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Typische und untypische Infek-
tionserreger beim Kaninchen:

Teil 4 Bakterielle, virale und myko-
logische Infektionen der Haut

Jana Liebscher, Jutta Hein

Nicht nur parasitdre Infektionserreger konnen zu dermatologischen Symptomen beim Kanin-
chen fiihren. Dermatologische Erkrankungen kdnnen auch bakteriellen, viralen oder mykolo-
gischen Ursprungs sein. Im folgenden Artikel finden Sie einen Uberblick {iber die wichtigsten
Erreger von Hautinfektionen.
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Bakterielle Infektionen

PRAXIS
Primare und sekundire bakterielle Infektionen der Haut Eine bakteriologische Untersuchung (BU) mit nach-
sind auch bei Kaninchen hiufig an Dermatitiden und sub- folgendem Antibiogramm ist bei Kleinsaugern vor
kutanen Abszessen beteiligt. Einige spezielle Erreger kén- dem Einsatz von Antibiotika nicht Pflicht (TAHAV
nen auch Krankheiten wie die Kaninchensyphilis oder Ne- & 12c), aber extrem sinnvoll, um den Therapieerfolg
krobazillose auslsen. zu optimieren.
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Subkutane Abszesse

Subkutane Abszesse entstehen durch Traumata oder
Wundkontaminationen [1]. Im Kopfbereich kénnen
Zahnabszesse oder orale Fremdkérper ursdchlich sein. In
der Regel sind subkutane Abszesse gut palpierbar, von va-
riabler GréRe und mit dickfliissigem, weiBem bis braun-
lichem Sekret gefiillt. Die Diagnose lasst sich iiber eine
mikroskopische und bakteriologische Untersuchung be-
stdatigen.

Erreger

Oftmals handelt es sich um Infektionen mit folgenden
Erregern:

= Pasteurella multocida

= Staphylococcus (S.) aureus

= Fusobacterium spp.

= Pseudomonas aeruginosa

= Streptococcus spp.

= Corynebacterium pyogenes

Therapie

Aufgrund der Eiterkonsistenz (dick, kasig) und der Ab-
grenzung durch eine dicke Kapsel fiihren Drainagen und
Antibiotikagaben allein oft nicht zum gewiinschten Er-
folg. Meist ist eine chirurgische Exzision in toto mit
nachfolgender Wundverheilung von innen nach auRen
Mittel der Wahl [1]. Eine Antibiotikagabe (sinnvollerweise
nur nach Antibiogrammerstellung) ist bei guter chirurgi-
scher Intervention meist nicht indiziert, auBer es besteht
Streugefahr.

PRAXIS

Die Tupferprobenentnahme (Tupfer mit Medium) fiir
die BU erfolgt am Rand der Abszesskapsel, da sich in
der Mitte des Abszesses meist nur Detritus und ly-
sierte Bakterien befinden, die ein falsch negatives
Ergebnis verursachen kénnen.

Die Lokalisation des Abszesses sollte zur besseren Be-
fundbeurteilung auf dem Untersuchungsauftrag angege-
ben werden.

Akute Zellulitis

Eine akute Zellulitis aufgrund von S. aureus, Pasteurella
multocida oder Bordetella bronchiseptica kommt auch
bei Heimtierkaninchen vor und kann mit Fieber und Ano-
rexie einhergehen [2]. Verdnderte Hautareale sind ent-
ziindet, schmerzhaft und z.T. 6dematds geschwollen. Ty-
pische Lokalisationen sind Kopf, Genick oder Brust. Eine
Therapie erfolgt nach BU mit Antibiogramm. Betroffene
Tiere konnen Nekrosen oder Abszesse entwickeln [3].
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> Abb. 1 Pododermatitis — ulzerative, eitrige Dermatitis
an der Plantarflache der Hinterpfote eines Kaninchens.
Quelle: Dr. |. Hein

Ulzerative Pododermatitis

Eine ulzerative Pododermatitis zeigt sich vor allem an den
nicht behaarten Bereichen plantar in der Metatarsalre-
gion (» Abb. 1) sowie palmar in der Metacarpal- und
Phalangenregion mit schmerzhaften, erythematdsen,
leicht erhabenen Lésionen, die sich schnell zu umschrie-
benen Ulzera mit trockenem, krustigem Schorf ent-
wickeln kénnen [3].

