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oder molekularbiologische Untersuchungen 
M. bovis/caprae nachgewiesen wurden. Die 
Tuberkulinprobe oder der Gamma-Interferon-
test sind nur in Verbindung mit einem bak-
teriologischen Nachweis beweisend für das 
Vorliegen von TBC. Positive Testergebnisse 
in diesen Tests alleine begründen nur den 
Verdacht auf TBC, ebenso wie klinisch oder 
pathologisch-anatomisch auffällige Befunde.

Weiterhin ist festgelegt, dass bei einem zwei-
felhaften PCR-Ergebnis der Verdacht durch 
die Bakteriologie (mittels kultureller Anzucht) 
bestätigt werden muss.

Molekularbiologischer Nachweis (PCR)
In §4/4a der Rindertuberkuloseverordnung 
ist festgelegt, welche Organe für die PCR und 
evtl. weitergehende Untersuchungen verwen-
det werden sollen. Hier sind Retropharyngeal-
lymphknoten, Lunge, Leber, Milz, Niere, Darm 
und die dazugehörigen Lymphknoten genannt. 

Insgesamt kommt man also bei einem Tier 
auf 11 Proben, diese sollen dann im Doppel-
ansatz auf 2 Zielgene untersucht werden,  
was in Summe 44 PCR-Ansätze pro Tier  

ergibt und somit einen enormen Arbeits-
aufwand und hohen Verbrauch an Versuchs-
materialien darstellt!

Die Untersuchung mittels Real-Time PCR er-
fasst Mykobakterien des tuberculosis-Komplex 
(MTC), dazu gehören neben Mycobacterium 
bovis/caprae und Mycobacterium tuberculosis 
auch Mycobacterium africamum und Mycobac
terium microti. Die PCR wird im CVUA-OWL 
nach den Vorgaben der amtlichen Methoden-
sammlung des FLI durchgeführt. Für den 
Mycobacterium tuberculosis-Komplex gibt es  
2 Zielgene: das eine ist ein 85 bp (Basenpaa-
re) großes Element des Insertionselementes 
IS 1081, das 2007 von Taylor et al. beschrie-
ben wurde; das andere Zielgen ist die hypo-
thetische Helicase, dort wird ein 91 bp großes 
Element repliziert. Als interne Kontrolle dient 
beta-Aktin, das in jedem Gewebe vorkommt. 
Die PCR wurde vom FLI etwas modifiziert und 
durch einen Ringversuch an den Untersu-
chungsämtern eingeführt.

Zur Unterscheidung von M. bovis und caprae 
gibt es weitere PCRs, die am FLI durchgeführt 
werden.

Tuberkulosebakterien, Ziehl-Neelsen-Färbung
Foto: CVUA-OWL

Tuberkulöse Herde in der Lunge
Foto: CVUA-OWL
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Gamma-Interferontest
Neben der pathologisch-anatomischen, der 
kulturellen sowie der molekularbiologischen 
Tuberkulosediagnostik wird am CVUA-OWL 
auch der Gamma-Interferontest durchgeführt. 
Dieser Bluttest ermöglicht die Diagnostik 
am lebenden Tier und basiert, ähnlich wie 
der Tuberkulintest, auf einer zellvermittelten 
Immunreaktion nach Stimulation mit bovinem 
und aviärem Tuberkulin. Bei Gamma-Inter-
feron handelt es sich um einen immunolo-
gischen Botenstoff, der in Blutproben von 
infizierten Rindern durch die T-Lymphozyten 
freigesetzt wird, wenn das Blut mit dem  
entsprechenden Mykobakterien-Antigen  
(Tuberkulin) inkubiert wird. Um zwischen  
einer Infektion mit boviner Tuberkulose und 
den häufig in der Umwelt vorkommenden 
aviären Mykobakterien unterscheiden zu  
können, wird die Reaktion auf bovines und 
aviäres Tuberkulin verglichen.

Der Vorteil dieser Labormethode beruht auf 
ihrer Schnelligkeit (Ergebnis am Tag nach 
Blutentnahme ablesbar), der vergleichsweise 
hohen Sensitivität und der Möglichkeit, jeder-

zeit Wiederholungsuntersuchungen durchfüh-
ren zu können.

