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1. Einleitung

Der Zoologische Garten Berlin beherbergte Ende Dezember 2009 15.912 Tiere, unter denen
sich 2.481 Vogel befanden. Das macht einen Anteil von 15,6% aus, der nur durch die Wir-
bellosen (37,3%) und Fische (34,2%) Ubertroffen wird (Blaszkiewitz 2010). Somit nehmen
Vogel einen beachtlichen Stellenwert unter den Zootieren ein und deren Gesunderhaltung ist
von groBer zoowirtschaftlicher Bedeutung.

Bei Vogeln ist die Stellung klinischer Diagnosen im Vergleich zu Sdugetieren schwieriger,
da die Symptome meist recht unspezifisch sind oder die Tiere sterben, ohne Auffalligkeiten
zu zeigen. In der Natur wird ihnen durch dieses Verhalten ein gewisser Schutz geboten, da
Beutetiere so nicht auf sie aufmerksam werden (Wedel 2004) beziehungsweise Schwarmvo-
gel nicht von den Artgenossen verstoRen werden. Des Weiteren gibt es artspezifische Unter-
schiede in der Auspragung der Krankheitszeichen. Auch ist die klinische Untersuchung von
Vogeln durch die notwendigen Zwangsmalihahmen recht problematisch, weswegen der
postmortalen Untersuchung eine grolie Bedeutung zukommt. Dadurch ist es beispielsweise
auch mdoglich, bei gehduftem Auftreten bestimmter Krankheiten gezielt den verbleibenden
Bestand zu schitzen.

Laut Schwarz et al. (1985) konnen stetige Analysen von Sektionsbefunden helfen, Krank-
heitsursachen abzuklaren und durch die Bekd&mpfung der Krankheiten dazu beitragen, das
Hochstalter der jeweiligen Vogelarten abzuschétzen und teilweise zu erreichen.

Die Untersuchung einer grolReren Population wie hier des Zoologischen Gartens Uber einen
langeren Zeitraum bietet die Mdglichkeit, die zeitliche Entwicklung des Vorkommens be-
stimmter Erkrankungen innerhalb einzelner Arten beziehungsweise Ordnungen zu erfassen
und eine eventuell vorhandene Haufung in gewissen Jahren oder zu bestimmten Jahreszeiten
zu erkennen.

Dariiber hinaus kénnen durch fortlaufende Analysen sowohl Zoonosen kontinuierlich tber-
wacht als auch Emerging Diseases entdeckt werden.

Es wurden bereits in den 1980er Jahren Sektionsbefunde von VVogeln des Zoologischen Gar-
ten Berlins analysiert. In diesen Arbeiten wurden die Todesursachen von Passeriformes aus
den Jahren 1956-1985 (Biirgener 1988), Anseriformes von 1952-1985 (Klds 1989) sowie
die Untersuchungen von Vogeln aus sechs verschiedenen Ordnungen von 1957-1986 (Ras-
sow 1987) ausgewertet. Ziel dieser Dissertation ist es, die Ergebnisse neben anderen Litera-
turangaben insbesondere mit diesen Arbeiten zu vergleichen. Es soll unter anderem tberprift
werden, ob das Auftreten bestimmter Erkrankungen haufiger oder seltener geworden ist und
ob hauptsachlich die gleichen oder andere Vogelordnungen betroffen waren. Dabei sollen
vordergriindig Erkrankungsgruppen betrachtet werden und Einzeltiererkrankungen eine un-
tergeordnete Rolle spielen.

In der vorliegenden Arbeit werden die Sektionsbefunde und die Ergebnisse weiterfiihrender
Untersuchungen samtlicher im Zeitraum von 1986 bis 2007 im Berliner Zoo verstorbener
Vogel analysiert.

Die pathologischen und weitergehenden Untersuchungen wurden ausnahmslos im Institut fur
Lebensmittel, Arzneimittel und Tierseuchen (ILAT) Berlin durchgefuhrt.



2. Literatur

In der Literatur sind einige Arbeiten Uber Erkrankungen und Todesursachen von Végeln zu
finden, jedoch handelt es sich hauptsachlich um privat gehaltene Tiere oder Wirtschaftsge-
fligel sowie haufig um einzelne Fallbeschreibungen. Die statistischen Auswertungen der
Todesursachen von Végeln des Berliner Zoos aus den 1980er Jahren beziehen sich auf ein-
zelne Ordnungen (Blrgener 1988; Klts 1989) beziehungsweise sechs verschiedene Ordnun-
gen (Rassow 1987). Vor allem mit diesen Arbeiten sollen die folgenden Untersuchungen
verglichen werden. Bei Rassow (1987) stehen die Organerkrankungen als Verlustursache im
Vordergrund, Burgener (1988) hingegen fand in erster Linie gewaltsame Todesursachen und
Kl6s (1989) Infektionserkrankungen.

In jlingerer Zeit entstanden sind vergleichende Betrachtungen von Greifvdgeln verschiedener
Zoologischer Garten Deutschlands und Osterreichs (Bertram 2003) sowie die Auswertung
von Todesursachen von Vogeln verschiedener Ordnungen im Muinchner Tierpark Hel-
labrunn (Minch 2006). In beiden Arbeiten UGberwiegen die nicht-infektiosen Organerkran-
kungen.

Culjak et al. (1983) untersuchten 381 VVdgel aus dem Zoologischen Garten Zagreb und ermit-
telten als Hauptbefunde Veranderungen in den Verdauungsorganen, hier besonders alimenta-
re Intoxikationen (21%) und unspezifische Gastroenteritiden (10%), sowie Traumata (15%)
und Kachexie (13%).

Schwarz et al. (1985) berichten lber Sektionen von 928 Voégeln, die zwischen 1974 und
1983 im Zoologischen Garten Rostock durchgefiihrt wurden.

Pogacnik und Gersak (1982) untersuchten die Todesursachen von 230 Végeln aus dem Zoo
Ljubljana aus den Jahren 1975-1980, wobei nach Vogelarten, Krankheitsbildern und Jahres-
zeiten unterschieden wurde. Hier stehen physikalische Ursachen wie Traumata und Ersti-
ckung mit 47,4% an erster Stelle, gefolgt von Enteritiden mit 18,3%.

Bei der Auswertung von 1.234 Sektionsbefunden von Vogeln des Zoos Budapest sahen
Fabian und Vetési (1980) als Hauptbefunde Organerkrankungen mit 41,5%, dabei dominier-
ten erregerbedingte Erkrankungen des Verdauungssystems (32,3%). Weitere Hauptbefunde
waren Traumata (14,3%) und virusbedingte oder bakterielle Infektionen (10,8%). Hierbei
wurden Vogel aus 20 verschiedenen Ordnungen untersucht, wobei Passeriformes, Anseri-
formes, Psittaciformes und Galliformes am haufigsten vertreten waren.

Kronberger und Schippel (1976) werteten die Todesursachen von 2.546 im Zeitraum von
1966-1975 verstorbener Vogel aus, unter denen sich ausschlieRlich Arten australischen Ur-
sprungs befanden. Das Sektionsgut bestand hauptséchlich aus Psittaciformes, weiterhin aus
Passeriformes, Anseriformes und Columbiformes. Die Organkrankheiten nehmen Uber die
Hélfte der Todesursachen ein, gefolgt von Parasitosen, sonstigen Erkrankungen und Infekti-
onskrankheiten.

Aus verschiedenen tiergartnerischen Einrichtungen wurden von 1989-1998 Organe von
7.325 Zootieren, darunter 3.550 V6gel, bakteriologisch untersucht, um einen Uberblick tiber
den Stand der bakteriologischen Zoonosen bei Zootieren zu bekommen. Bei 10,8% der Tiere
wurden bakterielle Zoonosen gefunden. Bei 3,3% der VVogel konnten Salmonellen, haupt-
sachlich Salmonella typhimurium, nachgewiesen werden, bei 2,9% Mykobakterien, hier fast
ausschlieBlich Mycobacterium avium, wobei keine Subspezies genannt wird. Nur bei VVogeln
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und hier vor allem bei fischfressenden Arten wurde eine Rotlaufinfektion gesehen (0,3%)
(Schroder 1999).

Im Folgenden wird ein Uberblick tiber die im Sektionsgut vorkommenden Ordnungen gege-
ben. Aufgrund der hohen Anzahl an Ordnungen wird auf eine detallierte Systematik bis zu
den einzelnen Arten verzichtet. Die Einteilung wird hauptséchlich, um mit den vorhergehen-
den Arbeiten besser vergleichen zu konnen, nach Wolters (1982) vorgenommen. Etwas
schwierig stellt sich die Systematik der Greifvdgel dar, denn nach Wolters gibt es vier ein-
zelne Ordnungen: Neuweltgeier (Cathartidiformes), Greifvogel (Accipitriformes), Falkenvo-
gel (Falconiformes) und Sekretdre (Sagittariiformes). Heute werden die Neuweltgeier (Ca-
thartidae) aufgrund ihrer Verwandtschaft mit den Stérchen zu den Ciconiiformes gezahlt. In
der Literatur werden jedoch meist alle zuvor genannten Vogel einheitlich zu den Falconi-
formes mit den Familien Neuweltgeier, Greifvogel, Falken sowie Sekretdre gerechnet
(Weick 1980; Amadon und Bull 1988), so dass, der besseren Vergleichbarkeit wegen, die
Greifvogel betreffend diese Einteilung erfolgt und es somit eine Abweichung in der Syste-
matik gibt. In Klammern werden die Familien und Unterordnungen angefihrt, die im Sekti-
onsgut nicht enthalten sind, der Vollstandigkeit halber jedoch mit erwahnt werden.

Es wird sich auf einige Besonderheiten in der Lebensweise oder Anatomie der jeweiligen
Tiere beschrankt, fur ausfihrlichere Informationen diesbezuglich wird auf die entsprechende
Fachliteratur verwiesen. Des Weiteren wird auf spezielle statistische Auswertungen von
Krankheits- und Todesursachen oder besondere Erkrankungen der einzelnen Ordnungen
eingegangen. Der Umfang an Untersuchungsergebnissen ist dabei recht unterschiedlich.

Im Kapitel 2.2 wird ein Uberblick tiber die Erkrankungen gegeben. Hierbei wird eine Eintei-
lung in Krankheitsgruppen vorgenommen. Nach allgemeinen Angaben zu der jeweiligen
Erkrankung werden, soweit vorhanden, die Ergebnisse diesbeziiglicher Untersuchungen dar-
gestellt.
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2.1  Uberblick uber die Vogelordnungen und ihre bekannten Krankheits-
dispositionen

2.1.1 Alcediniformes (Eisvogelartige)

Zoologische Gliederung: Familie Alcedinidae (Eisvogel)
Familie Momotidae (Sageracken)
Familie Meropidae (Spinte)
(Familie Todidae (Todis))

Eisvogel leben nahezu auf der gesamten Welt, besonders in Stdostasien und Neu-Guinea.
Sie besitzen sehr kurze Beine und haben syndactyle Zehen, die dritte und vierte Zehe sind
groftenteils miteinander verbunden, die zweite und dritte an der Basis. Der Schnabel ist ty-
pischerweise grof3, kréftig und meist lang und gerade.

Séageracken leben im tropischen Kontinental-Amerika in den Waldgebieten im Tiefland und
an den Gebirgsauslaufern. Sie besitzen einen ziemlich breiten Kopf und einen relativ langen,
kraftigen Schnabel.

Spinte sind sehr schlanke Vdgel mit einem schmalen, spitzen Schnabel und einem relativ
langen Schwanz. Sie ernahren sich von stechenden Insekten (Forshaw und Kemp 2003).
Rassow (1987) hat in seiner Analyse postmortaler Untersuchungen die Eisvogel zu den Co-
raciiformes gezahlt, so dass keine Ergebnisse vorliegen, die ausschlieBlich die Eisvogel
betreffen.

2.1.2 Anseriformes (Gansevogel)

Zoologische Gliederung: Familie Anatidae (Enten)
Familie Anseranatidae (Spaltfulganse)

Obwohl Génsevdgel mit Ausnahme der Antarktis auf der gesamten Welt zu finden sind, ist
ihr Verbreitungszentrum die nordliche Halbkugel (Todd 2003). Meist fuhren VVogel dieser
Ordnung eine lebenslange Einehe. Sie haben durchgangige Nasenldcher, zwei Paar Brust-
bein-Luftrohrenmuskeln und keine flinfte Armschwinge. Die Bildung des Schnabels gehort
zum kennzeichnendsten Merkmal dieser Ordnung. Am inneren Schnabelrand besitzen sie
Hornleisten, welche zu einem Seihapparat aufgereiht sind (Todd 2003).

Montali (1987) verglich die Erkrankungen von freilebendem und in zoologischen Einrich-
tungen lebendem Wassergefliigel. Es wurden zwischen 1975 und 1984 1.528 Sektionen von
Anseriformes aus dem Nationalzoo Washington D.C. durchgefuhrt. Prinzipiell gibt es viele
Ahnlichkeiten der Krankheiten, dennoch sind einige Unterschiede zu verzeichnen. Die Ge-
fliigelcholera ist eine bei freilebendem Wassergefliigel sehr haufige Infektion, die jedoch bei
in Menschenobhut lebendem nur sporadisch auftritt. Tuberkulose wiederum betrifft eher
Zootiere. Bei 2,1% der sezierten Vdgel konnte eine solche Infektion festgestellt werden. Pa-
rasitare Erkrankungen kommen eher bei wildlebenden Wasservigeln vor, wobei nur die
Morbiditat hoch ist, die Mortalitatsrate ist meist gering. Bei den hauptsachlichen Befunden
handelt es sich um Amyloidose (8%), durch Raubtiere zu Tode gekommene Vdgel (6,9%)
sowie um Aspergillose (6,5%), wobei bei den zweit genannten meist eine zusétzliche Er-
krankung festzustellen war wie Aspergillose oder eine geringgradige Infektion.

Laut Schmid et al. (1987) ist Wasser als Lebensraum ein optimales Milieu fur freilebende
Helminthen-Stadien und begunstigt zusammen mit der engen Haltung der Tiere in zoologi-
schen Gérten die Lebenszyklen der Endoparasiten und dadurch das Entstehen der Parasito-
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sen. Die Entstehung der Helminthosen wird durch naturbelassene Teiche mit reicher Uferve-
getation sowie durch N&he zu natirlichen VVogelbiotopen gefdrdert. Wasservogel werden oft
von Cestoden der Familie Hymenolepididae befallen, bei den Nematoden sind es wesentlich
mehr Familien, wobei Anseriformes hauptsachlich von Vertretern der Dictophymatidae,
Syngamidae, Trichostrongylidae, Acuaridae und Physalopteridae infiziert werden. Im
Miunchner Tierpark Hellabrunn wurden von 1976 bis 1986 717 Proben parasitologisch unter-
sucht, von denen 129 von Anseriformes, Gruiformes und Ciconiiformes stammten. Bei 26%
der Anseriformes konnten Endoparasiten nachgewiesen werden, wobei jeweils 5,3% Askari-
den, Heterakiden, Capillarien und Strongyliden gefunden wurden. Cestoden wurden sogar zu
16% nachgewiesen.

Uber Infektionen von Wassergefliigel mit Chilomastix gallinarum schreiben Kosters und
Grimm (1987). Es wurde in der VVogelklinik Oberschleissheim in den Jahren 1985 und 1986
bei 25 von 252 Tieren (9,9%) Chilomastix gallinarum nachgewiesen.

Laut Teichmann (1995) sind Eiderenten empfindlich gegenuber Plasmodien (Vogelmalaria).
Zwart (1987) schreibt tber eine Infektion der Atemwege von Moschusenten mit Kryptospo-
ridien.

Im Tierpark Berlin wurden von 1982-1985 169 Anatidae post mortem parasitologisch unter-
sucht. Bei 41 (24,3%) konnten Nematoden im Magen-Darm-Trakt nachgewiesen werden,
wobei im Darm Heterakis dispar am haufigsten auftrat, im Magen Echinuria uncinata und
Amidostomum anseris (Tscherner 1986).

Im auf die Haltung und Zucht von Géansen und Enten spezialisierten Tierpark Cottbus kam es
im Winter 1993/1994 zu einer Staphylococcus aureus-Enzootie bei Pfeifgéansen. Bis auf
Pneumomykosen kam es bis dahin kaum zu Infektionskrankheiten, vor allem bakterielle In-
fektionen waren nicht besonders haufig (Mirle et al.1995). Bei seinen postmortalen bakterio-
logischen Untersuchungen von 1.733 Anseriformes stellte Schroder (1987) Tuberkulose als
héufigste Infektion fest (6,2%), gefolgt von Botulismus (3,2%) und Salmonellose (2,2%).
Von geringerer Bedeutung waren Infektionen mit Pasteurella spp., Pseudomonas spp., Ery-
sipelothrix rhusiopathiae, Listeria spp. und Yersinia spp. Untersucht wurden Tiere aus ver-
schiedenen tiergértnerischen Einrichtungen und von Berliner Gewassern.

Probleme gibt es nach Schwarz et al. (1985) im Zoo Rostock bei der Haltung der Eiderenten,
die im Vergleich zu den anderen Vogeln eine auffallend geringe Lebenserwartung haben.
Die Haltung der Génse und Schwane hingegen bereitet keine Schwierigkeiten, die Verlust-
zahlen sind verhéltnisméaRig gering, betreffen hauptsachlich Kiken und sind oft Folge nicht
erkannter Krankheiten. Bei 10,7% der insgesamt 348 Anseriformes konnte eine Mykose
nachgewiesen werden. Relativ bedeutend sind ebenfalls Septikdmien durch Staphylokokken
und Escherichia coli im gesamten Sektionsgut, wobei sie am haufigsten bei Gansekiken
vorkommen. Die Stoffwechselerkrankungen betreffend konnte bei den Anseriformes haupt-
sachlich Amyloidose und Gicht festgestellt werden.

Bei der Obduktion von 1.994 Anseriformes aus dem Zoologischen Garten Berlin im Zeit-
raum von 1952-1985 werden mit Tuberkulose und Aspergillose im Vordergrund die Infekti-
onskrankheiten mit 28,6% als Haupttodesursache registriert, gefolgt von den Organkrankhei-
ten mit 20,7%, den Stoffwechselstérungen und Mangelzustdnden mit 17,4% und verhaltens-
bedingten Erkrankungen mit 17,3% (Kl6s 1989).

Schneider et al. (1988) berichten tber Todesfalle von Wassergefliigel in einem waterfowl
park in Ontario, Kanada. Bei den unter sieben Wochen alten Tieren dominieren Infektions-
krankheiten als Todesursache, bei adulten werden als hauptsachliche Verlustursachen Gicht
und Amyloidose genannt.

In jlngerer Zeit konnte Miinch (2006) bei Sektionen von 85 Anatidae im Miinchner Tierpark
Hellabrunn Organverdnderungen als Hauptbefund bei 50,6% der Tiere feststellen, wobei
Erkrankungen der Leber am haufigsten festzustellen waren (22%), gefolgt von Erkrankun-
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gen des Respirationstraktes (19%) und des Gastrointestinaltraktes (17%). Infektionen flihrten
bei 14,6% zum Tod, Traumata und Verletzungen traten selten auf (11,8%).

Unter 381 untersuchten Vogeln von Culjac et al. (1983) befanden sich 103 Anseriformes,
von denen 32% gastrointestinale Intoxikationen, 19,4% Kachexie und 8,7% Traumata als
Todesursache aufwiesen.

Im Sektionsgut von Pogacnik und Gersak (1982) befanden sich unter den 230 Vdgeln 28
Anseriformes. VVon diesen Vogeln starben 57,1% an gewaltsamen Todesursachen, 32,1% an
Organerkrankungen und 10,7% an einer Infektion.

Fabian und Vetési (1980) untersuchten von 1.234 Vogeln 210 Anseriformes, welche zu
38,6% an Erkrankungen der Organsysteme, hauptsachlich der Verdauungsorgane, zu 9,5%
an Verletzungen und zu 11,4% an Infektionen starben. Von den insgesamt 17 bakteriellen
Infektionen handelte es sich in sieben Fallen um Tuberkulose.

Das Sektionsgut von Kronberger und Schippel (1976) beinhaltete von 2.546 Végeln 30 An-
seriformes, die zu 66,7% an Organkrankheiten starben und zu 20,0% an einer Infektions-
krankheit.

2.1.3 Apterygiformes (Kiwis)

Zoologische Gliederung: Famile Apterygidae (Kiwis)

Die drei Arten dieser Ordnung leben ausschliellich auf Neuseeland in Géangen und haben
nirgends auf der Welt enge Verwandte. Sie sind flugunfahig, nachtaktiv und ern&hren sich
von Wirbellosen, die sie hauptsachlich durch ihren guten Geruchssinn aufspiren. Die Weib-
chen haben zwei funktionsfédhige Eierstocke (Davies 2003). Die hauptséchlichen nicht-
infektiosen Todesursachen sind Traumata durch Raubtiere. Bei adulten Kiwis sind Fremd-
korperaufnahmen ebenfalls hdufige Todesursachen, ebenso Eiperitonitis bei vor allem in
zoologischen Einrichtungen britenden Vogeln. In den ersten drei Lebenswochen werden
Dottersackretentionen beobachtet. Kokzidiose ist ebenfalls eine hdufige Erkrankung sowohl
wild als auch in Menschenobhut lebender Kiwis (Boardman 2008).

2.1.4 Caprimulgiformes (Schwalme)

Zoologische Gliederung: Unterordnung Caprimulgi (Breitschnabelschwalme)
Familie Podargidae (Eulenschwalme)
(Familie Aegothelidae (H6hlenschwalme))
(Familie Nyctibiidae (Tagschlafer))
(Familie Caprimulgidae (Ziegenmelker))
(Unterordnung Streatornithes (Fettschwalme))

Die entfernt mit den Strigiformes verwandten Caprimulgiformes sind nachtaktive, vom Ge-
fieder her gut getarnte VVogel. Sie haben groRe, seitlich sitzende Augen. Podargidae sind die
groften Vogel dieser Ordnung mit einem sehr flachen, zottigen Kopf, der in einen schlanken
Korper tUbergeht. Der Schnabel ist stark verkndchert und wird von bischelweise angeordne-
ten Gesichtsborsten umrahmt (Olsen 2003a).

2.1.5 Cariamiformes (Seriemas)

Zoologische Gliederung: Familie Cariamidae (Seriemas)
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Seriemas leben in offenen, trockenen Gebieten in Stidamerika und sind sehr groRe, bodenle-
bende Tiere. Sie haben einen langen, aber trotzdem kraftigen Hals, einen stark gebogenen
Oberschnabel, der den Unterschnabel Uberragt, und kurze, abgerundete Fligel. Die Zehen
sind anisodactyl (Archibald 2003).

2.1.6 Charadriiformes (Watvigel)

Zoologische Gliederung: Unterordnung Scolopacides (Schnepfen)

Familie Scolopacidae (Schnepfen)
Unterordnung Charadrii (Regenpfeiferartige)

Familie Burhinidae (Triele)
Familie Charadriidae (Regenpfeifer)
Familie Glareolidae (Brachschwalbenartige)
Familie Haematopodidae (Austernfischer)
Familie Recurvirostridae (Sabelschnébler)
(Familie Dromadidae (Reiherldufer))
(Familie Ibidorhynchidae (Ibisschnébel)
(Familie Vanellidae (Kiebitze)

Aufgrund der Vielzahl an Familien gibt es innerhalb dieser Ordnung nur wenige allgemeine
Merkmale. Generell sind an Meereskusten lebende Arten etwas schwerer gebaut und haben
grolRere Schnabel (Harrison 2003). Alle Vertreter der Charadriiformes haben sich dem Le-
ben am, im und tber dem Wasser stark angepasst und sind an Land teilweise recht unbehol-
fen (Eulenberger 1995).

Murray (2007) schreibt Gber Erkrankungen der Watvdgel im Monterey Bay Aquarium und
geht dabei auf wildlebende und gefangene Vogel ein. Watvigel allgemein haben bei guter
Haltung und Erndhrung kaum gesundheitliche Probleme. Gelegentlich kommt es zu Infekti-
onen mit Salmonella spp., Erysipelothrix spp., Chlamydophila spp. und Mycoplasma spp.,
selten zu Mykobakterien-Infektionen. Bei gefangenen Watvogeln sind als haufigste Parasiten
Cestoden und Capillarien anzutreffen. Aspergillose kommt vor allem unter Stress und Im-
munsuppression bei gefangenen Vogeln vor. Zu den h&ufigsten nicht-infektiésen Krankhei-
ten zahlen Traumata, Pododermatitiden und fremdkdrperbedingte Einschnlrungen der Ze-
henglieder. Besonders die Pododermatitis (Bumblefoot) stellt ein Problem dar und kommt
bei fast allen Arten jeglichen Alters vor.

Von 93 untersuchten Charadriiformes fanden Fabian und Vetési (1980) bei 43,0% eine Or-
ganerkrankung, bei 14,0% eine Infektion, hier vor allem Tuberkulose mit 61,5%, und bei
10,8% eine Verletzung.

Schwarz et al. (1985) untersuchten von 928 verstorbenen Végeln 46 Charadriiformes. Die
Stoffwechselerkrankungen betreffend wiesen diese Tiere hdufig Amyloidose und Gicht auf.
Im Sektionsgut von Culjak et al. (1983) befanden sich unter den 381 Végeln nur drei Cha-
radriiformes. Bei zwei Exemplaren konnte kein Befund festgestellt werden.

2.1.7 Ciconiiformes (Schreitvogel)

Zoologische Gliederung: Unterordnung Ciconiae (Storchenvogel)
Familie Ciconiidae (Storche)
Familie Threskiornithidae (L&ffler)
Unterordnung Balaenicipites (Schuhschnabel)
Familie Balaenicipitidae (Schuhschnébel)
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Unterordnung Ardeae (Reiher)
Familie Ardeidae (Reiher)

Ciconiiformes sind auBBer an den Polen auf der ganzen Welt zu finden (Lowe 2003). Es han-
delt sich um Vdgel mit langen Beinen und Hélsen und einem aufrechten Gang. Zu unter-
scheiden sind die einzelnen Familien und Arten vor allem anhand ihrer Schnabelformen.
Reiher haben als Besonderheit Puderdunen.

Unter den Ibissen befinden sich die meisten gefédhrdeten Arten dieser Ordnung (Lowe 2003).
Reiher und Stérche haben statt eines Kropfes einen sehr dehnungsfédhigen Oesophagus, auRer
bei Jungvdgeln gibt es auch Gewdllebildung (Schaller 1995).

Nach Schaller (1995) gibt es bei in zoologischen Garten lebenden Ciconiiformes selten Prob-
leme mit Endoparasiten, da einerseits die Zwischenwirte fehlen und die Tiere andererseits
gut Uberwacht werden. Recht haufig kommt es zu meist traumatisch bedingten Schnabelver-
anderungen. Traumata sind bei dieser Ordnung auch die Haupttodesursache. Insbesonders
bei Storchen werden haufig Fremdkorperaufnahmen beobachtet.

Von den 28 untersuchten Ciconiiformes aus dem Zoologischen Garten Zagreb starben 28,6%
an Traumata, 21,4% an gastrointestinaler Intoxikation, 14,3% wiesen eine Kachexie auf
(Culjak et al. 1983).

Fabian und Vetési (1980) untersuchten 89 Ciconiiformes aus dem Zoologischen Garten Bu-
dapest und fanden bei 48,3% eine Organerkrankung, wobei Veranderungen im Verdauungs-
system vorherrschten, bei 12,4% eine Verletzung und bei 7,9% eine Infektion.

Von 193 untersuchten Ciconiiformes aus dem Minchner Tierpark Hellabrunn starben 26,9%
an Organveranderungen, 15,5% an Traumata und 15% an einer Infektion (Munch 2006).

Bei Untersuchungen von 278 Weil3storchen in der Schweiz, von denen 51 in menschlicher
Obhut lebten, wurden als Haupttodesursache Traumata gefunden (50%), wobei der Prozent-
satz bei den in Menschenobhut etwas niedriger lag als bei den Tieren in freier Wildbahn. Die
Traumata wurden unterteilt in durch Raubtiere getotet (12%), Kollision mit Hochspannungs-
leitungen (8%), Verkehrsunfalle (2%) und Wilderei (1%). Bakterielle und mykotische Infek-
tionen flhrten bei 16% zum Tod, sonstige Organerkrankungen bei 10%. Die meisten Todes-
falle ereigneten sich von April bis August, bei den Jungvdgeln im Juli und August, was
wahrscheinlich im Zusammenhang mit den ersten Flugerfahrungen in dieser Jahreszeit steht
(Oevermann et al. 2003).