Ursachen und pradisponierende Faktoren

Ursachlich sind oftmals [3]:

= Traumata

= Drucknekrosen durch zu hohes Koérpergewicht

= raue, feuchte und/oder verschmutzte Boden (Urin,
Kot)

= plantare Fellpolster

= ausgeprdgtes Klopfverhalten

Pradisponiert sind Rassen mit hohem Kérpergewicht und
diinneren FuBsohlenpolstern [1]. Ruchti et al. [4] unter-
suchten 1090 Kaninchen aus 17 kommerziellen Schwei-
zer Zuchtbestdnden (gehalten auf Einstreu und Kunst-
stoffplanken): 30% zeigten Pododermatitis. Neben Alter
und Gewicht zdhlte die Krallenlange mit zu den wichtigs-
ten Risikofaktoren. In spanischen Kaninchenfarmen ge-
hort die Pododermatitis — neben Infertilitdt und Abszes-
sen - zu den hdufigsten Keulungsursachen [5]. Bei Haus-
kaninchen in GroRbritannien lag die Pravalenz in einer
Untersuchung im Jahr 2014 bei 93,8% (168/179) [6]. Ka-
ninchen (iber 12 Monate zeigten eine 3,67-fach héhere
Wabhrscheinlichkeit, eine Pododermatitis zu entwickeln,
verglichen mit Tieren unter 12 Monaten. Weibliche Tiere
zeigten eine 5,07-fach héhere Wahrscheinlichkeit zu er-
kranken als ménnliche Tiere, wobei alle weiblich kastrier-
ten Kaninchen sowie alle Tiere, die nicht auf Heu saRRen,
Lasionen aufwiesen. In dieser Studie wurde das Bewer-
tungssystem PRPSS (Pet Rabbit Pododermatitis Scoring
System) fiir die klinische Beurteilung von Sprunggelenks-
Iasionen entwickelt, die eine frithzeitige Identifizierung
und somit eine zeitnahe Haltungsoptimierung mit Ver-
hinderung weitere Schaden ermdéglicht [6].
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Symptomatik

Betroffene Tiere stehen z.T. mit aufgekrimmtem Ri-
cken da und/oder zeigen eine Stiitzbeinlahmheit [3]. Se-
kundare bakterielle Infektionen z. B. mit S. aureus kénnen
zu Abszessen am FuR oder distalen Bein fiihren.

Therapie

Die Behandlung besteht aus lokaler und systemischer An-
tibiose (nach BU und Antibiogramm) sowie Haltungs-
optimierung (saubere, zundchst gepolsterte Oberflache
wie synthetisches Fleece oder absorbierende Kranken-
hausunterlagen). Mitunter ist eine chirurgische Entfer-
nung des nekrotischen Gewebes sinnvoll [3].

Wolf et al. [7] untersuchten 30 Seperator-Mastkaninchen
auf Pododermatitis bei unterschiedlichem Einstreumate-
rial (Stroh, Holzspédne, Rindenmulch, Baumwolle). Auf-
grund der guten physikalischen Eigenschaften (hohe
Wasserbindungskapazitdt, schnellere Wasserabgabe,
Weichheit) wird Baumwolleinstreu empfohlen [7].

Lokalisierte feuchte Dermatitis
(Moist Dermatitis)

Erreger

Eine ,Moist Dermatitis“ wird oftmals durch Infektionen
mit Pseudomonas (P.) aeruginosa oder anderen Bakte-
rien verursacht. Pradisponiert sind standig feuchte Haut-
areale, verursacht durch Speichel, Urin oder feuchte Ka-
figboden (auslaufendes Wasser, mangelnde Hygiene).
Da Pseudomonas spp. das Pigment Pyocanin bilden, das
zu einer blau-griinen Verfarbung des Fells fiihrt, kann an-
hand der Verfdarbung ggf. schon eine Verdachtsdiagnose
gestellt werden, die jedoch durch eine BU bestdtigt wer-
den sollte [3].

