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Klinik fiir Geburtshilfe, Jungtier- und Euterkrankbeiten mit Ambulatorium’

und Veterindr-Medizinische Klinik®

Selen im Blutserum von gesunden und

kranken Kalbern

H. Stocker!, M. Ziibner!, H. Lutz? R. Forrer?
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Einleitung

Selen ist fiir den tierischen Organismus ein essentielles
Spurenelement. Als Bestandteil der Glutathionperoxida-
se spielt es fiir jede Zellart eine Rolle. Entsprechend viel-
filtig sind die Auswirkungen bei Selenmangel. Nach
Kieffer (1987) konnen viele Krankheiten des Menschen
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ﬁeiemum eancentragolﬁ in ‘the seram af

mit einer ungeniigenden Selenversorgung in Zusam-
menhang gebracht werden. Beim Kalb wurden als Sto-
rungen die nutritive Muskeldystrophie (NMD) (Vawter
und Records, 1947; Muth, 1963; Matzke und Weiss,
1967), Kiimmern (Bostedt et al., 1987), reduzierte Ge-
wichtszunahmen (Pierce et al., 1976; Gleed et al., 1983;
Bostedt et al., 1987), erhohte Krankheitsanfilligkeit (Bo-
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stedt et al., 1987) und eine verminderte Immunititslage
(Boyne und Arthur, 1979; Swecker et al., 1989) beschrie-
ben. Eine Ubersicht iiber Selenmangel bei Mensch und
Tier findet sich bei Wolffram (1992).

In der Schweiz wurden in den letzten Jahren Blutselen-
bestimmungen bei Kiithen mit unterschiedlicher Frucht-
barkeit (Fleischer, 1987), bei Kiihen aus Herden mit er-
hohter Inzidenz verschiedener Krankheiten (Braun et
al., 1991) sowie bei Ammen- und Mutterkiihen und de-
ren Kilbern (Mathis, 1982) durchgefiihrt. Ziel der vorlie-
genden Arbeit war es, den Selenversorgungsgrad der
Kilber in unserem Patientengut zu bestimmen und allfil-
lige Unterschiede zwischen gesunden und kranken Kil-
bern aufzuzeigen. Ausserdem wurde gepriift, ob ein Zu-
sammenhang zwischen der Selenversorgung und der Art
der Erkrankung oder dem Alter der Patienten festgestellt
werden kann.

Tiere, Material und Methoden

In einer retrospektiven Studie wurden die Selenwerte im
Blutserum von Kilberpatienten der Klinik fiir Geburts-
hilfe des Kantonalen Tierspitals Ziirich der Jahre 1988
(n=28), 1989 (n=76) und 1990 (n=84) ausgewertet. Es
handelte sich mehrheitlich um Aufzuchtkilber beiderlei
Geschlechts. Ihr Alter betrug maximal drei Monate. Sie
gehorten den Rassen Schweizer Braunvieh, Simmentaler
Fleckvieh, Schwarzfleckvieh und deren Kreuzungen an.
Einige waren bereits durch den Bestandestierarzt mit
Selen und Vitamin E vorbehandelt worden und wurden
daher gesondert ausgewertet. Die Blutentnahme erfolg-
te an der Vena jugularis am Tag des Klinikeintritts.

Im Sommer 1990 wurden Selenbestimmungen im Blut-
serum von 64 gesunden Kilbern (=Kontrollgruppe,
90/C) der selben Alterskategorie aus 37 Betrieben durch-
gefiihrt. Finfzehn dieser Kilber stammten aus dem
Praxisgebiet der Ambulatorischen Klinik, die restlichen
aus verschiedenen Regionen des Kantons Ziirich und
aus dem Kanton Aargau. Fiir diese Untersuchung wur-
den maximal zwei Kilber pro Betrieb herangezogen. Es
waren durchwegs Kilber, die noch nie ernsthaft er-
krankt waren, und die aus Betrieben ohne nennenswer-
te Krankheitsprobleme stammten.

