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' (Aus dem Eidg. Veterinaramt, Direktor: Prof. Dr. A.Nabholz)

Uber die afrikanische Schwemepest

Von V. Spuhler

Die afrikanische Schweinepest (ASP) verursachte schon um 1909 in
Kenya groBere Verluste. Genauer beschrieben wurde sie erstmals im Jahre
1921 von Montgomery (sie wird deshalb im Schrifttum o6fters auch als
Montgomery-Disease bezeichnet). Seine Feststellungen kénnen folgender—
maflen zusammengefafit werden:

Es handelt sich um eine neue, bisher unbekannte Krankheit, die durch
ein filtrierbares Agens hervorgerufen wird. Die klinischen Symptome sowie
auch die pathologisch-anatomischen Verinderungen sind denjenigen der
klassischen Schweinepest (KSP), wie wir sie in Amerika und Europa kennen,
sehr dhnlich. Immunologisch jedoch handelt es sich um zwei total verschie-
dene Krankheiten. Weder klassische Schweinepestvakzine noch Hyper-
immunserum gegen die KSP vermag die Tiere gegen die ASP zu schutzen
Es besteht auch keine Kreuzimmunitét.

Auf dem afrikanischen Kontinent ist diese Seuche hauptsichlich in
jenen Lindern verbreitet, die sich siidlich des Aquators befinden.

Im April 1957 wurde die ASP erstmals auf europidischem Boden fest-
gestellt. Die ersten Fille traten im Hafenviertel in der Néhe des Flugplatzes
von Lissabon auf. Die Ausbriiche wurden auf Verfiitterung von nicht-
gekochten Speiseresten aus dem Flughafenrestaurant zuriickgefithrt. Die
Seuche dehnte sich, da sie anfinglich nicht als afrikanische Schweinepest
diagnostiziert wurde, ziemlich rasch aus. Dennoch gelang es, durch Abschlach-
tung der angesteckten Schweine und Vernichtung der Kadaver, die mit ri-
gorosen Sperrmalnahmen einhergingen, der Seuche Herr zu werden, so dall
am 17.Juni 1958 der letzte Ausbruch gemeldet werden konnte.

Fast zwei Jahre spéter im April 1960 aber trat die ASP von neuem in
Erscheinung, auch diesmal wiederum in der Umgebung von Lissabon. Uber
den Ursprung bestehen nur Vermutungen. Einige portugiesische Kollegen
halten eine Einschleppung aus derselben Infektionsquelle fiir unméglich,
da duBerst scharfe MaBnahmen im Hafen und Flughafen getroffen worden

waren. Sie schlielen deshalb eine Reinfektion vom Terrain (das Virus der
ASP ist duBerst Wlderstandsfahlg) nicht aus. Heute ist die Seuche in Portu-
gal noch nicht erloschen.

Schon nach relativ kurzer Zeit im Mai 1960 meldete dann Spanien seinen
Erstausbruch in Badajos hart an der portugiesischen Grenze. Auch hier
wurde die Krankheit nicht von allem Anfang an erkannt. Trotz scharfen
MafBnahmen griff sie auf die angrenzenden Provinzen iiber. Der Weiterver-
breitung wurde vor allem durch die in Spanien iibliche Schweinehaltung und
-futterung Vorschub geleistet.
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Im Siiden Spaniens findet man vor allem die extensive Form der Haltung,
d.h. die Schweine weiden in groBeren Herden ausgedehnte Gebiete ab,
kommen in Kontakt mit benachbarten Wanderherden, und auf diese Weise
kommt es zu einer breiten und tiefen Streuung des Infektionserregers. Im
nordlichen Spanien wird eher die Intensivhaltung angetroffen. Die Schweine
werden in Stallungen gehalten und ihre Fiitterung erfolgt eher mit industriel-
lem Fertigfutter. Eine dritte Form der Schweinehaltung findet sich haupt-
sichlich an der Peripherie groerer Stddte: zahlreiche Klein- und Kleinst-
betriebe von 1 bis 3 Schweinen, die von Arbeitern gehalten werden, die sie
fast ausschlieBlich mit leider ungekochten Kiichenabfillen und Spiilwasser
aus den Hotels und Restaurants der Stadt erndhren. Die Vielzahl dieser
kleinen Schweinehalter macht eine genaue seuchenpolizeiliche Uberwachung
fast unmoglich.