Symptomatik

Betroffene Hautareale sind feucht, gerotet, 6dematos,
haarlos und oft ulzeriert; das Fell ist hdufig verklumpt
[1]. Makino et al. [8] veroffentlichten eine Untersuchung
tiber 25 mit P. aeruginosa infizierte Kaninchen in Brasi-
lien. Typische Ldsionen fanden sich vor allem dorsal und
im ventralen Hals- und Bauchbereich. Die betroffenen
Hautareale zeigten die charakteristischen griinlichen
Verfarbungen mit Plaque-artigem Haarausfall. Weitere
Symptome waren Unruhe aufgrund von Juckreiz, Tachy-
kardie, Tachypnoe und Gewichtsverlust [8].

Therapie

Eine Behandlung der Grunderkrankung (Zahnprobleme,
Zystitis, Urolithiasis) sowie eine Haltungsoptimierung
(Nippeltrdnke statt Napf, trockener Kafigboden [8]) sind
genauso essenziell wie die lokale Hautpflege und anti-
biotische Behandlung nach Antibiogramm [3].

» Tab. 1 Steckbrief - Kaninchensyphilis (Spirochdtose), [3,9,10].

Erreger

Ansteckung/
Ubertragung

Klinik

Verlauf

Diagnose

Daten und Fakten

Treponema paraluiscuniculi (Gram-negativ, Spirochét)

direkt (Deckakt, Geburt, Saugperiode) und indirekt
(Einstreu, Futter) [9]
Inkubationszeit: Wochen bis Monate [9]

nicht auf den Menschen tibertragbar

Genitalregion: Erythem, Odem, Pusteln — charakte-
ristische Krustenbildung

Kopf (sekundar): teigige Schwellung, Krusten (Maul,
Nase [»> Abb. 2], seltener Ohren oder andere Lokali-
sationen)

spdter: Ulzeration durch Sekundarinfektion und Wei-
terverteilung im Kopfbereich (Nase, Lippen, Lider)

direkter Nachweis: PCR (Krusten, zellreicher Abstrich
[trockener Tupfer])

indirekter Nachweis: Antikorper alleine nicht bewei-
send fir eine akute Infektion [9], AK-Test positiv oft
erst 8-12 Wochen p.i. [3], in akuter Phase ggf. nega-
tiv, Screening in Zuchten

mikroskopischer Nachweis im Dunkelfeld oft nicht

moglich

Therapie

Prophylaxe

Verpaarung

Kaninchensyphilis (Spirochdtose)

Die Kaninchensyphilis (Spirochatose, » Tab. 1) ist eine re-
lativ hdufige, v.a. in Zuchtbestdnden vorkommende In-
fektionskrankheit bei Kaninchen und Hasen, verursacht
durch Treponema paraluiscuniculi [9]. Jenkins gibt eine
Pravalenz von fast 25% in Nordamerika an, allerdings
ohne Angaben von Anzahl und Herkunft [3]. Kweon et
al. [10] geben fiir Korea eine Prdvalenz von 21,3%
(n=122) an. Weibliche Kaninchen und Kaninchen unter
einem Lebensjahr hatten signifikant hohere Antikorper-
konzentrationen [10]. Die Inzidenz in Deutschland ist auf-
grund fehlender Studien bislang unklar [9].

Virale Infektionserreger

Myxomatose

Die Myxomatose ist eine virale Infektionskrankheit bei
Kaninchen, die weltweit und v.a. in den Sommermona-
ten auftritt und mit dermatologischen und respiratori-
schen Symptomen einhergeht [9].

