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Taumelnde und unsicher gehende Pferde,
Pferde, die sich im Kreis drehen, mit dem
Kopf gegen die Wand dréngen, Pferde, die
wie Hunde auf der Hinterhand sitzen und
sich nicht mehr aufrichten kénnen, voll-
kommen apathisch auf der Seite liegende
Pferde kurz vor ihrem Tod — die Bilder von
Erkrankungen des zentralen Nervensy-
stems bei Pferden sind erschreckend.

Immer wieder geistern Beschreibungen von
Pferden mit infektidsen Erkrankungen des
zentralen Nervensystems durch Pferde-
Fachmagazine und Foren. Doch wie héufig
treten solche schweren und maéglicherwei-
se todlich endenden Krankheitsverldaufe
tatséachlich auf?

Schauen wir uns die drei Erkrankungen, die
in Deutschland in den letzten Jahren The-
ma waren oder sind, genauer an: Tollwut,
die Bornasche Krankheit und die zentral-
nervose Verlaufsform der Infektion mit dem
equinen Herpesvirus 1 (EHV1).

Tollwut

Es gibt verschiedene Formen der Tollwut:
Hundetollwut, Fuchstollwut und Fleder-
maustollwut. Im letzten Jahrhundert war
in Deutschland die Fuchstollwut noch recht
verbreitet, inzwischen kommen nur noch
vereinzelt Falle der Fledermaustollwut vor.

Tollwut wird durch den Biss eines kranken
Tieres Ubertragen. Das Virus infiziert das
verletzte Gewebe und gelangt ins Ricken-
mark und ins Gehirn. Zwischen dem Biss
und dem Auftreten von Tollwutsymptomen
kénnen Wochen bis Monate vergehen. Die
Krankheit zeigt sich durch Symptome, die
Folge der Gehirn- und Riickenmarkschaden
sind. Typisch fir Tollwut beim Pferd sind
Schluckbeschwerden, starker Speichel-
fluss, heiseres Wiehern und Lahmungen
der Hinterhand. Eine verstarkte Aggressivi-

tat, wie sie bei anderen Tieren vorkommt,
ist beim Pferd kaum beobachtet worden.

Tollwut war bei Pferden immer eine seltene
Erkrankung, inzwischen ist sie schon eini-
ge Jahre gar nicht mehr aufgetreten. Die
letzten drei Félle bilanzierte das Friedrich-
Loffler-Institut, das Bundesforschungsin-
stitut fir Tiergesundheit, im Zeitraum von
1999 bis 2006.

Seit 2008 gilt Deutschland nach den Kri-
terien der Weltorganisation fiir Tierge-
sundheit als frei von Fuchstollwut. Eine
Ansteckungsgefahr durch Fiichse besteht
deshalb nicht. Eine Ubertragung der Fle-
dermaustollwut auf das Pferd ist bisher
nicht vorgekommen. Auch sind europa-
ische Fledermause Insektenfresser und
keine Blutsauger wie slidamerikanische
Fledermause.

Tollwut ist eine anzeigepflichtige Tierseu-
che. Das bedeutet, jeder, der Umgang mit
Tieren hat und den Verdacht hat, ein Tier
sei an Tollwut erkrankt, muss diesen Ver-
dacht dem Veterinaramt melden.

Der letzte Fall
von Tollwut
bei einem
Fuchs trat in
Deutschland
im Februar
2006 auf.
Seitdem ist
Deutschland
frei von Wild-
tollwut.
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Verdachtige Tiere missen getrennt gehal-
ten werden und es diirfen keine Therapie-
versuche gemacht werden.

Fir Pferde sind Impfungen gegen Tollwut
verfligbar. Weil in Deutschland derzeit kei-
ne Gefahr der Ansteckung besteht, werden
Pferde hier nicht gegen Tollwut geimpft.

Bornasche Krankheit

Die Bornasche Krankheit ist eine Entzin-
dung des Gehirns, des Riickenmarks und
der umgebenden Haute. Sie wird durch ein
Virus ausgeldst und tritt vor allem bei Pfer-
den und Schafen auf.

Wie die Tiere sich anstecken, ist nicht si-
cher geklart. Es wird eine Ubertragung
liber die Schleimhaut der oberen Atemwe-
ge vermutet.

Mit dem Ausbruch der Krankheit treten
Gleichgewichtsstérungen, Zwangsbewe-
gungen, Anrennen gegen Hindernisse,
Kaukrampfe und Genickstarre auf. Die
Krankheit endet in vielen Fallen tddlich.
Eine wirksame Therapie ist nicht bekannt.