2.1.8 Coliiformes (Mausvogel)

Zoologische Gliederung: Familie Coliidae (Mausvogel)

Coliiformes sind kleine, dunkel geféarbte VVogel, die in Afrika unterhalb der Sahara beheima-
tet sind (Cunningham-Van Someren 2003). Charakteristisch ist das Kriechen und Klettern
zwischen den Buschen und das Festklammern mit dem Schwanz nach oben. Sie kdnnen Re-
gen und Kélte nicht gut vertragen und erndhren sich vegetarisch. Die Eier werden in tagli-
chen Abstanden gelegt (Cunningham-Van Someren 2003). Als anatomische Besonderheit
koénnen die Mausvdgel die inneren und duf3eren Zehen nach vorn und nach hinten wenden
(Pye 2003).

Von vier untersuchten Mausvogeln aus dem Zoologischen Garten Budapest starb jeweils ein
Vogel an einer Mucormykose, einer Luftsackentziindung und einer Verletzung (Fabian und
Vetési 1980).
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2.1.9 Columbiformes (Taubenvogel)

Zoologische Gliederung: Familie Caloenadidae (Kragentauben)
Familie Gouridae (Krontauben)
Familie Otidiphabidae (Fasantauben)
Familie Columbidae (eigentliche Tauben)
Familie Duculidae (Fruchttauben)
Familie Treronidae (Gruntauben)
(Familie Raphidae (Dronten))
(Familie Didunculidae (Zahntauben))

Die korner- und fruchtfressenden, baumbewohnenden Landvogel sind bis auf die Arktis auf
der gesamten Welt zu finden. Von den ca. 304 Taubenarten leben drei Viertel in tropischen
und subtropischen Regionen (Crome 2003). Zu den anatomischen Besonderheiten der Tau-
benvdgel gehdren eine, wenn vorhanden, nur kleine Birzeldrise (Teichmann 1995; Crome
2003), das Fehlen einer Gallenblase und ein in zwei seitliche Taschen unterteilter Kropf. Bei
den Blinddarmen handelt es sich um kurze lymphatische Gebilde (Teichmann 1995). Des
Weiteren haben sie die Fahigkeit Kropfmilch abzugeben (Teichmann 1995; Crome 2003).
Nach Schwarz et al. (1985) sind Tauben relativ unkomplizierte und langlebige Pfleglinge. Es
starben in zehn Jahren nur elf Tauben im Rostocker Zoo.

Seidel und Schroder (1995) analysierten 724 Sektionsprotokolle von Haustauben und in VVo-
lieren gehaltenen Wildtauben des Berliner Tierparks. Dabei wurde zwischen Treroninae
(Fruchttauben), Columbinae (eigentlichen Tauben) und Gourinae (Krontauben) unterschie-
den. Herausragend waren Infektionen mit Askariden bei 49,5% und mit Mykobakterien bei
35,9% der Vogel sowie Infektionen mit Toxoplasmen bei 33,4% der Krontauben. 58,1% der
Tiere wiesen eine Erkrankung des Verdauungssystems auf, welches damit der Hauptsitz der
Organkrankheiten war. Verletzungen konnten bei 39,7% der VVogel festgestellt werden.
Culjak et al. (1983) hatten in ihrem Sektionsgut nur drei Columbiformes, von denen zwei an
einer Sepsis starben.

Im Zoologischen Garten Budapest starben im Zeitraum von 1971-1978 31 Columbiformes,
von denen elf an Erkrankungen des Verdauungssystems, funf an einer Infektion und vier an
einer Verletzung (Fabian und Vetési 1980).

Kronberger und Schiippel (1976) stellten bei sieben von zwolf Tauben eine Organkrankheit
fest.

2.1.10 Coraciiformes (Rackenvigel)

Zoologische Gliederung: Familie Brachypteraciidae (Erdracken)
Familie Coraciidae (Racken)
(Familie Leptosomidae (Kurole))

Allen Vertretern der Coraciiformes ist gemein, dass die drei nach vorn zeigenden Zehen
grundsatzlich miteinander verwachsen sind und die Mittelohrknochen eine &hnliche Anato-
mie aufweisen. Erdracken leben ausschlieBlich auf Madagaskar (Forshaw und Kemp 2003).
Unter den 89 Coraciiformes fand Rassow (1987) bei 47,3% eine Organerkrankung, bei
23,7% eine Infektion und bei 12,4% ein Trauma oder eine andere physikalische Todesursa-
che als Hauptbefund.

Im Zoologischen Garten Budapest wurden die Todesursachen von neun Coraciiformes un-
tersucht. Dabei fand man bei drei Vogeln eine Infektion, bei zwei weiteren eine Erkrankung
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des Verdauungssystems und jeweils einmal eine Verletzung, eine Harnsauregicht und eine
Erkrankung des Respirationssystems (Fabian und Vetési 1980).

2.1.11 Cuculiformes (Kukucksartige)

Zoologische Gliederung: Familie Crotophagidae (Madenkuckucke)
Familie Centropodidae (Laufkuckucke)
Familie Cuculidae (eigentliche Kuckucke)
(Familie Neomorphidae (Erdkuckucke))
(Familie Taperidae (Lerchenkuckucke))
(Familie Coccyzidae (Regenkuckucke))
(Familie Clamatoridae (H&herkuckucke))
(Familie Endynamidae (Koelkuckucke))
(Familie Phoenicophaeidae (Buntschnabelkuckucke))

Cuculiformes sind hauptsachlich in den Tropen und Subtropen vertreten und haben als ge-
meinsames Merkmal zygodactyle FiRRe (Marchant 2003).

Von 61 Cuculiformes aus dem Zoologischen Garten Berlin wiesen 52,5% eine Infektion,
26,2% eine Organerkrankung, 20,0% ein Trauma oder eine andere physikalische Todesursa-
che und 4,9% eine Parasitose auf. In dieser Analyse wurden jedoch die Musophagiformes
mit zu den Cuculiformes gezéhlt (Rassow 1987), die in der vorliegenden Arbeit gesondert
besprochen werden.

Fabian und Vetési (1980) fanden bei der Untersuchung von sieben Cuculiformes zweimal
eine Verletzung als Todesursache und je einmal eine Pilzinfektion, eine Erkrankung des
Verdauungstraktes, eine Erkrankung des Respirationstraktes und eine Harnsauregicht.

2.1.12 Eurypigiformes (Sonnenrallen)

Zoologische Gliederung: Familie Eurypigidae (Sonnenrallen)

Sonnenrallen leben ausschlieBlich in Zentral- und Stidamerika in den stark bewachsenen
Gebieten an Flissen und Teichen. Sie besitzen ein Gefieder mit recht komplizierter Streifung
und einen im Verhaltnis zum Kopf langen Schnabel (Archibald 2003).

2.1.13 Falconiformes (Greifvogel)

Zoologische Gliederung: Familie Accipitridae (Habichtartige)

(nach Weick) Familie Cathartidae (Neuweltgeier)
Familie Falconidae (Falkenartige)
(Familie Sagittariidae (Sekretére))

Greifvogel sind auf allen Kontinenten verbreitet und leben hauptsachlich einzeln bezie-
hungsweise paarweise (Brucher et al. 1995). Typischerweise sind Greifvogel tagaktiv, haben
Hakenschnabel, kraftige Flle, scharf gebogene Fénge und groRe Augen. Die Nasenldcher
sind von einer Wachshaut umgeben, die die Basis des Schnabels tiberspannt. Unterschiede
gibt es bei den einzelnen Arten im Knochenbau, der den verschiedenen Jagdgewohnheiten
angepasst ist. Alle Vertreter halten die Beute mit den FiRen fest und zerteilen sie mit dem
Schnabel (Olsen 2003b). Der Palmgeier bevorzugt als einzige Art pflanzliche Nahrung. Bis
auf die aasfressenden Geier sind die Greifvogel Einzeltiere. Eine Besonderheit der Falconi-
dae ist der Falkenzahn, ein spitzer Vorsprung an der Kante des Oberschnabels, der zum To6-
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ten der Beute genutzt wird. Einige Accipitridae weisen diesen Zahn ebenfalls auf, nutzen ihn
jedoch nicht zum Toten (Bertram 2003). Greifvogel haben einen sehr dehnbaren Oesophagus
und Kropf (Baronetzky-Mercier und Seidel 1995; Bertram 2003) und wiirgen das Gewdlle,
bestehend aus Fell- oder Federkleidbestandteilen und Knochen, erst nach mehreren Mahlzei-
ten aus (Ribel und Isenbugel 1985; Baronetzky-Mercier und Seidel 1995). Aus diesem
Grund ist es notwendig, nicht nur ausschlieBlich Muskelfleisch zu verfuttern, sondern auch
Knochen, Haare, Federn und gelegentlich Magen-Darm-Inhalt zur Gewdllebildung (Briicher
et al. 1995). Um eine Adipositas zu vermeiden, ist auf eine artabhangige Anzahl an Fasten-
tagen zu achten (Bricher et al. 1995; Bertram 2003).

Dadurch, dass Greifvdgel Endglieder in der Nahrungskette sind, werden sie stark mit Schad-
stoffen wie zum Beispiel chlorierten Kohlenwasserstoffen, Nagetierbekampfungsmitteln und
Blei belastet (Baronetzky-Mercier und Seidel 1995; Bertram 2003). Auch durch die Auf-
nahme von Tieren, die mit Bleischrot geschossen wurden, kann es zu einer Bleivergiftung
kommen (Bertram 1997; Molnar und Legath 2001).

Fur Greifvogel pathogen sind unter anderem Mycobacterium avium, Pasteurella multocida
sowie Salmonella typhimurium, die meist tUber Beutetiere tbertragen werden (Baronetzky-
Mercier und Seidel 1995). Es wurden bei im Freien und in Menschenobhut lebenden Greif-
vogeln auch Salmonella enteritidis, S. arizona und S. cholerasuis isoliert (Hofle et al. 1998).
Als haufigste bakterielle Erkrankung bei Greifvdgeln wird die Tuberkulose genannt, auch
die Coliseptikdmie spielt unter resistenzmindernden Umstdnden eine Rolle (Seidel und
Schroder 1989). Schroder (1981) sah bei 9,2% der 1.444 untersuchten Zoovogel eine Tuber-
kulose, wobei sich darunter 32,2% Greifvdgel befanden. Nach Piechocki (1981) kommt eine
Infektion in Menschenobhut hdufiger vor als bei Wildvdgeln. Innerhalb von 30 Jahren
(1950-1980) wurden 1.711 Falconiformes untersucht, von denen 4,1% infiziert waren. Bert-
ram (1996) fand dagegen im Allwetterzoo Miinster von 1974-1995 keinen einzigen Fall.

Als hdufigste Mykose wird die Aspergillose angesehen, die oft zu Aerosacculitiden flhrt
(Baronetzky-Mercier und Seidel 1995; Grimm et al. 1995).

Im Allgemeinen sind Greifvogel hdufig von Parasiten befallen, wobei es meist zu keiner
Symptomatik kommt (Robert et al. 1994). Im Zoologischen Garten von Gizeh wurden 65
Falconiformes und Strigiformes koprologisch untersucht. Bei 28,5% der Falconiformes
konnte eine Infestation festgestellt werden, darunter Trematoden-Eier, Ascariden-Eier, Ca-
pillaria-Eier, Eimeria spp., Cryptosporidia spp. und Frenkelia spp. (Kamel 1999).

Bei der postmortalen parasitologischen Untersuchung von 260 Falconiformes in Jugoslawien
uber einen Zeitraum von 22 Jahren wurden 21 verschiedene Endohelminthenarten isoliert,
darunter hauptsdchlich Trematoden der Familien Strigeidae, 27-mal nachgewiesen, und
Diplostomatidae, 17-mal nachgewiesen (Brglez 1989). Bei Greifvogeln aus dem Allwetter-
zoo Muinster wurde nur ein gering- bis mittelgradiger Parasitenbefall registriert, zumeist
wurden Capillarien, Kokzidien oder Ascariden nachgewiesen (Bertram 1996).

Aus dem Zoologischen Garten Zagreb wurden 14 Falconiformes untersucht, dabei starben
vier an einer Endoparasitose und jeweils drei an Traumata oder Kachexie (Culjak et al.
1983).

Von den 50 untersuchten Falconiformes aus dem Zoologischen Garten Budapest starben
48% an einer Organerkrankung, 14% an einer Infektion und 14% an einer Verletzung (Fabi-
an und Vetési 1980).

Im Gegensatz dazu fand Rassow (1987) bei 38,4% seiner 146 untersuchten Falconiformes
eine Infektion und bei 28,8% eine Organerkrankung. Traumata und andere physikalische
Todesursachen wurden bei 17,8% registriert.

Es existieren einige Berichte Uber Krankheitsfélle von Falken, die im mittleren Osten fir die
Falknerei genutzt werden. Hauptsachlich erkranken diese Tiere an mykotischer Aerosacculi-
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tis oder Sinusitis, bei der hdufig Pseudomonas aeruginosa oder Mycoplasma spp. isoliert
werden (Molnar und Ptacek 2002).

In Hinblick auf die Haltung als Ursache von Erkrankungen und Todesfallen von in mensch-
licher Obhut gehaltenen Greifvogeln wurden 353 Erkrankungs- und Sektionsprotokolle aus
funf zoologischen Einrichtungen ausgewertet. Dabei wurde in 47 Féllen Krankheit oder Tod
durch Verhalten festgestellt, beeinflusst durch die Fltterung wurden Falle von Rachitis, Be-
zoarbildung, Gicht und Vitaminmangel beschrieben und durch das Stallklima Aspergillose
und Erfrierungen (Bertram 1997). Imbalancen im Calcium-Phosphor-Stoffwechsel werden
als weltweites Problem bei Greifvdgeln in menschlicher Obhut angesehen (Seidel und
Schroder 1989). Bertram (1996) untersuchte Gber einen Zeitraum von 21 Jahren Greifvogel
aus dem Allwetterzoo Minster und fand als h&ufigste Erkrankung bei 31% der VVogel eine
verhaltensbedingte Stérung, von denen 39% an einer solchen starben. 24% der Végel wiesen
eine Stérung des Bewegungsapparates auf.

Die Auswertung von 382 Greifvogel-Patienten der Universitat Zdrich, von denen 142 ge-
storben sind beziehungsweise euthanasiert wurden, ergab im Untersuchungszeitraum 1980-
1983 hauptsachlich duRerliche Krankheitsursachen wie Frakturen, Luxationen, Schussverlet-
zungen, Anprallverletzungen, Olverschmutzung, Wunden und verstoBenes Gefieder. Insge-
samt wurden 224 Erkrankungen dieser Art registriert. Innere Krankheitsursachen wie Auf-
zuchtverluste, bakterielle Infektionen, Tuberkulose, parasitare Infektionen, Aspergillose,
toxische Erscheinungen und Augenerkrankungen wurden 187-mal beobachtet (Ribel und
Isenbiigel 1985).

Bertram (2003) untersuchte 878 Erkrankungs- und Sektionsprotokolle von Greifvogeln ver-
schiedener zoologischer Einrichtungen in Deutschland. In 51% der Falle konnten nicht-
infektiose Befunde festgestellt werden, 49% waren Infektions- beziehungsweise Infektions-
verdachtsfalle. Bei 33% der VVogel wurden die nachgewiesenen Erreger als Hauptbefund
gewertet. Innerhalb der 421 Sektionsberichte konnten bei 46,3% Erreger (Bakterien, Viren,
Pilze oder Parasiten) nachgewiesen werden, davon bei 22,6% E. coli, bei 15,4% Aspergillus
spp., bei 12,3% Federlinge, bei 10,8% Capillaria spp., bei 9,7% Staphylococcus spp., bei
5,6% Mycobacterium spp. (2,6% der gesamten Sektionsbefunde). Beziiglich der Organsys-
teme konnten in 54,9% der Sektionsfalle Erkrankungen im Magen-Darm-Trakt und An-
hangsorganen gefunden werden, in 32,3% Erkrankungen im Herz-Kreislauf-Apparat. In
21,9% der Félle starben die Tiere an einem Trauma.

2.1.14 Galliformes (Huhnervogel)

Zoologische Gliederung: Familie Megapodiidae (GroRfuRhiihner)
Familie Phasianidae (eigentliche Hihner)
Familie Cracidae (Hokkohiihner)

Hihnervogel haben typischerweise einen gedrungenen, plumpen Koérper mit relativ kleinen
Kopfen und kurzen, breiten Fligeln. Sie sind recht schnelle und tiefe Flieger (Rands 2003).
Bis auf die ausschlieRlich pflanzliche Nahrung zu sich nehmenden Cracidae haben viele
Arten zum Futterscharren Sporen an den Ful3en. Der Kropf dient als Nahrungsspeicher und
ist in der Regel sehr gerdumig und dehnungsféahig. Die meisten Arten haben wegen der cellu-
losereichen Nahrung lange Blinddarme (Teichmann 1995).

Megapodiidae nutzen Fremdwarme wie Sonne, durch organischen Abbau von Pflanzenmate-
rialien entstehende Wérme oder Lava, um ihre Eier auszubriten (Teichmann 1995; Rands
2003), die sie in Hohlen oder Hiigel legen (Rands 2003). Die Kiiken sind sofort nach dem
Schlupf flugfahig (Teichmann 1995; Rands 2003). Cracidae leben tiberwiegend auf Baumen
in den Tropen und Subtropen Amerikas, die zu den Phasianidae zdhlenden Numidinae aus-
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schlielich in Afrika. Ihre Kopfe sind groRtenteils nackt und pigmentiert (Rands 2003). Die
Kiken der Phasianidae sind Nestfliichter (Teichmann 1995).

Im Sektionsgut von Culjak et al. (1983) befanden sich 22 Galliformes, von denen 27,3% an
einer Endoparasitose, 18,2% an einer Gastroenteritis starben.

Pogacnik und Gersak (1982) untersuchten 88 Galliformes. Bei 39,8% der Tiere wurde eine
gewaltsame Todesursache, bei 18,2% eine Organerkrankung, bei 33,0% eine parasitére Er-
krankung und bei 9,1% eine Infektionskrankheit registriert.

Von 155 Végeln aus dem Sektionsgut von Fabian und Vetési (1980) starben 42,6% an einer
Organerkrankung, 15,5% an einer Verletzung, 14,2% an einer Infektion und 9,7% an einer
Parasitose. Bei den Infektionen dominierte mit 54,5% die Tuberkulose.

Von den 53 aus dem Munchner Tierpark Hellabrunn untersuchten Galliformes starben
34,0% an einer Organerkrankung und 22,6% an einer Infektion (Minch 2006).

Schwarz et al. (1985) fanden bei ihren Sektionen auffallend h&ufig bei Steinhihnern Infekti-
onen mit Yersinia spp. In der Zeit 1990-1996 gab es im Tierpark Berlin einen auffélligen
Befall der jungen Steinhihner mit Kokzidien. Es verstarben von 224 geschlupften Phil-
bysteinhiihnern 121, von denen in fiinf Jahren der Hauptteil an Kokzidiose. In einem anderen
Jahr stand die Salmonellose an erster Stelle. Die groRten Schéden wurden durch Eimerien
verursacht (Seidel et al. 1996). Tschirch (1979) berichtet tber das Auftreten von Perosis
beim Wildgefliigel in Menschenobhut und bei der Aufzucht von Auerhiihnern.

2.1.15 Gruiformes (Kranichvogel)

Zoologische Gliederung: Familie Gruidae (Kraniche)

Gruiformes leben hauptsachlich auf dem Boden und neigen eher zum Gehen und Schwim-
men als zum Fliegen (Archibald 2003). Die Jungen sind sofort nach dem Schlupf aktiv (Ar-
chibald 2003). Fast allen Arten gemein ist die Ausbildung langer Beine und Halse. Sie haben
keinen Kropf, stattdessen aber einen dehnungsfahigen Oesophagus. Bei einigen Arten ist die
Trachea verléangert und in Windungen zum Teil in Hohlrdumen des Sternums eingelagert,
was ein sehr lautes Rufen ermdglicht (Schaller 1995).

18 Gruiformes wurden von Culjak et al. (1983) untersucht. Dabei wurde mit 33,4% ein
Trauma als Haupttodesursache ermittelt.

Im Sektionsgut von Fabian und Vetési (1980) befanden sich 68 Gruiformes, von denen
39,7% an einer Organerkrankung, 19,1% an einer Infektion und 14,7% an einer Verletzung
starben.

Bei der Untersuchung der Todesursachen von 191 Kranichvogeln der Familie Gruidae aus
den Jahren 1962-1987 aus verschiedenen zoologischen Einrichtungen und Tierparks in
Deutschland standen die Infektionskrankheiten mit 37,7% im Vordergrund. Es handelte sich
hauptséchlich um bakterielle Infektionen, wobei 48,6% der Infektionen allein die Tuberkulo-
se ausmachte. Die Parasitosen waren mit 37,2% die zweithdaufigste Todesursache. 93,0%
davon waren Infektionen mit Hexamiten, wobei es sich hierbei um multifaktorielle Gesche-
hen handelte. 16,8% der VVdgel starben an einem Trauma, 4,2% an Gicht (Wisser 1987).

Bei einer koprologischen Untersuchung von 249 Graukranichen zwischen 1982 und 1986
konnte ein 53%iger Befall mit Kokzidien festgestellt werden, die somit die haufigsten Para-
siten waren. Fur Kranichkiken und Jungkraniche kann die Kokzidiose unter infektionsbe-
gunstigenden Bedingungen wie beengter Haltung und hoher Dichte zu einer bedeutenden
Krankheit werden (Gottschalk 1987).
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2.1.16 Jacaniformes (Blatthtihnchenartige)

Zoologische Gliederung: Unterordnung Jacanae (Blatthiihnchen)
Familie Jacanidae (Blatthiihnchen)
(Unterordnung Rostratulae (Goldschnepfen))
(Familie Rostratulidae (Goldschnepfen))

Blatthiihnchen sind Wasservdgel und leben in wéarmeren Klimata. Sie haben abgerundete
Flugel, scharfe Schnabel und grolie, kréftige Beine mit langen, gespreizten Zehen und langen
Krallen (Harrison 2003).

2.1.17 Lariformes (Mdéwenvogel)

Zoologische Gliederung: Unterordnung Lari (Mdwen)
Familie Laridae (MOwen)
Familie Sternidae (Seeschwalben)
(Familie Stercocariidae (Raubmowen))
(Unterordnung Chionides (Seidenschnébel))
(Familie Chionididae (Seidenschnébel))

Uber einen Zeitraum von 20 Jahren wurden 369 Méwenvogel der Arten Lachmowe, Silber-
mowe und Heringsmdwe der Kisten- und Binnenlandregionen Jugoslawiens parasitologisch
untersucht. Dabei wurden 20 verschiedene Arten von Endohelminthen diagnostiziert, darun-
ter hauptsachlich Trematoden (Brglez et al. 1987). Pogacnik und Gersak (1982) stellten bei
vier von fnf untersuchten Laridae aus dem Zoologischen Garten Ljubljana ein Trauma als
Todesursache fest. Vauk-Hentzelt (1986) berichtet tber Erkrankungen von wildlebenden
Mowen der Insel Helgoland. Allgemein sind diese Vdgel recht widerstandsfahig gegenuber
negativen Umwelteinfliissen.

2.1.18 Musophagiformes (Turakos)

Zoologische Gliederung: Familie Musophagidae (Turakos)

Turakos leben in Afrika stdlich der Sahara, haben relativ lange Hélse und Schwénze und
kurze, abgerundete Flugel. Bis auf eine Art besitzen sie einen aufrichtbaren, seitlich zusam-
mengedriickten Kamm. Die FuRe sind semizygodactyl. Sie ernahren sich tiberwiegend von
Frichten, Blattern, Knospen und Bliten, nehmen aber vor allem wahrend des Britens auch
Insekten auf (Marchant 2003). Culjak et al. (1983) hatten in ihrem Sektionsgut nur drei Mu-
sophagiformes, von denen zwei an einer gastrointestinalen Intoxikation starben.

2.1.19 Otidiformes (Trappen)

Zoologische Gliederung: Familie Otididae (Trappen)

Die meisten Otidiformes leben in Afrika, einige in Eurasien und eine Art in Australien. Sie
haben lange Beine mit kurzen Zehen und breite Fliigel. Durch ihr Gberwiegend braunes Ge-
fieder entsteht eine recht gute Tarnfarbung (Archibald 2003).

Von 13 untersuchten wildlebenden Grol3trappen aus Spanien starb der Hauptteil an Traumata
durch Kollision mit Hochspannungsleitungen oder Zaunen (Garcia-Montijano et al. 2002).
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2.1.20 Passeriformes (Sperlingsvogel oder Singvogel)

Es handelt sich hierbei um die groRte Ordnung der Klasse der Vogel mit insgesamt 105 Fa-
milien, weshalb im Folgenden nur die im Sektionsgut vorhandenen aufgelistet werden.
Zoologische Gliederung: Unterordnung Passeri (Singvogel)
Familie Aegithalidae (Schwanzmeisen)
Familie Alaudidae (Lerchen)
Familie Artamidae (Schwalbenstare)
Familie Bombycillidae (Seidenschwénze)
Familie Chloropseidae (Blattvogel)
Familie Corvidae (Rabenvdgel)
Familie Cracticidae (Wurgekrahen)
Familie Dicruridae (Drongos)
Familie Emberizidae (Ammern)
Familie Estrildidae (Prachtfinken)
Familie Fringillidae (Edelfinken)
Familie Hirundinidae (Schwalben)
Familie Icteridae (Starlinge)
Familie Irenidae (Feenvogel)
Familie Laniidae (Wdrger)
Familie Meliphagidae (Honigfresser)
Familie Mimidae (Spottdrosseln)
Familie Motacillidae (Stelzen)
Familie Muscicapidae (S&nger oder Fliegenschnapper)
Familie Nectariniidae (Nektarvogel)
Familie Oriolidae (Pirole)
Familie Paradisaeidae (Paradiesvogel)
Familie Paradoxornithidae (Papageischnébel)
Familie Paridae (Meisen)
Familie Passeridae (Sperlinge)
Familie Ploceidae (Webervogel)
Familie Prionopidae (Brillenwirger)
Familie Ptilonorhynchidae (Laubenvdgel)
Familie Pycnonotidae (Bulbils oder Haarvogel)
Familie Sturnidae (Stare)
Familie Thraupidae (Ammerntangaren)
Familie Timaliidae (Timalien)
Familie Viduidae (Witwenvogel)
Familie Zosteropidae (Brillenvogel)
Unterordnung Eurylaimi (Breitrachen)
Familie Eurylaimidae (Breitrachen)
Unterordnung Tyranni (Tyrannenvogel)
Familie Tyrannidae (Tyrannen)
Familie Cotingidae (Schmuckvogel)
Unterordnung Pitti (Pittas)
Familie Pittidae (Pittas)
Unterordnung Furnarii (Topfervogelartige)
Familie Furnariidae (Topfervogel)
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Passeriformes sind im Vergleich zu den sonstigen VVogeln eher klein. Die innere und grofiite
der vier Zehen ist nach hinten gerichtet und in der Regel briiten beide Elterntiere und ziehen
die Jungen auf (Grzimek 1980). Physiologischerweise sind im Darm der Passeriformes keine
E. coli oder anderen Enterobacteriaceae zu finden, was bei einer bakteriologischen Untersu-
chung beachtet werden muss (Dorrestein und Kummerfeld 2007; Schmidt 2008).

Die meisten Passeriformes dieser Arbeit gehtéren den Estrildidae, Ploceidae oder Sturnidae
an. Die Prachtfinken und Webervogel sind recht kleine Finken und besitzen typischerweise
einen konisch geformten Schnabel und kurze Flugel mit im Gegensatz zu den Fringillidae,
bei denen die zehnte Armschwinge reduziert ist, zehn Handschwingen. Sie leben hauptséch-
lich in Afrika und ernédhren sich von kleinen Grassamen (Bledsoe und Payne 2003). Pracht-
finken und Webervogel sollten im Schwarm gehalten werden, wobei bei ersteren auf ein
ausgewogenes Geschlechterverhaltnis zu achten ist und bei den Webervogeln der Schwarm
aus mehr Weibchen als Méannchen bestehen sollte (Briicher et al. 1996). Die meisten Vertre-
ter der Sturnidae sind Uberall in der Alten Welt zu finden, ern&hren sich von Insekten und
bewohnen offene Landschaften (Lindsey 2003).