Erreger und Ubertragung

Das hochinfektiose und mit hohen Mortalitdtsraten ein-
hergehende Leporipoxvirus myxomatosis wird Uber
blutsaugende Insekten (v. a. FIche, Miicken), Futter oder
direkt Gibertragen und mit allen Se- und Exkreten ausge-
schieden.
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» Abb. 2 Klinische Veranderungen durch Syphilis (Infek-
tion mit Treponema paraluiscuniculi) im Maul- und Na-
senbereich bei einem Kaninchen. Quelle: Dr. . Hein

Symptomatik

Bei der akuten Form kommt es nach einer Inkubations-
zeit von 3-9 Tagen zu lokalen bis diffusen teigig-6dema-
tosen Schwellungen im Kopf- (Maul, Augen, Ohren,
» Abb. 3) und Anogenitalbereich mit eitrigen Entziindun-
gen und fortschreitenden respiratorischen Symptomen.
Die Tiere sterben zumeist nach 1- bis 2-wdchigem Siech-
tum.

Bei der milderen chronisch-noduldren Form entstehen
pockenartige Knoten an den Prddilektionsstellen (v.a.
Ohren und Augenlider), die bestehen bleiben kénnen.

Diagnostik

Die Diagnose erfolgt durch Anamnese (Impfstatus), Kli-
nik und PCR (direkter Erregernachweis, trockener Tupfer)
von betroffenen Hautarealen, z. B. aus dem Konjunktival-
sack. Antikorper entwickeln sich erst deutlich nach dem
Auftreten klinischer Symptome und sind somit ungeeig-
net, eine akute Infektion nachzuweisen, kénnen aber als
Screening in Zuchten und zur Bestimmung des Impfsta-
tus verwendet werden.

Therapie

Die Therapie erfolgt symptomatisch. Prophylaktische
MaRnahmen bestehen in Impfung, Insektenschutz, Ver-
meiden von kontaminiertem Frischfutter aus betroffenen
Gebieten und Hygiene [9].

Andere virale Hautinfektionen

Andere, v.a. in Amerika auftretende, selten vorkommen-
de, virale Infektionserkrankungen scheinen in Deutsch-
land keine Rolle zu spielen. Dazu gehéren u. a. Kaninchen-
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> Abb. 3 Teigig-6dematose, entztindliche Schwellung im
Augen- und Maul-/Nasenbereich bei einem Kaninchen mit
Myxomatose (Infektion mit Leporipox myxomatosis).
Quelle: Dr. J. Hein

pocken (Orthopoxvirus), das Shope Fibroma Virus (eng
mit dem Myxomatosevirus verwandt) sowie das Shope
Papilloma Virus. Die beiden letztgenannten Viren ver-
ursachen kutane Neoplasien, die metastasieren oder
spontan in Remission gehen kdnnen [11]. Kaninchenpo-
cken fiihren neben unspezifischen Symptomen (Lethar-
gie, Fieber, vergroRBerten Lymphknoten, Nasenausfluss)
zu einem erythematdsen Ausschlag gefolgt von Papeln
und Knotchen [1].

Brash et al. [12] publizierten einen Fallbericht von einem
kanadischen Kaninchen, bei dem Leporid-Herpesvirus-4
an einer hamorrhagisch-nekrotisierenden Pneumonie
mit Splenitis und Dermatitis beteiligt war.

Mykologische Infektionen

Dermatophytose

Dermatophyten sind weltweit verbreitete, keratinophile,
fadenférmige Pilze, die Haut, Haare und Krallen infizieren
(> Tab. 2).

Erreger

Beim Kaninchen verursachen v.a. Hautpilze aus dem Tri-
chophyton-mentagrophytes-Komplex (v.a. Trichophyton
(T.) benhamiae, selten Microsporum (M.) canis oder an-
dere Arten) die sogenannte ,Ringflechte [13].

Urspriinglich wurde T. benhamiae nach morphologischen
Kriterien (Wachstumsverhalten, mikroskopisches Aus-
sehen) klassifiziert - die asexuelle Wuchsform wurde zu-
nachst T. mentagrophytes genannt. Mit dem routine-
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» Tab. 2 Steckbrief - Dermatophytose beim Kaninchen [13,16,20-22].