Erste Berichte Uber die Bornasche Krank-
heit sind Gber 100 Jahre alt. lhren Na-
men erhielt die Krankheit Ende des 19.
Jahrhunderts aufgrund eines besonders
heftigen Ausbruchs in der Kavallerie der
sachsischen Stadt Borna. Seit Mitte des
letzten Jahrhunderts ist die Krankheit sel-
ten geworden. Doch auch heute noch wer-
den gelegentliche Erkrankungen gemeldet.
Das Friedrich-Loffler-Institut verzeichnete
in den letzten Jahren durchschnittlich 35
Neuerkrankungen pro Jahr bei Pferden.

Schon in den 30er Jahren des letzten
Jahrhunderts wurden Impfstoffe gegen die
Bornasche Krankheit entwickelt. Die Imp-
fungen hatten jedoch keine Schutzwirkung
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und erwiesen sich sogar als gefahrlich.
Weil die Impfungen offenbar eher zur Ver-
breitung als zur Einddmmung der Krankheit
beitrugen, wurden sie in den alten Bun-
deslandern 1979 eingestellt, in den neuen
Bundeslédndern 1992.

LAlle Vakzinen (..) erwiesen sich
als uneffektiv, ja gefdhrlich,
da nicht nur davon auszugehen
ist, dass dadurch die Infektion
selbst in der Pferdepopulation
weiter verbreitet werden konnte,
sondern mit Impfstoffen auf der
Basis infektidser Pferdegehirne
z.B. auch die Infektidse And-
mie. In den alten Bundesldndern
wurden diese Impfungen ab 1979
eingestellt und die Borna-Er-
krankung wurde aus der Liste der
anzeigepflichtigen Infektionen
herausgenommen. In den Ldndern
der ehemaligen DDR dagegen wurde
noch bis ca. 1992 intensiv in
der Pferdepopulation geimpft.*
Handbuch Pferdepraxis,

3. Auflage 2006

Seit Mitte der achtziger Jahre wird das
Bornavirus auch als Ausléser von psychi-
atrischen Erkrankungen beim Menschen
diskutiert. Mittlerweile sprechen sich viele
Wissenschaftler gegen diese Annahme
aus.

Im Zuge dieser Diskussion wurden neue
Labortests entwickelt, mit denen das Bor-
navirus auch im Blut gesund erscheinender
Menschen und Pferden nachgewiesen wer-
den kann. Die Wissenschaftler nehmen an,
dass das Virus im Organismus des Pferdes
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schlummert. Der Mediziner spricht dann
von einer ,persistenten” Infektion. Bis zu
30% Prozent der Pferde in Deutschland
sollen das Virus in sich tragen.

Unter unglinstigen Bedingungen, zum Bei-
spiel bei geschwéachter Immunlage, ,er-
wacht” das Virus und die Krankheit bricht
aus. Das Krankheitsbild dieser aktivierten
Borna-Infektion stimmt dabei jedoch nicht
mehr mit den frilheren Beschreibungen des
Krankheitsbildes (iberein. Man vermutet
deshalb, dass es sich um eine zweite, unty-
pische Borna-Variante handelt. Diese zeige
sich durch vielfaltige und wenig spezifische
Krankheitssymptome, unter anderem durch
wiederholte Koliken, Schluckbeschwerden,
Bewegungsstorungen und auch Verhalten-
storungen.

Ob es tatsachlich eine zweite untypische
Bornavariante gibt, ist umstritten. Viele
Wissenschaftler bestreiten auch, dass die
aktuellen Labortests aussagekréftig sind.
Denn auch wenn ein Pferd positiv auf Bor-
na getestet wird, weiR man nicht, ob das
Pferd tatsachlich an Borna erkrankt ist. Eine
Untersuchung bei sechs Pferden mit der
Labordiagnose ,aktivierte Borna-Infektion”
zeigte, dass bei keinem der anschlief3end
euthanasierten Pferde die fiir Borna ty-
pischen Gewebeveranderungen im Gehirn
nachweisbar waren. Die Diagnose konnte
also nicht bestatigt werden.

Bis zur eindeutigen Klarung sollten wir
deshalb Diagnosen und Therapieempfeh-
lungen auf der Grundlage von positiven
Borna-Labortests kritisch gegeniberste-
hen.

Equines Herpesvirus 1

EHV1 ist weit verbreitet. In Studien wird
geschatzt, dass 50-80% aller Pferde Vi-
rustrdger sind. Manche Studien geben ei-

nen noch hdheren Prozentsatz an. Uber die
Atemwege kommen die Pferde in Kontakt
mit dem Virus. In den allermeisten Féllen
beschréankt sich die Krankheit auf voriiber-
gehende Erkéltungssymptome. In seltenen
Fallen entwickeln sich jedoch einige Tage
nach der Infektion schwerwiegende neuro-
logische Symptome.

