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dem Tierpark Berlin (Direktor: Prof, Dr. sc, Dr, h. ¢, H. Da t h e)
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m TITIS PURULENTA BEIM PANZERNASHORN (RHINOCEROS UNICORNIS) -~ EIN FALLBERICHT

Von G, Straufl und B. Seildel

ter gehtren in fast jedem Zoo zu den Publikumslieblingen und werden auf Grund

ijrer Ktrpermasse und ihrer eigentlinlichen Erscheinung oft stundenlang bestaunt. Unter
s verschiedenen Nashornarten Bind es besonders die Panzernashrner, die in ihrer
. shologie an die Tierwelt vergangener Zeiten erinnern, leider ist die Zahl rezenter
; lreter dieser Art nicht sehr groB, und die Tiere zdhlen zu den Kostbarkeiten eines
jon Zoos. Dem *'Red Data Book! ist zu entnehmen, daB der Wildbestand im Jahre 1963
. 625 Exemplare zuriickgegangen war und im Jahre 1966 insgesamt 17,17 Exemplare in
srechiedenen Zoos der Welt lebten. Erfreulicherweise ist nach heutigem Kenntnisstand

Zahl der Panzernashirner wieder im Steigen begriffen, und die Anzahl der im Zoo
Figborenen Jungtiere nimmt ebenfalls zu. J one s (1979) erwdhnt bereits 1200 Panzer-
EsMbbroer in freier Wildbahn,

Ei_lttoilungen iber die Erkrankungen dieser Tierform gibt es im Vergleich zu anderen

(s, B, Elefanten) wenige, von denen sich nur einige mit der Erkrankung der Haut be-
scbiftigen (Lang , 1976; Johnes , 1979; Silberman und Fulton,
?1979). sich jedoch dabei nur in sehr beschrédnktem Umfang auch der Extremitdtenhaut

nd ihrer Anh#nge widmen. Im Vordergrund stehen dabei in den wenigen bekannten Fillen
-Moubildungen an den PuBspitzen ( Bo e ve r , 1974 und 1976).

.

Ebdor von Jarofke und K168 (1979) zusammengestellten Zuchtbuchauswer-

j g scheint eine Pododermatitis bisher nicht zu t&dlichen Erkrankungen eines Nas-
2 borss im Zoo geffihrt zu haben. Die Extremitétengesundheit ist dennoch fiir das Wohl-
Wfinden gerade dieser schwergewichtigen Tiere von besonderem Interesse.

iy

fioa

owler (1978) gibt an, daB neben der Kontrolle des Parasitenstatus, einer
Mlquaten ErnHhrung und giinstiger EingewShnungsverhéltnisse gerade dem Untergrund
¥98 Qeheges groBe Bedeutung zukommt, der besonders weich sein muB, um die FiiBe der
!hn tu schonen, Diese Auffassung wird von J on e 5 (1979) unterstiitzt und er=-
witert, Der Autor weist darauf hin, daB8 FremdkSrper wie Glas, Metall und scharfe
m sehr leicht in die Sohle eindringen kbnnen und schwerwiegende Fissuren hin-
lassen, Eine weitere Gefahr droht den FiiBen der Nashtrner durch einen anhaltend
D und verunreinigten Untergrund, denn auch auf diese Weise sollen Fissuren
hen kinnen, die dann sekunddr besiedelt werden und sich als sehr therapie-~
tent erweisen. Nach Hi t chins und Keep (1970) sind es vor allen
 hiimolysierende und nicht hémolysierende Streptokokken und Staphylokokken,
%ine besondere Rolle bei den .Hauterkrankungen der NashOrner spielen.
lbermen und Fulton (1979) nennen noch Pseudomonas und Proteus
¥Yerachiedene Pilzarten als spezifische Keime der Hautkrankheiten.

ereend 801l eine SHuberung und Ertffnung der Wunden wirken, um einen Luftzutritt
®vihrleisten; an Medikamenten empfiehlt sich ein austrocknender, antiseptischer

NcCulloch und Archad (1969) ist ein Therapieerfolg vom Aus-
A der Hautverdinderungen mit einer Salzltsung abhdngig. An weiteren Medikamenten
? Verschiedene Antibiotika, Sulfonamide, Betamethason, Calzimmglukonat und
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‘Magnesiumsulfat genannt. Von Y o un g (1966) stammt eine spezifische Rezeptur,
bestehend aus 10 % Jodoform, 10 % Sulfanilamid, 50 % Benzolhexachlorid, 10 % Zink-
oxid und 20 % "Stockholmer Teer™, die bei Hauterkrankungen gute Dienste leisten gg::

Pallbeschreibpng

Die Panzernashdrner werden bei uns in einem beheizbaren mit Holzbohlen ausgelegten
Stall (30 m® pro Tier) gehalten, es steht ihnen ein unbefestigter Auslauf von ca,
1500 m2 bei glinstiger Witterung zur Verfiligung.