Der erste Fall in Badajos betraf einen Aufzuchtbetrieb von 400 Stiick.
Noch bevor die Diagnose gestellt worden war, waren aus diesem Betrieb
173 Schweine, die sich im Inkubationsstadium befanden, etwa 25 km weiter
siidlich von Badajos in einen Betrieb transportiert worden, der die Weide-
haltung pflegte. Dieser Bestand ging fast ganz zugrunde und steckte simt-
liche Anstéfer an. Ebenfalls sich im Inkubationsstadium befindliche Tiere
wurden dann von einem dieser Anst6Ber an die Schlachtbank nach Madrid
verkauft. Hier setzte dann der Erreger gemill der dort iiblichen Haltungs-
form der Schweine, d.h. Kleinstbetriebe am Rande der Stadt (die Spamer
nennen diese Tiere Familienschweine) und geméaf der dort iiblichen Verfutte-
rung von ungekochten Abfillen aus der Stadt zahlreiche Sekundirherde,
die kranzartig die Stadt Madrid umgaben. Damit waren die Bedingungen
fir eine GroBverschleppung durch den Verkehr und zahlreiche Kontakte
trotz einsetzenden scharfen Mafinahmen und Schlachtungen gegeben.

Nach Angaben von Botija verteilen sich die Seuchenausbriiche im ersten
Jahr in Spanien prozentual folgendermallen: 849, der Ausbriiche wurden
zuriickgefuhrt auf Verfutterung ungekochter Kiichenabfille, 1569, auf Kon-
taktinfektionen auf der Weide und nur 19, wurde in denjenigen Bestéinden
festgestellt, die ausschlieflich Industriefuttermittel verwendeten. Die Seuche
konnte dann in der Folge Vorﬁbergehend stabilisiert werden, kam jedoch nie
ganz zum Erloschen; zeitweise nimmt sie sogar eher wieder zu. Das Ausblei-
ben der Tilgung trotz scharfen Malnahmen wird z.T. zuriickgefiihrt auf die
Verwendung untauglicher Vakzinen, vor allem nicht geniigend stabilisierter
Lebendvakzinen, die sowohl in Portugal als auch in Spanien in Grof3versu-
chen eingesetzt wurden. Heute ist Spanien von dieser Seuche noch nicht
befreit. In diesem Jahr sind pro Monat im Durchschnitt 90 Neuausbriiche
gemeldet worden. Portugal hatte vom 1. Januar bis zum 11.Mirz 89 Falle zu
verzeichnen. '

In den letzten Jahren ist ein Wandel im ganzen Erscheinungsbild der .
ASP in den beiden Lindern der iberischen Halbinsel eingetreten. Die kli-
nischen Symptome sind weniger akut, die pathologisch-anatomischen
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Veranderungen weniger deutlich ausgeprigt. Die Krankheit nimmt eher
einen protrahierten Verlauf. Damit ist aber auch die Diagnosestellung eher
schwieriger geworden.

Trotz dieser milderen Form griff die Seuche im Frithjahr 1964 auf fran-
zosischen Boden iiber, wobei hauptsichlich die an die Pyrenden angrenzen-
den Departemente betroffen wurden; von hier aus wurde das Virus nach
Norden in die Bretagne verschleppt. Durch klug gezielte Mafnahmen
gelang es jedoch Frankreich, die ASP nach 11 Ausbrichen in der kurzen
Zeit von 2 Monaten zum Erloschen zu bringen.

Zu Beginn dieses Monates (April) konnte man Pressemeldungen ent-
nehmen, dall in der Umgebung von Rom eine Seuche ausgebrochen sei, die
unter der Schweinepopulation erhebliche Verluste verursache und zu Massen-
abschlachtungen fithre. Die Diagnose ASP wurde am 4. April 1967 bekannt-
gegeben. Es scheinen aber schon zahlreiche Verschleppungen nach Norden
stattgefunden zu haben, so daBl auch die Schweiz heute sehr gefihrdet ist.

Es soll daher im folgenden eine kurze Beschreibung der Krankheit vorgelegt
werden.

