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Aus dem Zoologischen Garten Bagsel (Direktor: Prof. Dr. E. M. Lang) und dem Institut
fiir Tierpathologie der Universitit Bern (Direktor: Prof. Dro Ho Luginbih 1)

KLINISCHE UND PATHOLOGISCH-ANATOMISCHE ASPEEKTE ETINER INTERSTITIELLEN
PNEUMONIE BEIM PANZERNASHORN (RHINOCEROS UNICORNIS) IM Z00 BASEL

VonD. Riledi undR Mliller

]

Einleitung:

Der Zoologische Garten Basel hi¥lt seit 1951 Panzernashtrner. Die Starmtiere waren .der
Bulle "Gadadhar" und die Kuh "Joymothi", Ein weiterer Bulle "Arjun" wurde 1965 zugekauft.
Alle drei Tiere waren Wildf#nge. Seit 1956 sind 13 Jungtiere geboren, wovon 12 aufgezogen
und an verschiedenste Tiergdrten weitergegeben wurden. In Basel hatten sich seit Beginn
der Nashornhaltung keine bes@nderen gesundheitlichen Probleme, insbesondere Infektions-
krankheiten, erkennen lassen. Im Jahre 1964 stard der Bulle "“Geadadhar" nach iﬁngerer
Krankheit. Mit "Arjun” wurde die erfolgreiche Zucht weitergefiihrt. Es war erstaunlich,
als das 14jdhrige Weibchen "Moola" im September 1972 Symptome einer ILungenerkrankung
zeigte. Da keine Beschreibungen #hnlicher Erkrankungen beim Panzerneshorn bekannt waren,
gsahen wir uns vor grofle diagnostische und therapeutische Probleme gestelli.

Krankengeschichte: Panzernashorm “Moola®

Venige Tage, nachdem "Tutuma”, das flnfte Jungtier "Moolas", verkauft worden war, becbach-
tete der Nashornwdrter am 5. September 1972 nur bei diesem Tier eine erhthte Atemfrequenz
(60 Atemziige (AZ) pro Minute). Die normale Ruhe-Atemfrequenz bei unsern Panzernashirnern
betrtigt 9 - 13 pro Minute. Wir stellten die Verdachtsdiagnose Pneumopathie unbekanmter -
Genese und filhrten wihrend zwei _Vochen eine kombinierte Behandlung mit tdglich 60 Tablet-
ten Chemotherapeutikum Bactrim ¥ (Roche) und 50 Tabletten Predasal (Intervetra) nach
Gerber (1969) durch. (1 Tablette Bactrim enthé#lt 80 mg $rimethropin und 400 mg Sul-,
famethoxazol; 1 Tablette Predasal enthilt 5 mg Prednisonum). Nach Absetzen der Therapie
war ein Rilickgang der Atemfrequenz zu verzeichnen (50 AZ pro Minute)}. Zur niheren klini-
schen Untersuchung wurde das Tier mit 1,5 ml Immobilon immobilisiert, aber sowohl hima-
tologische Untersuchungen als auch EKG (Dr. J. Grauwiler , Sandoz AG) und aus-
kultatorische Herz- und Lungenbefunde halfen uns in der Diagnosestellung nicht weiter.
Selten wurde irockener Huaten festgestellt. Der normale Sertee NasenausfluB war bakteri-
ologisch (speziell auf s#urefeste Stibchen untersucht) negativ. Eine erneute Erhthung
der Atemfrequenz im Oktober und die zus#tzliche Verachlechterung\des Allgemeinzustandes
veranlaften uns, weitere Versuche mit einem Diuretikum (Lasixg; Hoechst) und einem den

Kreislauf unterstiitzenden Mittel (Efforti ; Cela) durchzufithren. Der Erfolg war wechsel-
haft.

Am 15. Dezember 1972 stieg bei geringster Anstrengung oder Aufregung die Atmung erneut
auf 60 pro Minuten an. Die einsetzende Anorexie, die Apathie und Abmagerung waren deut-

liche Zeichen eines fortgeschfittenan Krankheitsgeschehens. Das Nashorn stsrb am 4. Janu~
ar 1973.