Der 1968 im Zoo von Mysore geborene Panzernashornbulle "Mysore 1" wurde eratmals
im M#rz 1980 wegen einer umspringenden mittelgradigen Stiitzbeinlahmheit beider
Hinterextremitdten vorgestellt. Da es sich bei dem Nashornbullen um ein relativ
zutrauliches Tier handelt, konnte am folgenden Morgen eine genauere Untersuchung
des Sohlenhorns ohne Immobilisation vorgenommen werden. Das Tier wurde morgens
liegend angetroffen und konnte durch Blirstenmassage der Unterbauchregion dazu
veranlaB8t werden, sich unter deutlichen LautduBerungen des Wohlbehagens so auf
die Seite zu legen, daf alle vier Sohlenfléchen sichtbar wurden, An beiden Hinter-
extremitiiten konnten Hornhautulzerationen zwischen plantarer Mittelzehe (Phalanx hodt
und Sohlenfl#dche erkannt werden, in deren Mitte eich ein ca., 6 cm breiter und ca,
3,5 cm tief zu sondierender Fistelkanal feststellen lieB, aus dem sich auf Druck
eine dickfliissige, gelblich gefdrbte und l!iibelriechende Fliissigkeit entleerte.
Dazu fiel auf, daB insbesondere der Nagel der Mittelzehe eine iliberméiBige Lénge
erreicht hatte (vgl. Abb, 2). Bei der Beurteilung im Stand auf ebenem, festem
Untergrund war deutlich zu erkennen, daB die Zehenspitzen sich bei voller Belasturs
der Extremitdt leicht von der Unterlage abhoben, wie es vergleichbay bei "Stall-
klauen" der Rinder im ersten Stadium oder bei Uberlangen Hufen der Pferde zu be-
obachten ist.

Die Behandlung der Erosionen erfolgte iiber einen Zeitraum von insgesamt 92 Tagen
ohne Anwendung von Immobilisantien oder Tranquilizern und bestand aus einer Kom-
bination von Wundbegradigung und antiseptischer Medikation. Wir entschlossen une
zu dieser lang andauernden TherapiemaBnahme, da es uns nicht wahrscheinlich er-
schien, beide Wunden mit wenigen Immobilisationen sicher zur Heilung zu bringen.
Aus diesem Grunde wurde allmorgentlich versucht, am selbstdndig abgelegten und
durch Biirstenmassage beruhigten Tier den Wundkanal achrittweise zu begradigen und
zu erweitern und anschlieBend eine VYundsplilung mittels SoluprontR (VEB Jenapharm
Serumwerk Bernburg) durchgefiihrt, abschlieBSend wurde in den ersten 14 Tagen Neba-
cetin-PuderR (Pa. Byk Gulden Konstanz) und widhrend der gesamten folgenden Periode
Jodoform-PuderR (VEB leipziger Arzneimittelwerk) in den Wundbereich verbracht.

Die am ersten Tage der Behandlung entnommene Probe filhrte zum Nachweis von Strepto-
kokken; dem Resistogramm war eine Empfindlichkeit unter anderem auch gegenliber
Neomyzin zu entnehmen 1 . Die von uns eingeleitete Therapie konnte somit als ab-
gesichert eingestuft werden. Die Anwendung von SoluprontR ergab sich auf Grund
der ntiseptischen, osmotisch wirksamen als auch granulationsfbtrdernden Kompo-
nenten, wae gleichermaBen flir den Jodoform-PuderR zutreffend ist. Nach eigenen Er-
fahrungen ist diese aus der Dentalmedizin stammende Substanz filir die Behandlung V-
Hautwunden bel Elefanten und Nashbrnern ausgezeichnet wirkeam und empfehlenswert.

Entscheidend fiir den Heilungs&erlauf war allerdings das sténdige Kiirzen aller dre:
Zehenniigel an beiden Hinterextremitdten, die ein iliber das Niveau der normalen Lénge
herausragendes AusmaB errsicht hatten. In mehreren Sitzungen (wtchentlich einmal)

wurde die Mittelzehe um ca. zwel cm mittels Raspel gekiirzt, so da8 eine physiolo-

gische BallenfuBung wiederhergestellt werden konnte.

1) Herrn Dr. H.~D. S chr 5 d e r, Forschungsstelle fiir Wirbeltierforschung (iz
Tierpark Berlin) sei auch an dieser Stelle gedankt.
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K gie Zeit der Behandlung wurde Stallaufenthalt angeordnet, der wtchentlich unter-
5.0 wurde, um das Tier bei guten Witterungsbedingungen im Preigehege mittels Was-
grindlich zu reinigen, Diese Malnahme erschien uns flr die Gesunderhaltung

AbschluB dee o. g, Zeltraumes war der Pistelkanal asusgranuliert und auf- 3 x 0,5 cnm
retrahiert. Die Behandlung wurde in diesem Stadium beendet; bel einer Kontrolle

werden, Wir sehen eine den Extremitéten der Nashirner spezifische Entwicklung
, daB es bei UbermdBigem Wachstum des Zehenhorns oder ungenligendem Abrieb der

