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AuBergewohnliche Wege von Grannen: Von der
Maulhohle in den Retrobulbarraum - zwei

Fallberichte

A. Lutz', C.A. Bertram?, B. Nell®, C. Katic', V. Herb'

Schliisselwoérter: Fremdkorper, retrobulbar, intrakonal, intraokular.

Einleitung: Grannen sind vor allem in den Sommer-
monaten haufige Fremdkdrper bei Hunden. Durch ihre
spindelférmige Gestalt und die Widerhaken kdénnen
sie in diverse Gewebe eindringen und dort eine Ent-
zlindungsreaktion hervorrufen (Caivano et al. 2023). Die
haufigsten Lokalisationen von Grannen als Fremdkérper
sind interdigital, im auBeren Gehdrgang, intrathorakal
oder intranasal (Collard et al. 2021). Diese beiden Fall-
berichte sollen veranschaulichen, dass pflanzliche Fremd-
kdrper auch bei entzlindlichen, retrobulbéren Prozessen
berlcksichtigt werden sollten.

Fallbericht 1: Eine funfjahrige, kastrierte Mischlings-
hindin wurde eine Woche nach Auftreten von schmerz-
hafter Maul6ffnung, linksseitiger periokularer Schwellung
und Nickhautvorfall, mit Besserung nach systemischer
Gabe von Meloxicam (initial 0,2 mg/kg, dann 0,1 mg/kg
SID p.o.) vorstellig. Die Augenuntersuchung ergab links-
seitig eine positive Drohantwort, ggr. seromukdsen
Ausfluss, eine mgr. gerdtete Konjunktiva, einen ggr. Nick-
hautvorfall und einen Exophthalmus mit ggr. erschwer-
ter Retropulsion. Der Fundus war unaufféllig. Der linke
Mandibularlymphknoten war ggr. vergrdBert. Aufgrund
mangelnder Kooperation war keine Beurteilung der Maul-
6ffnung im Wachzustand mdglich. Auf Besitzerwunsch
wurde konservativ mit Meloxicam und Amoxicillin-
Clavulansaure (22 mg/kg BID p.o.) therapiert. Initial
zeigte sich ein gleichbleibender Verlauf, dann nach
zwei Wochen eine deutliche Verschlechterung des
Exophthalmus mit Keratitis und Unbeweglichkeit
von Bulbus und Nickhaut in der Orbita. Eine neue
Schwellung der ventrotemporalen Konjunktiva mit
Fisteldffnung und die ophthalmoskopischen Befunde
einer hgr. Papillenschwellung und Indentierung der
ventralen Sklera gaben Anlass zur weiterfiihrenden
Diagnostik in Vollnarkose.

Supplement zum 111. Jahrgang der Wiener Tierdrztlichen Monatsschrift — Veterinary Medicine Austria

Fallbericht 2: Eine finf Monate alte unkastrierte
Malteserhiindin wurde mit seit zwei Tagen progressi-
ver Schwellung der rechten Augenumgebung ohne
Besserung unter Meloxicam vorstellig. Die Augen-
untersuchung ergab einen hgr. Exophthalmus und eine
periokuldre Phlegmone am rechten Auge mit Miose,
fehlender Drohantwort, mgr. seropurulentem Ausfluss,
hgr. geréteter chemotischer Konjunktiva, episkleraler
Kongestion, mgr. Hornhautédem, Hypopyon und hgr.
zellularem Infiltrat in der vorderen Augenkammer. Die
Mauléffnung war hgr. schmerzhaft.

In beiden Fallen wurde bei der Maulhdéhleninspektion
hinter dem ipsilateralen letzten Oberkiefermolaren fo-
kales Granulationsgewebe ersichtlich, vereinbar mit
einem alteren Einstichkanal. Sonographisch konnte
ein von retrobulbér intrakonal (innerhalb des extra-
okuldren Muskelkonus) perforierender pflanzlicher
Fremdkdrper nachgewiesen werden. Im ersten Fall
verursachte dieser eine Indentierung der ventralen
Sklera angrenzend an den Sehnerv, im zweiten Fall
reichte der perforierende Fremdkoérper in den Glas-
kérper bis hinter die Linse. Aufgrund schlechter Pro-
gnose fur das Sehvermdgen und der unzugénglichen
Lokalisation des Fremdkdrpers wurde in beiden Fallen
eine Exenteration durchgefihrt, im zweiten Fall mit
Einsetzen einer Jodoformathertamponade fir zwei
Tage. Beide Félle heilten komplikationslos unter Fort-
fihrung der Breitbandantibiose und des Entziindungs-
hemmers Uber eine Woche postoperativ.

Diskussion: In beiden Féllen gelang eine sonogra-
phische Diagnosestellung, im ersten allerdings mit
Verzdgerung aufgrund von mangelnder Kooperation
der Hundin und des Besitzers. Bei retrobulbéren
Prozessen ist eine frihzeitige bildgebende Diagnostik
indiziert und Ultraschall als erste Wahl kosten- und
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zeitsparend sowie meist im Wachzustand durchfihr-
bar (Caivano et al. 2023). Nicht jeder Fremdkorper
ist bildgebend darstellbar (Lavaud et al. 2019). In
unseren Fallen war dies aufgrund der Lokalisation
und mdglicherweise aufgrund des fortgeschrittenen
Entzindungsgeschehens jedoch zweifelsfrei mog-
lich. Das intraorale Granulationsgewebe deutete in
beiden Féllen auf eine Eintrittsstelle hinter dem letz-
ten Oberkiefermolaren hin, differenzialdiagnostisch
ware ein transkonjunktivaler oder transkutaner Eintritt
moglich. Die augenerhaltende Entfernung von re-
trobulbaren Fremdkérpern bedarf einer invasiven
Orbitotomie mit Osteotomie des Arcus zygomaticus.
Da zur Freilegung der intrakonalen Fremdkérper die
Praparation des umliegenden retrobulbaren Gewebes
notwendig ist und die Prognose fiir das Sehvermdgen
infaust erschien, wurde in beiden Fallen exenteriert.
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Kurzlich wurde aber ein Fall publiziert, bei dem mit-
tels modifizierter transkonjunktivaler Orbitotomie unter
Schonung des Arcus zygomaticus ein pflanzlicher
Fremdkorper aus dem Glaskérper entfernt wurde, wo-
durch eine Ruckkehr des Sehvermégens und Erhalt
des Auges gelang (Zuzzi-Krebitz et al. 2024).

Schlussfolgerung: Bei entzindlichen retrobulbéa-
ren Prozessen muss immer an einen Fremdkdrper
gedacht werden, sonst kann die Zeitspanne von
den ersten Symptomen bis zur Diagnose lang
sein. Einfache diagnostische Hilfsmittel wie okul&-
rer Ultraschall und Inspektion der Maulhdhle sollten
friihzeitig durchgefliihrt werden. GemaB Lokalisation
des Fremdkérpers und AusmaB der assoziierten
Lé&sionen ist eine Exenteration indiziert oder kann eine
Fremdkorperentfernung mittels Orbitotomie mit oder
ohne Osteotomie versucht werden.
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