterung der regiondren
Lymphknoten. Bei trachtigen Stuten kann die Druse zum Abort fihren. Am
haufigsten erkranken Tiere im Alter von zwei Monaten bis flinf Jahren.

Da man heute die Tiere mit Antibiotika behandelt, ist der Impfstoff selten
im Einsatz. Zudem gibt man ganz offiziell zu, dass der Impfstoff nicht schitzt
und vorschriftsmdassig geimpfte Tiere trotzdem erkranken. Da man hier zu-
satzlich zur Impfung antibiotisch behandelt, findet dieser Kostenfaktor meist
keine Akzeptanz. Bei der Impfung handelt es sich um einen Ganzzell-
Impfstoff, der neben den Streptokokken-Bakterien noch Aluminiumhydroxid
und Thiomersal enthédlt. Pferde werden im Alter von drei Monaten erstmals,
und danach im Abstand von sechs bis 12 Monaten wiedergeimpft.
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Fohlenlahme

Fohlenlahme kann einen perakuten sowie einen akuten Verlauf nehmen.
Im perakuten Verlauf werden normal geborene Fohlen 12 bis 24 Stunden
nach der Geburt plotzlich schlafrig-apathisch, die Temperatur steigt auf 41 °C
und das Tier befallt ein Zittern, der Tod tritt nach wenigen Stunden ein. In
der akuten Form werden die Tiere 24 bis 72 Stunden nach der Geburt matt,
es befillt sie eine Saugunlust, Schwache, die Temperatur ist langere Zeit bei
40 °C, die Bindehaute sind stark gerotet, Lahmheiten infolge von Arthriden
und Durchfall treten auf. Typisch ist auch eine leicht herabhdangende Kopfhal-
tung.

Es erkranken ausschliesslich Saugfohlen. Sie trinken deutlich weniger als
gesunde Fohlen, sind trage und reagieren kaum auf ihre Umwelt. Sie sind
dann, wenn gesunde Fohlen schon stehen, noch sehr unsicher auf den Bei-
nen. Viele leiden unter Atemnot. Mit zuriickgezogenem Kopf und gebldahten
Nustern atmen sie rasch und oberflachlich, die Atemziige kommen unregel-
massig und stossweise. Fohlenlahme ist eine bakterielle Infektionskrankheit,
die laut offiziellen Angaben am haufigsten durch Streptokokken, Actinobazil-
len, Klebsiellen, Chlamydien, Pseudomonaden und Corynebakterien ausge-
[6st wird. Meist sind mehrere Bakterienarten beteiligt. Sie tritt ausschliesslich
durch schlechte Hygiene wahrend der Geburt im Stall auf. Die meisten Foh-
len infizieren sich nach der Geburt. Ob die Krankheit ausbricht, hdangt von
verschiedenen Umstdnden ab. Das Fohlen sollte unbedingt in den ersten
zwolf Stunden nach der Geburt mindestens 1% | Kolostalmilch trinken, weil
die erste Muttermilch das Neugeborene schiitzt. Nicht alle Fohlen erkranken
auch an der Fohlenldhme. Vor allem Friihgeborene, lebensschwache und
unter Atemnot leidende Fohlen sind eher gefahrdet. Ein kalter, zugiger Stall
ist dann oft der Ausloser fir die Krankheit. Der beste Schutz bieten regelmas-
sig und ordentlich gereinigte, luftige und trockene Stille. Fohlen optimal
gehaltener und gefltterter Stuten erkranken seltener an Fohlenlahme.

Als passive Impfung gibt es ein Serum-Praparat, das den Fohlen in den
ersten Lebensstunden verabreicht wird. Es wird durch Hyperimmunisierung
von Pferden gegen diverse bakterielle Keime hergestellt. Als Zusatz ist Phenol
beigegeben. Als Nebenwirkungen kdnnen anaphylaktische Reaktionen auf-
treten. Zusatzlich zu seiner Therapie empfiehlt allerdings der Hersteller noti-
genfalls eine Antibiotikagabe sowie hygienische Massnahmen.
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Hautpilzerkrankungen

Pferde erkranken nicht allzu haufig an Pilzerkrankungen der Haut. Es
kommt zu rundlichen bis kreisrunden, schuppigen bis borkigen Hautverdande-
rungen mit Haarausfall in verschiedenen Koérperbereichen. Besonders ge-
fahrdet sind Fohlen und junge Tiere bis flinf Jahre, weil sie keine ausgeprag-
ten Abwehrmechanismen besitzen. Vor allem durch Transport, Leistungspri-
fungen, etc. sind die Tiere in Stresssituationen eher gefahrdet. Hauterkran-
kungen werden durch mangelnde Stallhygiene verursacht, in der Folge treten
dann Pilze auf. Die Krankheit kann auf den Menschen und umgekehrt tber-
tragen werden, sowie auf andere Tierarten. Im Impfstoff, der laut Hersteller
bei Pferden ab dem flinften Lebensmonat alle neun Monate verabreicht
werden sollte, sind vor allem Pilze der Gattungen Trichophyton und
Mikrosporum enthalten. Beim Pferd kdonnen als Nebenwirkungen auftreten:
Schwellungen, Fieber, Apathie, Appetitverlust, etc.

Botulismus

Botulismus wird durch das Toxin von Clostridium botulinum, Typ A bis G
verursacht, so die offizielle Lehrmeinung. Das Bakterium vermehrt sich in
Kadavern unter Luftabschluss. Es ist verwandt mit dem Tetanusbakterium
und weist die gleichen Eigenschaften auf. Bei Pferden kommt es zu einer
Erkrankung, wenn verseuchtes Futter aufgenommen wird. In der Literatur
wird immer wieder vor der Grassilage-Flitterung gewarnt. Die Krankheit zeigt
sich in Schluckbeschwerden und Lahmungen vor allem im Kopfbereich, Un-
fahigkeit zur Futteraufnahme, Zungenlahmung, Zurickfliessen des Futters
Uber die Nase wegen Schluckbeschwerden, Muskelzittern, die Lahmung kann
bis zur Atemmuskulatur fortschreiten. Bekannte Infektionsquellen sind Kada-
ver im Heu, wie z.B. von toten Mdausen, Katzen oder Hasen. Um Symptome
auszuldsen, genligen bereits 100 g Silage aus einer entsprechenden Stelle.