Im Sektionsgut des Rostocker Zoos aus zehn Jahren befanden sich 137 Passeriformes, wobei
die Verlustursachen sehr heterogen waren. Neben spezifischen Erkrankungen wurden un-
gunstige Haltungs- und Einlieferungsbedingungen genannt (Schwarz et al. 1985).

VVon den 90 untersuchten Passeriformes aus dem Zoologischen Garten Zagreb starben 22,2%
an gastrointestinaler Intoxikation, 14,4% an Kachexie und 13,3% an einer Gastroenteritis
(Culjak et al. 1983).

57,9% von den 19 aus dem Zoologischen Garten Ljubljana untersuchten Passeriformes star-
ben an physikalischen Todesursachen, 36,8% an Organkrankheiten und 5,3% an Alters-
schwéche (Pogacnik und Gersak 1982).

Fabian und Vetési (1980) untersuchten im Zeitraum von acht Jahren 249 Passeriformes. VVon
ihnen starben 46,2% an einer Organerkrankung, 20,9% an einer Verletzung und 6,4% an
einer Infektion, wobei die Coli-Infektionen an erster Stelle standen.

Im Sektionsgut von Kronberger und Schiippel (1976) befanden sich 197 Passeriformes, von
denen 59,4% an einer Organkrankheit, 17,8% an einer Infektionskrankheit und 5,6% an
Gicht starben.

Im Minchner Tierpark Hellabrunn starben von 102 Passeriformes 66,3% an einer Organer-
krankung, 20,8% an einer Infektion und 8,9% an einem Trauma (Miinch 2006).

Bei einer Untersuchung von 2.539 Passeriformes aus dem Zoologischen Garten Berlin konn-
ten als Haupttodesursache mit 35,8% Traumata und andere gewaltsame Todesursachen fest-
gestellt werden. Es folgten Organkrankheiten mit 32,2% und Infektionen mit Bakterien, Vi-
ren oder Pilzen mit 16,7%. Infestationen wurden mit 9,2% beziehungsweise 9,1% zu fast
gleichen Teilen als Haupt- und Nebenbefunde gewertet (Blirgener 1988).

2.1.21 Pelecaniformes (RuderfufRer)

Zoologische Gliederung: Unterordnung Pelecani (Pelikanartige)

Familie Anhingidae (Schlangenhalsvdgel)
Familie Pelecanidae (Pelikane)
Familie Phalacrocoracidae (Kormorane)
Familie Sulidae (Tolpel)

(Unterordnung Fregatae (Fregattvogel))
(Familie Fregatidae (Fregattvogel))

(Unterordnung Phaetontes (Tropikvdgel))
(Familie Phaetontidae (Tropikvdgel))
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Die Vertreter dieser Ordnung haben als gemeinsames Merkmal eine einheitliche Flache der
FuRe, da alle vier Zehen durch Schwimmhdute miteinander verbunden sind. Des Weiteren
haben die meisten Arten einen groRen nackten Kehlsack, der bei Pelikanen sehr aufféllig
sein kann (Schreiber 2003). Die Luftsacke haben sich bei den Pelecaniformes auch subkutan
ausgebreitet, so dass der Brust- und untere Halsbereich weich gepolstert ist, um beim Ein-
tauchen ins Wasser als Stol3ddmpfer dienen zu kénnen (Eulenberger 1995; Schreiber 2003).
Sie bewohnen aquatische Rdume in meist tropischen oder gemaRigten Regionen und leben in
gewisser Weise alle in Kolonien. Beide Geschlechter sind am Ausbriiten und der Aufzucht
der Jungen beteiligt (Schreiber 2003).

Bei einem Vergleich der Erkrankungen beziehungsweise Todesursachen von 85 erlegten
freilebenden Kormoranen mit 23 Kormoranen aus Zoohaltungen wurde bei drei der erstge-
nannten eine E. coli-Infektion festgestellt und bei zwei Vdgeln eine Verletzung. Die restli-
chen 80 Kormorane wiesen nur Nebenbefunde auf. Von den Zookormoranen konnte bei
neun Tieren eine Visceralgicht registriert werden, bei sieben eine bakterielle Infektion, wo-
bei viermal eine Infektion mit Erysipelothrix rhusiopathiae vorkam, bei vier Tieren eine
Verletzung und bei zwei weiteren eine Mykose. Infektionen mit Salmonella spp. konnte bei
keinem der Tiere festgestellt werden (Mirle 1997).

Culjak et al. (1983) ermittelten bei drei von acht Pelecaniformes ein Trauma als Todesursa-
che.

Bei der Untersuchung von sechs Pelecaniformes fanden Fabian und Vetési (1980) dreimal
eine Erkrankung des Verdauungssystems und je einmal eine Erkrankung des Respirations-
systems, des Nervensystems sowie eine Harnsauregicht.

2.1.22 Phoenicopteriformes (Flamingos)

Zoologische Gliederung: Familie Phoenicopteridae (Flamingos)

Diese Ordnung bezeichnet Vdgel mit sehr langen Beinen und Halsen und charakteristisch
rosafarbenen Federn (Lowe 2003). Der Schnabel ist zu einem Seihapparat umgebildet und
lasst sich nur zu einem schmalen Spalt 6ffnen (Schaller 1995). Sie nisten in Seen in seichten
Schlammtdpfen und legen jeweils nur ein Ei. Die Jungvogel versammeln sich in Gruppen
und sind relativ friih fahig zu laufen und zu schwimmen (Lowe 2003). Flamingos sind sehr
stressanfallig, was notwendige Untersuchungen und Behandlungen oder Transporte erschwe-
ren kann (Riedi 1991).

Von 15 untersuchten Rosa Flamingos aus dem Zoologischen Garten Zagreb starben unter
anderem fiinf an einem Trauma und drei an einer Sepsis (Culjak et al. 1983).
Untersuchungen von zwolf Phoenicopteriformes aus dem Zoologischen Garten Budapest
ergaben bei vier Tieren als Todesursache eine Aspergillose, bei drei Tieren eine Erkrankung
des Verdauungssystems und jeweils ein Tier starb an einer Verletzung, einer bakteriellen
Infektion und einer Harnsduregicht (Fabian und Vetési 1980).

2.1.23 Piciformes (Spechtvogel)

Zoologische Gliederung: Unterordnung Pici (Spechtartige)
Familie Capitonidae (Bartvogel)
Familie Picidae (Spechte)
Familie Ramphistidae (Tukane)
(Familie Indikatoridae (Honiganzeiger))
(Familie Jyngidae (Wendehélse))
(Unterordnung Galbuloidea (Glanzvogelartige))
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(Familie Galbuloidae (Glanzvégel))
(Familie Bucconidae (Faulvogel))

Alle Vertreter dieser Ordnung haben zygodactyle Fii3e und die hier besprochenen Arten ha-
ben keine Daunenfedern. Spechtvogel leben hauptséchlich in den Tropen. Picidae und Capi-
tonidae bauen sich zum Schlafen und Nisten Hohlen, die spater auch von Vertretern anderer
Ordnungen zum Nisten genutzt werden. Je nach Erndhrungsweise variiert die Schnabelform.
Die fruchtfressenden Capitonidae haben recht groRe, schwere, teilweise gekerbte, die
Ramphastidae grol3e, farbenpréachtige Schnébel. Die Schndbel der Picidae, die sich haupt-
sachlich von Ameisen ernahren, sind kraftig, laufen vorn spitz zu und haben oft eine meilel-
formige Spitze. Spechte haben einen versteiften Schwanz, einen mit Muskeln und Knochen
gefederten Schadel und kréaftige Zehen (Short 2003).

Culjak et al. (1983) hatten in ihrem Sektionsgut sechs Piciformes, die jedoch alle verschie-
dene Todesursachen aufwiesen.

Rassow (1987) fand bei der Untersuchung von 176 Piciformes Organerkrankungen als
Haupttodesursache (43,1%), gefolgt von Infektionen (31,8%) und Traumata und anderen
physikalischen Todesursachen (10,8%).

Von den sieben untersuchten Piciformes des Zoologischen Gartens Budapest starben sechs
an einer Erkrankung des Verdauungssystems und ein Tier an einer Erkrankung des Herz-
Kreislaufsystems (Fabian und Vetési 1980).

Uber das Auftreten von einer todlich verlaufenden Salmonellose bei zwei Tukanen im Nati-
onalzoo Rabat berichten EI Idrissi et al. (1993).

2.1.24 Podicipediformes (Lappentaucher)

Zoologische Gliederung: Familie Podicipedidae (Lappentaucher)

Podicipediformes sind stromlinienférmig gestaltete Wasservogel mit einem sehr komplexen
Balzverhalten. Sie verbringen fast ihr gesamtes Leben im Wasser, nisten darauf und die Ki-
ken sind sofort nach dem Schlupf schwimmfahig. Drohenden Gefahren gehen diese Vdgel
aus dem Weg, indem sie abtauchen (Fjeldsa 2003).

Es gibt in der Literatur kaum Angaben ber Todesursachen von Lappentauchern. Im Zoolo-
gischen Garten Budapest starben im Zeitraum von sieben Jahren zwei Vertreter dieser Ord-
nung. Bei einem konnte eine Erkrankung des Verdauungssystems festgestellt werden, bei
dem anderen war die Todesursache unklar (F&biadn und Vetési 1980).

2.1.25 Psittaciformes (Papageienvogel)

Zoologischer Gliederung:  Familie Psittacidae (eigentliche Papageien)
Familie Psittaculidae (Edelpapageien)
Familie Polytelidae (Prachtsittiche)

Familie Loriidae (Loris)

Familie Platycercidae (Plattschweifsittiche)
Familie Melopsittacidae (Wellensittiche)
Familie Cacatuidae (Kakadus)

Familie Nestoridae (Nestorpapageien)
(Familie Mikropsittacidae (Kleinpapageien))
(Familie Pezoporidae (Erdpapageien))
(Familie Strigopidae (Eulenpapageien))
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Vogel dieser Ordnung leben tberwiegend auf der stdlichen Halbkugel, vor allem in tropi-
schen Gebieten. Die meisten Vertreter erndhren sich von Samen und Friichten (Forshaw
2003), wobei gelegentlich auch tierisches Eiweild aufgenommen wird. Dies ist bei der Auf-
zucht von Jungen zu beachten, bei der ab und an Quark, mageres Fleisch oder Leber angebo-
ten werden sollte (Kuntze 1995). Charakteristisch sind die FlRe, bei denen die zweite und
dritte Zehe nach vorn zeigen und die erste und vierte nach hinten. Die so ausgebildeten
Greiforgane ermdglichen den Papageien gutes Klettern. Ebenso auffallig ist der kurze stump-
fe Schnabel (Forshaw 2003), dessen Oberschnabel gelenkig ist und den Unterschnabel tber-
ragt. Er dient als Werkzeug zur Futteraufnahme und wird h&ufig als dritter FuR genutzt.
(Wedel 2004). Mit Ausnahme der Loris haben Papageienvdgel eine wulstige Zunge, einen
engen Rachen und einen dehnbaren Oesophagus und Kropf (Kuntze 1995). Sie besitzen kei-
ne Gallenblase (Meister 1986) und der Blinddarm ist zu einem rudimentaren, lymphatischen
Organ umgewandelt (Kuntze 1995). Zur physiologischen Darmflora der Psittaciformes ge-
horen vorwiegend Bacillus-Arten und Enterokokken sowie coliforme Bakterien, wenn die
Tiere standig Gelegenheit zur Aufnahme von Erde haben (Schone et al. 1980).

Papageien sollten grundsétzlich nicht einzeln gehalten werden (Kuntze 1995), sondern paar-
weise oder in Gruppen. Auch eine Vergesellschaftung mit einer Reihe anderer VVogelarten ist
maoglich (Bricher et al. 1995).

Bei in zoologischen Garten gehaltenen Psittaciformes ist es nahezu unmoglich, Aussagen
uber einen eventuellen physiologischen Tod zu machen, da haufig das Alter der Tiere bei
Ankunft im Zoo nicht bekannt ist (Schwarz et al. 1985). Durch Erndhrungsfehler, wie bei-
spielsweise zu einseitige Kornerfutterung wéhrend der Aufzuchtphase, kommt es héaufig zu
Osteoporose, Rachitis und Vitamin-A-Mangel (Hochleithner 1990).

In Budapest untersuchten Gal und Lay (2005) 162 Psittaciformes und ermittelten bei 30,2%
eine Erkrankung des Verdauungssystems. Von diesen wiesen 30,6% eine hamorrhagische
Enteritis, 22,4% eine Askariose, 12,2% eine Infektion mit E. coli und 12,2% eine Psittazine
Driisenmagen-Dilatation (PDD) auf.

Eine Analyse der Obduktionsbefunde von 400 Psittaziden Uber einen Zeitraum von zehn
Jahren ergab bei 24,3% der Tiere eine Infektion mit Bakterien, Viren oder Parasiten als To-
desursache. Hierbei standen bei den Bakteriosen die Kokken-Infektionen mit 11,3% an erster
Stelle, gefolgt von Salmonellose mit 6,3% und Tuberkulose mit 2,8%. Bei 24,8% der Tiere
konnten Askariden nachgewiesen werden. Unter den Organerkrankungen dominierten die
Erkrankungen des Verdauungstraktes, hier vor allem Enteritiden (Jakob und Ippen 1989).
Rassow (1987) stellt bei seinen Untersuchungen von 552 Psittaciformes mit 34,6% die Or-
gankrankheiten als Hauptbefunde dar, gefolgt von den Traumata und anderen physikalischen
Todesursachen (33,5%) und den Infektionen mit 14,2%.

In der tierarztlichen Hochschule in Brno in der enemaligen CSSR wurden 646 Psittaciformes
obduziert, bei denen nicht-erregerbedingte Organerkrankungen mit 49,1% die Hauptbefunde
darstellten, wobei die Erkrankungen des Verdauungssystems mit 50,2% dominierten, gefolgt
von den Stoffwechselstérungen mit 34,1%. Bakterielle, mykotische oder parasitare Infektio-
nen wurden bei 23,2% der Tiere gefunden. Bei den Bakterien wurden hauptsachlich E. coli
(48,9%), Streptokokken (27,7%) und Staphylokokken (6,4%) nachgewiesen, bei den Parasi-
ten hauptsachlich Askariden (84,0%) (Konrad und Konec¢né 1984).

Von den 35 untersuchten Psittaciformes aus dem Zoologischen Garten Zagreb starben unter
anderem 28,6% an einer Gastroenteritis sowie 17,1% an einem Trauma (Culjak et al. 1983).
Pogacnik und Gersak (1982) fanden von 81 Psittaciformes bei 49,4% eine gewaltsame To-
desursache, bei 37,0% eine Organkrankheit, bei 12,3% eine parasitde Erkrankung und bei
1,2% eine Infektionskrankheit.
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Bei Untersuchungen in der Veterindrmedizinischen Fakultat in Wien wurden bei 6,4% von
375 Psittaciformes eine PDD festgestellt, bei den Infektionen dominierten E. coli, S. aureus
und Bacteroides (Hochleithner 1990).

Aus dem Zoologischen Garten Budapest wurden 178 Psittaciformes untersucht, die zu
33,7% an einer Infektion, zu 32,6% an einer Organerkrankung, zu 12,9% an einer Kachexie
und zu 11,8% an einer Verletzung starben. Bei den Infektionen dominierten mit 51,7% die
Coli-Infektionen, gefolgt von den Mucormykosen mit 45,0% (Fabian und Vetesi 1980).
Kronberger und Schippel (1976) ermittelten bei 57,0% ihrer 2.306 untersuchten Psittacifor-
mes eine Organkrankheit, bei 12,2% eine Parasitose und bei 10,7% eine Infektionskrankheit
als Todesursache.

2.1.26 Psophiiformes (Rallenkraniche)

Zoologische Gliederung: Unterordnung Psophiae (Trompetervdgel)
Familie Psophiidae (Trompetervogel)
(Unterordnung Arami (eigentliche Rallenkraniche))
(Familie Aramidae (eigentliche Rallenkraniche))

Trompetervogel leben in den Waldern Stidamerikas und schlafen auf Bdumen. Sie haben
einen kurzen, etwas gebogenen Schnabel (Archibald 2003).

2.1.27 Ralliformes (Rallenvogel)

Zoologische Gliederung: Familie Rallidae (Rallen)

Vogel dieser Ordnung leben in grélieren Feuchtgebieten aller Kontinente und vieler Inseln.
Einige Arten der Rallen haben ihre Flugfahigkeit verloren, die tbrigen kénnen oft nur magig
fliegen (Archibald 2003).

2.1.28 Scopiformes (Schattenvogel)

Zoologische Gliederung: Familie Scopidae (Schattenvogel)

Der Schattenvogel, oder auch Hammerkopf genannt, lebt vorwiegend in Afrika sudlich der
Sahara. Namen gebend ist die Kopfform, die sich durch einen breiten Federschopf am Hin-
terkopf und einen spitzen Schnabel auszeichnet (Amos 1996).

2.1.29 Sphenisciformes (Pinguine)

Zoologische Gliederung: Familie Spheniscidae (Pinguine)

Pinguine sind flugunféhige Seevogel, die in den kalten Gewéssern der stdlichen Ozeane
vorkommen. Sie haben zu Flossen umgebildete Fliigel, sind von allen Végeln am starksten
an das Wasser gebunden und haben auch die besten Tauchfahigkeiten (Todd 2003). Sie ha-
ben ein sehr ausgepragtes subkutanes Fettpolster, das bei hohen AulRentemperaturen zu einer
Hyperthermie fuhren kann. Pinguine besitzen entsalzende Orbitaldrisen, die aufgenomme-
nes Kochsalz wieder ausscheiden kénnen (Eulenberger 1995).

Schwarz et al. (1985) fanden im Vergleich zu Vogeln anderer Ordnungen relativ hohe Ver-
luste bei den Sphenisciformes im Rostocker Zoo.
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Typische Erkrankungen in zoologischen Einrichtungen gehaltener Pinguine sind Infektionen
mit Plasmodien und Aspergillus spp. (Redrobe 2000; Timossi et al. 2002). Auch kann es bei
Zoo-Pinguinen unter anderem durch die Aufnahme von Fremdkorpern wie Geldstlicken zu
Problemen kommen, die durch Besucher in die Anlagen gelangen (Berger und Schneider
1973).

Minch (2006) fand unter 61 Pinguinen bei 55,7% eine Organveranderung als Todesursache,
darunter hauptsachlich Erkrankungen des Respirationstraktes, 31,1% starben an einer Infek-
tion.

Bei der Auswertung von insgesamt 211 Obduktionsbefunden von Koénigspinguinen aus neun
zoologischen Garten Europas Uber einen Zeitraum von 30 Jahren wurde mit 32,7% die
Aspergillose als haufigste Todesursache ermittelt. Organerkrankungen, bei denen der Ver-
dauungstrakt am hadufigsten betroffen war, standen mit 26,1% an zweiter Stelle, gefolgt von
den bakteriellen Infektionen mit 7,6% (Goodman et al. 2005).

Schroder (1986) fand bei 29,5% der 211 obduzierten Zoo-Pinguinen eine Mykose, iberwie-
gend durch Aspergillus fumigatus verursacht, bei 15,6% eine Infektion mit Plasmodien und
bei 9,8% ein Fulleiden. Culjak et al. (1983) untersuchten im Zeitraum von 10 Jahren neun
Sphenisciformes, von denen sechs an einer Mykose starben.

Auch im Zoologischen Garten Budapest konnte bei vier von zehn Pinguinen eine Mykose
festgestellt werden und bei zwei weiteren eine Erkrankung des Verdauungssystems (Fabian
und Vetési 1980). Im Zoo Leipzig wurde im Zeitraum von 1971-1991 bei 44% der 56 obdu-
zierten Pinguine eine Infektion mit Plasmodien diagnostiziert, 42% wiesen eine Aspergillose
auf (Eulenberger und Schiitze 1991).

Heidenreich und Hinz (1977) fanden bei ihren Untersuchungen von 56 Pinguinen hauptséach-
lich bakterielle Infektionen (50%) als Todesursache. Hervorzuheben waren Infektionen mit
Clostridium perfringens und Pseudomonas aeruginosa. 26,8% der Tiere starben an einer
vorwiegend durch Aspergillus fumigatus verursachten Mykose. Lediglich 5,4% starben an
einer nicht-infektidsen Erkrankung.

Ein auch bei gesunden Pinguinen hdufig isolierter Keim ist Plesiomonas shigelloides (Zwart
et al. 1986).

2.1.30 Strigiformes (Eulenvdgel)

Zoologische Gliederung: Familie Strigidae (Eulen)

Eulen zeichnen sich durch lange, breite Fligel und Gefieder in tarnenden Farben aus. Die
innere Zehe der Strigidae ist kurzer als die mittlere, bei den Schleiereulen sind die Zehen
jedoch gleich lang (Olsen 2003a). Die Uberwiegend ddmmerungs- oder nachtaktiven Vogel
sind, wie auch die Greifvogel, als Endglieder einer Nahrungskette durch die schadstoffbelas-
tete Umwelt in ihrem Bestand geféhrdet. Eulen haben keinen Kropf und wiirgen nach jeder
Mahlzeit Gewolle aus (Baronetzky-Mercier und Seidel 1995).

Culjak et al. (1983) fanden bei drei der elf untersuchten Strigiformes eine gastrointestinale
Intoxikation als Todesursache, bei zweien lief3 sich nur eine Kachexie feststellen.

Im Zoologischen Garten Budapest starben innerhalb von acht Jahren 44 Strigiformes, 36,4%
von ihnen an einer Organerkrankung, 22,7% an einer Verletzung und 15,9% an einer Infek-
tion (Fabian und Vetési 1980).

Die Haupttodesursachen von den 92 untersuchten Strigiformes aus dem Zoologischen Garten
Berlin waren mit 34,8% Organerkrankungen, gefolgt von Infektionen mit 31,5% und Man-
gel- und Stoffwechselkrankheiten mit 22,8%. Seltener starben die Tiere an einem Trauma
oder einer anderen physikalischen Todesursache (8,8%) (Rassow 1987).
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Zwischen 1989 und 1993 starben funf von sieben im Eberswalder Zoo geschlipften Schnee-
eulen an Malaria (Valentin et al. 1994).

Nach Seidel und Schrdder (1989) ist die Tuberkulose die haufigste bakterielle Erkrankung
bei Eulen, weiterhin treten bedingt durch das Flugverhalten haufig Augenerkrankungen auf.
Zentralnervose Storungen sind ebenfalls nicht selten, jedoch die Folge verschiedener Atiolo-
gien.

2.1.31 Struthioniformes (Flachbrustvagel)

Zoologische Gliederung: Familie Casuariidae (Kasuare)
Familie Dromaiidae (Emus)
Familie Rheidae (Nandus)
Familie Struthionidae (Straufe)

Allen Vertretern ist aufgrund ihrer Flugunféhigkeit eine Umformung des Brustbeins, eine
haaréhnliche Beschaffenheit des Federkleides, kraftige Beine und ein hohes Korpergewicht
gemein. Sie erndhren sich hauptsachlich vegetarisch. Struthioniformes besitzen keinen
Kropf, der Oesophagus miindet innerhalb der Brusthohle in den Vormagen, Blinddarme sind
paarig angelegt (Schaller 1995). StrauRe und Emus haben keine Biirzeldruse, sie kdnnen ihr
Gefieder nicht 6len, um es wasserdicht zu machen (Europarat 1997). Struthioniformes haben
in der Regel drei Zehen, Straulle sogar nur zwei. Die hauptsdchlichen Verbreitungsgebiete
sind die sudlichen Kontinente (Davies 2003). Strauf3e sind in in ausreichend groRen Gehegen
und in Gruppen zu halten (van den Elzen et al. 1996).

Schréder und Seidel (1989) stellten bei ihren Untersuchungen von 119 Nandus die Infekti-
onskrankheiten mit 44,5% und die Organerkrankungen mit 35,3% als Haupttodesursachen
dar. Bei der Unterscheidung zwischen juvenilen und adulten Tieren erwiesen sich die Typh-
lohepatitis und die Perosis bei den Jungtieren als verlustreichste Erkrankungen, bei den adul-
ten Tieren dominierten die Mykobakterien-Infektionen und die Verletzungen. Nach Schaller
(1995) stellt die Typhlohepatitis generell die Hauptverlustursache von Nandus dar.

Bei einer umfangreichen Untersuchung von Obduktionen 66 juveniler Straufle wurde bei
48,5% eine verzogerte Dottersackresorption, Fettleber, Perosis oder Magenverstopfung ge-
funden (Griner 1983).

Unter elf untersuchten Struthioniformes fanden Culjak et al. (1983) je zweimal gastrointesti-
nale Intoxikationen, Erkrankungen des Legeapparates und Traumata als Todesursache.
Burger (1976) stellte fest, dass die Straulenvogel im Tiergarten Schonbrunn bis 1956 vor-
wiegend an Tuberkulose starben, in den folgenden 20 Jahren jedoch hauptsachlich an Dri-
senmagenobstipationen.

Im Allwetterzoo Munster wurden bei den Obduktionen der Jungstraul’e in den ersten Le-
benswochen vorwiegend Enteritiden, Leberverfettungen und verzogerte Dottersackresorpti-
onen, spater auch Perosis gesehen, bei den adulten Strauflen dominierten Traumata (Schaller
1988). Bei Struthioniformes allgemein gelten Traumata als haufigste Erkrankungen (Schaller
1995).

Im Tierpark Dortmund standen tber einen Zeitraum von vier Jahren unvollstandig eingezo-
gene Dottersdcke bei frisch geschlupften BlauhalsstrauBenkiiken beziehungsweise noch im
Ei gestorbenen Kiken im Vordergrund, bei der StraulRenaufzucht wurden hdaufig Mykosen
und gelbe, geschwollene Lebern festgestellt (Classen und Osmann 1996).

2.1.32 Tinamiformes (Steil3hthner)

Zoologische Gliederung: Familie Tinamidae (Stei8huhner)
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Tinamiformes sind vor allem in Siid- und Zentralamerika beheimatet und in ihrer Anatomie,
der Genstruktur und dem Protein ihres Eiklars den Struthioniformes sehr dhnlich. Sie kbnnen
jedoch im Vergleich zu ihnen fliegen und haben drei oder vier Zehen (Davies 2003). In der
Literatur gibt es kaum Angaben tber Sektionsbefunde von Tinamiformes. Wenn, dann wer-
den sie dabei meist zu den Struthioniformes gezahlt.

2.1.33 Trogoniformes (Trogons)

Zoologische Gliederung: Familie Trogonidae (Trogons)

Vogel dieser Ordnung leben in Zentralamerika, auf den Westindischen Inseln, in Afrika und
Asien vorwiegend in Waldern. Sie besitzen heterodactyle Zehen und haben einen auffallend
langen Schwanz, der leicht abgestuft ist. Die Ern&dhrung besteht hauptséchlich aus Insekten
(Cunningham-Van Someren 2003).

2.1.34 Upupiformes (Hopfartige)

Zoologische Gliederung: Unterordnung Upupae (Hopfartige)
Familie Upupidae (Wiedehopfe)
Familie Phoeniculidae (Baumhopfe)
Unterordnung Bucerotes (Nashornvogel)

Wiedehopfe zeichnen sich durch einen langen, aufstellbaren Kamm und einen langen, ab-
waérts gebogenen Schnabel aus. Die Fligel und der Schwanz sind schwarz-weif gebandert.
Die baumbewohnenden Baumhopfe leben sudlich der Sahara, haben ein schwarzes Gefieder
und auf den Fligeln und dem Schwanz stets weiRe Flecken oder Streifen. Nashornvdgel sind
an den langen, abwarts gebogenen Schnédbeln zu erkennen, die meist einen hervorragenden
Aufsatz tragen (Forshaw und Kemp 2003).
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2.2 Uberblick Uber die Erkrankungen

2.2.1 Infektionskrankheiten

In diesem Kapitel werden diejenigen Krankheiten vorgestellt, die auch innerhalb des Unter-
suchungszeitraumes bei den verstorbenen Vogeln des Zoologischen Garten Berlins gefunden
wurden.