Sektionsergebnisse:

Der deutlich abgemagerte Kadaver wies insbegonders im Halsgebiet ausgepriigte Unterhaut-
ddeme auf. Neben einer beidseitigen, rechts akzentuierten Eammerdilatation des Herzens
(Cor pulmonale) fielen die ausgedehnten Iungenverinderungen auf. Die gesamte Pleura pul-
monalis erhielt durch die bindegewebige Vérdickung eine bliulich-weiBe Parbe. Die Tho-
raxfliissigkeit war vermehrt, und vor allem in der Gegend der dorsalen Partien und des
Diaphragmas waren die Pleuren mit zottenftrmigen Auflagerungen ibersit. Vereinzelt be-
gtanden umschriebene Verwacpaungen. Beide Spitzenlappen waren von kompakter Konsistenz
und atelektatisch. Sémtliche Lappen zeigten im Querachnitt gut erkennbare, ausgapragte
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Pibrosierung und Verbreiterung der Interlobularsepten. Die groBeren Lungenabschnitte,
vor allem die Zwerchfellslappen, waren durchsetzt mit unregelmi#Big verteilten, hellen,
fibrosierten Lippchen neben anscheinend normalen beziehungsweise im Gebiet des Lappen-
randes emphysemattsen Bezirken. Die Lymphknoten waren leichtgradig vergrdBSert und infal-
ge Anthrakose grau gefdrbi. Samtliche ibrigen Organe waren physiologisch.,

Histologische Befunde:

Mikroskopisch konnte die makroskopisch vermutete, ausgedehnte Fibrosierung sowohl der
interlobulidren a21s auch der alveolZren Septen in den Spitzenlappen bestédtigt werden.
GroBe atelektatische Cebiete waren zu erkennen., Die alveoldren Zellproliferationen waren
kaum von den interstitiellen unterscheidbar. liononukledre, Flasma- und Lymphzellen bilde-
ten ein dichtes Nets. Granulozyten waren selten. Stellenweise waren Makrophagennester mit
verschiedenartigen Pigmenten festzustellen. Die peribronchialen Lymphzentren waren akti-
viert und enthielten phagozytierte Staub- und RuBpartikel.

Die -mosaikartig liber den ganzen ZJuerachnitt verteilten fibrosierten Lobuli Jder Zwerch-
fellslappen lagen neben emphysematbsem beziehungsweise kaum veriindertem Lungengewebe. Die
Intérstitien waren durch retikulo-histiozytidre und lymphozytdre Zellproliferationen ver-
breitert, In den emphysemattsen Bezirien hatten sich kolbchenartige Vorspriinge der Alve-
olarsepten mit sehr hohem Gehalt an kollagenen und wenig elastischen Fasern gebildet.
Bronchioli und Alveolarginge zeigten hdufig ein mehrEchichtiges‘Epithel. Die peribron-
chiolédre Bindegewebsscheide war vorwiegend von Lymphozyten infiltriert,

Vdhrend in den Alveolarsepten die elastischen Fasern deutlich vermehrt waren, zeichneten
éich dia‘hobhgradig verbreiterten interlobuliiren Septen durch Zellarmut uné nohen Gehalt
an kollagenen Fasern aus. In den verdickten, gut vaskularieierten Pleurabezirken fielen

. die zahlreichen elastlschen Fasern zuf. Besonders in der Umgebung der Bronchien und der
Bronchioli zelgten die Arterien eine ausgeprigte, teilweise infiltrierte Adventitiafi-
brose. Samtliche Pulmonalarterlen wiesen mittel- bis hochgradige durch Intimavertreite-
rung verursachte Stenosen auf. Sowohl Herzkranzarterien wie Nierensrterien waren deut-
lich erteriosklerotisch veridndert, ein Hinweis auf einen inira vitam bestehenden Blut-
hochdéruck. Das Herzgewicht des 1600 k schweren Tieres betrug 6,4 lz.

Bakteriologische Untersuchungen des Lungenmaterials verliefen negativ. Der Nachweis iib-
licher Allergene gelang nicht (Prof. Dr. J, Ni cole t , Veterindr-bakteriologischea
" Institut der Universitdt Bern).

Krankengeschichte: Panzernashorn "Arjun"

Am 31. Januar 1973 wurde auch bei unserem Panzernashorn-Bullen "Arjun" (14jzhrig) eine
erhohte Ruhe-Atemfrequenz (26 - 30 AZ pro Minute) beobachtet sowie nach kurzem Trab in
der Freianlage deutliche bauchsttfige Atmung (Doppelschligigkeit) und nach kurzer Arbeits-
leistung (zwei bis drei Runden Trab in der ‘Anlage) eine lange Erholungszeit von 20 - 30 .
Minuten. Die normale Ruheatmung bei unseren 0,2 PanzernashSrnern betridgt, wie bereits er-
wdhnt, 9 - 13 AZ pro Minute und die Erholungszeit nach kurzem Trab.5 - 8 Kinuten.