Es steht ein inaktivierter Impfstoff gegen Botulismus fur Pferde zur Verfi-
gung. Er enthalt Toxoid von Clostridium botulinum sowie Aluminiumhydroxid
und Formalin. Jahrliche Wiederimpfungen werden vom Hersteller empfoh-
len. Im Beipackzettel lesen wir: , Die Vakzine schiitzt Tiere gegen das Botuli-
numtoxin, ist aber kein Ersatz fir die Verabreichung von qualitdtsvollem
Futter.” Hier wird also gleich eine Erklarung fir die ,,Impfdurchbriiche” vor-
sorglich mitgeliefert!
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Nebenwirkungen von Impfungen bei Pferden

Da heute viele Impfstoffe als Kombinationsimpfstoffe auch bei den Tieren
angewandt werden, ist es oftmals — im Sinne des Pharmaherstellers —
schwierig, die jeweiligen Reaktionen und Nebenwirkungen einer bestimmten
Impfung zuzuordnen. Bei Pferden sind unter anderem folgende Krankheiten
als Reaktion auf eine Impfung in der Literatur bekannt: Allergien, Hautprob-
leme, nervose und angstliche Wesenshaltung, Verhaltensprobleme, Binde-
hautentziindung, Durchfall, Kotwasser, Koliken, Bronchitiden, Appetitlosig-
keit, Gewichtsverlust, Sarkom, Arthritiden, Gangunsicherheit, chronischer
Husten, Heustauballergie, Apathie, Schwellungen, Fieber, Muskelgranulome,
Geschwiire an der Impfstelle, Abszess an der Impfstelle, Haarwuchs und
Haarwechsel gestort, Hufabszess, Muskellahmung, Odeme, erhéhte Krank-
heitsanfalligkeit, etc.

Seit alle Pferde, die an oOffentlichen Veranstaltungen (Rennen, Turniere,
etc.) teilnehmen, seit mehr als 20 Jahren gegen Influenza geimpft werden,
bemerken die Tierdrzte eine drastische Zunahme der Herpes-
Viruserkrankungen. Hat sich hier die Krankheit dank der Impfung verlagert
und ein noch schlimmeres Geschehen verursacht?

Quellen:

Selbitz H-J., Moos M., Tierdrztliche Impfpraxis, Enke Verlag, 2. Auflage, 2002

Beipackzettel der Pharmahersteller Dr. E. Grdub AG, Boehringer Ingelheim (Schweiz) GmbH, Biokema SA,
Veterinaria AG, Provet AG, Innere Pferdeklinik der Universitdt Bern,

Tierarzneimittelkompendium der Schweiz

Ganzheitliche Tiermedizin 2001, 15:113, Sonntag Verlag GmbH Stuttgart, 2001

Zoebl, A., Lesen Sie dieses Buch bevor Sie Impfling, AEGIS Schweiz, 2005

Intervet Deutschland GmbH, Unterschleissheim

Giildenstein A., med. vet., 2. Schweizerisches Impfforum, Meggen, 28.5.2005
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Impfungen bei der Katze

Katzenseuche - Feline Panleukopenie (FPV), Katzenstaupe, Ka-
tzenpest

Die Veterindarmedizin macht hier ein Virus, das Feline Parvovirus fir die
Krankheit verantwortlich. Dieses Virus soll sehr nahe mit dem Caninen Par-
vovirus (siehe Hundeimpfungen) verwandt sein. Der Ausdruck ,Katzenseu-
che” ist eigentlich ein Sammelbegriff fiir verschiedene Viruserkrankungen,
die den Magen-Darmkanal sowie die Schleimhaut des Rachens befallen und
deren Unterscheidung auch dem Tierarzt oftmals schwerfillt. Die Bezeich-
nung Panleukopenie hat sich deswegen durchgesetzt, weil sich bei allen
Formen ein Leukozytensturz bemerkbar macht. Die weissen Blutkdrperchen
nehmen enorm ab, dadurch werden alle Abwehrmechanismen blockiert und
Sekundarinfektionen kénnen auftreten, die besonders bei jungen oder alte-
ren, bzw. geschwachten Tieren zu einem schlimmen Krankheitsverlauf fiih-
ren.

Die Ansteckung soll durch einen direkten Kontakt, wie gemeinsame Fut-
terschalen, oder aber auch Uber Parasiten erfolgen. Auch klinisch gesunde
Tiere kdonnen als Virusausscheider in Frage kommen, was bedeutet, dass
auch geimpfte Tiere die Krankheit tGbertragen konnen! Die Tiere bekommen
einen akuten Brechdurchfall, wassrigen Kot, schwere Apathie, Appetitlosig-
keit, Kdtzchen werden innerhalb weniger Stunden sehr schwach, meist tritt
hohes Fieber auf und Austrocknung. Ein heftiger Verlauf kann durch De-
hydration rasch zum Tod fiihren. Besonders sehr junge oder alte, immunge-
schwadchte Tiere erkranken. Erwachsene Tiere erkranken meist sehr mild
oder zeigen gar keine Krankheitszeichen. Die Krankheit tritt mit Vorliebe im
Herbst und Winter auf. Nach einer durchgestandenen Erkrankung bildet sich
eine dauerhafte Immunitat.

Laut vorgesehenem Impfplan sollen junge Katzen ab dem Alter von acht
bis zehn Wochen zwei Impfungen im Abstand von drei bis vier Wochen erhal-
ten. Nachimpfungen werden alle ein bis zwei Jahre empfohlen. Trachtige
Katzen durfen laut Hersteller unter keinen Umstdanden mit einem Lebend-
impfstoff gegen Katzenseuche geimpft werden, da dies zu Schaden an den
ungeborenen Katzchen fiuhrt. Der Impfstoff wird meist mit anderen Impfun-
gen in einer Spritze als Kombinationsimpfung angeboten und enthalt ausser
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den Viren Aluminiumhydroxid, Merthiolat, Antibiotika, Phenol, etc. Es gibt
sowohl aktive wie auch passive Impfstoffe gegen die Katzenseuche.

