
1/13/2020

1

Longproblemen controleren 
met minder antibiotica
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De waarheid over…
luchtweginfecties

40%
Subklinische pneumonie
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En hoe we ermee omgaan…

1. Vaccinatie graad is laag (melkvee)
2. Failure of passive transfer (20-40%)
3. We gebruiken ALTIJD antibiotica
4. LA macroliden in > 40% van de uitbraken
5. We verkiezen metafylaxie
6. We volgen de AMCRA richtlijnen niet systematisch
7. Geen systematische monitoring
8. Geen systematische labo-support
9. Elke veehouder/dierenarts heeft eigen ‘behandelcriteria’
10. Onvoldoende bewust van het welzijnsaspect
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Griepbarometer 1ste behandelingen
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Antibioticumgebruik (vb. vleeskalveren)
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Tot 50% van individueel gebruik gaat naar slechts 3 kalveren  
Tot 40% individueel gebruik gaat naar dieren die uiteindelijk toch sterven
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GRIEP-barometer

Nationale monitoring: 
PCR op longspoelingen

https://www.dgz.be/griepb
arometer-volgt-de-
griepsituatie-op-de-voet

58,6% van de 
uitbraken: virus 

vastgesteld 

PCR
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Onze beste ‘argumenten’ <-> snelle 
daling antibioticumgebruik?

1. “Als we dalen, lijden onze dieren en is er meer 
sterfte” 

2. “We hebben groepsbehandelingen met antibiotica 
nodig om luchtweginfecties te controleren”

3. “We kunnen niet wachten op een antibiogram voor 
we behandeling starten” 

4. “Er zijn altijd bacteriën bij betrokken”
5. “Er is veel antibioticumresistentie bij 

luchtwegbacteriën”
6. “We hebben de juiste technologie niet om 

longontsteking te detecteren”
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R² = 0,1755

R² = 0,0078
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Is metaphylaxie effectief?

 Groepsbehandeling als 
10% ziek is is te vroeg: geen 
verschil als men wacht tot 
meer dieren ziek zijn

Baptiste and Kysgaard, Pathogens and Disease, 2017

Is metafylaxie effectief?

Baptiste and Kysgaard, Pathogens and Disease, 2017

Kortdurende proef (< 30 dagen) significant betere resultaten 
Kleinere proef betere resultaten dan grote
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5. “Er is veel antibioticumresistentie bij 

luchtwegbacteriën”
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Wachten op het antibiogram…

Transport isolatie (24h) Antibiogram (48-72h)

Transport Isolatie (24h) (3h)

Oxytetracycline en Pasteurella multocida

MALDI-TOF MS

Van Driessche et al., Sci. Rep. 2018 
Presteert even goed!



1/13/2020

11

Rechtstreekse detectie

• Longspoelvloeistof:
– Pasteurella: < 6u en 73% correct
– Mycoplasma bovis: 6d 3d en >85% correct

Van Driessche et al., 2019; Bokma et al. 2019
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Antibioticumresistentie

• Pasteurella’s:
– Melkvee: 14-19% resistent, 0% multiresistent
– Vleesvee: 16-21% resistent, 0% multiresistent
– Vleeskalveren: 18% resistent, 46-81% multiresistent

• Mycoplasma:
– Natuurlijk resistent tegen penicilline, cefalosporine 

en sulfonamide-trimethoprim

https://www.dgz.be/sites/default/files/Rundvee_antibioticaresistentie_2014-2018.pdf
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https://www.dgz.be/sites/default/files/Rundvee_antibioticaresistentie_2014-2018.pdf

(2015-2016)

Probleembedrijven (melkvee/vleesvee)

0
10
20
30
40
50
60
70
80
90

100

Am
pi

ci
lli

ne
Ce

ft
io

fu
r

Te
tr

ac
yc

lin
e

En
ro

flo
xa

ci
ne

Su
lfo

na
m

id
en

Tr
im

et
ho

pr
im

Pe
ni

ci
lli

ne
Fl

or
fe

ni
co

l
Ty

lo
si

ne
Tu

la
th

ro
m

yc
in

e

%
 R

es
ist

en
t

P. multocida (n= 80)
14% sensitive; 87,5%= resistant;

64,5% multiresistant

0
10
20
30
40
50
60
70
80
90

100

Am
pi

ci
lli

ne

Ce
ft

io
fu

r

Te
tr

ac
yc

lin
e

En
ro

flo
xa

ci
ne

Su
lfo

na
m

id
en

Tr
im

et
ho

pr
im

Pe
ni

ci
lli

ne

Fl
or

fe
ni

co
l

Ty
lo

si
ne

Tu
la

th
ro

m
yc

in
e

M. haemolytica (n= 20)
5% sensitive; 95%= resistant; 
85% multiresistant

%
Re

sis
ta

nt



1/13/2020

14

Onze beste ‘argumenten’ <-> snelle 
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Bovenste luchtweginfectie Gezond

Subklinische longontstekingPneumonie

Longecho

QUICK SCAN
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Echo: normale long

• Normale long
– Bewegende lijn 

longvlees
– Reverberaties

P. Simoens

1

2
3

4

1= rib
2= reverberation
3= pleura
4= acoustic shadow

Echo: longontsteking
P. Simoens
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De feiten op bedrijven met endemische/geen 
respiratoire problemen (440 kalveren, 60 bedrijven)