Da wirealog dem Krankheitsgeschehen von "Moola"™ eine Pneumopathie allergischer oder vi-
raler Genese beflirchteten, setzten wir sofort mit der kombinierten Therapie Bactrim-
Predasal ein. Die Krankheitssymptome schienen auf die Lunge beschrinkt zu bleiben. Das
Zdhlen der Atemzuge pro Minute und die Beurteilung der Flankenbewegungen wihrend der Ex-
gpiration waren Piir uns die einzigen Anhaltspunkte, den Funktionszustand der Lunge zu
interpretieren (vergleiche Tabelle 1).

Dreimal tiglich wurden die Atemexkuraionen gezihlt und beurteilt. Der Bulle fraB seine
normale Tagesration und zeigte keine Beeintrichtigung des Allgemeinbefindens. Mehrere
Kotuntersuchungen verliefen negativ. Wéhrend der ganzen. Krankheitsdauer wurden sehr sel-

ten Husten und sertser bis sero-muktser NasenausfluB festgestellt (bakteriologisch ne-.
gativ).
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. Die Behandlung erstreckte sich diesmel iiber die Dauer von zehn Wochen. Wihrend der er-
sten.vier Wochen wurden die Medikamente td#glich verabreicht. (Die anf#ngliche Tagesdosis
von insgesamt 108 Tabletten komnte ohne Komplikation in 5 - 6 Bananen eingepreB8t appli-
ziert werden). Schon 14 Tage nach Beginn der Theraple war die Ruhe-Atemfrequenz deutlich
zuriickgegangen (16 - 22 AZ pro Minuten). Auch nach Reduktion der Dosis in der 5. - 8.
Woche auf jeden zweiten Tag sank die Atemfrequenz langsam aber kontinuierlich bis Ende
LErz (16 ~ 19 AZ pro Minute). Der Normalzustand wurde jedoch nicht erreicht. Die aktiven
Flankenbewegungen wihrend der Exspiration waren noch minimal vorhanden. Vom 25. kEHrz
1973 bis 16. April 1973 verabreichten wir nur noch alle vier Tage die volle Dosis. In
diese Periode fiel eine voribergehende Verschlechterung des Allgemeinzustandes und leicht
forcierte Atmung (19 - 23 AZ pro iiinute), Apathie, zeitweise Anorexie und hdufiges Lie-
gen., Von Mitte April an iiber das Ende der Therapie hinaus bis Llitte Juni zeichnete sich
eine Stabilisierung der Atemfrequenz (20 - 22 AZ pro Minute) ab, und zu Beginn des Monats
Juli fiel die Atmung spontan auf 18 AZ pro linute. Diese Frequenz blieb bis heute kon-
atant (Stichtag: 1. Dezember 1974)..Der Bulle hat seither bereits viermal gedeckt>ohne
Anzeichen frithzeitiger Ermiidung. Zus#tzlich zur medikamentellen Behandiung versuchten wir,
mit prophylaktischen Mafinahmen die in Frage kommenden Noxen éugzuschalten. Am bevorzugten
Liegeplatz im Freien lieBen wir eine Virme isolierende Bodenplatte aus Superisélit ein-
bauen, um die Ableitung der Kﬁrperwérme beim liegenden Tier zu vermeiden. Der Wdrter
sorgt noch heute dafiir, daB wihrend kdlterer Tageszeiten die Tiere drauBen in Bewegung
gehalten werden und sich nicht niederlegen. Aua der Liﬁerafur waren uns die Begriffe
"Farmer's lung", "Urner-Pneumonie” und deren Genese (thermophile Sporen) bekanrt
(Pauli et al., 1972). Daraufhin lieBen wir das zur Piitterung bestimmte Heu von Hand
schiitteln und leicht benetzen, um grBere Fremdkdrper und Staubpartikel zu entfernen. Um
das Heu noch intensiver zu reinigen, installierten wir im Médrz 1974 eine Heuschiittel-
maschine. Im Sommer wird Heu mit frischem Gras vermischt angeboten. 2Zwei Drittel Heu wer-
den immer mit einem Drittel Putterstroh vermengt.