Die Selenanalyse erfolgte mittels flammenloser Atomab-
sorption nach der von Forrer et al. (1991) beschriebe-
nen Methode, mit welcher der Selengehalt im Serum
direkt gemessen werden kann. Hierzu wurde die Serum-
probe mit einem Matrixmodifier (Palladium) versetzt
und 25 pl davon auf die Plattform in einer Graphitrohr-
kiivette pipettiert. Nach dem Trocknen und Veraschen
der Probe wurde das Selen bei 2700 °C atomisiert und
die Absorption bei 196 nm gemessen. Die Selenkonzen-
tration in der Probe wurde mittels Standardaddition er-
mittelt. Gemessen wurde auf einem Atomabsorptions-
Spectrophotometer der Firma Varian (Spectra AA-20,
mit Graphit tube atomizer GTA - 96, mit Autosampler).
Von Proben jedes Untersuchungsjahres wurde der Mit-
telwert des Selengehalts im Blutserum, getrennt fiir un-
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behandelte (88/A, 89/A, 90/A) und fiir mit Selen vorbe-
handelte (88/B, 89/B, 90/B) Patienten, ermittelt. Die
nicht mit Selen vorbehandelten Patienten (alle drei Jahre
zusammengefasst) wurden zusitzlich nach der Art der
Erkrankung (betroffenes Organsystem), Alter und nach
der Grosse bestimmter Blutparameter beim Klinikein-
tritt (Blut-pH, Himatokrit, Plasmaprotein, Fibrinogen)
gruppiert. Die Unterteilung wurde wie folgt vorgenom-
men: Organsysteme (Verdauungsapparat, Respirations-
apparat, Nabel, ZNS, Nutritive Muskeldystrophie
[NMD], Diverse, Verdauungsapparat und Respirations-

-apparat, iibrige Kombinationen), Alter (bis 30 Tage,

31-60 Tage, 61-92 Tage), Blutgas (Blut-pH des venosen
Blutes <7,25 bzw. >7,25), Hamatokrit (<31, 31-40,
>40%), Plasmaprotein (<41, 41-50, 51-60, >60 g/L), Fi-
brinogen (<7, 7-10, >10 g/L). Bei den Kontrollkilbern
erfolgte ebenfalls eine Unterteilung in drei Altersgrup-
pen. Die Selenmittelwerte der verschiedenen Gruppen
wurden miteinander verglichen.

Die statistische Auswertung der Ergebnisse erfolgte mit-
tels StatView 512+ (StatView, 1986). Es wurden eine
einfache Varianzanalyse und paarweise Vergleiche mit
dem Test nach Scheffé durchgefiihrt.

Resultate

Der Mittelwert des Selens im Blutserum lag bei den un-
behandelten Patientengruppen aller drei Untersu-
chungsjahre und auch bei den Kontrollkilbern unter
30 pg/L (1 ug= 0,0127 umol). Bei letzteren lag der Wert
mit 14,5 pug/Lam tiefsten (vgl. Tab. 1).

Tabelle 1: Mittelwerte (x) und Standardabweichun-
gen (s) des Selengebalts im Blutserum (ug/L) von
nicht bebandelten und von mit Selen vorbebhandelten
Kdlberpatienten sowie von gesunden

Kontrollkdlbern.

jahr - 5 mbehandelf(A) o behan delt (B)
1988 18 291 168 10! 617 f23,1
585, .ok L PGl 75 50 5 R 4ss
o 44 230

nz o

726 322
145 83 .

; 1996’ Kontrollen(C) 64 :

Die Mittelwerte aller unbebandelten Gruppen (88/A,
89/4, 90/A) sowie der Kontrollkdlber (90/C) unter-
schieden sich signifikant von den Mittelwerten aller
bebandelten Gruppen (88/B, 89/B, 90/B), P<0,05.
Ausserdem war der Mittelwert der KontrollRdlber
(90/C) signifikant verschieden von jenem der unbe-
handelten Kdlber des Jabres 1989 (89/A), P<0,05.

Wie aus Tabelle 1 und Abbildung 1 weiter hervorgeht,
waren die Selenwerte bei den mit Selen vorbehandelten
Kilbern in allen drei Untersuchungsjahren deutlich ho-
her als bei den nicht behandelten Kilbern. Diese Unter-
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Abbildung 1: Boxplotdarstellung der Selenwerte im
Blutserum von Kdlbern in den Jabren 1988-1990.
A= unbebandelte Patienten, B= mit Selen
vorbebandelte Patienten, C= Kontrollkdlber

schiede waren statistisch signifikant (P<0,05). Zwischen
den Gruppen der unbehandelten Kilber sowie zwi-
schen den Gruppen der behandelten aller drei Untersu-
chungsjahre ergaben sich keine signifikanten Unter-
schiede. Der durchschnittliche Selenwert bei den Kon-
trolltieren war signifikant tiefer als bei den unbehandel-
ten Kilbern des Jahres 1989, unterschied sich aber stati-
stisch nicht von den entsprechenden Werten der Jahre
1988 und 1990.