Das Krankheitsbild beginnt mit hohem Fieber (42 °C). Die Inkubations-
zeit betrigt 2 bis 15 Tage, bei experimenteller Ubertragung 2 bis 5 Tage,
bei Kontaktinfektion 4 bis 19 Tage. Meist ist zu Beginn trotz der Uber-
temperatur kein anderes klinisches Symptom wahrnehmbar, manchmal
bleibt der Appetit trotz hohem Fieber erhalten. Spiter stellen sich dann
Freflunlust, oft schwankender Gang, besonders der Nachhand, ein. Plétzliches
Sichniederlegen und Verenden wird nicht selten beobachtet. Der Tod tritt
in besonders akuten Fiéllen sogar wihrend des Fressens ein. An den daufleren
Korperflichen sind Anzeichen von Zirkulationsstorungen sichtbar, wie
Blauanlaufen der Ohrenspitzen und der Bauchunterfliche. Fiir die Diagnose
kann Epistaxis (Nasenbluten) ein wertvoller Hinweis sein. Oft ist der Kot
mit Blut vermischt, jedoch ist Konstipation hdufiger. Die Mortalitit betragt
nahezu 1009,. Bei all diesen Angaben ist zu bedenken, dall das Krankheits-
geschehen, was die in Vivo-Reaktionen betrifft, in den letzten Jahren — wie
schon erwihnt — eher milder ablief. Die Neuausbriiche in Italien und die
damit verbundenen Massenschlachtungen scheinen jedoch eher fiir eine
wieder zunehmende Virulenz zu sprechen.

Obwohl die Entwicklung der Krankheit sehr rasch verlduft, sind in der
Halfte der Fille doch bakterielle Komplikationen zu verzeichnen, hervor-
gerufen hauptsichlich durch Salmonellen, Streptokokken oder Pasteurellen.

Zusammenfassend kann gesagt werden, dall die klinischen Symptome
nicht ausreichen, um zu einer definitiven Diagnosestellung zu kommen und
die ASP von der KSP mit Sicherheit auseinanderzuhalten.

Was die pathologisch-anatomischen Verdanderungen betrifft, so gleichen diese kurz-
gefaBt denjenigen- einer akuten Septikdmie. Es wird angenommen, daf das Virus
“iiber die Schleimhéute in die Blutbahn gelangt und schon hier in den Endothelien der
Kapillaren, Prokapillaren, Venen, Arterien und Lymphgefaflen zur Vermehrung
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gelangt. Dementsprechend sind die auffallendsten Liésionen, die dadurch entstehen,
denn auch Hamorrhagien, Thrombosen, Extravasationen und Infarkte. Je nach dem
Ort der hauptsichlichsten Gefdf3destruktion sind nun diese massiven Hémorrhagien
unterschiedlich auf die inneren Organe verteilt.

So konnen die Nieren. ganz normales Aussehen aufweisen. In andern Fillen sind sie
voller Petechien, das Nierenbecken geradezu vollgestopft mit Blutkoagula, und nicht
selten weisen sie grofBere subkapsuldre Hamatome auf, die sich mit dem Messer unter
der Kapsel verschieben lassen.

Die Milz ist meist in ihrer ganzen Ausdehnung geschwollen, dunkel gefirbt, das
Parenchym ist briichig mit Hémorrhagien durchsetzt, die Réander sind stumpf. Doch
gibt es auch Falle, in denen die Milz normales Aussehen zeigt.

Ein héufig zu sehendes Bild bei der Eréffnung der Leibeshohle sind stark hdmor-
rhagische Lymphknoten, besonders diejenigen der Leber und des Magens. Beim Anschnitt
kénnen sie den  Eindruck erwecken, es handle sich um ein einziges Blutkoagulum.
Doch sind nicht immer dieselben Lymphknoten befallen. Auch die Lymphknoten der
Nieren, des Darmes sowie die Beckenlymphknoten kénnen, wenn auch weniger hiufig,
derartig verandert sein. Seltener wird dieser Befund bei den subkutanen Lymphknoten
erhoben.

Das Herz zeigt etwa bei 709, der verendeten Tiere Veranderungen, wie wir sie bei
andern stark septikémischen Krankheltsgeschehen antreffen.

In vielen Fallen weist die Gallenblase eine Verdickung der Wand odematoser Natur
auf.

Leber, Magen und Darm zeigen oft relativ normales Aussehen.