Als Nebenwirkungen sind bekannt und in der Literatur beschrieben: Au-
genausfluss, Fieber, anaphylaktischer Schock, Organunterentwicklung, be-
sonders im Kleinhirn, generelle Bewegungsstorungen, unwillkirliches Zittern,
Verlust des Kletter- und Gehvermégens, Lethargie, Schwiche, Ubelkeit,
Brechreiz, Nervositdt, desorientiert, blutiger Durchfall und Erbrechen von
Blut, Allergien, etc. Eine Zlichterin von Katzen gab an, dass sie in den letzten
zwanzig Jahren erst einen einzigen Fall von Katzenseuche erlebt habe und
zwar bei einem kleinen Katzchen, das mit der Lebendimpfung geimpft wor-
den war, d.h. die Impfung hatte die Krankheit hervorgerufen, gegen die sie
eigentlich hatte schitzen missen. Ohne Impfung wéare das Katzchen nicht
erkrankt.

In der Literatur werden vermehrt Stimmen laut, die behaupten, dass die
Entstehung des caninen Parvovirus (der Katzenseuche beim Hund) auf die
Lebendimpfung gegen die Katzenseuche bei den Katzen zuriickzufiihren ist.
Mit anderen Worten: Eine Impfung fir Katzen hat evtl. eine gefdhrliche
Krankheit bei Hunden geschaffen!

Katzenschnupfen

Der Katzenschnupfen ist eine Erkrankung des oberen Atemtraktes, der in
erster Linie vom Felinen Herpesvirus 1 (FHV-1) und auch vom Felinen Calicivi-
rus (FCV) verursacht werden soll. Bei den Katzen macht die Krankheit sich
durch haufiges Belecken des Nasenspiegels, Wirgen, Erbrechen, evtl. Hus-
ten, haufig Fieber, starkes Halsweh, Mattigkeit, Appetitlosigkeit, Nasen- und
Augenausfluss, Niesen, Bindehautentziindung, geschwiirigen Veranderungen
an Zungenrand und Gaumen, etc. bemerkbar. Ist die Behandlung nicht opti-
mal, kann ein chronisch-eitriger Schnupfen zuriickbleiben. Man geht davon
aus, dass es sich bei 90 Prozent aller Erkrankungen bei Katzen die den oberen
Atemtrakt betreffen, um Katzenseuche handelt. Es konnen Katzen aller Al-
tersstufen betroffen sein, am meisten erkranken jedoch Jungtiere. Stress ist
auch ein Ausloser der Krankheit. Die Infektion wird am ehesten beobachtet,
wenn mehrere Katzen auf engem Raum gehalten werden oder durch un-
glinstige Haltungsbedingungen gestresst sind. Besonders empfanglich sind
Katzchen kurz vor und nach dem Absetzen. Die meisten Katzen erholen sich
ohne bleibende Schaden, die Todesrate ist niedrig.
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An Impfungen gibt es sowohl Lebend- als auch Totimpfstoffe. Ublicher-
weise werden die jungen Katzen im Alter von acht bis zwolf Wochen geimpft,
danach folgen jahrliche Auffrischungsimpfungen. Selbst die Hersteller wis-
sen, dass die Impfung nicht imstande ist, gegen die Krankheit zu schitzen.
Bestenfalls, so heisst es, werden klinische Symptome verhindert, nicht je-
doch die Infektion mit dem Erreger. Geimpfte Katzen scheiden die Erreger
trotzdem aus und Ubertragen sie. Die Impfstoffe enthalten neben den ver-
schiedenen Viren o6lige Adjuvantien, Antibiotika, Thiomersal, Formaldehyd,
Phenol, Natriumtimerfonat, etc. Die Viren sind auf einer Katzennieren-
Zelllinie (CRFK) geziichtet und mit Formaldehyd inaktiviert worden, bevor sie
zusammen mit dem Adjuvans kombiniert wurden. Vor der Virusinaktivierung
werden die Gewebskulturflissigkeiten gefiltert um Zelltrimmer, die oft fiir
Gewebsreaktionen verantwortlich sind, zu entfernen und die Inaktivierung zu
fordern.

Nebenwirkungen werden beschrieben in Form von: Allergien, Schwellun-
gen, Fieber, Sarkome, Lethargie, Schmerzen, Appetitlosigkeit, anaphylakti-
sche Reaktionen, Bindehautentziindung, Schnupfen, Entziindungen allge-
mein am Auge, lahmen, etc. Zahlreiche Studien haben ergeben, dass die Imp-
fung gegen Katzenschnupfen eben diese Krankheit in den Tieren hervorrufen
kann. Geimpfte Katzen infizieren sich und scheiden dann die Viren aus. In
einigen Untersuchungen konnte belegt werden, dass 50 Prozent aller geimpf-
ten Katzen das Feline Calicivirus und 67 Prozent das Herpesvirus ausscheiden
und so fiir andere Katzen eine Ansteckungsquelle sind. In einer Studie wurde
festgestellt, dass das Herpesvirus 13 Tage und das Calicivirus mehr als 83
Tage ausgeschieden werden. In einer Untersuchung wurde aufgezeigt, dass
bei den geimpften Katzen, die gleichzeitig mit einem anderen Impfstoff zu-
sammen geimpft werden, sich die verspateten Reaktionen verdoppelten.
Katzenschnupfen wird fast ausnahmslos immer mit anderen Impfstoffen
zusammen verimpft. Es ist allgemein in Veterinarkreisen bekannt, dass die
Haufigkeit der Caliciviren seit Einflihrung der Impfung enorm gestiegen ist.

Chlamydiose

Diese Krankheit wird offiziell durch Bakterien, die Chlamydien verursacht.
Meist beginnt die Krankheit mit einer Bindehautentziindung, oft kommt
noch ein Schnupfen dazu. Sie gehoren eigentlich zum Bild des Katzenschnup-
fens. Als Bakterium wird das Chlamydophila psittaci genannt. Die Krankheit
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kann von der Katze auf den Menschen Ubertragen werden. Untersuchungen
zeigen, dass flinf bis zehn Prozent aller Katzen, Besitzer der Bakterien sind.
Die meisten Falle treten bei Kdtzchen im Alter von finf Wochen bis neun
Monaten auf. Die Krankheit verlauft in der Regel mild.