Daten und Fakten

Erreger Trichophyton benhamiae (79,0%) [16]

Microsporum canis (selten) (5,3 %) [16]

Ansteckung/
Ubertragung

Zoonose [20]

Klinik

v.a. bei Jungtieren [13]

Verlauf

Diagnose Probenentnahme:

abgebrochene Haare, gelbe Krusten, Juckreiz

direkt und indirekt (sporenkontaminierte Einstreu, Biirsten/Kdmme) [13]

klinische Manifestation bei Immunsuppression (Stress, Absetzen bei Jungtieren, andere Grunderkrankungen,
Parasitenbefall, warmes, feuchtes Klima) [21]

infektionsbeglinstigend: Verletzungen, Risse der Haut, erhohte Feuchtigkeit in Haltung

kreisformige, schorfige Alopezie v. a. im Kopf- oder Pfotenbereich (> Abb. 4) [13]

Ausbreiten auf Pfoten (v.a. Nagelbett), spater auf den ganzen Kérper

= McKenzie-Hairbrush-Technik — gesamtes Tier 1-2 min lang abbdirsten (sterile Biirste/Zahnbiirste), zusatzlich
einige Haare samt Wurzel am Ubergang der verinderten Hautareale entnehmen — in Papiertiite einsenden

Trichogramm:

= mikroskopisch: Pilzhyphen an den Haaren, negativer Befund schliet Infektion nicht aus

Wood’sche Lampe:
= Fluoreszenz nur bei M. canis [22]

mykologische Kultur:

= Anzucht auf Spezialndhrmedium + mikroskopische Differenzierung, Dauer 3-4 Wochen, Verwechslungsgefahr
mit anderen Kolonien, z. T. schlechtes Anwachsen oder Uberwucherung mit Schimmelpilzen méglich [21]

PCR:
= Goldstandard [21]

= Dauer 2-3 Tage, Differenzierung maoglich, detektiert auch abgestorbene Sporen

Biopsie:

= zytologische Beurteilung, invasiv, nur positiv beweisend

Therapie

betroffenes Tier: systemische (Itraconazol oral) und lokale Therapie (Baden mit Enilconazol-Lésung 2 x wochent-

lich) nach aktueller ESCCAP-Empfehlung [13], Badelosung mit Schwamm aufbringen und nicht aussptilen, Tier

zum Trocknen in Handtuch wickeln

damit Zoonoserisiko aber ggf. bleibt

ausschlieRlich lokale Therapie betroffener Hautareale ist abzulehnen, da Klinik zwar besser wird, Tragerstatus und

Kontakttiere ebenfalls baden, unabhdngig von klinischem Bild!
Therapie endet nach negativer Kultur/PCR (wenn gut gebadet)
Umgebungsbehandlung besonders wichtig (Hauschen, Pflegeutensilien, Kleidung etc.), schlecht zu reinigende

Gegenstande/Hauser desinfizieren und bis zum Therapieende durch andere Materialien ersetzten

Prophylaxe Testung vor Einbringen in den Bestand

schen/desinfizieren

méRigen Einsatz molekulargenetischer Untersuchungs-
methoden (DNA-Sequenzierung) konnte die telemorphe
(sexuelle) Hauptform differenziert werden und es fand
eine Umbenennung in Arthroderma benhamiae statt
[14]. Die aktuelle Bezeichnung T. benhamiae besteht seit
2017 [15]. Erreger der Dermatophytose bei Kaninchen
waren in einer Studie von Krdmer et al. [16] in 79,0% der
Félle (15/19) Trichophyton (T.) mentagrophytes — heute
T. benhamiae - und je einmal T. terrestre, Microsporum
(M.) canis, M. gypseum und M. audouinii.

Dermatophytosen kommen nach Kramer et al. [17] beim
Kaninchen (» Abb. 4) deutlich seltener (8,1%) vor als bei
Meerschweinchen (38,1%). Eine Geschlechtspradisposi-

Zoonosegefahr: Einweghandschuhe und Schutzkleidung bei Behandlung, Kleidung und Schuhe danach wa-

tion liegt nicht vor, jedoch sind vermehrt jiingere Tiere
betroffen. Asymptomatische Trager gibt es im Gegensatz
zu Meerschweinchen (8,5%) nicht [17]. Andere Autoren
beschreiben bei asymptomatischen Kaninchen z.B. in hol-
ldndischenTierhandlungen Prévalenzenvon 3,8 %[18,19].