Fälle aus der Diagnostik
1.  Im April 2013 fiel bei der amtlichen Fleisch-

untersuchung an einem NRW-Schlachthof 
ein Rind aus dem niedersächsischen 
Landkreis Rotenburg (Wümme) durch 
tuberkuloseverdächtige Veränderungen auf. 
Die fragliche Probe wurde vom Schlachthof 
mit dem Verdacht auf einen Tumor ein-
geschickt. Es handelte sich um ein Stück, 
bestehend aus Lungen- und Zwerchfells-
gewebe. Im CVUA-OWL ergab die Unter-
suchung mittels Real-Time-PCR zunächst 
ein fragliches Ergebnis. Nachgefordertes 
Lymphknotengewebe lieferte dann in der 
PCR ein positives Ergebnis für DNA des My
cobacterium tuberculosis-Komplex. Die kul-
turelle Untersuchung führte nach 6 Wochen 
zu Bakterienwachstum; die Differenzierung 
durch das FLI ergab Mycobacterium bovis. 
Im Ursprungsbetrieb wurde im weiteren 
Verlauf eine hohe Befallsrate nachgewie-
sen, was zu einer Tötung des gesamten 
Bestandes führte.

 Bundesland Kreis Anzahl positiver Fälle

 Bayern Oberallgäu 24
 Bayern Ostallgäu 7
 Bayern Unterallgäu 2
 Baden-Württemberg Ravensburg 7
 Niedersachsen Rotenburg (Wümme) 4
 Niedersachsen Leer 1
 Gesamt: 45 positive Fälle

Rindertuberkulose in Deutschland 2013 Quelle: TSIS TierSeuchenInformationsSystem des FLI

 
Lebende Tiere

 Tote einschließlich 
  ausgeführte Tiere

  Gesamt TBC-Status negativ positiv fraglich Gesamt TBC-Status negativ positiv fraglich
 Tiere  1451607 1921 1921 0 0 10348453 258 251 1 6 im Bereich
 Betriebe  18256  414 0 0 35177  122 1 3 im Bereich

TBC-Statistik für NRW, Stand Februar 2014 Quelle: HI-Tier – TBC-Statistik



2.  Im Kreis Lippe wurden in einem Tbc-Kon-
taktbetrieb Blutproben von 3 Kontakttieren 
gezogen und zunächst mittels Gamma-
Interferontest untersucht. Das Ergebnis der 
ersten Untersuchung war bei einem der 
Tiere positiv. Die Tiere wurden am Tag der 
Blutentnahme auch tuberkulinisiert (Mono-
test, d.h. es wurde nur bovines Tuberkulin 
injiziert). Beim Ablesen der Hauttest-Ergeb-
nisse (1x stark pos., 1x pos, 1x neg.) wurde 
erneut Blut für einen weiteren Gamma-
Interferontest entnommen. Diesmal fiel das 
Ergebnis bei allen Tieren aufgrund einer 
verstärkten Reaktion für aviäres Tuberku-
lin negativ aus. Das Tier mit der positiven 
Reaktion im ersten Bluttest, das auch im 
Hauttest stark positiv reagiert hatte, erhielt 

abschließend einen fraglichen Status und 
wurde für die weiterführende Diagnostik 
euthanasiert. Bei der Sektion wurden keine 
tuberkuloseverdächtigen Veränderungen 
gefunden. Die Real-Time-PCR der Darm-
lymphknoten ergab allerdings ein fragliches 
Ergebnis. Mittels Kultur konnten keine 
Mykobakterien nachgewiesen werden, auch 
die PCR-Untersuchung am FLI fiel negativ 
für Mycobacterim tuberculosis-Komplex-DNA 
aus. Bei einem weiteren Tier des Bestandes 
fielen bei der Sektion verdächtige Verän-
derungen der Darmlymphknoten auf; die 
PCR (SVUA Arnsberg) sowie die kulturelle 
Untersuchung erbrachten schließlich ein 
positives Ergebnis für Mycobacterium avium 
ssp. paratuberculosis.
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CVUA-OWL im Überblick (Stand 31.12.2013)

155 Mitarbeiter und 3 Auszubildende

Ca. 9.900 untersuchte  
Lebensmittelproben
– Beanstandungen ca. 1.026
– Beanstandungsquote = 10,4 %

Ca. 44.400 untersuchte Proben  
gemäß Rückstandskontrollplan und 
Fleischhygiene
– davon ca. 39.800 Hemmstofftests
– Beanstandungen ca. 164
– Beanstandungsquote = 0,4 %

Ca. 1.200 untersuchte Proben  
von Kosmetika,  
Bedarfsgegenständen  
und Tabakerzeugnissen
– Beanstandungen ca. 195
– Beanstandungsquote = 16,3 %

Ca. 1.500 untersuchte Proben  
von Futtermitteln
– Beanstandungen ca. 45
– Beanstandungsquote = 3,1 %

Ca. 168.100 Untersuchungen  
zur Diagnose von Tierkrankheiten
– davon rund 28.200 BSE-Untersuchungen

Ca. 12.600 Untersuchungen  
zur Umweltanalytik

Ca. 900 sonstige Proben

Landesweite Untersuchungsschwerpunkte 
für bestimmte Futtermittel-, Rückstands- 
und Gentechnikuntersuchungen;  
Regionalschwerpunkt Bedarfsgegenstände
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