Hingegen sind in besonders akuten Féllen die Brusthohle und besonders auch die
Bauchhéhle mit einem bisweilen recht voluminésen sero-himorrhagischen Exsudat
angefiillt, das sich auf mehrere Liter belaufen kann; ein weiterer Hinweis auf die pri-
maéren GefaBschidigungen.

Histologisch sind diese Gewebeverdnderungen hauptsachlich durch eine ausgepragte
Karriorhexis charakterisiert. Die Zellkerne sind fragmentiert, oft sogar in Aufldésung
begriffen.

Adulte Tiere zeigen stérkere durch die Krankheit hervorgerufene Schiddigungen als
jugendliche Tiere.

Ganz allgemein kann gesagt werden, daB auch die pathologisch-anatomischen
Verdnderungen sich nicht grundsétzlich von denjenigen einer akuten klassischen Schwei-
nepest unterscheiden und fiir eine definitive Diagnosestellung — wie dies schon fur die
klinischen Symptome der Fall war — nicht geniigen.

Wie schon erwahnt, werden diese dullerst starken Verinderungen der betroffenen
inneren Korperorgane heute weniger gesehen. Ganz allgemein ging mit dem Auftreten
von weniger virulenten Stémmen auch eine Abschwéchung des pathologisch-anato-
mischen Erscheinungsbildes einher.

Immunitit

Als recht unangenehm erweist sich die Tatsache, daB3 bis anhin keine
brauchbare Methode gefunden werden konnte, die Tiere gegen die ASP
schutzzuimpfen. Simtliche Methoden, die bei anderen Infektionskrankheiten
zum Erfolg gefithrt haben, wurden versucht, ohne dafl bis heute befriedi-
gende Resultate verzeichnet werden koénnen. Dafl eine Immunisation auf
Schwierigkeiten stoen mulite, war von vornherein anzunehmen, da schon
frith beobachtet wurde, dal3 die wenigen Tiere, welche die Krankheit iiber-
lebten, nur in seltenen Fillen einer Zweitinfektion standhielten. s besteht
also meist keine Durchseuchungsimmunitét. Ob dies auf den Umstand zuriick-
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zufithren ist, daBl das Virusantigen nur eine sehr schwache Immunitit
erzeugt oder ob dem Virus eine ganz abnorme Plastizitit und Wandlungs-
fahigkeit zukommt, harrt noch genauerer Abklirung.

- Lange Zeit waren die Kenninisse iiber die Natur des Virus der ASP
duBerst sparlich. In neuester Zeit mehren sich nun die Forschungsresultate.
Man weifl heute, daB der Erreger ungefihr 200 mu groB ist, also was den
Durchmesser betrifft etwa 10mal groffer ist als das Viruspartikel der MKS.
Im Ultrafeinschnitt sind hexagonale und pentagonale Formen zu sehen,
was die Vermutung nahelegt, daf3 das einzelne Viruspartikel die Form eines
Ikosahedrons aufweist. Die genetische Substanz des Virus besteht aus
Desoxyribonukleinsdure. Auch hier zeigt sich, dall zwischen den beiden
Pestviren, obwohl sie im Korper ganz édhnliche Léasionen setzen, keine
Verwandtschaft besteht, indem ndmlich das Virus der KSP zu denjenigen
Viren gehort, deren genetische Struktur durch Ribonukleinsdure konsti-
tuiert wird. Es ist zu hoffen, dal die neueren Forschungen besteingerichteter
Institute wertvolle Resultate zeitigen werden, die doch eines Tages gestatten,
der verheerenden Wirkung des Virus Einhalt zu gebieten, sei es, dal} eine
brauchbare Immunisationsmethode gefunden wird, sei es, dall es gelingt, die
Vermehrung des Virus im Korper auf andere Weise hintanzuhalten.

Bekimpiung

In Ermangelung jeglicher therapeutischer und prophylaktischer Bekdmyp-
fungsmittel mufl sich eine erfolgreiche Seuchenbekdmpfung ausschlieBlich
auf veterindrpolizeiliche MaBBnahmen stiitzen.