2211 Bakterielle Infektionen
22111 Infektionen mit Mycobacterium spp.

Bei Mykobakterien handelt es sich um grampositive, unbewegliche Stabchen, die alkohol-
und sdurefest sind. Die Tenazitat ist aulerordentlich hoch, in der AuBenwelt kdnnen sie
mehrere Monate infektios bleiben (Selbitz 2007). Im Vogelkot hat Mycobacterium avium
eine Uberlebensdauer von zehn Monaten, im Erdboden in einer Tiefe von 12 ¢cm von Gber 18
Monaten (Schroder 1981). Die Abt6étung gelingt durch Temperaturen von uber 100°C, For-
maldehyd, Phenol, chlorabspaltende Mittel, Alkohole, Aldehyde sowie quartare Ammoni-
umverbindungen. Es gibt saprophytér und obligat parasitare Spezies (Selbitz 2007).

Die aviare Tuberkulose wird durch Mycobacterium avium ssp. avium sowie Mycobacterium
genavense verursacht. Mycobacterium avium kann auch beim Menschen auftreten, wird hier
als Mykobakteriose bezeichnet und hat somit einen Zoonose-Charakter (Foldenauer et al.
2007; Sandmeier et al. 2007).

Die Stdimme von Mycobacterium avium und Mycobacterium intracellulare unterscheiden
sich morphologisch, kulturell, biochemisch und im Tierversuch kaum voneinander, so dass
sie serologisch in einem Mycobacterium-avium-intracellulare-Komplex zusammengefasst
werden. Ein serologischer Antikdrpernachweis gegen die Serovaren von Mycobacterium
avium kann einen Hinweis auf eine bestehende Infektion mit zu erwartender Krankheitsfolge
geben. Grundsatzlich ist erst ab einem Titer von 1:64 mit pathologisch-anatomischen Veran-
derungen zu rechnen (Grimm et al. 1992). Fir Mycobacterium avium besitzen Hiihnervogel
die hochste Empfanglichkeit (Grimm et al. 1992; Selbitz 2007), gefolgt von Tauben (Selbitz
2007). Bei Untersuchungen von Schroder (1999) waren hauptséchlich Anseriformes betrof-
fen.

Da es sich um eine alimentére Infektion handelt, befallt die aviare Tuberkulose primar den
Verdauungstrakt (Schréder 1981; Montali et al. 1992; Schippel und Schneider 1992;
Gylstorff und Grimm 1998; Selbitz 2007) sowohl freilebender als auch in Menschenobhut
gehaltener Vogel (Montali et al. 1992; Gylstorff und Grimm 1998), wobei sie letztere haufi-
ger betrifft (Piechocki 1981). Generalisierte tuberkulose Erkrankungen mit Verénderungen
in mehreren Organen spielen eine sehr grof3e Rolle (Schroder 1981; Schippel und Schneider
1992). Meist sind Leber, Milz und Darm betroffen. Bei Tauben, Papageien, Falken und Gan-
sen kommen auch haufig Lungenveranderungen vor (Gylstorff und Grimm 1998). Vielfach
wird beobachtet, dass die VVogel trotz normaler oder berhohter Futteraufnahme abmagern
und letztlich sterben (Kosters 1984). Bei Vogeln handelt es sich fast ausschlielich um eine
offene Form der Tuberkulose mit einer massenhaften Erregerausscheidung tber den Kot.
Typisch sind die histologisch nachweisbaren saurefesten Stdbchen in Makrophagen, der Le-
ber und Lamina propria des Intestinums (Gylstorff und Grimm 1998). Bei Psittaciformes
und Passeriformes ist die Mykobakterien-Infektion oft erst histologisch anhand diffuser
Verdickungen der Dinndarmzotten zu erkennen (Schiippel und Schneider 1992). Auch Ger-
lach und Kosters (1989) zeigen, dass vor allem bei Psittaciformes die Mykobakteriosen ohne
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Tuberkelbildung verlaufen. Wittstatt et al. (1997) sahen in ihren pathologischen Untersu-
chungen von 1.067 Psittaciformes verschiedenartige makroskopische Befunde, die sowohl
unauffallige Sektionsbilder als auch pathognomonische Darmveranderungen beinhalteten.
Bei Greifvogeln sind oft aulRergewohnliche Lokalisationen der tuberkulésen Veranderungen
zu verzeichnen, die als Folge Meningitiden, Encephalitiden, Haut- und Gelenkaffektionen
haben (Schippel und Schneider 1992).

Die durch Mycobacterium avium verursachte Gefligeltuberkulose ist meldepflichtig.
Generell ist die Erkennung und Merzung der betroffenen Tiere nach wie vor die wirksamste
Methode der Sanierung (Kdsters 1984; Schroder 1995; Seidel und Schroder 1995; Schroder
1999). Gerlach (1988) empfiehlt eine Totung aller Vogel, die Antikérper gegen Mycobacte-
rium avium Serovar 2 aufweisen.

Weltweit flhrt die Tuberkulose zu einer hohen Morbiditat und Mortalitat bei freilebenden
und domestizierten VVogeln und stellt somit nach wie vor ein Problem dar (Miller 2008). Als
Grunde dafir nennt Schroder (1995) klinisch-diagnostische Schwierigkeiten, unerkannte
Infektionsquellen und Probleme bei der Desinfektion der Volieren. Uber einen Zeitraum von
30 Jahren beobachtete er einen wellenférmigen Verlauf der Mykobakterien-Infektionen bei
Vogeln. Durchschnittlich erkrankten 5% der Tiere, ein Maximum gab es mit 10,1% im Jahr
1965, den niedrigsten Wert mit unter 2% ergab das Jahr 1994. Unter den Zoovogeln gibt es
nach Schroder (1995) vier verschiedene Verlaufsformen: die typische und die atypische
durch Mycobacterium avium verursachten Verénderungen, durch atypische Mykobakterien
hervorgerufene Veranderungen und &hnlich der Paratuberkulose verlaufende Veranderungen
bisher nicht kultivierbarer Mykobakterien. AuRerst selten treten heutzutage noch Verande-
rungen der Schnabelhaut von Papageien verusacht durch Mycobacterium tuberculosis und
Mycobacterium bovis auf.

Innerhalb der Ordnung Psittaciformes scheint es unterschiedliche Dispositionen fiir eine
Mykobakterien-Infektion zu geben. Wittstatt et al. (1997) ermittelten in ihren Untersuchun-
gen flr Graupapageien und Nymphensittiche eine geringe und fur Schmalschnabelsittiche
der Gattung Brotogeris eine hohe Empféanglichkeit.

Die Untersuchung von sowohl freifliegenden als auch in Volieren gehaltenen Tauben im
Berliner Tierpark Friedrichsfelde innerhalb von 25 Jahren ergab keinen einzigen Fall klini-
scher Tuberkulose. Jedoch wurden bei 14,2% der eigentlichen Tauben, 15,0% der Fruchttau-
ben und 6,7% der Krontauben, insgesamt bei 35,9% der Tauben Mykobakterien im Sekti-
onsmaterial diagnostiziert. Betroffen waren sowohl freifliegende als auch Volieren-Tiere.
Hauptséchlich wurde die generalisierte Form angetroffen (Seidel und Schroder 1995).

Vor allem in zoologischen Einrichtungen zeigt die Vogeltuberkulose einen oft seuchenhaften
Verlauf (Grimm et al. 1992; Montali et al. 1992), in Wirtschaftsgefliigelbestanden ist sie fast
vollig verschwunden und bei Wildvogeln tritt sie eher sporadisch auf (Grimm et al. 1992).
Aus dem Zoologischen Garten Rostock wurden bei insgesamt 1.160 Vogelsektionen aus den
Jahren 1981-1991 37 Félle von Tuberkulose gesehen. Die meisten dieser VVogel verstarben
plotzlich ohne langere klinische Erscheinungen. Vorgeschlagen wird eine routineméalRige
bakterioskopische Kotuntersuchung und im Falle eines positiven Befundes ein Versuch des
kulturellen Nachweises. Sofern VVogel unter unklaren Symptomen leiden, sollten sie auf Tu-
berkulose untersucht werden (Ritscher 1992). Der Nachweis saurefester Stdbchen in Kotpro-
ben kann sowohl pathogene als auch apathogene Mykobakterien als Ursache haben (Gerlach
und Kosters 1989).

Im Sektionsgut von insgesamt 14.467 VVogeln des Instituts fir Veterindrpathologie Leipzig
wurden von 1957 bis 1991 innerhalb der ersten 20 Jahre bei 2,5% der Vogel tuberkuldse
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Veranderungen gesehen, in den folgenden 15 Jahren 2,2%, was einen leichten Rickgang
erkennen l&sst. Innerhalb der untersuchten Vogelordnungen gab es eine Verschiebung der
festgestellten H&aufigkeiten. Waren im ersten Untersuchungszeitraum innerhalb der unter-
suchten Ordnungen die Huhnervogel mit 51,2% am h&ufigsten betroffen, gefolgt von den
Gansevogeln (13,1%), Kranichvogeln (9,1%), Geifvogeln (8%), Schreitvogeln (5,1%), Sper-
lingsvogeln (3,4%) und den Papageienvdgeln (1,7%), so standen im darauf folgenden Zeit-
raum die Papageienvogel mit 29,4% an erster Stelle, gefolgt von den Hihnervogeln mit
17,5%, Génsevogeln (14,4%), Greifvdgeln (12,5%) und Sperlingsvogeln (8,1%). Hauptsach-
lich betroffen waren mit 88,8% die Leber, mit 54,3% der Darm und mit 53,1% die Lunge.
Ein Viertel der untersuchten Vogel zeigte granulomatése histiozytare Veranderungen ohne
Verkasung und Riesenzellbildung, wobei hier meist atypische Mykobakterien nachgewiesen
wurden (Schippel und Schneider 1992). Auch Klés (1989) fand in erster Linie in der Leber
und der Milz tuberkuldse Veranderungen.

Bei Génsevogeln konnte oft neben der Tuberkulose auch eine Amyloidose, vorwiegend in
der Leber, registriert werden. Insgesamt kamen in den Monaten Februar bis April 33,8%
Tuberkulosefélle vor, in den Monaten Juni und Juli etwas weniger (Schuppel und Schneider
1992).

Schroder und Seidel (1989) berichten in ihrem Beitrag zu Erkrankungen der Nandus uber
eine Infektion von 15 der 54 adulten Nandus mit Mykobakterien, was die haufigste Todesur-
sache war. Hauptséachlich war die generalisierte Form mit dem Darmkanal als Eintrittspforte
anzutreffen. In den letzten fiinf Jahren konnte jedoch eine ricklaufige Tendenz der Myko-
bakterien-Infektion bei Nandus festgestellt werden.

Die grofite Bedeutung unter den bakteriellen Infektionen kommt bei einer Untersuchung von
Schroder (1987) der Tuberkulose zu, die bei 6,2% der 1.733 untersuchten Anseriformes zu
finden war. Oft wurden Mischinfektionen von Mykobakterien und Aspergillus fumigatus
gesehen. Als wichtigste BekdmpfungsmaBnahme nennt er die Prophylaxe.

Im National Zoological Park in Washington D.C. konnten durch HygienemaRnahmen und
starkere klinische Uberwachung der Végel die Todesfalle durch Tuberkulose von 1975 bis
1981 von 4,1% auf 0,7 % gesenkt werden. Am haufigsten betroffen waren Vogel der Ord-
nungen Galliformes, Anseriformes und Passeriformes (Montali et al. 1983).

Schroder (1981) stellte bei 9,2% der 1.444 untersuchten Zoovogel eine Tuberkuloseinfektion
fest, wobei hauptsachlich Greifvogel, Flachbrustvdgel und Tauben betroffen waren.

Bei der Untersuchung von Greifvogeln und Eulen stellte sich heraus, dass Greifvogel, insbe-
sondere Falken, wesentlich haufiger von Tuberkulose befallen waren als Eulen. Von 1.327
Greifvogeln konnte bei 3,9% eine Tuberkulose nachgewiesen werden. Die Verteilung ergab
11,1% auf noch nicht geschlechtsreife Jungvogel und 88,9% auf Brutvogel. Als Vorsichts-
malnahme sollten in zoologischen Garten und Falkenhofen nie verletzte, kranke oder abge-
magerte VVogel ohne eine vorherige Untersuchung und eine folgende zweimonatige Quaran-
tane unter tierarztlicher Uberwachung aufgenommen werden (Piechocki 1981).

Wisser (1987) fand bei 18,3% der 191 obduzierten, hauptsachlich adulten, Kraniche eine
Tuberkulose.

Eine Auswertung von 928 Vogeln verschiedener Ordnungen zeigte bei 2,6% eine Tuberku-
lose (Schwarz et al. 1985). Andere Untersuchungen ergaben nur einen Fall (Culjak et al.
1983) beziehungsweise 3,6%, welche 21,4% der erregerbedingten Todesféalle ausmachten.
Die grofiten Verluste waren hier bei den Galliformes zu verzeichnen (Fabian und Vetési
1980). Klos (1989) dagegen zeigt in ihren Untersuchungen einen Befall von 10,7% der An-
seriformes aus dem Zoologischen Garten Berlin, bei 9,0% war dies auch die Todesursache.
Hier waren ausschlieBlich adulte Tiere betroffen. Munch (2006) stellte eine Rate von 10,9%
fest, wobei hauptséchlich Vertreter der Ordnung Ciconiiformes betroffen waren. Bertram
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(2003) konnte in 2,6% ihrer analysierten Sektionsprotokolle von Greifvdgeln eine Tuberku-
lose feststellen, was innerhalb der Infektionserkrankungen als Todesursache einen Anteil
von 5,6% ausmacht. Von 2.618 untersuchten Passeriformes aus dem Zoologischen Garten
Berlin wurde bei 3,6% eine Tuberkulose als Todesursache festgestellt, die mit 3,7% an zwei-
ter Stelle der bakteriellen Infektionskrankheiten stand. 0,3% der VVogel wiesen die Tuberku-
lose als Nebenbefund auf (Blrgener 1988). Rassow (1987) fand bei 8,7% von 1.116 Vogeln
eine Infektion mit Mycobacterium avium, wobei VVégel der Ordnungen Cuculiformes, Strigi-
formes und Falconiformes am hdufigsten betroffen waren.

Von 400 untersuchten Psittaciformes waren 8,0% von einer Tuberkulose betroffen (Jakob
und Ippen 1989). Kronberger und Schiippel (1976) sahen nur bei zwei von 2.546 Vdgeln
eine Tuberkulose, beide Falle betrafen Passeriformes.

Schréder (1999) fand bei 2,9% von 3.550 untersuchten Organen von Zoovdgeln eine Infekti-
on mit Mycobacterium spp.

221172 Infektionen mit Salmonella spp.

Salmonellen sind gramnegative, meist bewegliche, fakultativ anaerobe Stadbchen mit tber
2.000 verschiedenen Serovaren, die aufbauend auf die Bestimmung ihrer O- und H-Antigene
in das Kauffmann-White-Schema eingeordnet werden (Selbitz 2007). Bei Vogeln kommt
meist Subgenus |, selten Subgenus 11l vor (Gylstorff und Grimm 1998). Die Virulenz der
Salmonellen wird bestimmt durch Adhasivitét, Invasivitat, fakultativ intrazellularen Parasi-
tismus und Toxinbildung. Es existieren an bestimmte Tierarten adaptierte und nicht adaptier-
te Salmonellen. Eine Ubertragung auf den Menschen ist mdglich. Grundsétzlich sind alle
Haus- und Wildvogel empféanglich. Bei Wild- und Zoovogeln dominiert Salmonella typhi-
murium (Selbitz 2007). Schroder (1999) fand vor allem unter den Passeriformes viele infi-
zierte Vogel. Auch Kirkwood (2008) bezeichnet die Salmonellose als eine haufige Krank-
heits- und Todesursache von Passeriformes. Bei Finken und Kanarienvégeln sind granulo-
matdse Entziindungen der Leber und Milz sowie Osteomyelitiden und Iridocyclitiden haufig
Folge einer Infektion mit Salmonella spp. (Schmidt 2008). Greifvogel sind fir klinische Er-
scheinungen nicht sehr anféllig (Selbitz 2007), jedoch wurden bei freilebenden und in Men-
schenobhut gehaltenen Greifvogeln in Zentral-Spanien Salmonella enteritidis, Salmonella
typhimurium, Salmonella arizona und Salmonella cholerasuis isoliert (Hofle et al. 1998).
Fur Tauben gehort die Salmonellose ebenfalls zu den wichtigsten Infektionskrankheiten
(Selbitz 2007). Eine Untersuchung von Seidel und Schréder (1995) ergab jedoch nur bei
0,5% der 724 postmortal untersuchten Tauben eine Infektion mit Salmonella pullorum.

Die Infektion erfolgt oral, tUber die Kropfmilch oder via Ei, was besonders bei Tauben und
européischen Finkenvdgeln der Fall ist. Wildvégel kdnnen als Reservoir dienen. Eine Unter-
suchung von Pinguinen und Skuas am Sidpol ergab eine Infektionsrate von 12-18%. Vor
allem bei Jungtieren erfolgt die Erkrankung septikdmisch. AuBer Enteritiden kommen auch
Augenveranderungen, zentralnervose Symptome, Arthritiden und Hautgranulome vor. Hau-
fig kdnnen pathologisch-anatomisch Gastroenteritiden (Gylstorff und Grimm 1998), Leber-
und Milzschwellung mit kleinen weiRen Nekroseherden (EI Idrissi et al. 1993; Gylstorff und
Grimm 1998), Gallestau und Nierenschwellung beobachtet werden (Gylstorff und Grimm
1998).

Von 1.733 untersuchten Anseriformes verschiedener tiergartnerischer Einrichtungen wurde
bei 2,2% eine Salmonellose festgestellt, die hauptsachlich durch Salmonella typhimurium
verursacht wurde. Ein wesentlicher Beitrag zur Bekampfung kann eine Nagetierbekdmpfung
sein, um den Infektionskreislauf zu unterbrechen (Schrdder 1987). Jakob und Ippen (1989)
stellten bei 6,3% ihrer 400 untersuchten Psittaciformes eine Infektion mit Salmonella spp.
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fest, Wisser (1987) bei 2,1% ihrer 191 untersuchten Kraniche. Von 928 Végeln verschiede-
ner Ordnungen starben 1,9% an einer Salmonellose (Schwarz et al. 1985). Eine andere Un-
tersuchung von 1.234 Vogeln ergab eine Rate von 1,0% der erregerbedingten Todesfélle
(Fabian und Vetési 1980). Kronberger und Schiippel (1976) berichten von 2,1% bezogen auf
2.546 Vogel, was innerhalb der Infektionskrankheiten einen Anteil von 7,8% ausmacht. Un-
tersuchungen von Bertram (2003) ergaben bei 2,4% der Sektionsprotokolle von Greifvigeln
eine todlich verlaufende Salmonellose, bei Klés (1989) waren es 1,6% von 1.994 Anserifor-
mes. Birgener (1988) stellt die Salmonellose mit 5,8% als haufigste bakterielle Infektions-
krankheit dar, in den Untersuchungen von Rassow (1987) stand sie mit 3,8% der 1.116 Vo6-
gel an zweiter Stelle.

22113 Infektionen mit coliformen Bakterien

Es handelt sich um gramnegative, meist bewegliche, fakultativ anaerobe Stébchen, die rela-
tiv umweltstabil sind (Gylstorff und Grimm 1998). Vor allem im feuchten Milieu besitzen
die Bakterien eine hohe Tenazitit. Eine Erhitzung auf 60°C totet die meisten Stamme ab
(Selbitz 2007). Im Staub konnen sie bis zu acht Monate Uberleben. Infizierte Tiere bleiben
20 Tage, hdchstens funf bis sieben Monate Ausscheider. Der Hauptiibertragungsweg ist ae-
rogen, seltener oral, eine Infektion uber das Ei ist moglich. Bei E. coli handelt es sich oft um
Sekundarerreger. Vogel sind im Allgemeinen resistenter gegen hohe Endotoxindosen als
Saugetiere (Gylstorff und Grimm 1998). Colikeime gehdren bei vielen VVogeln zur physiolo-
gischen Darmflora, bei Ziervogeln, vor allem reinen Kérnerfressern jedoch nicht oder nur in
sehr geringer Konzentration (Selbitz 2007).

Als Verlaufsformen kommen Coliseptikdmie, lokale Darmerkrankungen, respiratorische
Symptome, Gelenkerkrankungen und Erkrankungen des Oviduktes vor (Gylstorff und
Grimm 1998). Die geflligelpathogenen Stdimme heif3en avian pathogenic E. coli (APEC) und
fihren unter anderem zu Embryo- und Frihsterblichkeit, Luftsack- und Dottersackentziin-
dung und Polyserositis (Selbitz 2007).

Unter 191 Kranichen konnten 4,2% Infektionen mit Colibakterien nachgewiesen werden
(Wisser 1987), Untersuchungen von Fabian und Vetési (1980) ergaben bei 5,3% der 1.234
Vogel eine solche Infektion, die 31,0% der erregerbedingten Todesursachen ausmachte. Der
Hauptanteil betraf hierbei Psittaciformes. Kronberger und Schiippel (1976) stellten bei 2,6%
von 2.546 Vogeln eine Coli-Infektion fest, die innerhalb der Infektionskrankheiten einen
Anteil von 9,7% ausmachte. Burgener (1988) fand bei 0,5% der 2.539 Passeriformes eine
todlich verlaufende Colibazillose.

22.1.1.4 Infektionen mit Chlamydophila spp.

Chlamydien sind gramnegative, unbewegliche Bakterien, die DNS und RNS enthalten. Sie
koénnen in Staub, Einstreu und Federn sechs Monate lang nachgewiesen werden, in getrock-
netem Kot sind sie 30 Tage lebensfahig (Gylstorff und Grimm 1998). Sie vermehren sich
obligat intrazellul&r, wobei das Elementarkdrperchen die infektiose, extrazellulér Giberlebens-
fahige Form darstellt (Selbitz 2007). Aus dem Elementarkérperchen entwickelt sich das ve-
getative Retikularkorperchen (Kulka et al. 1993). Eine Infektion des Menschen durch Vogel
ist moglich. Die Ausscheidung erfolgt regelmaRig oder intermittierend tGber Kot, Harn, Tra-
nenflissigkeit, Nasensekret, Schnabel- und Rachenschleim und Kropfmilch. Die Inkubati-
onszeit variiert von wenigen Tagen bis mehrere Jahre. Je nach Virulenz der Stdmme kann es
zu einer akuten systemischen, subakuten oder chronischen Verlaufsform kommen (Gylstorff
et al. 1998). Fir Vogel relevant ist Chlamydophila psittaci, welches in acht Serovare unter-
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teilt wird, wobei die Isolate eine unterschiedliche Virulenz und Pathogenitat zeigen (Hafez
2007).

Die bei Psittaciformes vorkommende Psittakose ist anzeigepflichtig, die Ornithose der Ubri-
gen Vogel, ebenfalls durch Chlamydophila psittaci verursacht, meldepflichtig. Unter den
Nutzgeflugelarten sind Puten am starksten empfanglich, gefolgt von Enten und Génsen (Sel-
bitz 2007). Mégliche pathologische Veranderungen bei der akuten Form sind Milz- und Le-
berschwellung (Greco et al. 2005), Nierenschwellung, Lebernekrose oder -zirrhose, katarrha-
lische Enteritis, Myocarditis (Gylstorff und Grimm 1998) und gelbliche Exsudate auf den
Luftsacken (Greco et al. 2005). Weniger pathogene Erreger fuhren zu einer Hepatitis mit
Nekroseneigung, kleinherdiger Pneumonie, Tracheitis und Milzschwellung. Chlamydienin-
fektionen bei Tauben verlaufen in erster Linie bei Jungvogeln manifest (Selbitz 2007).

Eine Untersuchung von 187 Proben, bestehend aus Gewebe- und Kotproben von sowohl
wildlebenden als auch in menschlicher Obhut gehaltenen Tieren in Indien, erbrachte beli
21,4% einen Nachweis von Chlamydophila psittaci. Insgesamt wird die Prévalenz von die-
sem Erreger als stetig steigend angesehen (Katoch et al. 2002). Im Thiringer Zoopark Erfurt
wurden von 50 Végeln Analtupfer genommen, von denen in 13 Fallen Chlamydien nachge-
wiesen werden konnten (Kulka et al. 1993). Seidel und Schrdder (1995) konnten unter 724
Tauben keine Infektion mit Chlamydien feststellen. Mirle (1997) fand unter 23 Zookormora-
nen bei 13 eine Infektion mit Chlamydien als Nebenbefund. Unter 400 Psittaciformes ermit-
telten Jakob und Ippen (1989) bei 0,8% eine Psittakose. Schwarz et al. (1985) wiesen bei
0,3% von 928 Vogeln eine Ornithose nach, Kronberger und Schippel (1976) bei 0,4% von
2.546 Vogeln, wobei ausschlielRlich Psittaciformes betroffen waren.

2.2.1.15 Infektionen mit Staphylococcus spp. und Streptococcus spp.

Diese kugelférmigen Bakterien sind grampositiv, unbeweglich, fakultativ anaerob und ubi-
quitar vorkommend (Selbitz 2007).

Die fir Vogel bedeutenden Staphylokokken sind Staphylococcus aureus, Staphylococcus
lentus, Staphylococcus sciuri und Staphylococcus xylosus. Sie persistieren in Makrophagen
und fuhren zu chronischen Entziindungen und Fibrinablagerungen (Gylstorff und Grimm
1998). Sie produzieren eine groRe Anzahl an virulenzassoziierten Toxinen und Enzymen
(Selbitz 2007). Staphylococcus aureus fiihrt oft zu lokal begrenzten Veranderungen, kann
jedoch auch im Anschluss an eine Septikdmie oder als Ausgangspunkt hierflir auftreten
(Gylstorff und Grimm 1998). Die Ubertragung von Staphylokokken erfolgt entweder durch
Kontakt oder uber Zwischentréger (Mirle et al. 1995).

Folgende Verlaufsformen kommen bei Staphylokokken-Infektionen vor: Omphalitis, Emb-
ryomortalitat, Septikdmie, Polyarthritis, oft vergesellschaftet mit Ostitis, Tendovaginitis und
Osteomyelitis, Bumblefoot und Dermatitis. Zum Bumblefoot oder Sohlenballengeschwir
kommt es vor allem durch mangelnde Bewegung und raue Bdden. Es werden sowohl Sta-
phylokokken als auch Clostridien und E. coli aus dem entzlindeten Material isoliert. Vor
allem bei Greifvogeln herrschen hierbei Staphylokokken vor, hdufig kommt es zu chronisch
rezidivierenden Verlaufen (Gylstorff und Grimm 1998). Die groRte Bedeutung hat Staphylo-
coccus aureus bei Hihnern und Puten (Selbitz 2007). Die Sektionsbefunde von an Staphylo-
coccus aureus-Infektionen verstorbenen Pfeifgansen des Tierpark Cottbus zeigten in erster
Linie hochgradige Schwellungen der parenchymatdsen Organe, vor allem der Leber, Milz
und Nieren (Mirle et al. 1995).

Teilweise konnen Staphylokokken auch aus gesunden Vdgeln isoliert werden, wie bei-
spielsweise Staphylococcus epidermidis in den Augen, der Nase und den Choanen von Psit-
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taciformes sowie Staphylococcus xylosus in der Nase von Greifvogeln und Eulen (Scope
1998).

Streptokokken sind teilweise fakultativ anaerob und oft Sekundéarerreger (Gylstorff und
Grimm 1998). Sie gehdren zur autochthonen Flora des Respirations-, Digestions- und Ge-
schlechtsapparates vieler VVogel (Scope 2007). lhre Virulenz wird von Bestandteilen der
Kapsel und der Zellwand sowie von extrazellularen Toxinen und Enzymen bestimmt (Selbitz
2007). Streptococcus gallolyticus bovis kann bei Tauben zu chronischen Lahmheiten und
Acrthritiden fiihren (Scope 2007). Bei Vogeln kommen auch Streptokokken der Serogruppe C
und Streptococcus zooepidemicus als Krankheitserreger vor. Streptococcus pyogenes wurde
bei Humboldtpinguinen, Rosapelikanen, Wellensittichen, Psittaciformes und Phasianiformes
gefunden (Gylstorff und Grimm 1998).