Pneumonie op echo Geen pneumonie op echo

Klinisch ziek 30.2% 
Pneumonie

36.4% 
Bovenste ademhalingsweginfectie

Niet ziek 10.5% 
Subklinische pneumonie

23.0% 
Gezond

Van Leenen et al. (in prep.)
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• Meer sterfte
• Sneller opgeruimd
• -45-250g/dag
• -525 kg melk 1ste lactatie
• Lager karkasgewicht (-8 kg)
• Verminderde karkaskwaliteit

• Meer sterfte
• Lager drachtigheidpercentage

vaarzen
• Hogere leeftijd 1e kalving
• Verminderde groei

• Slepende infectie
– Ziek: 60% zeker werkelijk ziek
– Gezond: <2% kans toch ziek

• Uitbraak
– Ziek: 95% zeker werkelijk ziek
– Gezond: <2% kans toch ziek

• Slepende infectie
– Ziek: 25% zeker werkelijk ziek
– Gezond: 10% kans toch ziek

• Uitbraak
– Ziek: 75% zeker werkelijk ziek
– Gezond: 40% kans toch ziek
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Practische organizatie
(test strategiën)

Rule in test

Hoge sensitiviteit! 
(weinig vals 
negatieven)

Confirmatie test

Hoge specificiteit! 
(weinig vals positieven)

Attentie: dit is serieel testen Sp zal stijgen minder vals positieven (zekerder van 
negatief resultaat)

Wat kunnen we doen?

• Is er een probleem, welk probleem en hoe groot?
• Waardoor wordt het probleem veroorzaakt?

Welke infectie(s)? Welke uitlokkende factoren?

• Beter behandelen: 
– Enkel dieren met een longontsteking
– Groepsbehandeling enkel als het echt moet

• Beter voorkomen: 
– Gerichte vaccinatie/therapie i.f.v. ziekteverwekker 
– Gericht de meest essentiële andere uitlokkende factoren 

uitschakelen
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Is er een probleem?

39%

46%

7%
8%

Subklinisch profiel

Gezond Subklinische pneumonie Pneumonie Bovenste luchtwegontsteking

26%

36%

33%

5%

Klinische pneumonie profiel

Gezond Subklinische pneumonie Pneumonie Bovenste luchtwegontsteking

47%

6%
12%

35%

Bovenste luchtwegontsteking profiel

Gezond Subklinische pneumonie Pneumonie Bovenste luchtwegontsteking

84%

9%

0%
7%

Gezond profiel

Gezond Subklinische pneumonie Pneumonie Bovenste luchtwegontsteking

44%20%

8%28%

Welke infectie?

Diepe neusswab nBAL
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Beter behandelen

• Groepsbehandeling: enkel bij Mycoplasma bovis
• Eerste keuzeproducten (formularium)
• Correct doseren
• Geen combinatie van verschillende antibiotica
• Onderbouwen met antibiogram (indien falen?)
• Benodigde therapieduur verkorten (echo)

Therapielengte voor pneumonie? 

• 163 witblauw op stal (1-6 maanden)
• Natuurlijke uitbraak M. bovis
• Gerandomiseerde veldproef: florfenicol vs. oxytetracycline
• Ugent-Quickscan evaluatie elke 2 dagen
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Therapielengte voor pneumonie? 

*

* *
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-61%                     -63% Vs. 7 ADDDe Cremer et al. (in prep.)

Beter voorkomen

• Vaccinatiegraad
• Aankoopbeleid
• Biestmanagement
• Automaten
• Ventilatie
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Purchase

49

Aankoop!!
Meerdere bronnen> 1 bron (OR= 2,0) (Sanderson et al., 2008)

Lengte transport (hoe langer, hoe hoger risico)
Mycoplasma bovis!!: 30% bedrijven positief; alle vleeskalverbedrijven

Biestmanagment: 
colostrum of kalfjes meten?

Koe: productie falen

Transfer: ingestie falen

Kalf: absorptie falen

Brix Brix

Elektroforese

Biestcheck
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• Drinkautomaat
• 3 Regels:

– All-in all out
– Max 10 dieren/machine
– leeftijd

51
Svensson and Liberg, 2006

Ventilatie audit: wat hebben we nodig?

52
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Wat heeft een link met pneumonie?

• Ammoniak: tijd > 4 ppm (24u meting)
• Tocht: > 0,8 m/s (momentopname)
• Maximum temperatuur 

(hoe hoger hoe meer pneumonie)

• Wat niet?
– Temperatuurverschillen
– Relatieve vochtigheid
– C02 gehaltes
– Kiemgetallen

Stalklimaat clusters

TochtNormaalTe weinig 
ventilatie

Ammoniak
(warm en droog)
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Onderscheiden ventilatieproblemen

Koudestress

• Verergert met
– Lagere temperatuur
– Hogere windsnelheid
– Lagere huidisolatie

• Geen vacht
• Geen vet (body condition)
• Geen ‘deken’

Luchtpolluenten

• Verergert met
– Lager ventilatiedebiet
– Hogere bezettingsgraad
– Toename bronnen in de stal

55

Wat is er aan de hand?
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Wat is er aan de hand?

Slot

• Antibioticumgebruik
– Gewoontes vervangen door ‘betere’ gewoontes

die steunen op onderzoek en richtlijnen

• Betere controle en preventie
– Economisch meest efficiënt
– Vragen eerst verder onderzoek om probleem, de 

infectie en complicerende risicofactoren in kaart 
te brengen. 
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Diensthoofd herkauwers
VAKGROEP INWENDIGE ZIEKTEN VAN DE GROTE HUISDIEREN 
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Eén > Animalitis > Longontsteking opsporen bij kalfjes

https://www.een.be/animalitis/een-stal-vol-zieke-kalfjes