Zoonotisches Potenzial

PRAXIS

Die Dermatophytose ist eine ernstzunehmende Zoo-
nose [20]! Auch asymptomatische Tiere (ibertragen
Dermatophyten.
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> Abb. 4 Klinische Dermatophytose bei einem Kaninchen
im Pfotenbereich. Quelle: Dr. |. Hein

Bei Kramer et al. [16] waren in 27,3% der betroffenen
Haushalte die Besitzer — und hier v. a. Kinder - infiziert.

Diagnostik

Da wegen des zoonotischen Potenzials oft schnelles Han-
deln erforderlich ist, hat die PCR die Kultur als Goldstan-
dard in der Diagnostik der Dermatophytose abgel6st
[21]. Zur Therapiekontrolle ist die PCR allerdings nur ge-
eignet, wenn die abgetéteten Dermatophyten durch das
Baden sorgfaltig vom Fell entfernt wurden [22].

Malassezien-Infektion

Malassezien gehdren zu den Hefepilzen. Mikroskopisch
stellen sie sich als kugelférmige Zellen mit monopolaren
Sprossen an schmaler Basis und einem Durchmesser von
2-5 pm dar. Sie konnen sowohl kommensale als auch pa-
thogene Mikroorganismen der Haut sein.

Laut Cabanes et al. [23] kann Malassezia cuniculi auch auf
der Haut gesunder Kaninchen (2/11) nachgewiesen wer-
den. Wegen ihres ausgepragten Putzverhaltens kommen
klinisch manifeste Malassezien-Infektionen auf der ober-
flachlichen Haut bei Kaninchen seltener vor [24].
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> Abb. 5 Zahlreiche Malassezia cuniculi (kugelférmige
Zellen mit monopolaren Sprossen an schmaler Basis,
Durchmesser 2-5 pm, tiefblau) im Ohrabstrich eines
Kaninchens mit Malassezien-Otitis. Diff-Quick, 100 f.
Quelle: Dr. J. Hein

Am hdufigsten werden Malassezia spp. im Ohrkanal von
Kaninchen nachgewiesen. Bei einer Studie an 168 ge-
sunden Kaninchen wurden beidseits Ohrabstriche ent-
nommen und auf Malassezien untersucht [24]. 58,3%
(98/168) der gesunden Kaninchen waren Malassezien-
positiv, Mastkaninchen hdufiger als Heimtierkaninchen
und Tiere unter 3 Monaten haufiger als Tiere iber 3 Mo-
naten. Malassezien scheinen also zur normalen Ohrflora
zu gehoren, kdnnen bei massiver Vermehrung aber auch
zur Malassezien-Otitis fiihren (» Abb. 5).

Miryam et al. [25] beschrieben ein 6 Monate altes Heim-
tierkaninchen in Peru mit fokaler Alopezie, schuppiger
Haut und Haarausfall am Hals sowie bilateral im kosto-
abdominalen Bereich als Folge einer Malassezien-Infek-
tion. Ein Ausbruch von Sarkoptes spp. in Kombination
mit einer Malassezien-Infektion bei 20 von 500 Zucht-
kaninchen in den USA wurde 2004 von Radi publiziert
[26]. Die Tiere waren lethargisch und zeigten multiple
Hautldsionen (Alopezie und Krusten an Augen, Ohren,
Lippen, Nase, Genick, Abdomen, FiiBen, Genitalregion).

Fazit

Dermatologische Symptome gehéren zu den haufigsten
Vorstellungsgriinden bei Kaninchen in der Kleintierpraxis.
Neben Parasiten konnen auch bakterielle, virale und my-
kologische Erreger fiir Infektionen mit vorwiegend der-
matologischen Symptomen verantwortlich sein.
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