Seidel und Schroder (1995) sahen bei insgesamt 9,2% ihrer 724 untersuchten Tauben eine
Kokken-Infektion, wobei es sich immer um Einzeltiererkrankungen handelte. Jakob und Ip-
pen (1989) stellten bei 11,3% von 400 Psittaciformes eine Kokken-Infektion fest, was damit
der hochste Prozentsatz innerhalb der bakteriellen Infektionskrankheiten war. Wisser (1987)
berichtet von 2,6%, Fabian und Vetési (1980) melden 0,7% und Kronberger und Schippel
(1976) 3,1% Infektionen mit Staphylococcus spp. oder Streptococcus spp. als Todesursache.
Letztere stellen Psittaciformes als besonders empfanglich fiir Streptokokken dar. Klos
(1989), Burgener (1988) und Rassow (1987) ermittelten Werte von 0,7%, 0,9% bezieh-
ungsweise 1,1%.

2.2.1.1.6 Infektionen mit Clostridium spp.

Clostridien sind obligat anaerobe, bis auf zum Beispiel Clostridium perfringens bewegliche,
sporenbildende Bakterien, was ihnen eine hohe Widerstandsfahigkeit gegenuber Umweltein-
flissen verleiht (Gylstorff und Grimm 1998). Die Virulenz wird durch die Bildung von Pro-
teintoxinen erreicht (Selbitz 2007). Relevant fir Vdgel sind vor allem Clostridium botulinum
und Clostridium perfringens. Bei einer Clostridiose durch Clostridium botulinum handelt es
sich um eine Intoxikation, die zu einer schlaffen La&hmung und letztendlich zu einer Atem-
lahmung fuhrt. Vogel sind empféanglich fir die Neurotoxine A, C und E, wohingegen sie
gegen die Toxine B, D und F Uberwiegend resistent sind, Greifvogel auch gegen Toxin C.
Die Giftbildung findet vor allem in verrottendem Futter statt, die Hauptinfektionsquelle sind
mit dem Toxin angereicherte Fliegenmaden. Empfindlich gegenuber dieser Clostridiose sind
StrauBenvdgel, Rallen, Moéwen, Schnepfenvdgel, Seeschwalben, Eistaucher, Habichte, Rei-
her, Schwéne, Géanse, Enten, Haushlhner, Puten, Fasane, Amseln (Gylstorff und Grimm
1998) und Trappen (Bailey 2008). In zoologischen Gérten sterben von den Insektenfressern
vor allem Passeriformes (Gylstorff und Grimm 1998).

Pathologisch-anatomisch sind stecknadelkopfgroRe Blutungen im Kleinhirn und Hirnstamm
zu erkennen. Die Toxinbildung wird durch warmes, stagnierendes Wasser, hohe pH-Werte
und O,-Mangel begunstigt (Gylstorff und Grimm 1998).

Im Zoologischen Garten Berlin wird seit 1997/1998 eine Immunisierung des Wassergeflu-
gels vorgenommen, die jeweils einmalig vor dem Aussetzen auf die Teiche durchgefihrt
wird (Ochs 2009a).

Schroder (1987) wies bei 3,2% von 1.733 Anseriformes Botulismus nach, wobei die Erkran-
kung nicht kontinuierlich auftrat. Seiner Meinung nach kann es bei einem akuten Geschehen
durch eine Erh6hung des Sauerstoffgehaltes in den betreffenden Gewéssern zu einem Rick-
gang der Verluste kommen (Schrdder 1987). Im Zoologischen Garten in Denver kam es zwi-
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schen 1985 und 1986 zu einem Massensterben vor allem der Wasservogel an Botulismus,
insgesamt starben 670 Tiere. Betroffen waren neben Anseriformes auch Columbiformes, Ci-
coniiformes, Coraciiformes, Gruiformes, Passeriformes, Galliformes und Piciformes. Die
Todesfalle waren auf die Sommermonate beschrénkt und nachgewiesen werden konnte das
Clostridium-botulinum-Toxin Typ C. Der Grofdteil der Vogel wurde plétzlich tot aufgefun-
den, kranke Tiere konnten weder schwimmen noch fliegen und zeigten unkoordinierte Be-
wegungen. Zu der Zeit wurde mit einem Carbamat-Insektizid behandelt, welches zu einem
Sterben der Wirbellosen in den Gewassern fuihrte und so eventuell den Botulismus-Zyklus in
Gang setzte (Cambre 1987). Die Untersuchungen von Klds (1989) ergaben bei 6,1% der
Anseriformes Botulismus als Todesursache.

Clostridium perfringens gehort bei Végeln mit gut ausgebildeten Blinddarmen wie Gallifor-
mes, Struthioniformes und Anseriformes und bei Greifvogeln zur autochthonen Darmflora
(Enders und Casares 1998). Bei anderen flhrt die Infektion zu Darm- oder Hauterkrankun-
gen. Besonders in der warmen Jahreszeit kann es bei Pinguinen und RaufuRhihnern zu aku-
ten bis perakuten Erkrankungen kommen. Eine nekrotisierende Enteritis, ausgeldst durch
Typ A, findet man bei Génsen, Enten und Hihnern in Bodenhaltung. Hier kénnen patholo-
gisch-anatomisch ein Aszites, Hydropericard, Muskel6deme, ein leerer Kropf und Diinndarm
sowie eine graue Intestinalwand auffallen. Wildvdgel, Wachteln, Puten, Fasane, Rebhuhner,
RaufuRhihner, Tauben und Wellensittiche kdnnen an einer meist durch Typ C verursachten
ulzerativen Enteritis erkranken. Hier dominieren einzelne kraterférmige Geschwire und eine
hellgelbe und sehr weiche Leber. Ebenfalls durch Typ C verursacht, kann es zu einer Entero-
toxdmie kommen, fur die Stelzenldufer, Seeschwalben, Ibisse, Loffler, Wildenten und
Kreuzschnabel empfanglich sind (Gylstorff und Grimm 1998). Bei Psittaciformes kann eine
Infektion mit Clostridium perfringens zu schweren hamorrhagischen Enteritiden fiihren, En-
zootien sind jedoch selten. Voraussetzung fur ein Ausbrechen der Erkrankung ist die Auf-
nahme einer sehr groRen Menge an Bakterien oder Exotoxin und eine verminderte Darmmo-
torik (Enders und Casares 1998).

Goodman et al. (2005) stellten bei 3,3% der 211 obduzierten Kénigspinguine eine Infektion
mit Clostridium perfringens fest, Fabian und Vetési (1980) bei zwei von 1.234 Vdgeln.
Kl6s” Untersuchungen (1989) ergaben eine Rate von 0,1%.

2.2.1.1.7 Infektionen mit Pasteurella spp.

Pasteurellen sind gramnegative, kokkoide, unbewegliche, fakultativ anaerobe Stébchen, die
hauptséchlich auf Schleimhduten leben und bis auf Pasteurella multocida recht wirtsspezi-
fisch sind. Sie fuhren bei Hihnern, Génsen und Puten zur Gefliigelcholera. Einige Stamme
leben als Saprophyten des Pharynx und der oberen Luftwege bei vielen Sdugetieren, so dass
es durch Bissverletzungen zur Infektion kommen kann. Weitere Ubertragungsmoglichkeiten
sind beillende Insekten und kontaminiertes Trinkwasser. Die Einschleppung in einen Be-
stand geschieht vermutlich tber latent infizierte Tiere, die die Erreger bis zu zwei Jahre in
Knochen und Gaumenspalten beherbergen. Die Ausscheidung erfolgt tiberwiegend Uber den
oberen Respirationstrakt. Haufig kommt es zum Tod nach einem septikdmischen Verlauf
(Gylstorff und Grimm 1998).

Bei Anseriformes handelt es sich um eine Einzeltiererkrankung und wurde unter 1.733 unter-
suchten Tieren in 1,6% der Falle gefunden (Schroder 1987).

Mdgliche pathologisch-anatomische Veranderungen sind Ekchymosen auf dem Epi- und
Pericard, Hydropericard, Pleuritis, Aszites, Hepatomegalie, Blutungen oder Ulzera in der
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Darmschleimhaut, bei Pinguinen serofibrindse Serositis, bei Wassergefligel diphtheroide
Enteritis. Die Erkrankung kommt geh&uft im Winter vor (Gylstorff und Grimm 1998). Wis-
ser (1987) berichtet von 1,6%, Schwarz et al. (1985) berichten von 1,4%, Kronberger und
Schuppel (1976) von 0,7% und Klos (1989) von 0,3% Todesfallen. Unter 2.539 Passerifor-
mes fand Burgener (1988) einen Fall von Pasteurellose.

2.2.1.1.8 Infektionen mit Yersinia pseudotuberculosis

Bei diesen Erregern handelt es sich um kleine, gramnegative, kokkoide, bewegliche, fakulta-
tiv anaerobe Bakterien (Gylstorff und Grimm 1998). Sie sind in der Umwelt weit verbreitet
und kénnen Monate bis Jahre im Erdboden, in Wasser, Kot oder Pflanzenteilen in einem
Temperaturbereich von 5°C bis 42°C berleben und sich vermehren. Yersinia pseudotuber-
culosis wurde sowohl aus Wild- als auch aus domestizierten Tieren isoliert, vor allem aus
Vogeln, Nagetieren und Primaten. Die Pseudotuberkulose hat zoonotisches Potential (Willi-
ams 2004).

Die Einschleppung in einen Bestand erfolgt Gber latente Trager oder kontaminiertes Futter,
die Ubertragung oral (Gylstorff und Grimm 1998; Williams 2004). Oft kommt es bedingt
durch Stressoren wie feucht-kaltes Wetter, Fangen der Tiere oder Uberbelegung zu einem
Ausbruch. Die haufigsten Erkrankungsfélle werden im spaten Herbst, Winter oder friihen
Frihjahr beobachtet (Obwolo und Waterman 1983; Rassow 1987; Williams 2004). Offen-
sichtlich erkrankte Tiere sterben fast immer (Gylstorff und Grimm 1998; Williams 2004), es
gibt jedoch auch chronische Verlaufsformen (Gylstorff und Grimm 1998). Die meisten Falle,
Vogel und Sdugetiere betrachtend, sind akut und ohne spezifische klinische Erscheinungen
(Williams 2004). Pathologisch-anatomische Veranderungen kénnen Unterhautédeme, bluti-
ge oder fibrinhaltige Flussigkeit in der Bauchhohle (Gylstorff und Grimm 1998), Hepa-
tosplenomegalie mit miliaren grauweiflen Nekrosen (Seidel und Schroder 1995; Gylstorff
und Grimm 1998) und katarrhalische Enteritis sein. Bei Puten findet man Nierenschwellung,
bei Kanarien Ulzera im Proventrikulus, Magen und Duodenum (Gylstorff und Grimm 1998).

Im Bristol Zoo, England, kam es zwischen 1955 und 1982 zu insgesamt 86 Fallen von Pseu-
dotuberkulose bei verschiedenen Vogelarten, vorwiegend im Zusammenhang mit anderen
Stressfaktoren und in der kalten Jahreszeit (Obwolo und Waterman 1983). Von 38 zoologi-
schen Garten in Europa berichteten 87% von Ausbriichen mit Yersinia pseudotuberculosis
bei Vogeln und Saugetieren, bei 73% betraf es mehr als ein Tier. 34% der betroffenen Insti-
tutionen fuhren ein regelméfiiges Monitoring durch, was das Ausmal? des Ausbruches beein-
flussen kann, 33% impfen ihre Tiere gegen Yersinia pseudotuberculosis. Allerdings gibt es
keinen Hinweis darauf, ob die Impfungen die Schwere der Erkrankung beeinflussen kénnen.
Wichtige MaRnahmen gegen die Pseudotuberkulose sind eine Reduktion der Infektionsmdg-
lichkeiten und Stressoren (Williams 2004), neu eingestellte Vogel auf Infektionskrankheiten
zu untersuchen und moéglichst Wildvogel von den Volieren fernzuhalten (Obwolo und Wa-
terman 1983).

Jakob und Ippen (1989) fanden bei 0,5% der 400 obduzierten Psittaciformes eine Pseudotu-
berkulose. Schwarz et al. (1985) stellten bei 1,9% der 928 untersuchten Vogel eine Yersinio-
se fest, die vorwiegend bei Steinhihnern auftrat. Von 1.234 obduzierten Végeln verschiede-
ner Ordnungen starb nur einer an einer Yersiniose (Fabian und Vetési 1980). Kronberger und
Schiippel (1976) ermittelten bei zwei von 2.546 Vdgeln eine todlich verlaufende Pseudotu-
berkulose, Blrgener (1988) bei 1,8% von 2.539 Passeriformes und Rassow (1987) bei 2,8%
von 1.116 Vogeln.
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2.2.1.1.9 Infektionen mit Pseudomonas spp. und Aeromonas spp.

Pseudomonas aeruginosa und Aeromonas hydrophila sind gramnegative, bewegliche Stab-
chen. Reservoir flr die aeroben Pseudomonaden sind Orte mit stagnierender Feuchtigkeit
(Gylstorff und Grimm 1998), weshalb vor allem Wasservigel gefahrdet sind (Coles 2007).
Sie sind fakultativ pathogen, fir vorgeschadigte Wirte geféhrlich und gehdren bei einigen
Vogeln zur autochthonen Darmflora. Zu klinischen Erscheinungen kommt es vor allem bei
Greifvogeln, Psittaziden und Pinguinen (Gylstorff und Grimm 1998). Auch bei Trappen wird
eine Infektion mit Pseudomonaden beschrieben (Bailey 2008). Meist handelt es sich um All-
gemeinerkrankungen. Bei oraler Aufnahme kommt es nur voriibergehend zur Darmbesiede-
lung, hdufig ist Pseudomonas aeruginosa ein Sekundérerreger. Pathologisch-anatomisch
sind hamorrhagische Nekrosen und Abszesse, fibrindse Aerosacculitiden, Pericarditiden und
hochgradige Leberschwellungen mit Perihepatitiden zu erkennen (Gylstorff und Grimm
1998).

Von 724 untersuchten Tauben wurde unter denen, die ohne klinische Erscheinungen starben,
bei 11,5% Pseudomonas aeruginosa nachgewiesen (Seidel und Schroder 1995). Wisser
(1987) konnte bei 0,5% der 191 obduzierten Kraniche eine Infektion mit Pseudomonas spp.
als Todesursache feststellen. Kronberger und Schiippel (1976) fanden eine Rate von 0,2%,
Burgener (1988) nur einen Fall und Rassow (1987) insgesamt drei Falle.

Aeromonas hydrophila kommt ausschlieflich im SlRwasser vor (Selbitz 2007), vermehrt
sich fakulativ anaerob, hat hochtoxische Stimme und fuhrte in der Vergangenheit zu Mas-
sensterben bei Kanarien, Nymphensittichen, Spechtvogeln, Tukanen und vielen Wasservo-
geln. Hauptsachlich werden respiratorische Symptome und Diarrhoe verursacht (Gylstorff
und Grimm 1998).

Minch (2006) konnte bei 8,9% der VAgel Aeromonas spp. nachweisen, insbesondere bei
Sphenisciformes, Passeriformes, Ciconiiformes und Anseriformes. Er schlug stichpunktartige
Wasserkontrollen vor, um die Infektionen zu verringern. Bertram (2003) fand in ihren Sekti-
onsprotokollen nur bei einem Greifvogel eine Aeromonas-Infektion. Ansonsten wird in der
Literatur wenig uber derartige Infektionen berichtet.

2.2.1.1.10 Infektionen mit Erysipelothrix rhusiopathiae

Diese als Rotlauf bezeichnete Erkrankung kommt bei Haus- und Wildgefltgel, sowohl frei
als auch in zoologischen Garten lebend, vor (Gylstorff und Grimm 1998). Es sind zwar alle
Vogelarten empfanglich, jedoch Wasservogel und fischfressende VVogel in besonderem Mal3e
(Coles 2007). Es handelt sich um grampositive, schlanke, unbewegliche Stabchen, die sich
bei niedrigen Temperaturen gut vermehren, so dass die Erkrankungen vorwiegend im Herbst
und Frahjahr auftreten (Gylstorff und Grimm 1998; Scope 2007).

Gelegentlich finden sich diese Bakterien auch auf den Schleimh&uten, Tonsillen und im
Darmkanal gesunder Tiere. Es handelt sich bei Zoovdgeln meist um Einzeltiererkrankungen
(Bach et al. 1987). Empfanglich sind Kraniche, Rallen, Schnepfen, Méwen, Pinguine, Kor-
morane, Tauben, Psittaziden, Storche, Greifvogel, Sperlingsvogel, Enten, Huhnervigel
(Gylstorff und Grimm 1998) und GroR3trappen (Gylstorff und Grimm 1998; Bailey 2008),
wobei Tauben und Wellensittiche als besonders, Hihnervogel dagegen als wenig empfang-
lich gelten (Bach et al. 1987).

Als Infektionsquellen kénnen Bdden, Gewasser mit Abwassereinleitung und Futter dienen.
Nager, Schweine und Meeresfische kdnnen als Reservoir fungieren. Die Infektion erfolgt
oral, perkutan (Gylstorff und Grimm 1998; Scope 2007) oder bei Stérchen auch tber das Ei.
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Durch ein schockausldsendes Toxin sterben die Tiere meist wahrend der bakteridmischen
Phase. Pathologisch-anatomisch sind bei der akuten, septikdmischen Form petechiale Blu-
tungen und Ekchymosen vor allem in Myocard, Pleura- und Peritonealhéhle und pericardia-
lem Fettgewebe zu sehen. Die chronische Form, die als Polyarthritis verlaufen kann, kommt
nur gelegentlich bei Zoovdgeln vor, die chronisch-allergische Hautform betrifft vorwiegend
Génse und Puten. Bei den chronischen Formen dominieren Myocarditiden, Endocarditiden
und grol3flachige Gangréne der Haut (Gylstorff und Grimm 1998). Bach et al. (1987) berich-
ten Uber Rotlauf-Infektionen bei verschiedenen Vogelarten, die vorwiegend septikdmisch
verliefen und durchweg Neuzugéange im Heidelberger Tierpark betrafen.

Mirle (1997) fand bei vier von 23 Zookormoranen eine Rotlauf-Infektion, Wisser (1987) bei
1,1% von 191 Kranichen. Untersuchungen von 928 Vogeln verschiedener Ordnungen erga-
ben bei 2,0% eine Rotlauf-Infektion (Schwarz et al. 1985), Fabian und Vetési (1980) ermit-
telten dies bei 0,3% der 1.234 Vdgel beziehungsweise 1,9% innerhalb der Infektionskrank-
heiten. Pogacnik und Gersak (1982) fanden bei ihren Untersuchungen nur einen Fall von
Rotlauf. Bei Klos (1989) starben 1,2% von 1.994 Anseriformes an einer solchen Infektion,
bei Burgener (1988) 1,1% von 2.539 Passeriformes. Rassow (1987) gibt in seinen Untersu-
chungen eine Haufigkeit von 0,7% der 1.116 Vdgel an.

2.2.1.1.11 Infektionen mit Klebsiella spp.

Diese gramnegativen, unbeweglichen, fakultativ anaeroben Stabchen leben meist saprophy-
tar in der Erde, im Wasser und auf Schleimh&uten der Nasenrachenrdume. Bei V6geln kom-
men Klebsiella pneumoniae und Klebsiella oxytoca vor (Gylstorff und Grimm 1998). Im Kot
von klinisch gesunden Strigiformes und Falconiformes kann Klebsiella oxytoca nachgewie-
sen werden (Scope 1998).

Hé&ufig handelt es sich um Sekundarinfektionen (Gylstorff und Grimm 1998), da Klebsiellen
nur eine schwache Virulenz aufweisen (Selbitz 2007), die durch die Bildung eines Endoto-
xins entsteht. Klebsiella pneumoniae ist jedoch fir Webervogel primar pathogen (Gylstorff
und Grimm 1998). Empféanglich flr Klebsiella pneumoniae sind Tauben, Finken, Wasservo-
gel, Raubvogel und Papageien (Coles 2007). Bei Tauben, Webervogeln und Zeisigen kommt
diese Infektion im Zusammenhang mit Aerosacculitiden vor, bei Hihnerkiiken mit Omphali-
tiden. Pathologisch-anatomisch werden Nephritis, Pneumonie, Hepatitis und Encephalomye-
litis gesehen (Gylstorff und Grimm 1998).

Kronberger und Schippel (1976) sowie Birgener (1988) ermittelten in ihrem Sektionsgut
jeweils vier Falle einer Infektion mit Klebsiella spp. Untersuchungen von Minch (2006)
ergaben bei 8,4% der untersuchten Vogel eine Infektion mit Klebsiella spp., wobei Passeri-
formes, Anseriformes, Columbiformes und Sphenisciformes betroffen waren.
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2212 Parasitare Infektionen

Parasiten nehmen als Haupttodesursachen bei Zootieren im Vergleich zu friher prozentual
ab, hdufig werden sie erst bei Sektionen als Nebenbefunde entdeckt (Langner 1996). Die
wichtigsten Parasiten von Zootieren leben im Gastrointestinaltrakt, in der Leber, Lunge oder
Trachea. Koprologische Untersuchungen koénnen schnell zu falsch negativen Ergebnissen
fuhren, wenn beispielsweise die Untersuchungen wahrend der Prépatentperiode oder der
hypobiotischen Phase durchgefuhrt werden (Tscherner 2000). In den Zoobestand gelangen
Parasiten unter anderem Uber neu eingestellte Tiere oder Wildtiere, die im Zoogel&nde leben,
uber Vektoren, Uber Futter beziehungsweise Futtertiere und durch kontaminierten Erdboden
oder kontaminiertes Wasser (Tscherner 1994). Vergleichende parasitologische Untersuchun-
gen von Wildvdgeln und Zoovdgeln des Zoologischen Gartens Basel ergaben bei den Wild-
vogeln einen Verparasitierungsgrad von ca. 50%, bei den Zoovoégeln von nur ca. 20%
(Gutzwiller 1984). Parasitosen werden mit einem Drittel der Krankheitsursachen bei kleinen
Singvogeln angegeben, wobei vorrangig protozoére Infektionen auftreten (Schmidt 2008).

Zwischen 1995 und 1999 wurden im Tierpark Berlin bei 120 sezierten Galliformes und 101
Anseriformes Darmparasiten gefunden (Tscherner 2000). Parasitologische Kotuntersuchun-
gen von Vogeln des Roger Williams Park Zoo, USA, ergaben 1999 bei 9,4% einen Befall
mit Endoparasiten (Mayer und Martin 2000). Im Zoo in Gizeh, Agypten, wurden bei 29%
der 65 untersuchten Falconiformes und Strigiformes Endoparasiten gefunden, wobei die In-
fektionsrate der Strigiformes héher war als die der Falconiformes. Juvenile Tiere waren hédu-
figer betroffen als adulte und wildlebende haufiger als Tiere in Menschenobhut (Kamel
1999). Pathologische Untersuchungen von 50 Tauben aus dem Zoologischen Garten Cordo-
ba, Spanien, ergaben einen 100%igen Befall mit Parasiten. Alle Tiere wiesen unter anderem
eine Infektion mit Protozoen auf (Martinez-Moreno et al. 1989). Pogacnik und Gersak
(1982) sahen bei 17,4% der 230 VVogel eine Parasitose.

22121 Infektionen mit Helminthes
221211 Infektionen mit Nemathelminthes
» Infektionen mit Filaria spp.

Filarien werden durch blutsaugende Arthropoden tbertragen und kommen je nach Art in der
Haut, in LymphgefalRen, Kdrperhohlen oder Blutgefalen vor (Mehlhorn und Piekarski
2002). Ein Vertreter ist Geopetitia aspiculata, der vor allem tropische VVogel beféllt (Tscher-
ner 2000). Im Assiniboine Park Zoo, Winnipeg, Canada, wurde dieser Nematode bei Passe-
riformes, Coraciiformes und Charadriiformes gefunden, welche im Tropenhaus lebten. Ein-
geschleppt wurde der Erreger wahrscheinlich durch bereits infizierte Tiere von Héndlern
oder aus anderen Zoologischen Einrichtungen. Die meisten Tiere starben ohne vorherige
Krankheitsanzeichen (Bartlett et al. 1984). Im Zoologischen Garten Berlin wurde erstmals
1986 eine Infektion mit Geopetitia aspiculata festgestellt. Bis dahin war dieser Parasit nur
bei Zoovdgeln Kanadas und den USA bekannt. Er ist fir Kleinvogel sehr pathogen. Als Zwi-
schenwirte fungieren Insekten, die auch in den VVogelhdusern Zoologischer Gérten leben. In
ihnen entwickeln sich die Larven Il und IlI, die von den Végeln durch das Fressen der Insek-
ten aufgenommen werden. Mit dem Kot wird die Larve | ausgeschieden, die so von den In-
sekten aufgenommen wird. Grundséatzlich beféllt Geopetitia aspiculata den Driisenmagen,
fuhrt zu Entziindungsreaktionen und bohrt sich von dort durch die Magenwand, um mit dem
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Vorderende in die Leibeshohle zu ragen. Das Ende der Wirmer bleibt dabei im Drisenma-
gen und mit der Schleimhaut fest verankert. Diese Bohrlocher kdnnen Eintrittspforten far
Bakterien darstellen. Je nach Befallsintensitat und —dauer kommt es zur mehr oder weniger
ausgepragten Abmagerung der Wirtsvogel, die letal enden kann. Bei einem Massenbefall ist
eine aktive Wanderung in das Lebergewebe mdglich, was zu Nekrosen flhrt. Die entstehen-
den Wurmkn&uel aus den Nematoden und entzundlichem Gewebe konnen teilweise schon
von auflen palpiert werden. Wahrscheinlich bedingt durch eine intensive Schabenbekamp-
fung wurde zwischen 1993 und 1996 im Zoologischen Garten Berlin kein Fall einer Geopeti-
tiose gesehen (Tscherner et al. 1997).

Brglez (1989) fand bei 1,2% von 260 Falconiformes eine Infektion mit Filaria spp., Jakob
und Ippen (1989) nur bei einem von 400 Psittaciformes, Kronberger und Schippel (1976)
bei zwei von 2.546 Vdgeln verschiedener Ordnungen, wobei die Félle nur bei Psittaciformes
auftraten. Blrgener (1988) verzeichnet eine durch Filariose versursachte Todesrate von
1,3%, Rassow (1987) sah zwei Falle.

* Infektionen mit Syngamus trachea

Syngamus trachea ist ein Luftréhrenwurm, der im Respirationstrakt von Vdgeln parasitiert.
Die Entwicklung erfolgt ber Regenwirmer, Schnecken und Insekten als Zwischenwirte
(Mehlhorn und Piekarski 2002). Betroffen sind besonders Weichfresser, Stare, Tauben und
Rabenvdgel, die als Nahrung die entsprechenden Sammelwirte aufnehmen. Zu Infektionen
kommt es vor allem in Volieren mit Naturboden im spéten Frihjahr bis zum Herbst. Als na-
tirliches Reservoir dienen Wildvogel, groRere Volierenviogel sowie infizierte Stapelwirte
(Kummerfeld 2007). Erkennbar ist die Infektion an hdufigem Gé&hnen, Kopfstrecken, offe-
nem Schnabel und Schleudern des Kopfes (Gylstorff und Grimm 1998).

Sektionsanalysen ergaben einen Befall mit Syngamus trachea von 0,5% (Fabian und Vetési
1980; Wisser 1987), 1,3% (Pogacnik und Gersak 1982) und 1,9% (Blrgener 1988). Klds
(1989) und Rassow (1987) hatte in ihrem Sektionsgut einen Fall einer todlich verlaufenden
Syngamose.

* |Infektionen mit Ascaridae

Spulwiirmer gehéren zu den haufigsten Parasiten der Haustiere. Die Infektion erfolgt haupt-
séchlich durch orale Aufnahme der larvenhaltigen Eier in kontaminierter Nahrung (Mehl-
horn und Piekarski 2002). Besonders bei fischfressenden Vdgeln sind Askariden in der
Schnabelhohle, dem Oesophagus und dem Kropf zu finden, was zu 6rtlichen Entziindungen
und Abmagerung flhrt. Bei Columbiformes und Psittaciformes sind sie auch haufig im
Dinndarm anzutreffen (Gylstorff und Grimm 1998).