Die Tiere zeigen zunéchst Husten und Na-
senausfluss, haben Fieber und verweigern
das Futter. Bei tragenden Stuten kann es
zum Abort kommen. Etwa eine Woche spa-
ter treten die neurologischen Symptome
auf, wobei Gangstérungen, Lahmungen der
Hinterhand und Blasenlahmungen héaufige
und auffallende Symptome sind. In man-
chen Fallen erholen sich die Tiere wieder.
Es gibt jedoch auch so schwere Verlaufe,
dass die Tiere sich festliegen und sterben
oder eingeschlafert werden miissen.

Uber die Haufigkeit der zentralnervosen
Verlaufsform des Herpesvirus bei Pferden
in Deutschland gibt es keine sicheren An-
gaben, da sie durch das Friedrich-Loffler-
Institut weder als meldepflichtige noch als

Uber die
Atemwege
kommen die
Pferde in
Kontakt mit
dem equinen
Herpesvirus.
Die wichtigste
vorbeugende
MalBnahme
ist artgerechte
Haltung.
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anzeigepflichtige Tierseuche eingestuft ist.
Es kommt aber immer wieder zu Krank-
heitsféllen, wobei in einem Stall Einzeltiere,
mehrere Pferde oder auch ein ganzer Be-
stand betroffen sein kénnen. Zuletzt kam
es nach Zeitungsberichten im Mai 2010
zur Erkrankung von 18 Pferden in Friesland,
von denen drei starben.

Nach Erstinfektion und Ulberstandener Er-
krankung bleibt das Herpesvirus im Kérper
und verhalt sich ruhig. Das Virus zieht sich
an bestimmte Orte im Organismus zuriick.
Ruhende EHV1 wurden beispielsweise
in den Gesichtsnerven von Pferden nach-
gewiesen. Damit sie dort bleiben kénnen,
miussen Viren Strategien entwickeln, dem
Immunsystem zumindest zeitweise zu ent-
gehen. Das ist dem Herpesvirus offenbar
gelungen.

Bei einer Schwachung des Immunsystems
kann die Infektion aktiviert werden. Das
Virus nutzt die Schwéche, um sich zu ver-
mehren. Ausldser kann psychischer Stress
sein, zum Beispiel durch einen Stallwech-
sel. Oder korperliche Belastungen, wie sie
durch Uberanstrengung und auch in der
Trachtigkeit auftreten. Ein weiterer Auslo-
ser sind Cortisonbehandlungen, wie in Stu-
dien an experimentell infizierten Pferden
gezeigt wurde.

Impfungen mit EHV1 sind verfligbar und
werden haufig eingesetzt. Besonders in
Zuchtbetrieben ist die Impfung verbreitet,
da sich Pferdebesitzer eine Schutzwirkung
gegen Abort erhoffen, die jedoch nicht er-
wiesen ist. Die Impfung mit EHV1 schitzt
nicht gegen die Erkrankung durch das Vi-
rus. Auch bei geimpften Pferden treten Er-
kaltungssymptome, Abort oder die neuro-
logische Verlaufsform auf.
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AbschlieBend muss festgestellt
werden, dass leider bei kei

nem der im Markt befindlichen
Herpesimpfstoffe zu erwarten
ist, dass das einzelne geimpfte
Individuum dadurch vor Neu- oder
Reinfektionen, ob mit oder ohne
klinische Folgen, verldsslich
geschiitzt wdre. An sich wdre

das die Grundlage eines soliden
und wirksamen Impfstoffs und

der alleinige Grund filr seinen
Einsatz.*

Prof. Dr. Dr. Peter Thein,

VetImpulse 5/2010 Fachtierarzt fir Pferde
und fir Mikrobiologie

Hochschullehrer Tierdrztliche Fakultdt
der Universitdt Minchen

Vorsitzender des Arbeitskreises Infekti-
onsprophylaxe bei der Gesellschaft fir

Pferdemedizin

Bei den Pferden, die von der neurolo-
gischen Verlaufsform betroffen sind,
wurden Schéden an den BlutgefaRen im
zentralen Nervensystem gefunden. Mit
der Gewebezerstérung der GefédBwande
kommt es zu GefaRverschlissen oder auch
zu Blutungen ins Riickenmark, die dann die
typischen Symptome wie Gangstérungen
und Ldhmungen auslésen. Warum es bei
einigen Pferden zu so schweren Verlaufen
kommt, wahrend andere nur leicht erkran-
ken, ist nicht klar.