Als Impfstoffe stehen sowohl aktive als auch passive Varianten zur Verfi-
gung. Sie sind selbst laut Hersteller nicht in der Lage, Katzen vor der Krank-
heit zu bewahren, aber die Hersteller betonen, dass die Krankheit milder
verlaufe. Die Impfung ist bekannt fir besonders starke Nebenwirkungen. Sie
reichen von Lethargie, Depression, Appetitlosigkeit, Lahmheit bis zu Fieber
vom siebten bis zum 21. Tag nach der Impfung. Wenn aus Versehen Tropfen
der Impfflussigkeit in das Auge der Katze gelangen, erkranken die Katzen
sehr schwer an Chlamydiose. In Untersuchungen wurde zudem festgestellt,
dass geimpfte Katzen ungeimpfte mit der Impfung anstecken, so dass diese
an einer Chlamydiose erkranken. Auch die Katzenbesitzer kénnen von der
geimpften Katze angesteckt werden und schwer erkranken.

Feline infektiose Peritonitis (FIP) - Infektiose Bauchwassersucht

Als Verursacher wird das Feline Coronavirus genannt. Die Symptome rei-
chen von milden Krankheitszeichen des Atem- und Verdauungstraktes wie
z.B. Schnupfen oder Durchfall bis zur klassischen FIP, die tédlich enden kann.
Man unterscheidet zwei Verlaufsformen: Bei der feuchten FIP dussert sich die
Krankheit in grossen Flissigkeitsansammlungen in der Bauch- oder Brusthdh-
le, was sich in Atemnot zeigt. Bei der trockenen Form kdnnen je nach betrof-
fenem Organ Augen- oder Nervenstorungen auftreten, die Erkrankungsrate
ist gering, sie verlauft aber meist todlich. Typisch sind immer wiederkehren-
de Fieberschiibe, Blutarmut und Gewichtsabnahme. FIP ist eine sehr komple-
xe, noch nicht bis ins letzte Detail erforschte Krankheit, die meisten Zusam-
menhange sind noch unklar. Es gibt auch noch keine sicheren Tests, die eine
Friihdiagnose erlauben. Es wird mit dem Test lediglich festgestellt, ob die
Katze Kontakt mit Coronaviren hatte. Aber es lasst sich nicht bestimmen, ob
es sich um den gefahrlichen oder um einen harmlosen Stamm handelt.

Am haufigsten erkranken Katzen im Alter von sechs Monaten bis fiinf Jah-
ren. Rassekatzen sind starker betroffen, wahrscheinlich durch die inzuchtbe-
dingte Schwachung des Immunsystems. Die Erkrankung tritt haufiger bei
mannlichen als bei weiblichen Tieren auf. Die Impfung wird laut Hersteller
nicht uneingeschrankt zum routinemassigen Einsatz empfohlen. Sie wird als
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Spray auf die Nasenschleimhaut gespriht. Eine Impfung wird im Alter von 16
Wochen durchgefiihrt und es werden jahrliche Nachimpfungen empfohlen.

Die Hersteller waren bis jetzt nicht in der Lage, eine einzige Wirksamkeits-
studie zu liefern, die einen Schutz durch die Impfung belegen soll. Katzen, die
mit dem Coronavirus in Kontakt gekommen sind (50 Prozent aller Katzen
hatten bereits Kontakt mit dem Virus) haben durch die Impfung — laut eige-
nen Angaben der Hersteller — keinerlei Schutz zu gegenwartigen. Im Gegen-
teil, es wurde in Untersuchungen belegt, dass gegen FIP geimpfte Katzen
eine hohere Bereitschaft haben, an FIP zu erkranken. Die Inkubationszeit ist
dann drastisch verringert und betrdgt nur noch ein bis zwei Tage. Die Krank-
heit verlauft auch starker und die Todesrate ist hdher als bei ungeimpften
Katzen. Der Hersteller betont, dass gestresste, untererndhrte oder sonst an
einer Krankheit leidende Katzen ,unfahig sind, eine addquate Immunantwort
zu bilden”. Deshalb wiirden sich ,zusatzliche hygienische Massnahmen auf-
drangen”.

Bei der Impfung handelt es sich um eine Lebendimpfung. Die Viren kon-
nen sich, nachdem sie in der Katzenpopulation Fuss gefasst haben, durch die
Impfung freisetzen und sind unkontrollierbar. Coronaviren haben eine hohe
Variationsrate und neigen zu Rekombinationen mit anderen Coronaviren der
gleichen und anderer Spezies. Hier wird mit einer Impfung, die zudem nach-
gewiesenermassen keinerlei Schutz bietet, ein Schuss ins Blaue geliefert, der
ungeahnte Folgen haben kann.

Katzenleukose - Felines Leukdamievirus (FeLV)

Als Erreger der Krankheit wird das Feline Leukamievirus angegeben. Es
verursacht eine Immunschwache. Sekrete und Exkremente der infizierten
Tiere sind eine Infektionsquelle, besonders der Speichel. Der Verlauf der
Krankheit ist je nach Alter und Zustand der Katze unterschiedlich. Manche
Tiere reagieren nicht mit offensichtlichen Krankheitszeichen, andere bleiben
lebenslang Virustrager und auch Ausscheider. Sie kénnen an Tumoren er-
kranken (Lymphknoten, Thymus, Knochenmark), Andmie, Nierenstorungen,
Fruchtbarkeitsstorungen, etc. Die Tiere haben eine zunehmende Abwehr-
schwiache mit einer erheblichen Blutarmut. Die Empfanglichkeit ist bis zum
Alter von 16 Wochen sehr hoch und nimmt mit zunehmendem Alter immer
mehr ab. Altere Katzen sind selten betroffen, selbst bei intensivem Kontakt
zu Virustragern. Einzeln gehaltene Katzen erkranken selten, auch mit Kontakt
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zu Virustragern.