Zur Ordnung Ascaridida gehort unter anderem die Familie Heterakidae. Nematoden dieser
Familie parasitieren im Blinddarm ihrer Wirte, kommen aber auch gelegentlich im Dickdarm
oder im hinteren Dinndarm vor. Eine Untersuchung von 1.262 sezierten VVogeln der Ord-
nungen Anseriformes, Charadriiformes, Galliformes und Gruiformes aus dem Tierpark Ber-
lin ergab bei 210 Tieren (16,5%) einen Befall mit Heterakiden (Tscherner 1996).

Psittaciformes weisen hdufig Spulwurmerkrankungen auf, wobei erst ein hoher Befall oder
Stresssituationen zu klinischen Symptomen fiihren. Von 1.349 parasitologischen Teilsektio-
nen von Psittaciformes im Zeitraum von 1970 bis 1993 wurde bei 41,5% ein Spulwurmbefall
registriert, bei koprologischen Untersuchungen von 2.572 Tieren konnten nur bei 16,9%
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Spulwurmeier festgestellt werden, wobei hier auch der Kot klinisch gesunder Tiere zur Un-
tersuchung gelangte (Schméschke und Eulenberger 1995). Unter 162 von Gal und Lay
(2005) untersuchten Psittaciformes wurde bei 6,8% eine Askariose gesehen, Tscherner
(1989) fand unter 46 parasitologisch positiven Psittaciformes in 23 Féllen eine Infektion mit
Askariden. Seidel und Schroder (1995) ermittelten in ihrem Sektionsgut bei 37,8% der Co-
lumbinae, 6,7% der Gourinae und 5,0% der Treroninae eine Infektion mit Askariden. Jakob
und Ippen (1989) stellten bei 24,6% von 400 Psittaciden eine Askariose fest. Anseriformes
aus dem Miinchner Tierpark Hellabrunn waren innerhalb von elf Jahren zu 5,3% mit Askari-
den befallen (Schmid et al. 1987). Von 169 Anseriformes aus dem Tierpark Berlin waren
9,5% mit Heterakis spp. befallen, die in dieser Untersuchung zu den hdufigsten Parasiten
zahlten (Tscherner 1986). Schwarz et al. (1985) ermittelten bei 0,3% von 928 Vogeln eine
Askariose. Wisser (1987) fand bei 1,1% von 191 obduzierten Kranichen eine Askariose als
Todesursache, Pogacnik und Gersak (1982) bei 2,2% von 230, Rassow (1987) bei 0,7% von
1.116, Fabian und Vetési (1980) bei zwei von 1.234 Vdgeln. Kronberger und Schippel
(1976) berichten von 8,3%, was innerhalb der Infektionskrankheiten einen Anteil von 31,2%
ausmacht. Im Sektionsgut von Bertram (2003) konnte bei 3,3% von 421 Greifvigeln bezie-
hungsweise 7,2% innerhalb der Infektionskrankheiten eine Infektion mit Askariden festge-
stellt werden. Klds (1989) sah in ihren Untersuchungen nicht einen Fall einer tddlichen
Askariose, Burgener (1988) nur einen.

» Infektionen mit Spiruridae

Die Spiruridose ist nur bei einem Massenbefall von Bedeutung. Sie betrifft den oberen Ver-
dauungstrakt, befallt hauptséchlich Eulen und Falken und fuhrt zu Entziindungen in der
Schnabelhdhle, im Oesophagus und Kropf. Kommt sie im Muskelmagen vor, so sind eher
Gruidae, Haushihner, Phasianinae, Wachteln und Papageiamadinen betroffen. Bei einem
milden Befall entstehen weiRRe Kndtchen unter der zdhen Tunica, bei einem schweren Befall
fullt die entartete Kutikula zusammen mit abgestorbenen Drusen, Nematoden und Bakterien
den Magen, so dass keine Zerkleinerung der Samen mehr stattfinden kann. Echinuria unci-
nata, ein Vertreter der Spiruridae, ist hauptsdachlich im Vormagen von Anseriformes
(Tscherner 1994; Gylstorff und Grimm 1998; Tscherner 2000), seltener Phoenicopteriformes
zu finden und fihrt dort zu proliferativen Entziindungen mit erheblicher Verdickung der
Magenwand (Gylstorff und Grimm 1998). Auch der Magenwurm Amidostomum kann gerade
fur junge Anseriformes bedrohlich werden (Tscherner 1989).

Tscherner (1986) stellte bei 8,9% von 169 Anseriformes einen Befall mit Echinuria uncinata
fest, Klos (1989) bei 2,0% von 1.994 Anseriformes. Bei einer parasitologischen Untersu-
chung von 260 Falconiformes aus Jugolslawien wurden bei 5,4% Spiruridae gesehen. Fabi-
an und Vetési (1980) und Birgener (1988) fanden zwei Falle einer Echinuriose, Rassow
(1987) ermittelte einen.

» Infektionen mit Capillaria spp.

Die durchsichtigen Haarwirmer sind in der Schnabelhéhle, im Oesophagus und im Kropf
bei Psittaciformes, Falconiformes, Phasianiformes, Anseriformes und Charadriiformes zu
finden (Gylstorff und Grimm 1998). Die Entwicklung erfolgt Giber den Regenwurm als Zwi-
schenwirt (Mehlhorn und Piekarski 2002). Die Schleimhaut der betroffenen Végel wird 06-
demat6s und es kommt zu Schluckbeschwerden und Abmagerung. Die Mukosa ist mit wei-
chen, grauweien, leicht abwischbaren Pseudomembranen bedeckt, es kann zu Blutungen
und Erosionen in der verdickten Mukosa kommen. Haufig werden Capillaria im Dinndarm
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gesehen, der dadurch schlaff, dilatiert und blutig ist. Vor allem bei Tauben ist er mit grof3en
Schleimmassen gefllt. Die einzelnen Arten sind relativ wirtsspezifisch. So kommen Capil-
laria annulata sowie Capillaria caudinflata bei Phasianiformes und Capillaria obsignata
bei Anseriformes, Psittaciformes, Phasianiformes, Columbiformes und Passeriformes vor.
Letztere betrifft meist VVogel im Alter von drei bis sechs Monaten. Capillaria tenuissima
befallt Strigiformes und Capillaria falconis Falconiformes (Gylstorff und Grimm 1998).

Bei parasitologischen Teilsektionen von 1.349 Psittaciformes Uber einen Zeitraum von 23
Jahren stellten Schmdschke und Eulenberger (1995) bei 14,5% der Vogel einen Befall mit
Capillaria spp. fest. Bei Kotuntersuchungen von 2.572 Psittaciformes wurden nur bei 4,7%
Capillaria-Eier diagnostiziert. Tscherner (1989) fand unter 46 parasitologisch positiven Psit-
taciformes zwolfmal eine Infektion mit Capillaria spp. 5,0% der im Tierpark Berlin inner-
halb von 25 Jahren obduzierten Treroninae und 3,4% der Columbinae wiesen eine Infektion
mit Capillaria spp. auf (Seidel und Schréder 1995). Martinez-Moreno et al. (1989) fanden
bei 72% von 50 pathologisch untersuchten Tauben einen Befall mit Capillaria obsignata.
Bei 16,2% von 260 Falconiformes stellte Brglez (1989) einen Befall mit Capillaria spp. fest.
Tscherner (1986) ermittelte 5,9%, Schmid et al. (1987) registrierten 5,3%, Jakob und Ippen
(1989) 1,5% und Fabian und Vetési (1980) einen Fall. Kronberger und Schippel (1976) sa-
hen bei 1,2% der 2.546 obduzierten Vogel eine Capillariose als Todesursache, Bertram
(2003) bei 5,0% von 421 Greifvogeln. Klds (1989) fand nur einen Fall, bei Untersuchungen
von Burgener (1988) waren es 0,6% der 2.539 Passeriformes.

221212 Infektionen mit Plathelminthes
* Infektionen mit Trematoda

Saugwurmer verankern sich mittels Halteapparaten an die inneren und &ufReren Oberflachen
ihrer Wirte. Die hier relevanten Trematoden gehoren in die Unterklasse Digenea und entwi-
ckeln sich (ber ein bis drei Zwischenwirte (Mehlhorn und Piekarski 2002). Sie kommen vor
allem bei Wassergefliigel vor, befallen jedoch auch Eulen, Falken, Greifen, Tauben und ei-
nige Passeriformes. Fischfressende Arten weisen oft Diplostomatidae in ihrem Dinndarm
auf. Pathologisch-anatomisch ist eine hamorrhagische oder diphtheroide Enteritis erkennbar,
Darmabschnitte kénnen cyanotisch sein. Bei Sitz der Trematoden im Caecum kann es bei
starkem Befall zu einer Typhlitis mit Abmagerung und Tod kommen (Gylstorff und Grimm
1998).

Brglez (1989) fand bei parasitologischen Untersuchungen von 260 Falconiformes aus Jugos-
lawien bei 16,9% einen Befall mit Trematoden. Fabian und Vetési (1980) sahen in ihrem
Sektionsgut zwei Infektionen mit Trematoden. Bertram (2003) und Rassow (1987) berichten
ebenfalls von zwei Fallen, Klés (1989) von nur einem Fall. Burgeners Untersuchungen
(1988) ergaben einen Befall von 0,3% der 2.539 Passeriformes.

* Infektionen mit Cestoda

Bandwirmer entwickeln sich meist ohne Generationswechsel als Metamorphose vom Ei
zum geschlechtsreifen Wurm, jedoch entwickelt sich die Larve in einem oder mehreren Zwi-
schenwirten und muss in deren Gewebe vom Endwirt oral aufgenommen werden (Mehlhorn
und Piekarski 2002). Besonders haufig werden Bandwirmer der Familie Hymenolepidae in
V6geln gefunden, vor allem in Wassergeflugel. In geringer Anzahl verursachen Bandwirmer
keine Schéden, sie sind jedoch ein nicht zu unterschatzender Belastungsfaktor fur die Tiere
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(Priemer und Tscherner 1992). Pathologisch-anatomisch sind mukdse Enteritiden und bei
Pinguinen parasitare Knoten erkennbar (Gylstorff und Grimm 1998). Meist sind Bandwir-
mer im Duodenum und Jejunum lokalisiert (Kummerfeld 2007).

Von 50 untersuchten Tauben aus dem Zoologischen Garten Cdrdoba, Spanien, waren 84%
mit Cestoden infiziert (Martinez-Moreno et al. 1989). Brglez (1989) fand bei 1,5% der para-
sitologisch untersuchten Falconiformes einen Befall mit Cestoden, Schmid et al. (1987) sa-
hen diesen bei 16% der untersuchten Anseriformes. Untersuchungen von 35 Pinguinen aus
ihrem naturlichen Lebensraum ergaben bei allen Tieren einen Befall mit Cestoden in unter-
schiedlichem Ausmal3, wobei keines der Tiere klinische Erscheinungen zeigte (Ippen et al.
1981). Jakob und Ippen (1989) konnten bei 0,5% der 400 obduzierten Psittaciformes Cesto-
den feststellen, Fabian und Vetési (1980) nur bei zwei von 1.234 Vogeln. Im Sektionsgut
von Kl6s (1989) gab es nur einen Befall mit Cestoden als Hauptbefund, in dem von Birge-
ner (1988) waren es 0,7%. Die von Rassow (1987) ermittelten 1,1% stellten ausschliel3lich
Nebenbefunde dar.

221213 Weitere Infektionen mit Helminthes

Acanthocephalen kommen meist bei Wassergefligel vor, betreffen jedoch auch Greifvigel,
Sperlingsvogel, Enten, Tauben und Papageien (Gylstorff und Grimm 1998). Ein Befall mit
Kratzern kann bei Enten bei entsprechender Befallsintensitat zu erheblichen Verlusten fih-
ren. Untersuchungen dieser ergaben bei vielen positiven Tieren auch eine Infektion mit wei-
teren Helminthen (Hofmann et al. 1986).

22122 Infektionen mit Protozoa

» Infektionen mit Coccidia spp.

Zu den Coccidia z&hlen unter anderem Eimeria-, Sarcocystis-, Cryptosporidia-, Plasmodi-
um- und Haemoproteusarten, wobei unter einer ,,Kokzidiose* meist eine Infektion mit Eime-
ria spp. verstanden wird (Mehlhorn und Piekarski 2002). Vorkommende Arten sind Eimeria
tenella, Eimeria necatrix, Eimeria maxima und Eimeria brunetti. Infektionen mit diesen
kdnnen zu hamorrhagischen Darmentziindungen fiihren(Gylstorff und Grimm 1998).

Die Kokzidiose der Tauben flhrt vor allem bei Jungvdgeln zu ausgepragten klinischen Er-
scheinungen in Form von Allgemeinsymptomen und Enteritis. Adulte Tiere sind meist ge-
sund, aber latente Ausscheider (Kaleta und Bolte 2000).

Kamel (1999) fand mit 12,3% Eimeria spp. als haufigste Parasiten in seinem aus 65 Falconi-
formes und Strigiformes bestehenden Untersuchungsgut. Seidel und Schrdder (1995) ermit-
telten bei 1,0% der sezierten Columbinae eine Infektion mit Eimeria spp. und bei 6,7% der
Gourinae, wobei vorher keine klinischen Symptome aufgetreten waren.

Von 545 obduzierten Végeln verschiedener Ordnungen wurden insgesamt bei 20,6% Kokzi-
dien nachgewiesen, wobei dies bei 41,2% der untersuchten Columbiformes, 37,8% der Galli-
formes und Passeriformes der Fall war. Eine Infektion mit Cryptosporidien konnte bei insge-
samt 1,7% der Vogel ermittelt werden. Letale Kokzidiosen waren in dieser Untersuchung
relativ selten (Jakob 1992). Gottschalk (1987) sieht die Kokzidiose als die haufigste Erkran-
kung ziehender Graukraniche an. In der Literatur werden Befallsraten von 6,4% (Schwarz et
al. 1985), 5,2% (Pogacnik und Gersak 1982), wobei hier ausschlieBlich Vertreter der Ord-
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nung Galliformes betroffen waren, und 3,2% (Birgener 1988) angegeben. Bertram (2003)
und Rassow (1987) sahen in ihrem Untersuchungsgut nur jeweils zwei Félle.

Sarkosporidien fihren einen Wirtswechsel zwischen einem herbivoren Tier als Zwischenwirt
und einem carnivoren Tier als Endwirt durch (Mehlhorn und Piekarski 2002). Haufig zeigen
die befallenen Tiere keinerlei klinische Symptomatik (Odening und Jakob 1992). Olias et al.
(2009) berichten von einer neuen Sarcocystis-Spezies bei Berliner Tauben. Von insgesamt
244 Tieren zeigten 47 klinisch unter anderem Apathie, Torticollis, Opithotonus, Paralyse und
Zittern. Die Sektionen und weiterflihrenden Untersuchungen von 13 Tieren ergaben bei allen
eine generalisierte granulomatdse und nekrotisierende Meningoencephalitis und Sarcocystis-
Cysten in den Skelett- und Herzmuskelzellen. Eine durchgefiihrte PCR zeigte eine bisher
nicht bekannte Sarcocystis-Spezies, die Ahnlichkeit mit Sarcocystis falcatula hat.

Burgener (1988) fand in seinem Sektionsgut einen Zuckervogel mit Sarkosporidien im
Herzmuskel, Bertram (2003) einen Mdausebussard und einen Habicht.

Plasmodien sind Parasiten des Kreislaufsystems, die durch Stechmucken Ubertragen werden
(Mehlhorn und Piekarski 2002), wobei die untere Temperaturgrenze der Entwicklungsféahig-
keit fir Plasmodien in Culexarten bei ca. 14°C liegt (Schroder 1986). Sie befallen diverse
Vogel wie Pinguine, Tauben, Eulen, Greifvogel, Ganse, Enten, Pfaue und Huhner. Durch die
Besiedelung lebenswichtiger Gewebe wie Leber oder Myocard kann es zu akuten Sympto-
men und plotzlichem Tod kommen. Pinguine zeigen Anorexie, Erbrechen und Krampfe.
Pathologisch-anatomisch findet man hdufig eine Hepatosplenomegalie, subkutane Blutun-
gen, Anémie, ein Hydropericard und ein Lungenddem (Gylstorff und Grimm 1998). Neben
Aspergillose ist Vogelmalaria eine typische Erkrankung von Pinguinen in zoologischen Gér-
ten (Valentin et al. 1994; van Tongeren et al. 2000; Timossi et al. 2002). Sie wird durch
Plasmodium relictum und Plasmodium elongatum verursacht und kann zu einer Mortalitats-
rate von bis zu 50% fuhren (Redrobe 2000).

Schroder (1986) fand bei 15,6% der 122 untersuchten Pinguine eine Infektion mit Plasmo-
dien, die hauptsachlich in den Sommermonaten vorkam und akut bis perakut verlief. Good-
man et al. (2005) fanden hingegen nur in einem von 211 Kénigspinguinen eine Plasmodien-
Infektion. Von 928 Vogeln aus dem Sektionsgut von Schwarz et al. (1985) starben 0,4% an
Malaria. Klos (1989) stellt bei 1,6% der 1.994 obduzierten Anseriformes als Todesursache
eine Infektion mit Plasmodien fest.

* Infektionen mit Trichomonas spp.

Diese zu den Flagellaten und der Ordnung Trichomonadida gehérenden Einzeller (Mehlhorn
und Piekarski 2002) befallen Galliformes, Passeriformes, Columbiformes, Psittaciformes,
Strigiformes, Falconiformes und Phasianiformes. Es kommt zur Infektion des Oesophagus
und des Kropfes. Bei Alttieren fuhrt der Befall zu Flugunlust und Veranderungen im Schna-
bel, Jungtiere zeigen schlechtes Wachstum und weile, diphtheroide Belédge. Bei Kanarien
und Wellensittichen kommt es zu Erbrechen und Keuchen, ein Befall der inneren Organe ist
maoglich (Gylstorff und Grimm 1998). Nach Schmidt (2008) sind Prachtfinken héufig, Kana-
rienvdgel hingegen eher selten von einer Infektion mit Trichomonas spp. betroffen.

Innerhalb von 25 Jahren sahen Seidel und Schréder (1995) bei 3,4% der sezierten Tauben

aus Volierenhaltung eine Infektion mit Trichomonas gallinae, wobei bei keinem der Vogel
klinische Erscheinungen aufgetreten waren.
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2.2.1.2.3 Infektionen mit Arthropoda

Federmilben sind hdufige Ektoparasiten bei Vogeln. Bis auf Pinguine, Kasuare und Emus
haben alle VVogelordnungen ihre spezifischen Federmilben. Bei einer Untersuchung von 83
Psittaciformes konnten Schméschke et al. (2002) bei 53% Federmilben nachweisen, am hdu-
figsten Sideroferus lunula und Dubininia melopsittaci. Diese fiihren jedoch selten zu klini-
schen Erscheinungen. Erst wenn es zu einem Massenbefall kommt und sie bis zur Haut vor-
dringen, kommt es zu Beeintrachtigungen durch Juckreiz (Schmaschke et al. 2002). Bei
Huhnervogeln sind Dermanyssus gallinae und Knemidocoptes mutans die wichtigsten Mil-
ben (Mehlhorn und Piekarski 2002).

Culjak et al. (1983) stellten in ihren Untersuchungen bei 1,0% der 381 V6gel eine Infektion
mit Ektoparasiten dar.

Von 50 pathologisch untersuchten Tauben aus dem Zoologischen Garten Cordoba, Spanien,
wiesen 88% eine Infektion mit Arthropoden, in dem Fall ausschlieBlich Mallophagen, auf
(Martinez-Moreno et al. 1989). Fabian und Vetési (1980) stellen Ektoparasiten in drei von
1.234 Fallen als Todesursache dar, Blrgener (1988) bei 0,5% von 2.539 Passeriformes.
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2.2.1.3 Mykotische Infektionen

Mykosen kommen bei Zoo- und Wildvdgeln recht haufig vor. Vor allem Vdgel, die aus
staubfreien beziehungsweise staubarmen Gebieten wie Hochseen oder Gebirgen kommen,
sind durch bei uns vorkommende Pilzarten gefahrdet. Eine Untersuchung von 1.424 Zoo-
und Wildvogeln aus den Jahren 1977-1982 ergab bei 10,2% der Tiere eine Mykose. Sphenis-
ciformes waren hierbei am haufigsten betroffen, gefolgt von Psittaciformes und Falconifor-
mes. In diesen Ordnungen starben 33,3%, 17,2% beziehungsweise 11,8% aller Vertreter an
einer Mykose. Bei den Pinguinen handelte es sich ausschlieflich um Aspergillus-
Infektionen. Insgesamt wurde bei rund einem Drittel der Mykose-Félle noch eine weitere
Erkrankung diagnostiziert, am h&ufigsten eine Infektionskrankheit (Loupal 1983). Tauben
erkranken eher selten an Mykosen, in Zoologischen Einrichtungen ist die Empfanglichkeit
jedoch hoher. Schwarz et al. (1985) diagnostizierten bei 8,6% der 928 Vogel eine Mykose
als Todesursache, was 21,3% der erregerbedingten Todesursachen ausmachte. Dominierend
waren Infektionen mit Aspergillus fumigatus. Culjak et al. (1983) fanden bei 4,2% der 381
Vogel eine Mykose als Todesursache, von denen die Humboldtpinguine am hdaufigsten be-
troffen waren. Seidel und Schroder (1995) sahen bei ihren Untersuchungen keine klinischen
Ausbriiche, jedoch starben 2,0% von 724 Tauben an einer Systemmykose. Jakob und Ippen
(1989) fanden bei 2,5% von 400 Psittaciformes eine Mykose. Kronberger und Schiippel
(1976) berichten von 3,8%, Birgener (1988) erwahnt eine Rate von 2,4%. Untersuchungen
von Bertram (2003) zeigen bei 7,8% der Greifvogel eine Mykose als Todesursache, 16,9%
innerhalb der Infektionskrankheiten.

2.2.1.3.1 Infektionen mit Aspergillus spp.

Diese durch ausschlie3lich aerob wachsende Schimmelpilze hervorgerufene Mykose betrifft
vorwiegend die Atmungsorgane und neigt zur Generalisation, wobei auch das ZNS betroffen
sein kann. Bei Vdgeln herrscht die akute bis perakute Verlaufsform vor (Gedek 2007).

Aspergillus fumigatus ist weit verbreitet als Krankheitserreger anzutreffen (Gylstorff und
Grimm 1998). Er ist eine der h&ufigsten Todesursachen bei Zier- und Zoovogeln (Grimm et
al. 1995; Gylstorff und Grimm 1998), sehr h&ufig sind Greifvogel in menschlicher Obhut
betroffen (Gylstorff und Grimm 1998). Vor allem jedoch bei Pinguinen in zoologischen Gar-
ten kommt es zu Aspergillosen (Gylstorff und Grimm 1998; Miinch 2006), ebenso bei ande-
ren VVogeln aus sehr kalten Gebieten (Timossi et al. 2002) beziehungsweise allgemein bei
Vogeln, deren Lebensbedingungen im Zoo gegeniiber den eigentlichen Lebensraumen stark
veréndert sind. VVogel aus kélteren Klimaten wie Gerfalken, Schneeeulen und Pinguine mus-
sen sich durch Hyperventilation vor einer Hyperthermie schiitzen, was zu einem Wasserver-
lust Uber die Membranen der Luftsécke und somit zu einem Austrocknen fiihren kann. Eine
Hauptursache fur das Haften der Infektion sind bei schon langere Zeit in Menschenobhut
gehaltenen Psittaciformes Defekte des Lungen-Luftsack-Epithels (Grimm et al. 1995). Eu-
lenberger und Schiitze (1991) sehen urséchlich fur das haufige Auftreten von Aspergillose
bei jungen Pinguinen unter anderem eine Infektion mit Plasmodien, die zu einer Resistenz-
schwachung flhrt. Unter den Passeriformes sind vor allem Weich- oder Insektenfresser be-
troffen, wohingegen Kdrnerfresser, Kanarien und Prachtfinken selten an einer Mykose leiden
(Dorrestein und Kummerfeld 2007).

Pradisponierend fir eine Aspergillose sind Unterernahrung, chronische Erkrankungen, Ver-
letzungen, Fremdkdrper-Aspiration und Immunsuppression (Gylstorff und Grimm 1998).
Kl6s (1989) und Wedel (2004) berichten in Hinblick auf Infektionsquellen vor allem von
verschimmeltem Futter und Einstreu.
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Als hdufiges Begleitsyndrom lang andauernder Antibiotika- oder Kortikosteroidtherapie sind
alle Vogel empfanglich, besonders Wasservigel. Die Ubertragung erfolgt meist aerogen,
eine Schalenkontamination des Eies ist jedoch ebenfalls méglich. Die Inkubationszeit vari-
iert zwischen finf und 20 Tagen, die ersten pathologischen Verdnderungen sind meist vor
den Kklinischen Symptomen erkennbar (Gylstorff und Grimm 1998), die meist aus Atembe-
schwerden oder Atemnot bestehen und von trockenen Atemgerduschen begleitet werden
(Grimm et al. 1995). Im akuten Zustand fallt auch Appetitverlust und allgemeine Schwache
auf. Hier ist eine Behandlung noch gut méglich (Reidarson und McBain 1992). Nasenaus-
fluss weist auf eine bakterielle Sekundarinfektion hin (Grimm et al. 1995). Pathologisch-
anatomisch sind bei der akuten Verlaufsform miliare Entzindungsherde im Lungenparen-
chym zu erwarten, bei einer chronischen Form massive Granulome im Lungenparenchym
und in den Luftsédcken (Gylstorff und Grimm 1998). Charakteristisch sind &hnlich der Tu-
berkulose gelbliche, ké&sige Knotchen und Plaques (Gedek 2007). Die lokale Form kann zu
lokalen Veranderungen unter der Haut, im Oesophagus, in der Trachea und zu gut abgekap-
selten Herden in Lunge und Luftsack fuhren. Bei Greifvogeln ist die Aspergillose fast immer
auf den Atmungstrakt beschrénkt (Gylstorff und Grimm 1998).

Im National Zoological Park, Washington D.C. starben zwischen 1975 und 1979 jéhrlich 16
Vogel, 1,0% des Gesamtbestandes, an einer Aspergillose, wobei vornehmlich Wasservogel
betroffen waren (Donnelly et al. 1983). Untersuchungen von Loupal (1983) ergaben einen
Anteil von 46,2% Aspergillose-Fallen bezogen auf 145 an einer Mykose verstorbene Vogel.
In allen Féllen war ausschlieBlich der Respirationstrakt betroffen. 40,3% der Aspergillose-
Félle wiesen zusétzlich andere Erkrankungen auf, in erster Linie bakterielle Infektionen.

Die Obduktionen von 211 Koénigspinguinen ergaben bei 32,7% eine Aspergillose als Todes-
ursache (Goodman et al. 2005). Von 353 Greifvigeln war dies bei 2,0% der Fall (Bertram
1997), von 191 Kranichen bei 3,7% (Wisser 1987). Pogacnik und Gersak (1982) ermittelten
in ihren Untersuchungen von 230 Végeln bei 0,9% eine Aspergillose, Fabidn und Vetési
(1980) bei 1,5% von 1.234 Vogeln. Im Sektionsgut von Klos (1989) ergab die Aspergillose
einen Anteil von 7,9% an den Todesursachen der 1.994 Anseriformes. Blirgener (1988) stell-
te bei 2,4% der 2.539 Passeriformes eine Aspergillose als Hauptbefund fest, Rassow (1987)
bei 3,6% von 1.116 Vogeln.

2.2.1.3.2 Infektionen mit Candida spp.

Die Candidose ist eine akute, subakute oder selten chronisch verlaufende Mykose, die durch
die physiologischerweise auf der Haut und Schleimhaut vorkommende Hefeart Candida,
vorrangig Candida albicans, verursacht wird. Meist bleiben die Erkrankungen auf die Haut
und Schleimh&ute beschrankt (Gedek 2007). Candida albicans bildet Pseudomycele und
Chlamydosporen aus. Besonders Jungvdgel in feuchtwarmer Umgebung sind betroffen,
Weichfresser im Allgemeinen mehr als Kornerfresser. Empfénglich sind Tauben, Enten,
Ganse, Huhnervogel, Papageien und Nektarvogel. Beim Wellensittich gibt es endemische
Verlaufe, meist unter Einbeziehung des dilatierten Vor- und Muskelmagens. Agaporniden
haben haufig eine septikdmische Verlaufsform. Candida beféllt die Schleimhdute des oberen
Verdauungstraktes und bildet dort Toxine aus. Pathologisch-anatomisch sind abwischbare,
fibrinoide Beldge auf der Mukosa von Pharynx bis zum Vormagen und eine Desquamation
des Epithels zu erkennen. Bei Agaporniden und Kanarien kénnen die Hefen bis zum Darm-
kanal vordringen (Gylstorff und Grimm 1998). Speziell bei Grol3papageien wird eine auf den
Kropf beschrankte Candidose beschrieben, die zu Entziindungen und Verdauungsstérungen
fuhrt (Zwart et al. 1990).