A enden Partien zur Entstehung eines locus minoris resistentiase am Ubergang vom

Ba . zun Sohlenhorn kommen kann., Durch das Wachstum der Zehen kommf es zur Ver-
dnerung des Winkels zwischen den Achsen von Zehe und Sohle (vgl. Abb. 1). Durch

& daraus resultierenden stindigen Dehnungsreiz ist eine Zerrung der Ilederhautab-
Lagitte und der dariiberliegenden Sohle an der arwihnten Stelle denkbar. Aus an-

) i{chen Mikroldsionen entstehen durch den Dauerreiz grbtBere geschidigte Abschnitte,
- dor bakteriellen Besiedlung keine natilrliche Schranke mehr bieten kbtnnen, Die

S ge Auseinandersetzung des Organismus fithrt zur Hyper-(Para-)keratose der Horn-
hatsbachnitte, die sich in dem beschriebenem klinischen Bild manifestieren.

51: e 8 (1979) sieht einen feuchten Untergrund als prédisponierenden Faktor

ben anderen direkt traumatisierenden Ursachen flir die Fissurbildung und anschlieBen-
§ bakterielle Besiedlung an, Wir sind in unserem Palle Jedoch der Meinung, daB es

bei Uiberlangen Zehen zur Entstehung von Fissuren kommen kann, Dabei ist zu be-
fken, daB gerade in feuchten ungepflegten Ausliufen es nicht zu einer adéquaten

3 sung des nachwachsenden Zehenhorns kommt und eine Uberl&qge der Zehen dadurch
;:siert werden kann.

3 bei der bakteriologischen Untersuchung gefundenen Streptokokken decken sich mit
hbon aus der Literatur. Hingewiesen sei auf die mBgliche Gefdhrlichkeit dieser
M. Der Abb, 1 ist zu entnehmen, daB gerade in diesem Bereich eine nur

~l Sohlenhornschicht das sehr nahe liegende Gelenk schiitzt., Bel mdglicher Aus-
mitung des Prozesses in die Tiefe des Gewebes ist ein Einbruch der Mikroorganismen
W dle Gelenkkapsel mit all den bekannten komplizierenden Paktoren denkbar.

» den beschriebenen Fall 1d8t sich abieiten, daB es bei mangelnder Abnutzung des
,masnhorns zu einem spezifisch traumatischen Sohlengeschwiir kommen kann, woraus sich
j®e Botwendigkeit der Pflege der unteren ExtremitHtenabschnitte auch bei Nash&rnern

MImatitis p enta beim Panzernashorn Rh:l.nocerosv unicornis) - ein Fallbericht

i Mrd eine arttypische Entzﬁndt;ng der Sohlenlederhaut mit bakterieller Besiedlung
i slnem Panzernashorn (Rhinoceros unicornis) beschrieben, die auf eine ungeniigende
g des Zehenhorns zurlickgefiihrt wird. Heilung konnte durch Wundumschneidung,
bebandlung und Wiederherstellung physiologischer PuBungsverh#ltnisse erreicht
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Summary:

Purulent Pododermatitis in Great Indian Rhinoceros (Rhinocercs unicornis) - Case
Report '

A case report is presented on successful conservative treatment of superinfected podo-
dermatitis which had been caused by insufficient wearing of the digits horn. Healing
was achieved by ciroumcision of the wound, powder treatment, and restoration of proper
physiological foot conditions,

Résumé :

Pododermatitis purulenta chez le rhinocéros unicorne des Indes (Rhinoceros unicornis) -
exposé d'un cas

L'exposé fait &tat d'une inflammetion typique pour 1l'espéce de la peau de cuir de la
plante du pied chez un rhinocéros unicorne des Indes ol la plante est couverte d'une p:-
pulation bactérienne découlant de 1l'usure insuffisante de 1'ongle du doigt. Il était p::
gible de guérir l'animal en excisant la lésion, en applicant du talc et en rétablissan:
1'état physiologique du pied.

Pesmue:
Pododermitis purulenta y_DaHmepHoro Hocopora (Rhinocercs uwicornis)

OmacuBaeTCA He THOMYHOE BOCHOJEHME KOXM NOIOUBH C GAKTEDHANEEHM 3aCENEHWEM Y IAaHIEpHI::
OMHODOrOI'0 HOCOpora . 3adojeBaHMe OCLACHAETCA HEeJOCTATOUHHM M3HAWNBAHAEM DOIOBOTO HOKD :
naablieB. BusiapaBndBanwe GHJIO JOCTHTHYTO OGPe3OM DPOT'OBOIO IIOKDOBE BOKDYT' DaHH, MPUCHLK:;
oynpok M BOCCTaHOBAGHHMEM QrsuoaormdecKo# nOSHIMM 7 QyHKUMH HOTH,
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W, 1: Medianschnitt durch den FuB eines
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spalte; Anatomie aus
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a, L 1
Aasmas ger Verlinderungen an der Sohlenfliéche des Panzernashorns vor der Behandlung