Katzen mussen vor der Impfung auf FelLV getestet werden. Falsch positive
Ergebnisse sind moglich, deshalb sollten diese Katzen unbedingt in jedem Fall
nachgetestet werden. Auch ein negativer Test kann lediglich bedeuten, dass
zurzeit noch keine Viren im Blut sind. Zwischen 50 und 80 Prozent der Kat-
zenpopulation in Mitteleuropa kommen in Kontakt mit dem Virus. Siebzig
Prozent sollen sich infizieren, wovon aber lediglich weniger als 30 Prozent
dann auch erkranken, meist nicht einmal fiir unsere Augen sichtbar. Diese
Prognose ist aber mit Vorsicht zu stellen, denn die Bosartigkeit der Tumore
ist unterschiedlich und lokale Verdnderungen sind moglich. Wenn die Kat-
zenkinder eine einwandfreie Erndhrung, gute Hygiene und eine stressfreie
Kindheit haben, ist die meiste Gefahr schon gebannt.

Impfstoffe gegen die Katzenleukose gibt es in inaktivierter und in gen-
technisch hergestellter Form. Der inaktivierte Impfstoff ist auf Katzenzellli-
nien geziichtet und enthalt Carbopol und Formaldehyd als Zusatzstoff. Ge-
impft werden Katzen ab der neunten Lebenswoche. Nach drei Wochen er-
folgt die zweite Impfung und danach jahrliche Wiederholungsimpfungen.
Katzen sollen — laut Hersteller — vor einer Impfung grundsatzlich auf zirkulie-
rende P27 Antigene getestet werden (ELISA-Test). Bei positivem Ergebnis
muss der Test nach zwei bis drei Wochen wiederholt werden. Sollte dieser
Befund dann negativ ausfallen, kann die Impfung erfolgen. Von der Impfung
sind laut Hersteller vor allem an FelLV oder anderweitig erkrankte Tiere, Kat-
zen mit Parasitenbefall sowie tragende Katzen ausgeschlossen.

Als Nebenwirkung sind bekannt: Knotchen an der Impfstelle, allgemeines
schlechtes Befinden, allergische Reaktionen, Fieber, Appetitlosigkeit, Apa-
thie, Erblindungen, usw. In einer Feldstudie wurde aufgezeigt, dass 27 Pro-
zent der geimpften Katzen an einer Leukose erkrankten. Daraus schloss der
Hersteller, weil die anderen 73 Prozent nicht erkrankt seien, gewahrleiste
der Impfstoff einen Schutz von 73 Prozent! Dies ist der Ubliche Weg, um an
Daten zu Schutzraten tber Impfungen zu gelangen, nicht nur bei den Tier-
impfungen. Diese Zahlen sind aber nicht als Schutz zu interpretieren, weil
man in der Veterindrmedizin weiss, dass die Rate der Katzen, die nach einer
Infektion wieder vollig gesunden, ca. 73 Prozent betragt! In einer anderen
Studie zeigte sich als Ergebnis, dass Katzen, die sowohl mit der inaktivierten
als auch mit der gentechnisch hergestellten Impfung geimpft worden waren,
keinerlei Schutz an ihre ungeborenen Jungen weitergaben. Diese Katzchen
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erkrankten alle trotz Impfung der Mutter. In einer weiteren Untersuchung,
an der man nur sechs geimpfte und sechs ungeimpfte Katzen teilnehmen
liess, zeigte sich folgendes Ergebnis: Von den sechs geimpften Katzen er-
krankte eine drei Wochen nach der Impfung an FeLV und verstarb. Die ande-
ren Katzen erkrankten zwar nicht, aber nur bei zwei von ihnen bildeten sich
entsprechende Antikoérper. Von den ungeimpften Katzen starb keine, finf
von den sechs infizierten sich ohne Krankheitszeichen und keine produzierte
Antikorper. Hier stellt sich wieder einmal die berihmte Frage: Wer oder was
schiitzt uns vor einer Krankheit? Antikorper konnen es scheinbar nicht sein.

Die American Association of Feline Practitioners (AFP) ergdnzt diese Tat-
sache mit folgender Stellungnahme: "Weil nicht alle Katzen durch die Imp-
fung geschiitzt sind, ist es noch immer der beste Weg, seine Katze von infi-
zierten Katzen fernzuhalten."

Katzenziichter berichten immer wieder von geimpften Katzen, die trotz vor-
schriftsmassiger Impfung an Leukose erkranken. Wird diese Impfung zusam-
men mit der Tollwutimpfung verabreicht, bilden sich oftmals Fibrosarkome.
Fibrosarkome sind ein den Bau fibrosen Bindegewebes nachahmendes Sar-
kom (bosartige Geschwulst). Diese Fibrosarkome sind sehr aggressiv. Fast
ausschliesslich alle Fibrosarkome bei Katzen sind durch die Tollwut und/oder
die FeLV-Impfung verursacht worden.

Tollwut

Als Erreger der Tollwut nennt die Veterinarmedizin das Lyssavirus aus der
Familie der Rhabdoviridae. (Genauere Angaben zu den verschiedenen Toll-
wutviren und der Krankheit siehe Kapitel Tollwut bei den Reisekrankheiten.)
Die Ansteckung geschieht meist durch den Biss eines infizierten Tieres. Als
Inkubationszeit werden bei Katzen und Hunden ca. 14 bis 30 Tage angege-
ben. Typische Symptome sind Verhaltensstérungen wie Scheu und Unruhe,
Beisswut und Raserei, Magen-Darm-Stérungen, Speichelfluss, Schluckbe-
schwerden und Lahmungserscheinungen. Im deutschsprachigen Raum be-
steht fir die Tollwutimpfung sowohl bei Hunden als auch bei Katzen keine
Impfpflicht. Hunde und Katzen werden ab der achten Lebenswoche gegen
Tollwut geimpft, eine zweite Impfung findet nach zwei bis drei Wochen statt,
danach werden jahrliche Wiederholungsimpfungen empfohlen. Meist wird
sie mit anderen Impfungen kombiniert. Der Impfstoff enthdlt neben den
Viren Aluminiumphosphat, Thiomersal, Antibiotika und Spuren von Rinderse-
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rum, etc. Nebenwirkungen sind unter anderem: Schwellungen, allergische
Reaktionen, Odeme, Fibrosarkome, Nierenschwiche, aggressives Verhalten
gegen Artgenossen und Tierhalter sowie gegen sich selber, usw.