43



Literatur

Untersuchungen aus Wien ergaben bei 33 (22,8%) der an einer Mykose verstorbenen Végel
eine Candidose, wobei 15-mal der vordere Verdauungstrakt, vorwiegend Kropf und Oe-
sophagus, betroffen war und zehnmal der Respirationstrakt. 16 Tiere wiesen neben der Can-
didose noch eine weitere Infektionskrankheit auf, in erster Linie eine Psittakose oder Coli-
Infektion. Histologische Untersuchungen zeigten, dass die Sprosspilze im vorderen Verdau-
ungskanal nur oberflachlich im Epithel lagen (Loupal 1983). Klos (1989) fand in ihrem Sek-
tionsgut bei 0,4% der 1.994 Anseriformes eine letale Candidose, bei Rassow (1987) war dies
nur bei einem Exemplar der Fall.

2.2.1.3.3 Infektionen mit Mucor spp.

Diese durch den ubiquitdren Schimmelpilz Mucor hervorgerufene Systemmykose verlauft
meist akut, bisweilen auch chronisch. Charakteristisch ist das Einbrechen der Erreger in die
Blutbahn und das nachfolgende Auslésen von Thrombosen. Nach dem Eindringen der Erre-
ger kommt es entweder zu einer pulmonalen oder gastrointestinalen Form (Gedek 2007). Die
Mucormykose ist bei Amazonen meist in der Leber, bei Graupapageien in der Brustmuskula-
tur zu finden. Es werden jedoch auch andere Lokalisationen beschrieben. Haufig handelt es
sich um eine Begleiterscheinung von Infektionen mit Salmonellen, E. coli, Klebsiellen, Po-
cken oder Sarkosporidien. Die Symptome differieren je nach Lokalisation. Eine Abgrenzung
zur Zygomykose und Aspergillose ist pathologisch makroskopisch oft nicht méglich. Es sind
harte, weil3e, mehr homogene Massen zu erkennen (Gylstorff und Grimm 1998).

Féabian und Vetési (1980) fanden bei 2,4% der 1.234 obduzierten VVogel eine Mucormykose.
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2.2.1.4 Virale Infektionen
2.2.1.4.1 Infektionen mit Herpesvirus spp.

Herpetoviridae sind behllte, doppelstrangige DNS-Viren. Sie haben einen Tropismus zum
lymphatischen Gewebe (bei Marek-Disease T-Zellen), zur Haut und Schleimhaut (bei Infek-
tioser Laryngotracheitis) oder zum Nervengewebe. Die Infektion bleibt lebenslang latent
oder persistiert im Korper. Die meldepflichtige Infektidse Laryngotracheitis (ILT) befallt
uber acht Wochen alte Huhner, Jagdfasane, Pfauen und Argusfasane. Sie wird durch das
gallid herpesvirus 1 verursacht (Gylstorff und Grimm 1998), ist eine zyklisch verlaufende
Erkrankung (Mayr und Kaaden 2007) und fuhrt zu einer typischen Pinguinstellung. Patholo-
gisch-anatomisch sind hdmorrhagische oder mehr késig fibrindse Verédnderungen in Larynx
und Trachea und eine Verdickung der Tracheal-Schleimhaut erkennbar. Impfungen sind
maoglich (Gylstorff und Grimm 1998). Die Marek-Disease, verursacht durch das Gallid Her-
pesvirus 2, ist eine hochkontagiése Erkrankung der Haushlhner, die in der akuten Form
meldepflichtig ist. Sie fihrt zu lymphoproliferativen Infiltrationen unter anderem der peri-
pheren Nerven und viszeralen Organe. Die durch das Anatid Herpesvirus 1 hervorgerufene
Entenpest ist eine hochkontagitse Erkrankung der Anseriformes, die zu hoher Mortalitét in
den Bestdnden, einem Absinken der Legeleistung bis zu 40%, extremem Durst und Photo-
phobie fiihrt (Mayr und Kaaden 2007). Herpesvirus-Infektionen bei Tauben fuhren zur an-
steckenden Schlund- und Kropfentziindung oder zur ansteckenden Taubenparalyse, wobei
letztere eventuell auch durch das Paramyxovirus 1 verursacht wird. Erstere wird hervorgeru-
fen durch das Columbid Herpesvirus 1 oder das Pigeon Herpesvirus. Tauben sind nur fr ihr
Virus empfanglich, wohingegen Psittaziden auch fir das Taubenvirus empfénglich sind. Alt-
tiere erkranken nicht, sondern scheiden das Virus nur Uber den Kot, Kropfsekrete und die
Atemwege aus. Empfanglich sind Tiere im Alter von vier bis 16 Wochen. Pathologisch-
anatomisch dominieren kleine graugriine, diphtheroide Beldge, Aerosacculitiden und feinste
Nekroseherde in der Leber. Es gibt weder Impfungen noch Therapiemdglichkeiten (Gylstorff
und Grimm 1998). Bei Psittaciformes kommt es zur Pacheco’s Krankheit, die kaum zu Klini-
schen Symptomen fiihrt. Die Mortalitat ist hier jedoch sehr hoch. Infektionsquellen sind
meist latent infizierte Tiere, pathologisch-anatomisch sieht man hdufig Leberschwellung mit
Nekrosen und Blutungen (Hochleithner und Hochleithner 1993). Die Inclusion Body Disease
der Falken (IBDF) und die Owl Hepatosplenitis (OH) werden ebenfalls durch Herpesviren
verursacht. Beide Erkrankungen verlaufen innerhalb von 24 bis 72 Stunden todlich. Patholo-
gisch-anatomisch werden eine Hepatomegalie und multifokale Nekrosen auf Leber und Milz
beobachtet (Gomez-Villamandos et al. 1994).

Wisser (1987) fand bei 1,1% von 191 Kranichen als Verdachtsdiagnose eine Herpesvirus-
Infektion als Todesursache. Untersuchungen von Klos (1989) ergaben bei 1,5% der 1.994
Anseriformes eine Herpesvirus-Infektion.

2.2.1.4.2 Infektionen mit Avipoxvirus spp.

Poxviridae sind die grofiten bisher bekannten Viren, sie sind behdllt und besitzen eine DNS.
Histologisch nachweisbar sind Bollingersche intrazytoplasmatische Einschlusskdérperchen
(Gylstorff und Grimm 1998). Sie haben meist ein enges Wirtsspektrum und vor allem im
getrockneten Zustand eine hohe Tenazitat. Es gibt Gber 40 verschiedene Spezies, fur Vogel
pathogen sind Vertreter des Genus Avipoxvirus, die Uberwiegend groRer als andere Pocken-
viren sind. Infektionen mit Avipoxviren sind meldepflichtig. Bei mehr als 70 VVogelspezies
wurden diese Pocken nachgewiesen, wobei einige Spezies streng wirtsspezifisch sind und
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andere verschiedene Vogelfamilien befallen (Mayr und Kaaden 2007). Vor allem in Kana-
rienvogelzuchten stellt die Pocken-Infektion ein haufiges Problem dar (Schmidt 2008).
Raubvdgel sind selten betroffen und die Infektion verlauft dann meist mild (Coles 2007). Die
Ausscheidung erfolgt mit Hautkrusten (Gylstorff und Grimm 1998), die, wenn sie abgefallen
sind, noch monatelang infektiose Pocken enthalten (Hochleithner und Hochleithner 1993)
und ausgehusteten Schleimhautbeldgen. Der Infektionsweg verlauft perkutan tber Verlet-
zungen (Gylstorff und Grimm 1998). Auch eine Ubertragung durch Stechmiicken ist mog-
lich (Mayr und Kaaden 2007; Schmidt 2008), die bei den Wild- und Ziervogeln die Haupt-
Ubertragung darstellt (Mayr und Kaaden 2007).

Die Inkubationszeit variiert zwischen vier und 15 Tagen. Bei Kanarien und Prachtfinken
handelt es sich zumeist um einen septikdmischen Verlauf (Gylstorff und Grimm 1998). Un-
terschieden werden auBerdem eine lokale Hautform ohne Beeintrachtigung des Allgemein-
befindens, eine diphtheroide Schleimhautform und eine selten vorkommende Tumorform
(Gylstorff und Grimm 1998; Ochs et al. 2005). Die Hautform ist vor allem bei Wildvégeln in
wérmeren Gegenden anzutreffen, oft auch bei Hiihnervogeln. Bei Passeriformes finden sich
héufig Verénderungen an den Zehen, bei Humboldtpinguinen in der periorbitalen Region.
Die Tumorform betrifft immer nur einzelne VVogel eines Bestandes und ist vor allem bei Ka-
narien, Tauben und Breitflligelbussarden zu finden. Die solitdren Effloreszenzen sind meist
an der Fligelober- und -unterseite lokalisiert. Die Verénderungen halten normalerweise
mehrere Monate an. Bei mindestens vier bis flinfmonatigen, vollig gesunden Jungvdgeln ist
eine Impfung gegen Pocken grundséatzlich moglich, Voraussetzung hierfir ist eine Antigen-
gemeinschaft zwischen dem Impf- und dem Feldvirus (Gylstorff und Grimm 1998). Geimpft
werden sollte in Gebieten mit hohem Infektionsrisiko einen Monat vor der Miickensaison
(Schmidt 2008).

Kronberger und Schuppel (1976) fanden bei einem von 2.546 obduzierten VVégeln eine Po-
ckeninfektion als Todesursache. Die Untersuchungen von Biirgener (1988) ergaben bei zwei
Vogeln eine tédliche Kanarienpocken-Infektion.

22143 Weitere virale Infektionen

Zur Familie der Flaviviridae z&hlt unter anderem das West-Nile-Virus. Es handelt sich um
ein RNA-Virus und wird durch Insekten als VVektoren bertragen. Die V6gel als Wirte geho-
ren vor allem in die Ordnung Passeriformes, unter anderem Pferde und Menschen sind End-
wirte (Meyer 2007; Decarlo et al. 2010). Ornithophile Insekten ibertragen das Virus inner-
halb von Vdgeln. Insekten, die sowohl bei Vdgeln als auch Menschen parasitieren, kénnen
das Virus auf den Menschen ubertragen (Pauli 2004). Der Zyklus des Virus mit all seinen
maoglichen Wirtstieren ist noch nicht vollstandig erforscht (Decarlo 2010).

Diese Zoonose ist seit 1937 bekannt und loste seit den 1990er Jahren bei Menschen aufgetre-
tene Epidemien unter anderem in Algerien, Rumanien, Tschechien und Russland aus.

1999 erreichte das Virus mit New York die Westliche Hemisphere und kann dort als Emer-
ging Disease angesehen werden. In Los Angeles trat von 2003 bis 2008 eine solche Epide-
mie auf (Kwan et al. 2010). Seit 1999 gab es teilweise hohe Verluste bei wildlebenden Vo6-
geln in den USA (Okeson et al. 2007). Symptome konnen entweder nicht vorhanden sein
oder bis zu Meningoencephalitiden reichen (Murray et al. 2010). Eine West-Nile-Virus-
Infektion bei postmortalen Untersuchungen festzustellen kann schwierig sein, da die Veran-
derungen auch zu haufiger auftretenden VVogelerkrankungen passen (D'Agostino 2004).

In einigen Zoologischen Einrichtungen wurden Vakzinations-Versuche einzelner Vogelarten
gegen das West-Nile-Virus durchgefihrt (Okeson et al. 2007).
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Im Jahre 2008 wurde in den USA und Israel aus an PDD erkrankten Psittaciformes ein neues
Virus aus der Familie Bornaviridae isoliert und als Avian Bornavirus (ABV) bezeichnet
(Kistler et al. 2008; Weissenbdck et al. 2009; Staeheli et al. 2010). Obwohl das Virus auch in
klinisch gesunden Psittaciformes gefunden wurde (Lierz et al. 2010), wird es als wahrschein-
liche Ursache fiir die PDD angesehen, deren Atiologie bisher nicht vollstandig geklart wer-
den konnte. Ein neurotropes Virus als Ursache wurde bis dahin jedoch vermutet (Honkaruori
et al. 2008). Die meist todlich verlaufende PDD &uRert sich in Ganglioneuritis und Encepha-
lomyelitis sowie einer Driisenmagendilatation und starker Abmagerung (Weissenbock et al.
2009). Seit 2010 werden Versuche fir die Entwicklung einer Vaccine durchgefiihrt (Avian
Biotech International 2010).
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2.2.2 Organerkrankungen ohne spezifische Erregeratiologie

2.2.2.1 Erkrankungen des Verdauungsapparates

Besonders bei Jungtieren und adulten Wellensittichen kommt es zu nicht erregerbedingten
Kropfentziindungen und —anschoppungen mit daraus resultierender Dilatation. Urséchlich
sind meist Fremdkdrper, eine Oesophagusstenose, eine Schilddriisenhyperplasie oder Tumo-
ren verantwortlich (Scope 2007). Vor allem in zoologischen Gérten kommt es nicht selten zu
Fremdkorpererkrankungen im Drisen- und Muskelmagen. Betroffen sind vor allem Papagei-
en, Sittiche, Kakadus, Straule, Kraniche, Pelikane, Tauben, Pfauen und Fasane. Von Ma-
genwandperforationen wurde bei StraufRen, Nandus, Pinguinen und Tauben berichtet. Die
haufigsten nicht erregerbedingten Ursachen fiir Enteritiden sind Fehlerndhrung sowie Stress
(Gylstorff und Grimm 1998). Scope (2007) sieht auch Intoxikationen und Aufnahme von
schleimhautreizenden Stoffen sowie Erkrankungen des Pankreas als haufige Ausléser an.
Infolge einer Legenot, Dauerlegens, persistierender Diarrhoe, chronischer Reizung des Rek-
tums oder der Kloake oder eines reduzierten Rektumtonus kann es zu einem Kloakenprolaps
kommen (Scope 2007).

Eine Untersuchung von 162 Psittaciformes ergab bei 30,2% eine Erkrankung des Verdau-
ungstraktes, wobei die hdmorrhagische Enteritis mit 9,3% die groRte Rolle spielte, gefolgt
von der Askariose mit 6,8%, der E. coli-Enteritis und der PDD mit 3,7% (Gal und Lay
2005).

Im Sektionsgut von Schwarz et al. (1985) starben 18,4% der 928 Vdgel an einer Erkrankung
des Verdauungssystems, was somit die haufigste Organerkrankung darstellte. Mit einbezo-
gen wurden hier die Lebererkrankungen, die fast die Halfte der Félle ausmachten. Auch Cul-
jak et al. (1983) stellten in ihren Untersuchungen von 381 Végeln die Erkrankungen des
Verdauungsapparates mit 33,6% an erster Stelle.

Von 211 untersuchten Konigspinguinen starben 8,1% an einer gastrointestinalen Erkran-
kung, wobei hier die Lebererkrankungen mit eingerechnet wurden (Goodman et al. 2005).
Jakob und Ippen (1989) fanden bei 34,8% der 400 untersuchten Psittaciformes eine Erkran-
kung des Gastrointestinaltraktes. Untersuchungen von Pogacnik und Gersak (1982) ergaben
bei 18,3% der 230 obduzierten Vogel eine nichtinfektiose Enteritis, von der ausnahmslos
Psittaciformes betroffen waren. Fabian und Vetési (1980) berichten von einer 32,3%-igen
Infektionsrate. Es handelte sich dabei um die haufigste nicht erregerbedingte Erkrankungs-
gruppe, wobei Erkrankungen der Leber auch hier mit eingerechnet wurden. Den gréRten
Anteil daran hatten Anseriformes, Galliformes und Psittaciformes.

Mit 27,3% der Gesamttodesursachen stellen Kronberger und Schiippel (1976) Erkrankungen
des Verdauungstraktes an die erste Stelle der Todesursachen. Innerhalb der Organerkran-
kungen haben diese einen Anteil von 47,7%. Auch in den Untersuchungen von Bertram
(2003) dominieren Erkrankungen in diesem Bereich mit 54,9%, wobei Leberveranderungen
mit einbezogen wurden und nicht alle Falle todlich verliefen. Klos (1989) berichtet von 4,5%
der 1.994 untersuchten Anseriformes, was somit die haufigste Organerkrankung war. In den
Untersuchungen von Burgener (1988) stehen diese Erkrankungen mit 9,7% innerhalb der
Organerkrankungen an zweiter Stelle. Rassow (1987) fand bei 9,0% gastrointestinale Er-
krankungen, die innerhalb der Organerkrankungen mit 11,0% an zweiter Stelle standen.
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2.2.2.2 Erkrankungen des Herz-Kreislauf-Apparates

Cardiale Erkrankungen betreffen das Endocard, Myocard, Epicard oder Pericard.

Neben Entzindungen kommen Myocarddegenerationen und Intoxikationen vor. Muskel-
nekrosen sind beim Vogel meist nur wenige im Herzen anzutreffen (Gylstorff und Grimm
1998).

Die héufigsten Ursachen fir Arteriosklerose sind Hyperlipidamie, Endothelentziindungen,
Toxine, Hypertonie und Immunkomplexe. Unter den Ziervdgeln sind hauptsachlich Psittaci-
formes betroffen (Krautwald-Junghanns und Kummerfeld 2007). Bei in Menschenobhut ge-
haltenen Koérnerfressern kommt es seltener zu Arteriosklerose als bei frucht- oder fleisch-
fressenden Arten (Gylstorff und Grimm 1998). Nach Leger (2008) gehdért die Atherosklerose
mit zu den haufigsten GefalRveranderungen bei Vogeln. Untersuchungen hierzu ergaben eine
solche bei 14 von 129 Falconiformes.

Préadestiniert fir Gefalrupturen, insbesondere der Aorta, sind Puten. Sie werden auch bei
Glanzfasanen, Tauben und Pinguinen beschrieben (Gylstorff und Grimm 1998).

Eine Untersuchung von 928 Vogeln verschiedener Ordnungen ergab bei 7,2% eine Erkran-
kung des Herz-Kreislauf-Apparates (Schwarz et al. 1985), Pogacnik und Gersak (1982) stell-
ten Erkrankungen dieser Art bei 1,3% von 230 Vo6geln fest. Culjak et al. (1983) fanden bei
1,3% von 381 Vogeln eine Herz-Kreislauf-Erkrankung als Todesursache.

Nur vier von 211 untersuchten Zoo-Konigspinguinen (1,9%) starben an einer cardialen Er-
krankung (Goodman et al. 2005). Von 400 Psittaciformes wiesen 63 (15,8%) eine Erkran-
kung des Herz-Kreislauf-Apparates auf, der haufigste Befund war ein plotzliches Herz- und
Kreislauf-Versagen (Jakob und Ippen 1989).

Von 191 Kranichen konnte bei 0,5% eine Erkrankung des Herz-Kreislauf-Systems registriert
werden (Wisser 1987). Andere Untersuchungen ergaben 1,4% (Biirgener 1988), 1,8%
(Fabian und Vetési 1980), 2,7% (Kronberger und Schiippel 1976), 4,3% (KIl6s 1989), 5,7%
(Rassow 1987) und 8,6% (Bertram 2003) Herz-Kreislauf-Erkrankungen als Todesursache.

2.2.2.3 Erkrankungen der Leber und des Gallesystems

Hepatitiden treten haufig nach Infektionen auf, Hepatosen kdénnen im Zuge von Stoffwech-
selerkrankungen, Intoxikationen oder cardialen Erkrankungen entstehen. Es kommen jedoch
auch primdare Hepatopathien vor. Des Weiteren werden Hdmosiderinablagerungen und Amy-
loidose gesehen (siehe Kapitel 2.2.4). Es kann durch Mangel an essentiellen Fettsauren oder
Vitaminen, Aufnahme toxischer Substanzen oder auch Sauerstoff- und Bewegungsmangel zu
Fetteinlagerungen in der Leber kommen (Gylstorff und Grimm 1998).

Im Sektionsgut von Jakob und Ippen (1989) konnten bei 9,8% der 400 Psittaciformes eine
Lebererkrankung festgestellt werden, in dem von Schwarz et al. (1985) bei 6,5% der 928
Vogel. Culjak et al. (1983) fanden bei 1,0% der 381 Vogel eine Lebererkrankung, Pogacnik
und Gersak (1982) bei 3,0% ihrer 230 untersuchten Vdgel. Bei Kronberger und Schippel
(1976) machen die Erkrankungen der Leber einen Anteil von 13,6% aus, innerhalb der Or-
ganerkrankungen 23,7%. Als zweithdufigste Organerkrankung kamen im Sektionsgut von
Klos (1989) Erkrankungen der Leber und der Gallenblase mit 4,4% vor. In den Untersu-
chungen von Birgener (1988) sind die Erkrankungen der Leber und Gallenblase mit 11,2%
die hdufigsten innerhalb der Organerkrankungen. Rassow (1987) stellt die Erkrankungen der
Leber gemeinsam mit den Intoxikationen mit 12,9% der Gesamttodesursachen an die erste
Stelle der Organerkrankungen.
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2.2.2.4 Erkrankungen der Harn- und Geschlechtsorgane

Da einige Autoren die Harn-und Geschlechtsorgane als Urogenitalsystem gemeinsam be-
sprechen, wird dies im Literaturteil ebenfalls getan. In der eigenen Auswertung werden diese
beiden Organsysteme jedoch in getrennten Kapiteln abgehandelt.

Nephrosen treten in akuter Form vorwiegend in den proximalen und distalen Tubuli auf,
seltener in den Sammelrohren. Betroffen sind vor allem Psittaciformes, wobei die VVogelnie-
re an sich zun&chst eine aullerordentlich hohe Kompensationskraft besitzt. Nephritiden
kommen meist sekundar im Verlauf von infektiosen Allgemeinerkrankungen vor. Akute
interstitielle Nephritiden und Pyelonephritiden haben ihre Ursache in der hdmatogenen Ab-
siedelung von Erregern, beim Wassergefliigel handelt es sich oft um Kokzidien, bei Psittaci-
formes um Bakterien. Bei Pinguinen, Huhnervogeln, Tauben und Sperlingsvogeln kénnen
Trematoden bedingte Pyelonephritiden entstehen. Chronische Nephritiden werden unter an-
derem bei Kanarien, Reisfinken, Wellensittichen, Amazonen und Kakadus beobachtet, wor-
aus sich eine Nieren- oder auch Visceralgicht entwickeln kann (Gylstorff und Grimm 1998).

Entzindungen der Genitalorgane sind haufig Begleiterscheinungen von Allgemeininfektio-
nen. Vor allem bei Kanarienvogeln und Wellensittichen kommen Zysten im rechten Eileiter
und Ovarialzysten vor (Krautwald-Junghanns 2007c).

Die Eileiter-Bauchfellentziindung ist die haufigste Erkrankung der weiblichen Geschlechts-
organe. Es kommt hierbei zur Verlegung des Eileiters durch ein Ei oder durch Eikonkremen-
te. Gelangt im Laufe der entzindlichen VVorgange durch Retroperistaltik entziindliches Mate-
rial in die Leibeshohle, kommt es zu einer Peritonitis. Andere Folgen der Verlegung kénnen
Eileiterrupturen, besonders bei Anseriformes und Psittaciformes, oder eine langsame Mumi-
fikation der bereits ausgebildeten Eier sein. Ein ungenligender Muskeltonus oder ein absolut
zu groRes Ei kann zur Legenot fuhren. Beginstigend wirken extreme Temperaturschwan-
kungen, Larm, Bewegungsmangel, ungeeignetes Nistmaterial, zu lange Verabreichung von
EiweilBkonzentraten oder zu wenig Kalk. Legenot haben hdufig Vdgel, die in schlechter
Brutkondition sind oder zu friih beziehungsweise zu spéat das Briiten ansetzen. Besonders bei
Finkenvdgeln kommt es zu pl6tzlichen Todesfallen. Eine Eidotterperitonitis kann durch den
Abgang von Eidotter in die Bauchhdhle entstehen, wobei Eidotter vom Peritoneum schnell
resorbiert werden kann. Erst bei Verklebungen mit Darmschlingen oder Luftsacken kommt
es zu einer nicht-infektiosen Eidotterperitonitis, die im Anschluss hamatogen oder tber die
Luftsécke infiziert werden kann (Gylstorff und Grimm 1998).

Schwarz et al. (1985) ermittelten insgesamt bei 7,3% der 928 Vo6gel eine Erkrankung des
Urogenitalsystems, des Dottersackes und der serfsen Haute, Untersuchungen von Fabian
und Vetési (1980) ergaben bei 2,5% von 1.234 Vdgeln eine Erkrankung des Urogenitalsys-
tems.

Bei 2,4% von 211 obduzierten Konigspinguinen konnte eine Nierenerkrankung diagnosti-
ziert werden (Goodman et al. 2005). Jakob und Ippen (1989) fanden bei 21,6% ihrer 400
untersuchten Psittaciformes eine Erkrankung der Harn- und Geschlechtsorgane.

Im Sektionsgut von Culjak et al. (1983) wurden bei 2,6% von 381 Vdgeln eine Erkrankung
des Legeapparates diagnostiziert. In Untersuchungen von Kronberger und Schippel (1976)
waren Erkrankungen des Harnapparates zu 0,2% an den Todesfallen beteiligt, Erkrankungen
des Geschlechtsapparates zu 3,1%.

Bertram (2003) stellte bei 23,0% der 421 obduzierten Greifvogel eine Erkrankung der Harn-
organe und bei 1,9% eine Erkrankung der Geschlechtsorgane fest, wobei dies zum groiten
Teil nicht den Todesursachen entsprach. Klés (1989) fand bei 4,2% der 1.994 obduzierten
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Anseriformes eine Erkrankung in diesen Bereichen. Im Sektionsgut von Burgener (1988)
wurden 3,2% der Todesfalle dem Geschlechtsapparat und 0,6% dem Harnapparat zuge-
schrieben. Die Untersuchungen von Rassow (1987) ergaben bei 1,2% der Gesamtbefunde
eine Erkrankung der Harnorgane und bei 2,8% eine Erkrankung der Geschlechtsorgane als
Todesursache, wobei ausschlielRlich weibliche Geschlechtsorgane betroffen waren.

2.2.2.5 Erkrankungen des Atmungsapparates

Die Vogellunge ist recht klein, jedoch sehr leistungsféhig. Bei Zoovogeln gehéren Pneumo-
nien zu den hdufigsten Todesursachen, allerdings machen nicht erregerbedingte Erkrankun-
gen des Atmungstraktes nur einen Anteil von 3,6% aus. Die kaudolateroventralen Bereiche
der Lunge werden bei Erkrankungen bevorzugt betroffen, am haufigsten kommen katarrhali-
sche Pneumonien vor. Bei Aspirationen sind charakteristischerweise die kaudokranialen Be-
reiche betroffen (Zwart 2002), bei nicht erregerbedingten Pneumonien meist zusatzlich die
Luftsacke (Gylstorff und Grimm 1998). Bronchopneumonien sind bei Zoo- und Wildvdgeln
recht haufig, in erster Linie im Bereich der Parabronchien. Fibrindse Herdpneumonien dage-
gen treten eher selten auf. Erkrankungen der Hauptbronchien sind bei Zoovégeln relativ sel-
ten. Im Anschluss an Traumata kann es zur Aspiration von Blut in die Lunge kommen
(Zwart 1983).

Sinusitiden kommen haufig bei grofien Papageien und Mainas als lokale Infektionen nach
Pickwunden vor und sind allgemein bei Phasianiformes, Passeriformes und Columbiformes
als Teil einer Infektion des oberen Respirationstraktes haufig anzutreffen. Meist handelt es
sich um bakterielle Infektionen, bei Wassergefliigel sind jedoch auch oft mykotische Infekti-
onen anzutreffen (Gylstorff und Grimm 1998).