Die Ausrdumung der Seuchenherde und die unschadliche Beseitigung
samtlicher empfanglicher Tiere (T6tung ohne Blutentzug) verbunden mit
den klassischen seuchenhygienischen MaBlnahmen, wie sorgféltige Desin-
fektion, rigordse Einhaltung der Sperrmafinahmen, haben in Frankreich zum
Erfolg gefiihrt. ' '

Die Desinfektion erfordert eine besondere Aufmerksamkeit, da das Virus
der ASP eine auBerordentliche Tenazitit besitzt. Es ist bekannt, daB das
Virus gegen Erhitzung und gegen physikalisch-chemische Einfliisse sehr
resistent ist. Bei einer Temperatur von 1 bis 4 °C verhielt es sich noch nach
1056 Tagen infektios. Bei + 10 °C verhielt sich der Erreger noch nach 6 Jah-
ren infektionstiichtig. Erhitzung auf 50 °C vermochte infektitses Blut in
4 Stunden noch nicht vollstdndig keimfrei zu machen.

‘Bei einer Desinfektion soll auch der Insektenbekiémpfung volle Beach-
tung geschenkt werden. Es ist bekannt, dal Ektoparasiten, z. B. Ornitho-
dorusarten (Botija), das Virus monatelang beherbergen kénnen. Bekanntlich
kénnen sich derartige Arthropoden mehr oder weniger tief in den Boden
verkriechen. Bei der Desinfektion der Stéille sowie eines Auslaufes sollte
dieser Tatsache Rechnung getragen werden, ohne jegliche Riicksicht auf den
Zustand einer eventuellen Grasnarbe. :
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Inwiefern symptomlose Keimtrdger in der Epizootologie dieser Krankheit
eine Rolle spielen, ist in Europa noch zu wenig bekannt. In Afrika spielen
Warzenschweine (Phacochoerus) und Pinselschweine (Potamochoerus) in
der Verschleppung der Krankheit eine wesentliche Rolle. In Siidafrika und
Kenya erwiesen sich 259%, der Gattung Warzenschweine als Keimtréger,
ohne entsprechende Symptome aufzuweisen.

Die Diagnosestellung ist durch das Auftreten abgeschwichter Stamme
des Virus nicht einfacher geworden. Sowohl die klinischen Symptome als
auch die Ergebnisse der Nekropsie gestatten keine definitive Unterscheidung
zwischen ASP und KSP. Es geht daraus hervor, dal vor allem dann diesen
Symptomen eine erhohte Bedeutung zukommen muf}, wenn sie auf Schwei-
nen festgestellt werden, die gegen die KSP schutzgelmpft worden sind.

Der Tierversuch ist denn auch das einzige Hilfsmittel, um zwischen KSP
und ASP sicher unterscheiden zu kdnnen.

Dem eidg. Vakzine-Institut stehen seit Jahren eine gewisse Anzahl
Schweine, die stindig gegen die KSP schutzgeimpft sind, auf Abruf zur
Verfiigung, um eine derartige Differenzierung vornehmen zu kénnen'.

Eine weitere Methode, die Differentialdiagnose zwischen ASP und KSP
zu sichern, haben 1960 Malmquist und Hay beschrieben. Eine Anreiche-
rung von Schweineleukozyten wird in vitro in Anwesenheit von Erythro-
zyten in einem geeigneten Nihrmedium geziichtet. Werden nun diese
- Leukozyten mit dem Virus der ASP beimpft, dann adsorbieren sie im Verlauf
.von einigen Tagen die roten Blutkorperchen an ihre Oberfliche. Der Wert
dieses Hdamadsorptionstestes, wie er in der Literatur genannt wird, ist aller-
dings etwas umstritten. So miissen beispielsweise von schwach virulenten
Stdmmen mehrere Passagen gemacht werden, bevor das Phdnomen der
Adsorption zustande kommt. Auch die Ausfithrung dieses Testes wurde
schon im Jahre 1960 vom eidg. Veterindramt dem Vakzine-Institut tber-
tragen. :

Unmittelbar nach dem Eindringen der ASP in den européischen Raum
hat die Schweiz der neuen gefiirchteten Krankheit alle Aufmerksamkeit
geschenkt. Schon im Jahre 1961 wurde sie als gemeingefahrliche Tierkrank-
heit im Sinne von Art.1 des Bundesgesetzes vom 13.Juni 1917 betr. die
Bekimpfung von Tierseuchen erklirt, und die gesetzlichen Bestimmungen
wurden den neuen Gegebenheiten angepallt. (Bundesratsbeschlul} iber die
Bekiampfung der afrikanischen Schweinepest vom 15.September 1961 und
Verfiigung des eidg. Volkswirtschaftsdepartements {iber die Bekimpfung der
afrikanischen Schweinepest vom 15.September 1961.)