Sind Katzen oder Hunde nicht vorschriftsmassig gegen Tollwut geimpft
und es erkrankt ein Tier oder es besteht Infektionsverdacht, dann muss das
Tier von Amtes wegen getotet werden. Der Impfschutz wird definiert, wenn
die letzte Tollwutimpfung langer als 21 Tage, aber weniger als ein Jahr zu-
rickliegt. Nur geimpfte Tiere werden nach vorangegangener, ordnungsge-
masser Impfung davon ausgenommen, sie werden unter Quarantane gestellt
und beobachtet. Dies trifft auf Hunde, Katzen sowie Pferde zu. Mit dieser
Massnahme mochte man die Tierhalter dazu zwingen, ihre Tiere jahrlich neu
gegen Tollwut impfen zu lassen. Dr. Buchwald beschreibt in seinem Buch
»Impfen das Geschaft mit der Angst”, wie man in Afrika Hyanenhunde gegen
Tollwut schiitzen wollte indem man sie impfte, und mit dieser Aktion die
letzten Hunderudel ausrottete. 1989 starb in Kenia ein Rudel Hydnenhunde
an Tollwut. Bis anhin war die Tollwut bei diesen Hunden in Kenia noch nie
aufgetreten. Markus Borler von der Frankfurter Zoologischen Gesellschaft
bestatigte, dass die Hunde vorher gegen Tollwut geimpft worden waren.
Wenige Monate nach der Impfung verstarben vier von acht Rudeln. Nach-
dem man bei den verendeten Tieren Tollwutviren nachweisen konnte, ent-
schloss man sich, 38 Hunde aus den verbliebenen Rudeln mit einer nicht
infektiosen Form des Erregers zu impfen. Alle Hunde der sieben geimpften
Rudel verstarben innerhalb eines Jahres. Dr. Buchwald schreibt dazu: , Das
Ratsel des Todes der Wildhunde bleibt ungel6st. Jedoch: Ohne Impfung wa-
ren sie noch am Leben!”

Seit einigen Jahren werden im deutschsprachigen Raum mit Tollwutimpf-
stoffen versehene Fuchskdder ausgelegt, um die Flichse zu impfen. (Siehe
hierzu detaillierte Angaben im Kapitel Tollwut bei den Reiseimpfungen.)

Den Herstellern ist aufgefallen, dass vor allem Jager versuchen, ihren Hund
mit diesem Impfkoder ,gratis” gegen die Tollwut zu impfen. Dass dies nicht
in ihrem Sinne sein kann, diirfte jedermann klar sein. Auf diese Weise ver-
dient die Pharmaindustrie nichts an Tollwutimpfungen fir Hunde. Deshalb
wurde ein Hinweis ausgegeben, dass der Impfstoff nur bei Flichsen wirke,
aber nicht bei Hunden. Warum das so sein soll, ist nicht verstindlich und
wird auch nicht weiter erklart. Erstaunt nehmen wir denn auch zur Kenntnis,
dass in der Tirkei Versuche mit Fuchsimpfstoff an Hunden durchgefiihrt
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wurden. Sie wurden lediglich mit einem anderen Geschmacksstoff herge-
stellt. In Indien und Siuidafrika hat man ebenfalls bereits Untersuchungen
dazu in die Wege geleitet. Da es in diesen Landern viele streunende und her-
renlose Hund gibt, méchte man in Zukunft alle Hunde mit diesen Koédern
impfen.

Nebenwirkungen von Impfungen bei Katzen

Da heute viele Impfstoffe als Kombinationsimpfstoffe auch bei den Tieren
angewandt werden, ist es oftmals — im Sinne des Pharmaherstellers —
schwierig, die jeweiligen Reaktionen und Nebenwirkungen einer bestimmten
Impfung zuzuordnen. Bei Katzen sind unter anderem folgende Krankheiten
als Reaktion auf eine Impfung in der Literatur bekannt:

Allergien, Hautprobleme, nervose und angstliche Wesenshaltung, Verhal-
tensprobleme, Bindehautentziindung, Durchfall, Zahnfleischentziindungen,
Epilepsie, chronischer Schnupfen, chronisches Erbrechen, Appetitlosigkeit,
Gewichtsverlust, Ohrentziindungen, Fibrosarkom, Diabetes, Todesfille, Be-
wegungsstorungen, zentralnervose Stérungen, chronisches Nierenversagen,
Erblindungen, Augenausfluss, Fieber, anaphylaktischer Schock, zerebrale
Organunterentwicklung, besonders im Kleinhirn, generelle Bewegungssto-
rungen, unwillkiirliches Zittern, Verlust des Kletter- und Gehvermégens, Le-
thargie, Schwiche, Ubelkeit, Brechreiz, Nervositat, desorientiert, blutiger
Durchfall und Erbrechen von Blut, usw.

Katzen, die vor dem fiinften bis siebten Lebensmonat geimpft werden —
gleich gegen welche Krankheit — machen durch den impfbedingten Stress
eine unterschwellige Gehirnreizung durch, die sich erst spater im hoheren
Alter in Verhaltensstorungen zeigt.

Impfsarkom als Nebenwirkung der Impfung

Bei einem Fibrosarkom nach einer Impfung handelt es sich um ein bosar-
tiges Krebsgeschwulst, das wenige Monate bis Jahre nach einer Impfung
auftreten kann. Vor allem die Tollwut- bzw. die FeLV-Impfung sind hier der
Ausloser. Fast ausschliesslich alle Sarkome traten an Stellen auf, in die die
Injektion gegeben worden war. Es gibt so gut wie keinen Tierarzt, der noch
nie ein Impfsarkom in der Praxis gesehen hat. Seltsamerweise gibt es aber
auch Lander, in denen das Impfsarkom selten bis gar nicht vorkommt. Dies
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sind diejenigen Lander, in denen selten bis nie gegen Tollwut bzw. FelV ge-
impft wird. Es wurde aber vor allem von US-Tierdrzten auch schon der Ver-
dacht gedussert, dass jede Injektion bei einer Katze zu einem Fibrosarkom
flihren kann. Impfsarkome treten nach Angaben von Tierarzten bei 1:1'000
bis 1:10'000 geimpften Katzen auf. Diese Zahlen sind allerdings Schatzungen,
man nimmt an, dass sie hoher liegen, denn nicht alle Sarkome werden auch
erkannt.