Sicher ist, dass bei allen Pferden, bei denen
es zu neurologischen Symptomen kommt,
ein extrem hoher Antikorpertiter gegen
EHV1 nachweisbar ist. Wie es genau zu
den GefdRschaden kommt, ist umstritten:
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Theorie 1 -
Die Viren verstecken sich in
Kérperzellen

Das Virus gelangt in den Kérper und ver-
bleibt dort - zunachst ohne Krankheitssym-
ptome zu verursachen. Beim Ausbruch der
Krankheit beféllt das Virus die Blutzellen,
die fir die Immunabwehr zustandig sind,
und UGberschwemmt damit das Blut — es
kommt zur so genannten Virdmie. Der Kor-
per bildet Antikérper, die aber gegen das
Virus nichts ausrichten kénnen, da es sich
in den Zellen aufhalt. Antikorper befinden
sich im Blut und kénnen daher nur Viren
neutralisieren, die sich nicht in Korperzel-
len verstecken. Die Viren gelangen nun
Uber die Abwehrzellen zu den GeféRen des
zentralen Nervensystems und beschadigen
diese.

Theorie 2 -

Die neurologische Verlaufs-
form ist eine lberschieBende
Immunreaktion

Nicht die Viren selbst greifen die Gefal3-
wande an, sondern die GefédRe werden
als Folge der massenhaften Bildung von
Immunkomplexen (Verbindungen aus An-
tikérpern und Krankheitserregern) gesché-
digt, die vom Korper als Reaktion auf das
Virus gebildet werden. Die Immunkom-
plexe lagern sich an den GefaBwaénden an,
fihren zu Entziindungen und verursachen
Blutungen ins Nervengewebe. Kurzum, die
Antikorperbildung selbst ist die Ursache
der Krankheitssymptome.

Aus diesen beiden Theorien
ergeben sich Fragen zur
Impfung gegen EHVI:

Wenn es stimmt, wie in Theorie 1 be-
schrieben, dass sich die Viren in Korper-
zellen verstecken und deshalb durch An-
tikérper nicht direkt erreichbar sind, dann
ist die Impfung gegen EHV1 weitgehend
sinnlos. Denn die Impfung funktioniert so,
dass sie die Antikérperproduktion gegen
EHV1 ankurbelt. Stattdessen bendtigt der
Organismus Zellen des Immunsystems, die
von Viren befallene Koérperzellen unschad-
lich machen kdénnen.

Und wenn es stimmt, wie in Theorie 2
beschrieben, dass die UberschieRende
Bildung von Immunkomplexen aus Anti-
kérpern und Viren der Grund fiir die Ge-
faRschaden ist, dann ware es ja nicht nur
sinnlos, sondern sogar schadlich, gegen
EHV1 zu impfen. Denn Ziel der Impfung ist
ja, die Antikérperproduktion anzukurbeln,
die letztlich die Probleme verursacht

.Es bleibt auch fraglich, ob
dieses Ziel (die Entwicklung
eines wirksamen Impfstoffs gegen
EHVI - Anm. d. Verf.) bei diesen
Viren auch durch Einsatz moder-
nerer Techniken der Impfstoff-
herstellung lUberhaupt erreicht
werden kann.*

Prof. Dr. Dr. Peter Thein,

VetImpulse 5/2010

Die Wissenschaftler arbeiten an einer Ver-
besserung des Impfstoffs gegen EHV1. Der
Impfstoff soll nun nicht in erster Linie die
Bildung von Antikérpern anregen, sondern
die Zellen des Immunsystems starken, die
die mit Viren befallenen Zellen unschéadlich
machen. Gelungen ist das bisher nicht.
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Fazit

Erkrankungen des zentralen Nervensy- wirkung hat. lhre moglicherweise schad-
stems beim Pferd sind gliicklicherwei- lichen Auswirkungen werden diskutiert. ®
se selten. Tollwut kommt beim Pferd in

Deutschland schon seit langerem nicht Sabine Miiller

mehr vor. Die Bornasche Krankheit und die
zentralnervose Verlaufsform einer Herpes-
virusinfektion treten nach wie vor auf. Die
Krankheitsverlaufe sind immer schwerwie-
gend und enden haufig tédlich. Bewahrte
Therapien sind bisher nicht bekannt.

Sabine Miiller

Jahrgang 1965,
Tierhomdopathin mit eigener

Praxis in Jesteburg bei
Die Impfung gegen die Bornasche Krank- Hamburg.

heit gibt es wegen ihrer Unwirksamkeit Die Autorin praktiziert seit
und vermuteten Schéadlichkeit nicht mehr. 2002 nach den Grundsétzen
Die Impfung gegen EHV1 ist nach wie vor der klassischen Homdopathie.
weit verbreitet, obwohl sie keine Schutz-
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