Ein besonderer ErlaB3 galt der Verwendung von Abfallfutter fiir Schweine
(Bundesratsbeschluf} iiber Abfallfutter fiir Schweine vom 22. August 1961).

Gleich nach Bekanntwerden der Seuchenausbriiche in Italien wurden die

! Dem Direktor des stadtischen Schlachthofes Basel, Herrn Dr. E. Gygax und seinen
Kollegen sei an dieser Stelle herzlich gedankt fiir die Zurverfiigungstellung eines Bestandes
und die Ausfithrung der entsprechenden Schutzimpfungen.
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zu treffenden Maflnahmen verschirft. Bis auf weiteres soll jeder diagnosti-
zierte Schweinepestfall als durch das Virus der ASP verursacht betrachtet
werden. (Zirkularschreiben an simtliche Kantonstierdrzte vom 7.April
1967.) |

Das Einfuhrverbot von Fleisch und Fleischwaren von Schweinen, das
schon gegen Spanien und Portugal in Kraft war, wurde sofort auf Italien
ausgedehnt.

Es ist zu hoffen, daf} diese frithzeitig getroffenen MaBnahmen ihre Wir-
kung nicht verfehlen; eine erfolgreiche Bekimpfung der Seuche wird sich
aber nur durchfithren lassen durch eine sorgfiltige Zusammenarbeit aller
Beteiligten, sowohl der Tierhalter wie der Tierérzte.

Résumé

Bréve description de l'invasion du continent européen par la peste porcine afri-
caine.

L’épizootie a été diagnostiquée au début du mois d’avril en Italie. De Rome, la
maladie s’est répandue en direction du nord et elle menace la Suisse. :

Les principaux symptomes cliniques et les altérations pathologiques provoqués par
cette nouvelle maladie sont décrits. Ils ne s ’en distinguent pas toujours avec netteté de
ceux de la peste porcine classique.

Le diagnostic définitif se fonde essentiellement sur l’expenence animale. La livrai-
son. de matériel suspeet ne doit avoir lieu qu’a un endroit isolé et str au point de vue
de la dispersion du contage (Institut vaccinal fédéral). Actuellement on ne dispose
d’aucun moyen prophylactique ou thérapeutique. Une lutte efficace n’est possible que
par la mise en ceuvre de mesures d’ordre sanitaire.

La Suisse a déja adapté sa législation sanitaire en tenant compte de cette circons-
tance. -

Riassunto

E illustrata la diffusione della peste porcina africana sul continente europeo.

All’inizio del mese di aprile 1967 I’epidemia & stata diagnosticata anche nel nostro
paese confinante: I'Ttalia. Siccome da Roma l'infezione é stata portata anche al nord,
la Svizzera & oggi un paese esposto al pericolo.

T principali sintomi clinieci e le lesioni patologiche causati dalla nuova malattia sono
brevemente esposti. Essi non si distinguono sempre chiaramente da quelli della peste
porcina classica.

La diagnosi definitiva si basa essenzialmente sull’esperimento blOlOglOO L’infezione
con materiale sospetto deve avvenire in un luogo rigorosamente isolato (Istituto vac-
cinogeno federale). Oggi non esistono né medicinali, né mezzi profilattici contro la ma-
lattia. Una lotta efficace deve basarsi unicamente sull’applicazione di misure di polizia
veterinaria.

La Svizzera ha gia adattato per tempo la sua legislazione alla nuova situazione.

Summary

A short account is given of how African swine fever has encroached upon the con-
tinent of Europe.
At the beginning of April 1967 the disease was diagnosed in the nelghbourlng
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country of Italy. As the infection has already spread northwards from Rome, Switzer-
land is now also endangered.

The chief clinical symptoms and the pathological changes caused by the new
disease are briefly described. They are not always clearly to be distinguished from
those of classical swine fever. '

Definitive diagnosis is mainly based on animal experiments. Suspected infected
material must be taken to a place guarded against infection (Federal Vaccine Tnstitute).
At present neither therapeutic nor prophylactic means of combatting the disease are
available. Successful control must rely entirely on the application of regulatlons imposed
by the veterinary authorities.

Switzerland has acted in good time in already adaptmg the law to meet this
situation.
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