Zwischen den verschiedenen Altersgruppen konnte we-
der bei den Patienten noch bei den Kontrollkilbern ein
signifikanter Unterschied des Selenmittelwertes im Blut-
serum ermittelt werden. Das gleiche gilt fiir die Selen-
werte der Patienten mit verschiedenen Organerkran-
kungen und unterschiedlichen Werten der Blutparame-
ter pH, Himatokrit, Plasmaprotein oder Fibrinogen.

Diskussion

Im Vergleich mit Referenzwertangaben von iiber
50 ug/L (Stevens et al., 1985) oder gar iiber 80 pg/L
(Blood und Radostits, 1989) hatten alle Kontrollkilber
und alle unbehandelten Patienten mit Ausnahme von
fiinf einen Selenwert im Serum, der wesentlich unter der
Norm lag. Der Mittelwert des Selengehaltes im Blutse-
rum der unbehandelten Kilberpatienten betrug in den
Jahren 1988-1990 29,1 bzw. 27,5 bzw. 23,0 ug/L. Mathis
(1982) fand einen mittleren Selengehalt von 29,0 ug/L
im Vollblut von Kilbern bei Betrieben ohne NMD und
einen solchen von 16,7 ug/L bei Betrieben mit NMD.
Dabei ist zu beachten, dass Vollblut eine um 10-50 Pro-
zent hohere Selenkonzentration aufweist als Serum oder
Plasma (Ullrey, 1987). Etwas liberraschend lag der Mit-
telwert bei den Kontrollkdlbern in unserer Studie bei nur
14,5 ug/L. Die Differenz zwischen den unbehandelten
Patienten und den Kontrollkdlbern kann nicht abschlies-
send erklirt werden. Denkbar wire, dass einige der Pa-
tienten, entgegen den anamnestischen Angaben, doch
schon mit Selen und Vitamin E behandelt worden wa-
ren. Untersuchungen bei Milchkithen in der Schweiz
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ergaben ebenfalls mehrheitlich Selenwerte im Blutse-
rum von unter 50 ug/L (Fleischer, 1987; Braun et al.,
1991; Kessleretal., 1991).

Fleischer (1987) hat vorgeschlagen, bei der Beurteilung
des Selenstatus nicht von Normalwerten auszugehen,
sondern nach dem fiinfstufigen Modell von Kirchgess-
ner (1986) mehrere Versorgungsbereiche zu unterschei-
den. Nach diesem Modell wird von einer mangelhaften
Versorgung erst gesprochen, wenn klinische Symptome
erkennbar sind. Die meisten unserer Kilber befanden
sich demnach im suboptimalen Bereich der Versorgung,
bei dem keine klinischen Symptome, aber biochemische
Verinderungen im Stoffwechsel gegeniiber dem Opti-
malzustand vorhanden sind. Die optimale Versorgung
nach diesem Modell gewihrleistet volle Gesundheit und
Leistungsfahigkeit. Die vierte und fiinfte Stufe stellen die
subtoxische bzw. toxische Versorgung dar.

Auch von den mit Selen behandelten Kilbern wiesen in
den Jahren 1988 und 1989 je vier und im Jahr 1990 deren
acht einen Selenwert von weniger als 50 ug/L auf. Bei
den meisten Kilbern dieser Gruppe wurden jedoch
deutlich hohere Werte gemessen (x = 61,7 bzw. 88,7
bzw. 72,6 ug/L). Ueber die Art der Vorbehandlung lagen
nur spirliche Angaben vor. Im allgemeinen diirften die-
se Kilber eine oder mehrere Injektionen von Vitamin E
und Selen erhalten haben. Es ist bekannt, dass nach sol-
chen Injektionen der Blutselenspiegel wihrend einiger
Tage rasch ansteigt, aber ebenso schnell wieder abfillt,
allerdings nicht bis auf den Ausgangswert. In einem Ex-
periment von Little et al. (1979) blieb der Blutspiegel
nach einer einzigen Injektion von 0,1 mg Se/kg KG s.c.
wihrend sechs Monaten signifikant erhoht. Swecker et
al. (1989) fanden bei Versuchskilbern 14 Tage nach ei-
ner Injektion von 0,1 mg Se und 0,22 IE Vitamin E /kg KG
verglichen mit den Kontrollkilbern nur noch geringgra-
dig hohere Selenspiegel im Vollblut. Versuchs- und Kon-
trollgruppe erhielten aber zusitzlich noch ein Mineral-
salzgemisch mit 20 mg Se/kg ad libitum.