1985 wurden zwei neue inaktivierte Impfungen gegen Tollwut und FelLV
auf den Markt gebracht, denen Aluminium als Zusatzstoff zugefligt war. Kurz
danach traten vermehrt chronische Entziindungen auf, die dann einen Tumor
an der Injektionsstelle hervorriefen. In diesen Geschwiren konnte das Alu-
minium aus dem Impfstoff nachgewiesen werden. Entziindungen — nicht nur
bei Tieren — sind seit Jahrzehnten bekannt als Verursacher oder Wegbereiter
fiir eine grosse Anzahl von Tumoren. Forscher schweigen sich dartber aus,
warum dies der Fall ist, bzw. wieso Aluminium hier eine Rolle zu spielen
scheint. In Utah (USA) wurden 176 Tumore bei Katzen ndher untersucht,
wobei blduliches, fremdes Material in den entziindeten Makrophagen der
Sarkome gefunden wurde. Alle diese Katzen waren mehrfach geimpft wor-
den, und es bestand der Verdacht, dass die Ursache ein Zusatzstoff sein mis-
se.

Fiir die Entstehung eines Fibrosarkoms sind mehrere Faktoren verant-
wortlich. So sind subkutane (unter die Haut) im Gegensatz zu intramuskula-
ren (in einen Muskel) Impfungen gegen Tollwut eher dazu geeignet, einen
Tumor entstehen zu lassen. Ebenso sind Impfungen zwischen die Schulter-
blatter eher gefahrlich. Ausserdem steigt das Risiko an einem Tumor zu er-
kranken, mit der Zahl der verabreichten Impfungen. Desto mehr Impfungen
eine Katze erhalten hat, umso aggressiver ist der Tumor, der sich bildet. Wird
der Tumor der Katze nicht sofort entfernt, steigt das Risiko der Metastasen-
bildung.

Obwohl die Tollwut- und die FeLV-Impfung in Veterinarkreisen dafiir be-
kannt sind, Tumore zu verursachen, sind auch andere Impfungen an diesem
Geschehen beteiligt. Nach Katzenschnupfenimpfungen sind in der Literatur
ebenfalls Tumore bekannt, sowie nach dem Verabreichen von Spritzen gegen
diverse Wurmerkrankungen. Eine andere Untersuchung belegte, dass Imp-
fungen gegen Katzenschnupfen und Katzenseuche auch zu Tumoren fiihren
kénnen. Nach lGber zehn Jahren Beobachtung stellte man fest, dass das Risiko
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einer Katze, nach diesen beiden Impfungen an einem Tumor zu erkranken,
bei 1,3:1'000 lag. Die meisten Sarkome traten zwischen dem dritten und dem
19. Monat nach der Impfung auf. Nach dem operativen Entfernen kommen
die meisten Tumore unverziiglich zurlick. Die Autoren berichteten von 14
Katzen mit Tumoren, von denen acht Katzen eingeschlafert werden mussten,
weil die Tumore mehrmals entfernt und mehrmals wiederkamen.

Welche Rolle die Adjuvantien, z.B. das Aluminium hier spielen, konnte bis
jetzt nicht eindeutig geklart werden, weil die Hersteller jede Auskunft ver-
weigern. Erschwerend kommt noch hinzu, dass nicht alle Inhaltsstoffe dekla-
rationspflichtig sind, man also nicht einmal weiss, was sich alles im Impfstoff
befindet. Weder die Forscher noch die Tierdrzte sind dariber informiert. In
einer Studie wurde ein Totimpfstoff mit einer Lebendimpfung ausgetauscht
und zu allem Erstaunen traten keine weiteren Falle von Tumoren mehr auf.
Allerdings bergen Lebendimpfstoffe das Risiko einer Erkrankung durch den
Impfstoff, gegen den man die Katze eigentlich schiitzen wollte, in sich.

Hier noch ein Wort zu Tier-Impfkritikern: Dass Impfungen den Menschen
nicht schitzen kénnen ist langstens belegt. Bei den Tieren verhalt sich die
Angelegenheit nicht anders. Die meisten Tierimpfkritiker schwoéren auf Imp-
fungen, allerdings in einem grosseren Abstand. So gibt es auch einige Impf-
kritiker, die allen Ernstes die Empfehlung ausgeben, Impfungen bei Katzen
nur an solchen Stellen durchfiihren zu lassen, die man gut operieren kann —
wegen des wahrscheinlich auftretenden Sarkoms!! Dazu eribrigt sich jeder
Kommentar.
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Impfungen beim Hund

Staupe - Canine Distemper

Staupe bei Hunden ist eine systemische Infektionserkrankung, die laut Ve-
terindrmedizin vom Staupevirus, Canine Distemper Virus (CDV) Ubertragen
wird. Man unterscheidet verschiedene Verlaufsformen, eine respiratorische,
gastrointestinale und eine zentralnervose Form. Bei der respiratorischen
Form konnen Schnupfenprobleme, Bronchitis, Lungenentziindung, Husten
und Atemnot auftreten. Bei der gastrointestinalen Form stehen Erbrechen,
Durchfall, Austrocknung und rasche Abmagerung im Vordergrund. Die zent-
ralnervose Form tritt meist im Anschluss an die respiratorische Form auf
oder nach deren Ausheilung und zeigt sich in psychischen Veranderungen,
Zittern, Krampfen, Zuckungen, Zwangsbewegungen und spater Lahmungen.
Die Hautform fiihrt typischerweise zu Hautverdanderungen an Unterbauch,
Schenkelinnenseiten und Ohreninnenseiten. Das Staupevirus ist eng mit dem
menschlichen Masernvirus und dem Rinderpestvirus verwandt. Vorwiegend
tritt die Staupe im Alter von drei bis sechs Monaten auf, wenn es zum Zahn-
wechsel kommt. Die Erkrankung fihrt dann zu Zahnschmelzdefekten, dem
sogenannten Staupegebiss. Die Krankheitsdauer ist sehr unterschiedlich und
kann von einer Woche bis zu Monaten reichen.

