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Bissverletzungen führen häufig zu Wundinfektionen

Antibiotika lieber einmal  
zu oft einsetzen!
Hundebesitzer pflegen zu sagen: „Der tut doch nichts!“ Und wenn er dann 
doch zugebissen hat, sagen sie: „Das hat er zum ersten Mal gemacht!“ Dem 
Gebissenen hilft dies wenig. Er braucht medizinische Hilfe, weil sich die 
Wunde oft infiziert. Das gilt noch mehr, wenn nicht ein Hund, sondern ein 
Mensch der Übeltäter war. 

_ Etwa 90% aller Bissverletzungen gehen 
von Hunden aus. Wie Priv.-Doz. Dr. Die-
ter Hassler, Infektiologe an der Universi-
tät Heidelberg, ausführte, sind etwa 85% 
der Hundebisswunden bakteriell konta-
miniert. In 20–50% der Fälle führt dies 
zu einer Wundinfektion. Nach Katzen- 
oder Menschenbissen entwickeln sich so-
gar in über 50% der Fälle Infektionen. 

Bevor es Antibiotika gab, wurden 
nach Bissverletzungen in 10% der Fälle 
Amputationen erforderlich; nicht selten 
verliefen diese Infektionen tödlich.

Mikroben im Maul von Hund  
und Katze
Von den Mikroben im Hundemaul spie-
len v. a. Capnocytophaga canimorsus 
und Pasteurella multocida eine Rolle. 
Von Purpura fulminans über Gangrän 
bis hin zu Septikämie, Endokarditis,  
Osteomyelitis und Meningitis können 
diese Keime bedrohliche Infektionen 
hervorrufen. 

Multiple Hundebisse an der Hand.
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Außer Hund, Katze oder Mensch 
beißen auch andere Lebewesen 
gelegentlich und übertragen da-
bei Keime. So können Hamster 
Acinetobacter-Spezies übertragen, 
Ratten Spirillum minus oder Strep-
tobacillus moniliformis. Eine Rarität 
ist die Rabies-Transmission durch 
eine Fledermaus. Die Angabe eines 
Patienten, er habe eine halbtote Fle-
dermaus gefunden, die ihn ein biss-
chen in den Finger gebissen hat, ist 
nach Hassler Grund genug für eine 
Tollwut-Postexpositionsprophylaxe. 

Wer sonst noch zubeißen kann

P. multocida ist auch im Katzenmaul 
der dominierende Keim. Wegen der lan-
gen Eckzähne der Katzen gehen deren 
Bisse meist in tiefere Gewebeschichten, 
ohne dass dies äußerlich sichtbar wäre. 
Deshalb rufen Katzenbisse oft sehr 
schwere Infektionen hervor. Zusätzlich 
spielt bei der Katze Bartonella henselae 
eine Rolle, der Erreger der Katzenkratz-
krankheit. Während diese bei Immun-
kompetenten selbstlimitierend ist, kön-
nen bei Patienten mit Immunschwäche 
schwere systemische Infektionen mit  
Leber- und Milzabszessen, Endokarditi-
den und septische Komplikationen auf-
treten.  

Katzen und Hunde in Indien, Paki-
stan, Iran oder China sind auch häufig 
Überträger des Rabiesvirus. Wer als 
Rucksacktourist in ländliche Regionen 
dieser Staaten reisen will, sollte sich vor-
her gegen Tollwut impfen lassen. 

Manchmal ist der Täter  
gleichzeitig das Opfer
Bei Menschenbissen spielt Eikenella cor-
rodens, ein Bestandteil der physiolo-
gischen Mundflora, die wichtigste Rolle. 
Auch  Hepatitisviren können auf diesem 
ungewöhnlichen Weg übertragen werden. 

Nicht nur wer von einem Menschen 
gebissen wird, kann eine gefährliche 
Wundinfektion davontragen, sondern 
auch wer einem Gegner einen Faust-
schlag ins Gesicht versetzt und dabei 
dessen Zähne trifft (fight-bite). Dabei 
werden oft Gelenkkapseln lädiert. „Eine 
Wundinfektion, die sich nach einer sol-
chen Attacke entwickelt, ist ein infektio-
logischer Notfall“, so Hassler.  

Infizierte Bisswunden sind deshalb 
so problematisch, weil es sich meist um 
Mischinfektionen handelt und oft Anae-
robier beteiligt sind, da sich die Infekti-
on auch in der Tiefe abspielt. Auch wenn 
man zunächst nur eine Bagatellwunde 
sieht, kann die Verletzung tief reichen. 
Eine Infektion kann nach einiger Latenz 
in der Tiefe zu „blühen“ anfangen. Des-
halb sollte man jeden Patienten für den 
nächsten Tag nochmals einbestellen.

Débridement und Antibiotika
Die Therapie beginnt mit einem großzü-
gigen chirurgischen Débridement. Beste-
hen Zweifel, ob eine Infektion vorliegt, 
sollte die Wunde nicht verschlossen wer-
den. Bei ersten Anzeichen einer Infektion 
muss eine antibiotische Therapie erfol-
gen, die gegen Anaerobier wirksam ist. 
„Geben Sie lieber einmal zu viel ein Breit-
bandantibiotikum als einmal zu wenig“, 
riet Hassler. Standardsubstanz ist Amoxi-
cillin-Clavulansäure. Auch Clindamycin 
und Levofloxacin kommen in Betracht. 
Allerdings eignet sich Clindamycin nicht 
beim Menschenbiss, weil Eikenella cor-
rodens resistent dagegen ist. 
  Dr. meD. AngelikA Bischoff ■
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Dokumentieren Sie gerade bei Biss-
verletzungen jedes Detail der Thera-
pie und des Verlaufs einer Infektion 
sorgfältig, um ggf. gegen spätere 
Vorwürfe oder Klagen gewappnet 
zu sein!

Tipp