Zellen mit hohem Stoffumsatz wie die Muskelzelle sind
bei einem Selen- und Vitamin E-Mangel besonders ge-
fahrdet (Nohl, 1984). Dem praktizierenden Tierarzt sind
die unterschiedlichen Symptome einer NMD je nach be-
troffener Muskelgruppe bestens bekannt. In unserer Un-
tersuchung zeigten nur zwei Kilber Symptome einer
NMD. Sie waren nicht vorbehandelt und wiesen einen
Selenwert von 7 bzw. 12 ug/L im Serum auf. Da Selen
Bestandteil jeder Zellart ist und die Immunitit beein-
flusst, interessierte die Frage, ob bei tiefer Selenversor-
gung ausser der Muskulatur auch andere Organsysteme
fiir Krankheiten pradisponiert sind. Dies scheint jedoch
nicht der Fall zu sein; es ergaben sich keine statistisch
gesicherten Beziehungen zwischen Erkrankungen ver-
schiedener Organsysteme und tiefen Selenwerten.
Braun et al. (1991) fanden hingegen signifikant tiefere
Selenwerte bei Kithen aus Herden mit gehduftem Auftre-
ten von chronischen Mastitiden.

Zwischen dem Selenwert und den gemessenen Blutpara-
metern konnte ebenfalls keine Beziehung gefunden wer-
den.
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Laut Literaturangaben liegt der Erkrankungsschwer-
punkt fiir akute NMD beim Kalb zwischen der vierten
und achten Lebenswoche (Scholz, 1988). Somit wire es
denkbar, dass in diesem Alter tiefere Selenwerte zu fin-
den wiren, was sich aber bei unseren Untersuchungen
nicht bestitigte.

Bostedt et al. (1987) stellten bei Kilbern, die zum Zeit-
punkt der Geburt tiefe Blutselenwerte aufwiesen, ver-
mehrt Gesundheitsstorungen in den ersten sechs Le-
benswochen fest. Andere Autoren fanden jedoch keinen
Zusammenhang zwischen Erkrankungsrate und Blutse-
lenspiegel (Gleed et al., 1983; Wikse et al., 1986). Auch
unsere Daten geben keinen Hinweis fiir eine solche Be-
ziehung, was aber nicht ausschliesst, dass ein grosser
Teil unserer Kilberpopulation als Folge der tiefen Selen-
versorgung permanent einem erhohten Krankheitsrisi-
ko ausgesetzt ist. Unter diesem Gesichtspunkt scheint es
sinnvoll, Massnahmen fiir eine bessere Selenversorgung
vorzunehmen. Folgende Moglichkeiten bieten sich an:

- Generelle Supplementierung der Futterration aller
Tiere im Bestand durch selenangereichertes Mineral-
salz oder Kraftfutter (Scholz, 1988)

- Perorale oder parenterale Selengaben an das Mutter-
tier wihrend der Triachtigkeit

- Verabreichung eines Selen-Bolus an die Mutter oder
an das Kalb ab ca. 100 kg KG (Campbell et al., 1990;
Sumner, 1990)

- Trianke mit einem selenangereicherten Milchaustau-
scher bzw. Anreicherung der Vollmilch mit einem se-
lenhaltigen Wirkstoffkonzentrat

- Perorale oder parenterale Selen/Vitamin E-Applika-
tion beim Neugeborenen

- Selen-Diingung (Kumpulainen, 1989). Dies ist in der
Schweiz aber nicht erlaubt

Die Selenversorgung der Muttertiere wirkt sich auf die
Versorgung der neugeborenen Kilber aus, da Selen dia-
plazentar auf den Feten iibertragen wird und in diesem
wie auch im Kolostrum angereichert wird (Koller et al.,
1984; Scholz, 1989; Campbell et al., 1990). Allerdings
muss in einigen Fillen mit einem materno-fetalen Trans-
missionsblock gerechnet werden (Bostedt et al., 1987).
Hinzu kommt, dass der Selengehalt im Kolostrum nur
wihrend zwei bis drei Tagen erhoht ist. Von diesem
Zeitpunkt an ist das Kalb auf eine adiquate Selenzufuhr
mit der Nahrung angewiesen. Ist diese ungeniigend, so
muss es auf die intrauterin angelegten Reserven zuriick-
greifen. Letztere reichen aber nur fiir maximal zwei bis
vier Wochen (Scholz, 1989).