Diskussion

Klinische und pathologische Befundé weisen auf einen chronischen Verlauf der Lungenkrank-
heit hin. Histologisch gesehen ergibt sich das Bild einer chroniaschen interstitiellen
Pneumonie mit hochgradiger Iungenfibrose. Verglichen mit der sogenannten "Urner-Pneumonie™
beim Rind (Luginbilihl, 1960; Nicolet et al;, 1969) - die Nashornlunge kann
histologisch am ehesten mit éerjenigen des Rindes vergiichen verden - und der "Farmer's
lung” beim Pferd (Gregory uid Lacey, 1963; Pauli et al., 1972 und 1971)

gind hier die typischen hyperplastischen Verinderungen der Alveolarepithelien sehr sel-
ten zu erkennen,

Laut Sektionabericht werden bzim 1964 gestorbenen 17jdhrigen Panzermashorn-Bullen
"Gadedhar" sehr ghnliche histo-pathologische Befunde erwdhnt. Auf Grund von epidemiologi-~

schen, klinischen und histo~-pathologischen Befunden vermuten wir eine allergische Pneu-
monie.

Zusammenfassung:

In der erfolgreichen Basler Panzernashornzuéht erkrankte die Kuh "Moola™ an einer chro-
nischen Lungenentziindung. Trotz verschiedener Therapieversuche verstarb das Tier. Die
histo-pathologischen Sektionsergebnisse fithrten uns zur Diagnose einer chronisch inter-
stitiellen Pneumonie mit hochgradiger Lungenfibrose. '

Als auch der Bulle "Arjun" erkrankte, wurde eine zehn Wochen dauernde-Therapie mit Che-
motherapeutika und Antiallergika kombiniert wmit prophylaktischen MaBnahmen durchgefiihrt,

die insofern von Erfolg begleitet war, als die erhthte Atemfrequenz gesenkt werden
konnte .
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Summary: _

"Moola", & rhinoceros cow of a successful breeding group in the zoo of Basle, contracted
chornic pneumonia and died despite seversal therapeutic attempts., Histopathological in-
vestigation supported the diagnosis of chronic interstitial pneumonia associated with
severe pulmonary fibroeis. Chemotherapy and anti-allergy treatment combined with addi-
tional prophylactic steps over ten weeks in response to a similar-outbresk in bull

“Arjun", That treatment was successful to the effect that increased respiratory frequency
in the bull was reduced.

Résumé :

Dane le cadre le l'S8levage de rhinocfros d'Asie au Zoo de Bale, ‘une pneumonie chronique
8'est déclarfe chez la femelle "Moola", La b&te mourut en,déplt de différentes mesures
thérapeutiques, L'examen histo-pathologique lors de la section a men& au diagnostic
suivant"pneumonie interstitielle avec une forte fibrose pulmonaire. le mfle "Arjunﬁ
est 6galement tomb8 malade; on procéda pendant dix semaines & une thérapeutique continu
au chemotherapeutika et antiallerglka, combins avec des mesures d'ordre prophylactique,
qui ont permis de r8duire la fréquence respiratoire trop &levée.

Pesmnue .

B IUTOMHFKE NO DA3BEJEHIH NAHIEPHHX Hocopor03 BOCHAJIEHNEM JIETHEX 3adojevyia camxa "ilooma",
HecMoTpA HA IpUMEHeHMEe DARTHIHHX TEPaneBTWIECKUX MepONpUATHI, KIBOTHOE HOrudio, IHarios
THCTO-HATOARATOMIYECKMX MCCJIENOBAHMI LOKA3I HAIMYME XPOHMYECKOIHTEPCTHHAJIBHON DPHEBMOHIII
C ABHO BHpaBEHHHM {uopo3oM Jerxmx. locxe 'ToTO Kak 3adoses "AppH" ,CHIH B TedeHye IECATH
HEJeJNb NPOBENEHH DSX XEMOTEepAaNeBTVIeCKHX MepONDWTHil KOMGMIGIDOBAHHLX C AHTHAaNeprmKoff, dro
CHOCOGCTBOBAIO YCWIEHMD PpUTMA INXaHHA.
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Iabelle 1: Atemfrequenz pro Minute bei 1,0 Panzernashorn "Arjun"”

Panzernashorn-Bulle
Atemfrequenz

Lungenkrankheiten des

"ARIJUN"

1
30 -
25 4 x tagl. Schwankungen
20 ¢

Ix /——
15 +
+ 2 T /4 L S
Jan. Feb. Marz April Juni Juli Dez.
Dosis b $ + 4

téglich jeden2.Tag jeden 4.Tag