Geimpft werden ausschliesslich Lebendimpfungen. Es gibt zwei grosse
Klassen von Impfstoffen. Zum einen Impfstoffe, die auf Hihnerei oder in
Hiihnereizellkulturen auf dem Stamm von Onderstepoort geziichtet wurden,
die sogenannten avianisierten Stamme. Zum anderen Impfstoffe, die auf
Virusstimmen beruhen, die durch Passagen auf Hundezellkulturen attenu-
iert, d.h. abgeschwacht wurden, wie z.B. die Stdmme Rockborn und der Sny-
der-Hill-Stamm.

In der medizinischen Literatur liest man viel Gber Vor- und Nachteile der
verschiedenen Stamme. Einerseits sagt man, dass die Hundenierenzellkultur-
Impfstoffe den Hunden grundsatzlich naher stehen, andererseits gibt es Be-
richte, dass auf Hundenierenzellen geziichtete Impfstoffe eine Restvirulenz
besitzen und das bei dem geimpften Tier dann zu einer Immunsuppression
fuhrt. Es ist in der Veterindrmedizin bekannt, dass auf Hundenierenzellen
gezlichtete Impfstoffe oftmals eine Enzephalitis, also eine Gehirnentziindung
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hervorrufen. Ausserdem kénnen die Viren im Impfstoff, wenn sie mit ande-
ren viralen Impfstoffen zusammen verabreicht werden (was immer der Fall
ist!) mutieren und ihre normale Gefdhrlichkeit wiedererlangen, d.h., dass die
Krankheit dann dank der Impfung im geimpften Tier auftritt.

Neben diesen Impfstoffen existiert in den USA eine etwas andere Staupe-
impfung: Man impft die Welpen mit dem Masernvirus! Man hat bereits 1962
festgestellt, dass Kinder nach einer Masernerkrankung sowohl Antikorper
gegen Masern als auch gegen Hundestaupe besitzen. In einer Studie wurden
Hunde sowohl mit dem Staupeimpfstoff als auch mit dem Masernimpfstoff
geimpft. Sechzig Prozent der gegen Masern geimpften Hunde und 20 Prozent
der gegen Staupe geimpften Hunde reagierten mit einem Masernausschlag,
wahrend 20 Prozent der Welpen, die gegen Masern geimpft wurden, mit
hohem Fieber reagierten.

Bei uns sind Staupeimpfstoffe nur als Kombinationsimpfstoffe erhaltlich.
Die Hunde werden im Alter zwischen der achten und zwoélften Lebenswoche
geimpft, wenige Wochen danach noch einmal. Es folgen jahrliche Auffrisch-
impfungen. Im Impfstoff sind neben den Viren noch Antibiotika, Thiomersal,
Gelatine, etc. enthalten. Wenn Hunde Staupe als Infektion mit einem Wildvi-
rus durchmachen, besitzen sie im Anschluss eine lebenslange Immunitat. Es
wird immer wieder von Staupeausbriichen in voll durch geimpften Hunden
berichtet. Als Beispiel sei hier Finnland genannt. C. Ek-Kommonen et al. be-
richteten in der Zeitschrift Veterinary Record (141/1997, 380-382) darlber.
Von den 5'000 erkrankten Hunden verstarben 30 Prozent an der Krankheit.
865 Falle wurden labortechnisch als Staupe diagnostiziert, davon waren 620
(71,7 Prozent) geimpft, wahrend 37 (4,3 Prozent) ungeimpft waren. Von 208
Fallen (24 Prozent) war der Impfstatus unbekannt. Offiziell wird als Grund fir
diese Epidemie unter den Hunden Finnlands ein Impfstoff angegeben, der
nicht ausreichend geschitzt habe. Waren die Hunde — so die Aussagen der
Untersucher — mit einem anderen Impfstoff geimpft gewesen, ware die Epi-
demie erst gar nicht ausgebrochen. Diese Aussagen kennen wir schon von
anderen Impfstoffen her. Entweder war es der , Impfling” der versagte oder
ein spezieller Impfstoff. Oftmals horen wir auch mit Erstaunen, dass neue
Virenstamme entstanden sind und deshalb die Impfung diese nicht abdecken
kann. Dass die Idee des Impfens an sich nicht stimmen kann, darf erst gar
nicht hinterfragt werden. Wer nur einigermassen das Immunsystem, sowie
die Aufgabe von Viren und Bakterien verstanden hat, kann nur lacheln. Wer-
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den sdugende Hundemiitter gegen Staupe geimpft, kdnnen die Welpen lber
die Muttermilch an Staupe erkranken. Dies ist oft beobachtet worden.

Dr. Andrew Wakefield belegt seit mehreren Jahren anhand seiner Unter-
suchungen, dass die Masern-Mumps-Roteln-Impfung Autismus und Morbus
Crohn auslésen kann. Tierarzte beobachteten ahnliche Reaktionen nach der
Staupeimpfung bei Hunden. Die betroffenen Hunde fangen meist wenige
Monate nach der Impfung an, alles in ihrer Umgebung zu zerstoéren, diese
Zerstorungswut richtet sich auch gegen sich selber, sie sind leicht erschreck-
bar, zurlickgezogen, schreien unkontrolliert, etc. Bei Tieren fallt immer wie-
der auf, dass jahrliche Wiederholungsimpfungen vorgeschlagen, ja dringend
empfohlen werden. Diese Empfehlung ist nicht ganz nachzuvollziehen. Bei
der Staupeimpfung ist sie sogar liberhaupt nicht verstandlich. Der Erreger ist
verwandt mit dem Masernvirus, d.h. wenn man die Empfehlung auf den
Menschen (bertragen wiirde, misste man uns Menschen auch bis an unser
Lebensende jahrlich gegen Masern impfen lassen.

Canine Parvovirose - Katzenseuche des Hundes

Die Canine Parvovirose wird laut Veterinarmedizinern von dem dazugeho-
rigen Virus Typ 2 verursacht (CPV2). Es existiert auch ein CPV1, das jedoch
anscheinend nicht mit dem gleichen Virus Typ 2 verwandt