Der Selenbedarf fiir Milchkithe wird in der Schweiz mit
0,1 ppm in der Trockensubstanz der Gesamtration ange-
geben (Schneeberger und Landis, 1984). Die neusten
Empfehlungen des National Research Council (NRC,
1988) fiir Rinder liegen bei 0,3 ppm (= 300 pg/kg). Liegt
der Gehalt unter 30-50 pg/kg TS, ist mit Erkrankungen
an NMD zu rechnen (Lit. bei Mathis, 1982). Nach Scholz
(1988) ist bei der Nachbehandlung akuter Storungen
und zur Behebung latenter Mangelzustinde ein Gehalt
von 0,2 ppm in der Ration anzustreben. Selengaben an

Schweizer
Archiv fiir
Tierheilkunde

laktierende Kiihe fithren auch zu einem Selenanstieg in
der Milch. Eine Erhohung der Selengabe von 0,1 ppm auf
0,3 ppm in der Ration fithrte zu einem Anstieg des Selens
in der Milch von 0,03 ug/ml auf 0,06 ug/ml (Maus et al.,
1980). Hohere Selengaben liessen die Selenausschei-
dung in der Milch nicht weiter ansteigen. Dies ist inso-
fern ein Vorteil, als dadurch keine Selenvergiftungen
durch den Milchkonsum befiirchtet werden miissen. Or-
ganisches Selen, das die Kiihe iiber die Futterpflanzen
aufnehmen, fiihrt zu hoheren Selenwerten in der Milch
als anorganisches Selen aus dem Mineralsalzgemisch
(Conrad und Moxon, 1979). Dies gilt auch bei der Ziege
(Boltshauser und Kessler, 1990). Bei einem Gehalt von
0,06 ug/ml Milch wiirde ein Kalb mit fiinf Litern Milch
pro Tag 0,3 mg Selen aufnehmen, gleich viel wie mit
einem Kilogramm Trockensubstanz eines Milchaustau-
schers mit einem Selengehalt von 0,3 ppm.

Die Schweiz ist ein Selenmangelgebiet. Untersuchungen
von Stunzi (1989) zeigten, dass 85% der Wiesenfutter-
proben aus der ganzen Schweiz weniger als 50 ug Se/kg
TS aufwiesen. Er fand keine Regionen mit guter Selen-
versorgung.

In sauren Boden ist Selen fiir die Pflanzen weniger ver-
fiigbar. Daher treten Selenmangelerscheinungen bei Tie-
ren auf sauren Boden vermehrt auf (NRC, 1988). Ver-
schirft wird die Selenunterversorgung zusitzlich durch
die Belastung der Boden und der Nahrung mit den
Schwermetallen Blei, Cadmium, Quecksilber und Zinn
(Lit. bei Kieffer, 1987). Laut Bodenanalysen des Amtes
fiir Gewisserschutz und Wasserbau des Kantons Ziirich
(Wegelin, 1989) ist die Belastung der Boden mit Blei und
Cadmium im Kanton Ziirich problematisch.

Ein Defizit im Grundfutter kann zum Teil durch selenrei-
ches Kraftfutter ausgeglichen werden. Dabei spielt aber
die Herkunft des Getreides eine wichtige Rolle. Deut-
sches Getreide, zum Beispiel, ist im allgemeinen selen-
arm (Schifer und Wollgien, 1986). Deshalb miissen ge-
gebenenfalls selenangereicherte Mineralstoffmischun-
gen eingesetzt werden. Fiir Kilber stehen selenangerei-
cherte Milchaustauscher und selenhaltige Wirkstoffkon-
zentrate zur Verfiigung. Es gilt aber zu beachten, dass die
Selenversorgung immer gemeinsam mit der Vitamin
E-Versorgung betrachtet werden muss, da sich Selen
und Vitamin E gegenseitig erginzen und teilweise erset-
zen konnen.

Es werden weitere Untersuchungen notig sein, um die
Notwendigkeit von Selensupplementierungen abzukli-
ren.
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