Partikulére Ablagerungen in der Lunge sind haufig bei Vdgeln aus Stadten und Industriege-
bieten zu sehen. Innerhalb von zoologischen Einrichtungen hangt das Betroffensein der ein-
zelnen Vogel stark von den Haltungsformen wie Freianlagen und Innenvolieren ab. Eine
Untersuchung von 2.353 Végeln des Tierparks Berlin iber einen Zeitraum von zehn Jahren
ergab bei 21,6% der Tiere partikuldre Ablagerungen in den Lungen in Form von Anthrako-
sen oder Pneumokoniosen. Haufiger betroffen waren dabei VVogel der Ordnungen Pelecani-
formes, Ciconiiformes, Phoenicopteriformes, Anseriformes, Falconiformes und Gruiformes,
seltener dagegen Passeriformes, Psittaciformes sowie Galliformes (Wisser et al. 1990). Bert-
ram (2003) stellte bei 11,9% der 421 Sektionsprotokolle von Greifvdgeln eine Anthrakose
fest.

Schwarz et al. (1985) registrierten bei 1,6% von 928 VVigeln eine respiratorische Erkrankung
als Verlustursache, Culjak et al. (1983) in ihren Untersuchungen bei 2,1% der 381 Vdgel.
Fabian und Vetési (1980) werteten 4,2% der 1.234 Obduktionsbefunde als respiratorische
Erkrankungen, die hauptséchlich bei Passeriformes zu verzeichnen waren.

Von 211 obduzierten Kénigspinguinen aus zoologischen Garten starben 3,8% an einer respi-
ratorischen Erkrankung (Goodman et al. 2005), von 400 Psittaciformes waren es 13,0%
(Jakob und Ippen 1989). Kronberger und Schiippel (1976) fanden in ihren Untersuchungen
eine Rate von 10,2%, die 17,8% innerhalb der Organerkrankungen ausmachte.

Bertram (2003) fand in den Sektionsprotokollen von 421 Greifvogeln bei 30,2% eine respi-
ratorische Erkrankung, die jedoch in den meisten Fallen nicht die Todesursache bedeute-
te.Untersuchungen von Kloés (1989) zeigen bei 2,0% der 1.994 Anseriformes eine Erkran-
kung des Respirationstraktes als Todesursache. Ahnlich sind die Ergebnisse von Biirgener
(1988) mit 2,2% und von Rassow (1987) mit 2,4%.
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2.2.2.6 Erkrankungen des Nervensystems

In diesem Zusammenhang werden die Augen als wichtigste Sinnesorgane der Vogel bespro-
chen. Erkrankungen dieser kdnnen weitreichende Folgen fir die Flugféhigkeit und den Beu-
teerwerb haben. Es handelt sich hierbei meist um Infektionen oder Folgen von Traumata.
Auch bei Bleivergiftungen, Neoplasien oder Mangelerkrankungen sind oft die Augen betei-
ligt (Korbel 2007).

Untersuchungen von 921 Zoovoégeln aus verschiedenen zoologischen Einrichtungen in
Deutschland ergaben bei 6,2% eine Augenerkrankung. Darunter befanden sich 319 lebende
Tiere, die mit speziellen Techniken routinemal3ig ophthalmologisch untersucht worden sind.
Hier konnte bei 10,3% eine krankhafte Veranderung der Augen festgestellt werden. Unter
den Ubrigen 602 sezierten Végel fand man in 4,0% der Falle eine Augenerkrankung. Atiolo-
gisch standen mit 57,6% infektios bedingte Augenerkrankungen an erster Stelle, insbesonde-
re mit Salmonella typhimurium und Poxviridae. Die zweithdufigsten Ursachen waren mit
37,9% Traumata. Betroffen waren vor allem Glaskorper und Fundusgebiet (27,6%). Die
vorderen Augenabschnitte zeigten meist keine Verédnderungen (Korbel et al. 1996).

2.2.2.7 Erkrankungen des Stitz- und Bewegungsapparates

Die meisten Schaden des Bewegungsapparates bei Vogeln werden durch Traumata verur-
sacht. Doch ebenso kénnen Nahrstoffimbalancen sowie unsachgeméle Haltungsbedingun-
gen zu solchen fuhren.

Auch flr eine Osteomyelitis sind Traumata die Hauptursache, wobei sich sekundar Bakterien
ansiedeln. Als Folge kommt es oft zu einer multifokalen polyostotischen Osteolyse. Die
pneumatisierten Knochen splittern leichter und neigen zu Infektionen, die auf das respiratori-
sche System ubergreifen konnen. Arthritiden kommen am h&ufigsten bei Tauben, Papageien
und Enten vor. Als Ursachen sind Traumata, Bisswunden und Verletzungen anzusehen, bei
Passeriformes spielt auch Ubergewicht eine nicht unerhebliche Rolle. Eine degenerative
Arthritis kommt bei Enten und grofRen Psittaciformes vor, die mit Ankylose verlauft. Betrof-
fen sind meist die Tarsalgelenke (Gylstorff und Grimm 1998).

Die Perosis der Galliformes wird verursacht durch eine in menschlicher Obhut oft eiweil3rei-
che, meist einseitig Nahrung, mangelnde Bewegung und zusétzliche Stérungen im Stoff-
wechsel skelettaktiver Nahrungsstoffe wie Zink, Calcium und Phosphor. Es kommt zu
Schwellungen und Rétungen der Fersengelenke und einem folgenden Abgleiten der Achil-
lessehne von den Rollhdckern des Tibiotarsalgelenkes (Tschirch 1979).

In der Literatur werden Erkrankungen des Bewegungsapparates als Verlustursache mit 2,8%
(Jakob und Ippen 1989), 2,2% (Schwarz et al. 1985), 2,1% (Wisser 1987), 0,4% (Klos 1989)
und 0,3% (Fabian und Vetési 1980) angegeben.

Bertram (1996) ermittelte anhand der Erkrankungs- und Sektionsbefunde von Greifvogeln
bei 24,0% eine Stérung des Bewegungsapparates. Aus dem Untersuchungmaterial von Bir-
gener (1988) starben 0,1% von 2.539 Passeriformes an einer Skeletterkrankung.

2.2.2.8 Erkrankungen der Haut und ihrer Anhangsorgane
Schéden des Gefieders konnen zu erheblicher gesundheitlicher Beeintrachtigung der Vogel
fuhren. Mechanische Federschaden haben ihre Ursache meist in einem Uberbesatz bezie-

hungsweise zu engen Kéfigen. Aminoséaure- und Mineralstoffmangel sowie hormonelle Sto-
rungen konnen ebenfalls zu Haut- und Gefiederschéden fuhren. Eine durch jedwede Art von
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Stress bedingte kurzfristige Dysfunktion des Follikelrandepithels zeigt sich in sogenannten
Stresslinien im Gefieder. Dermatitiden entstehen h&ufig im Zusammenhang mit systemi-
schen Erkrankungen. Zu einer Hyperkeratose der HintergliedmaRen kommt es hdufig bei
alteren Passeriformes. Schnabel- und Krallendeformationen werden in Verbindung mit gene-
tischen Faktoren, Traumata und Brutfehlern gesehen (Krautwald-Junghanns 2007b).
Bumblefoot beziehungsweise Pododermatitis ist eine nekrotisierende und abszedierende
Entzindung der FuRsohle mit oder ohne Gelenkbeteiligung. Die in diesem Zusammenhang
am haufigsten nachgewiesenen Bakterien sind Staphylokokken (Cooper 1987; Gylstorff und
Grimm 1998), Clostridien und E. coli. Die Veranderungen reichen von diinnen ulzerierenden
Stellen bis zu grof¥flachigen nekrotischen Bereichen (Gylstorff und Grimm 1998). In der
Folge kann es zu Osteitis, Arthritis und letztendlich auch einer Septikdmie kommen (Cooper
1987). Die Erkrankung betrifft fast ausschlie3lich in menschlicher Obhut gehaltene Vogel,
vor allem Greifvogel, wird jedoch auch bei Eulen und Wasservogeln gesehen. Begunstigend
wirken Ubergewicht, Inaktivitat und ein harter Boden (Harcourt-Brown 2008).

Bei Pinguinen konnten Fulleiden mit 9,8% als dritthdufigste Todesursache ermittelt werden.
Die meisten Falle entsprechen dem oben beschriebenen Bumblefoot mit Staphylococcus au-
reus als haufigsten nachgewiesenen Keim (Schréder 1986).

Bertram (2003) fand in ihren Sektionsberichten bei 13,8% von 421 Greifvdgeln eine Erkran-
kung der Haut und ihrer Anhangsorgane. 0,4% von 2.539 Passeriformes starben bei Unter-
suchungen von Burgener (1988) an einer Hauterkrankung. Insgesamt stellten die h&ufigsten
Befunde in diesem Erkrankungsbereich Nebenbefunde dar.

2.2.2.9 Erkrankungen des hdmatopoetischen Systems

Eine Blutgerinnungsstérung bei einem Vogel festzustellen, gestaltet sich schwierig, da das
Gerinnungssystem anders arbeitet als das der Sduger. Im Gegensatz zu diesen Tieren steht
das extrinsische Gerinnungssystem durch die Aktivierung von Gewebsthromboplastin im
Vordergrund. Da es keine kommerziellen Gerinnungstests mit vogelspezifischen Reagentien
gibt, ist eine Durchfiihrung unter Praxisbedingungen kaum mdglich. Bei einer Blutgerin-
nungsstorung kann es sich somit zumeist nur um eine Verdachtsdiagnose handeln (Kummer-
feld 2007b).

Andmien treten als regenerative oder nicht regenerative Formen auf und sind oft Begleiter-
scheinungen von beispielsweise Infektionen, Stoffwechselstérungen, Intoxikationen, Im-
mundefekten, Verletzungen (Wedel 2004) oder auch unter anderem Folge eines Pyridoxin-
oder Folsauremangels (Kamphues und Siegmann 2005).

Pathologische Veranderungen der Milz kdnnen bei Stoffwechselerkrankungen, Entziindun-
gen, neoplastischen Entartungen sowie Kreislaufstérungen auftreten (Weiss 2007).

2.2.2.10 Erkrankungen der endokrinen Organe

Schilddrisenerkrankungen kénnen sich klinisch in Verfettung, Fertilitatsstorungen, Befiede-
rungsstérungen und bei einer VergroRerung des Organs in Atemnot zeigen.

Durch hormonelle Imbalancen bei Funktionsstérungen der Gonaden kann es ebenfalls zu
Befiederungsstorungen kommen. Eine Therapie ist in Form von Hormongaben mdglich
(Krautwald-Junghanns 2007b). Die héaufig bei Kanarienvdgeln und Wellensittichen vor-
kommenden Zysten des rechten Eierleiters und Ovars haben vermutlich eine Hormonstorung
als Ursache (Krautwald-Junghanns 2007c).
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Diabetes mellitus kommt bei Vdgeln insgesamt selten vor. Eine Behandlung ist bei Vogeln
madglich, die tdgliche Insulin-Injektion jedoch recht aufwandig und stressig fir das Tier
(Wedel 2004).

Hormonbedingte Abgangsursachen sind in den drei Arbeiten Uber Todesursachen der Berli-
ner Zoovogel aus den 1980er Jahren nicht zu finden.
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2.2.3 Traumata und weitere physikalische Todesursachen

In der Literatur werden neben den traumatisch bedingten Todesfallen oft auch solche durch
Ersticken, Erfrierungen, Ertrinken oder allgemein durch Erschopfung in diese Kategorie ge-
zahlt.

Besonders Frakturen entstehen bei in VVolieren gehaltenen VVdgeln oftmals durch panikartiges
Anfliegen an Drahtgitter und betreffen hierbei vorwiegend Schéadel, Wirbelséule und Glied-
malen (Seidel und Schréder 1995). Die Ursachen liegen vor allem bei einer hohen Besatz-
dichte meist in innerartlichen Auseinandersetzungen oder im Verhalten der Zoobesucher, die
unbewusst Panikreaktionen der VVogel auslésen.

Des Weiteren besteht die Moglichkeit eines Rauber-Beute-Verhaltens, wenn sich die Tiere in
der Anlage frei bewegen kénnen (Miinch 2006).

Von 211 untersuchten Zoo-Kdnigspinguinen starben 3,8% an einem Trauma (Goodman et
al. 2005), Seidel und Schrdder (1995) ermittelten bei 6,5% ihrer 724 untersuchten Tauben
eine Verletzung. Letztere sehen die Ursachen hauptsachlich in einem Overcrowding inner-
halb der Volieren und in der Einwirkung von Beutegreifern bei Freiflugen.

In 14,5% von 353 Erkrankungs- und Sektionsprotokollen von Greifvégeln konnte ein Trau-
ma festgestellt werden, welches in den meisten Fallen durch andere VVogel bedingt war (Bert-
ram 1997). Im Sektionsgut von Jakob und Ippen (1989) waren es mit 35 von 400 Psittaci-
formes 8,8%. Wisser (1987) stellte bei 16,8% der 191 obduzierten Kraniche ein Trauma als
Todesursache fest. Schwarz et al. (1985) diagnostizierten bei 8,3% der 928 Vdgel eine ge-
waltsame Todesursache, Culjak et al. (1983) bei 16,5% von 381 Vdgeln. Pogacnik und Ger-
sak (1982) berichten von 47,4% der 230 Vogel, was somit die Haupttodesursache darstellt.
Im Sektionsgut von Fabian und Vetési (1980) starben 14,3% der 1.234 VV6gel an einer Ver-
letzung, welche die zweite Stelle der Gesamtverluste einnimmt.

Kronberger und Schiippel (1976) ermittelten 4,4% von 2.546 Vdgeln, Bertram (2003) be-
richtet von 21,9% der 421 Greifvogel. Klés (1989) fasst in dem Kapitel verhaltensbedingte
Erkrankungen Traumata, Ertrinken, Allotriophagie, Uberfressen, Flugtraumata sowie Ent-
kraftung durch Schiichternheit zusammen, wobei 17,3% der 1.994 Anseriformes einen die-
ser Befunde als Todesursache aufwiesen. Burgener (1988) sah bei 35,8% von 2.539 Passeri-
formes ein Trauma oder eine andere gewaltsame Todesursache, womit diese Erkrankungs-
gruppe zahlenmaRig an erster Stelle steht. Rassow (1987) sah bei 23,4% ein Trauma als To-
desursache, was die verlustreichste nicht-infektidse Krankheit war, wobei die Psittaciformes
den grofiten Anteil daran hatten. Untersuchungen von Munch (2006) ergaben bei 11,6% von
597 Vogeln ein Trauma als Todesursache. Am verlustreichsten war dies bei den Ciconiifor-
mes, Phasianiformes, Passeriformes und Anseriformes.
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2.2.4 Stoffwechselerkrankungen

2241 Gicht

Bei Vdgeln steigern Eiweilstoffe die Bildung von Harnsaure in der Leber, die zu 93% Uber
die Nierentubuli ausgeschieden wird. Liegt eine Gicht vor, werden die Harnsdurewerte im
Blut erhéht. Wird die Loslichkeitsgrenze tberschritten, kommt es zu Uratablagerungen auf
den serdsen Hauten, den Gelenken oder im Nierengewebe. Die Ursache ist eine zu hohe
Harnsdurebildung, eine zu geringe Verdinnung im Blut oder eine zu geringe Nierenaus-
scheidung, welche den am haufigsten vorkommenden Fall darstellt. Gicht betrifft alle Vogel
in Menschenobhut und freier Wildbahn, bei Passeriformes tritt sie eher selten auf (Gylstorff
und Grimm 1998). Beginstigend wirken ein hoher Proteingehalt im Futter, Vitamin-A-
Mangel, unregelmaliige Wasseraufnahme, chronische Mykotoxikosen und exzessive Calci-
umgaben (Krautwald-Junghanns 2007).

Bei der Gelenkgicht, die besonders Greifvdgel, Tauben und Puten betrifft, kommt es zu Ura-
tablagerungen entlang der Sehnenscheide und Gelenkkapsel. Hier sind meist Fersen- und
Zehengelenke betroffen (Gylstorff und Grimm 1998).

Nach Mirle (1997) sind Harnsaurestoffwechselstérungen bei Zookormoranen sehr héufig
anzutreffen, woflr hauptséchlich nutritive Faktoren wie Vitamin-A-Mangel verantwortlich
gemacht werden. Vitamin-A-Mangel als mdgliche Ursache flr eine Gicht wird bei Vdgeln
generell angenommen (Dahme und Schroder 1990).

Im Zoologischen Garten L6dz wurde innerhalb von 19 Jahren im Durchschnitt bei 6,2% der
verstorbenen Vogel eine Gicht diagnostiziert, wobei die hauptséachlichen Verédnderungen in
den Nieren gefunden wurden. Als begunstigende Faktoren unter Zoobedingungen werden
Vitamin- und Mineralstoffmangel, geringe Bewegungsmaoglichkeiten und zu niedrige Raum-
temperaturen genannt (Dabrowski et al. 1979).

Schwarz et al. (1985) fanden bei 4,2% der 928 untersuchten Vogel eine Gichterkrankung.
Von 211 sezierten Zoo-Pinguinen starben 6,6% an einer Gicht (Goodman et al. 2005), von
353 untersuchten Greifvogeln 1,4% (Bertram 1997). Mirle (1997) stellte bei neun von 23
Zookormoranen eine Visceralgicht fest, bei weiteren neun waren es Nebenbefunde. VVon 400
untersuchten Psittaciformes starben 6,0% an einer Gicht (Jakob und Ippen 1989), von 191
obduzierten Kranichen 4,2% (Wisser 1987).

Weitere Analysen verschiedener Vogelordnungen ergaben 2,1% (Culjak et al. 1983), 3,3%
(Fabian und Vetési 1980), 5,5% (Kronberger und Schiippel 1976) und 6,4% (Munch 2006).
Kronberger und Schiippel (1976) sehen Futterungsfehler bei der Aufzucht als Hauptursache
an. Bertram (2003) wertete in ihren Untersuchungen 4,8% als Gicht bedingte Todesfalle,
weitere 3,8% der Tiere wiesen Gicht als Nebenbefund auf. Klés (1989) fand bei 3,0% ihrer
insgesamt 1.994 untersuchten Anseriformes und Biirgener (1988) bei 2,6% seiner 2.539 un-
tersuchten Passeriformes Gicht als Verlustursache.

2.2.4.2 Eisenspeicherkrankheit

Héamosiderose und Hamochromatose (Eisenspeicherkrankheit) kommen nicht selten bei Vo6-
geln in zoologischen Gérten vor (Dorrestein et al. 2000). Bei der H&mosiderose entsteht das
Eisen durch vermehrte Hdmolyse, Imbalancen im Umsatz des Bluteisens oder durch chroni-
sche Blutstauungen in der Leber. Sie fuhrt nicht zu einer Schadigung des Organs (Ké&ufer-
Weiss 2007). Bei einer Himochromatose dagegen handelt es sich um eine exogene Eisen-
vergiftung, bei der es zu einer pathologischen Speicherung des Eisens in den Zellen des mo-
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nonukledren Phagocytensystems kommt. Selten ist auch die Milz betroffen. Der Grofteil des
Eisens wird an Ferritin gebunden, eine GbermaRige Einlagerung durch eine vermehrte Eisen-
zufuhr flhrt zu pathologischen Veranderungen des Organs. Die genaue Pathogenese ist noch
unbekannt (Hatt 2007).

Vor allem bei Tukanen, Tangaren, Bilbils, Mainas, Paradiesvogeln und Sonnenvégeln in
zoologischen Garten kommt eine Hamosiderose im Rahmen einer systemischen H&moside-
rose vor. Eine Ursache bei Hihnern, Puten und Wachteln ist eine Methioninuberdosierung.
Félle von Eisenspeicherkrankheit wurden bei Beos beschrieben. Sie kann zu einer Leberzir-
rhose, Gallengangsproliferation, Heterophilenhepatitis und einem Aszites fuhren (Gylstorff
und Grimm 1998). Nach Hatt (2007) sind neben Beos auch Tukane besonders betroffen. Das
VVorkommen vor allem bei tropischen VVogeln kénnte an einer fehlenden Regulation zwi-
schen Eisenaufnahme und —abgabe liegen. Unter natirlichen Bedingungen nehmen diese
Vogel eisenarmes Wasser zu sich, wobei das wenige Eisen vom Korper massiv eingelagert
wird. Mdglicherweise wird diese Art der Speicherung auch bei erhdhter Eisenzufuhr im Zu-
ge einer Ublichen Ern&hrung der Tiere in zoologischen Gérten fortgefiihrt, so dass es leicht
zu einer Eisenvergiftung kommen kann (Wittstatt 2009, personliche Mitteilung). Um dem
entgegenzuwirken, wird im Zoologischen Garten Berlin bei diesen Vogelarten auf eine Ei-
sen-restriktive Fltterung geachtet (Ochs 2009b, persdnliche Mitteilung).

Dorrestein et al. (2000) untersuchten 945 Vogellebern auf ihren Eisengehalt hin und fanden
bei 13,5% einen pathologisch erhdhten Nachweis von Eisen. Ursachen kdnnen eine erhohte
orale Aufnahme (ber das Futter, Wasser oder auch den Erdboden sein. Des Weiteren kénnen
einige Infektionen, zumeist durch Hamolysen oder Defekte in der Erythropoese, zu einem
erhéhten Eisengehalt in der Leber fuhren. Zwischen den einzelnen Ordnungen gibt es groRe
Unterschiede. Wahrend von den untersuchten Phoenicopteriformes 75% betroffen waren,
konnten innerhalb der Struthioniformes und Galliformes nur bei weniger als 10% erhohte
Eisen-Werte in den Lebern nachgewiesen werden (Dorrestein et al. 2000).

2.2.4.3 Amyloidose

Amyloidose ist eine Ablagerung einer glasig-durchscheinenden Substanz, die zu 90% aus
Eiweil besteht. Es werden systemisch reaktive und idiopathische Amyloidosen unterschie-
den, wobei es hauptsachlich zur Einlagerung von Serumamyloid A in der Milz, Niere, Leber,
Nebenniere und Darmschleimhaut kommt (Gylstorff und Grimm 1998). Die haufigsten
chronischen Grundleiden bei der reaktiven Form sind Tuberkulose, Gicht, Aspergillosen
sowie Parasitosen (Zollner 1997). In der Regel handelt es sich um histologische Zufallsbe-
funde (Gylstorff und Grimm 1998). Auch bei einer hochgradigen Amyloidose zeigen die
Tiere keine charakteristischen Symptome, sondern sterben plétzlich (Z6llner 1997). Die
meisten Falle kommen bei Anseriformes, Phoenicopteriformes und Charadriiformes vor,
seltener werden Amyloidosen bei Ciconiiformes (Zschiesche und Linke 1986; Gylstorff und
Grimm 1998), Phasianiformes, Gruiformes (Gylstorff und Grimm 1998) und Passeriformes
beschrieben und nur ausnahmsweise bei Columbiformes, Psittaciformes und Falconiformes
(Zschiesche und Linke 1986; Gylstorff und Grimm 1998). Vor allem in zoologischen Gérten
kommt es bei Kranichen, Entenartigen, Eulen und Falken zu einer Systemamyloidose
(Gylstorff und Grimm 1998).

Die Erkrankungshaufigkeit steigt mit zunehmendem Alter. Makroskopisch sind meist Leber
und Milz befallen (Z6llner 1997). Die Leber erscheint hellrot, hart und geschwollen, dane-
ben kénnen diffuse Ablagerungen in anderen Organen beobachtet werden (Gylstorff und
Grimm 1998).
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Untersuchungen von 1.572 sezierten VVégeln aus dem Tierpark Berlin ergaben innerhalb der
Ordnung Anseriformes ein Maximum an Todesféallen durch Amyloidose im ersten Halbjahr
beziehungsweise Sommerhalbjahr und ein h&ufiges Zusammentreffen einer systemischen
Amyloidose mit einer chronischen Entzindung. Alle Amyloidosen wurden dem Typ AA
zugerechnet (Zschiesche und Linke 1986).

Im Sektionsgut von Schwarz et al. (1985) war bei 1,6% der 928 Vogel eine Amyloidose
festzustellen. Jakob und Ippen (1989) fanden bei 1,3% der 400 Psittaciformes eine Lebera-
myloidose. Birgener (1988) sowie Kronberger und Schippel (1972) wiesen bei 0,6% eine
Amyloidose nach. Wisser (1987) berichtet tber 0,5% Amyloidosefélle der 191 obduzierten
Kraniche. Culjak et al. (1983) ermittelten bei 0,8% ihrer 381 obduzierten VVogel eine Amy-
loidose, Fabian und Vetési (1980) bei 1,6% von 1.234 VVogeln, wobei der Hauptanteil in der
Ordnung Anseriformes zu finden war. Bertram (2003) sah bei vier von 421 Greifvogeln als
Nebenbefund eine Amyloidose. VVon den 1.994 obduzierten Anseriformes aus dem Sektions-
gut von Klos (1989) starben 6,5% an einer Amyloidose. In Kanada konnte bei 25,2% der 139
untersuchten Anseriformes eine Amyloidose nachgewiesen werden (Schneider et al. 1988).

2244 Rachitis und Osteomalazie

Vitamin-D3-Mangel fuhrt bei Jungvdgeln, besonders bei schnell wachsenden Tieren, zu Ra-
chitis, bei adulten Tieren zu Osteomalazie. Rachitis kommt vorwiegend bei in menschlicher
Obhut gehaltenen Vdgeln vor. Pathologisch-anatomisch kommt es zu einer Verbreiterung
der epiphysialen Wachstumsplatte an den Enden der Réhrenknochen, die Knochen sind
schneidbar, die Parathyreoidea ist vergoRert und die Knorpel sind hypertrophiert (Gylstorff
und Grimm 1998).

Bei 2,3% von 353 untersuchten Greifvogeln konnte eine Rachitis ermittelt werden (Bertram
1997), von 400 Psittaciformes waren es 0,8% (Jakob und Ippen 1989). Kronberger und
Schiippel (1976) stellten bei einem Emu rachitische Veranderungen fest. Im aus 1.994 Anse-
riformes bestehenden Sektionsgut von Klds (1989) zeigte sich ein Fall von Rachitis, Rassow
(1987) berichtet von 0,9%.
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2.2.5 Neoplasien

Die meisten Informationen tber Tumoren bei Zier-, Zoo- und Wildvogeln sind in Sektions-
statistiken anzutreffen (Gylstorff und Grimm 1998). VVon allen Vogelarten werden bei Wel-
lensittichen am haufigsten Tumoren gesehen (Neumann 2007). Bei vielen VVogelarten wer-
den Lipome der Unterhaut an der Abdominalwand oder am Sternum beschrieben, beispiels-
weise bei Wellensittichen, Rosa-Kakadus, Nymphensittichen, Buntfalken und Palmentanga-
ren. Liposarkome werden an Sternum und Birzeldrise beobachtet. Bei Passeriformes wird
von Lymphosarkomen und Gallengangsadenomen berichtet (Gylstorff und Grimm 1998).
Bei Falconiformes und Strigiformes sind Neoplasien kaum anzutreffen, beschrieben werden
lymphatische Leukosen, Lungenadenokarzinome, Schilddrisenfibroadenome sowie Haut-
und Kropfpapillome. Bei nicht freilebenden Psittaciformes werden die Tumorerkrankungen
mit 20-30% der Todesursachen angegeben, wobei in erster Linie Wellensittiche betroffen
sind. Die héufigsten Zubildungen sind kutane und subkutane Tumoren (Williams 1998).
Nach Hatt und Wenker (2007) weisen Papageien meist maligne Neoplasien auf. Bezogen auf
die inneren Organe sind Uberwiegend die Nieren oder Hoden betroffen (Bailey 2008). All-
gemein sind bei Vdgeln Tumoren der Leber und Milz selten (Hatt 2007). Leukosen werden
unter anderem bei Trappen beobachtet (Bailey 2008).

Eine sehr umfangreiche Auswertung von insgesamt 31.754 Obduktionen von nicht domesti-
zierten VVogeln aus Utrecht und Berlin (ber einen Zeitraum von mehr als 20 Jahren ergab bei
201 Tieren (0,6%) eine Neoplasie. Am meisten vertreten waren im Sektionsgut Vogel der
Ordnungen Passeriformes, Psittaciformes, Anseriformes und Galliformes. Die Halfte aller
diagnostizierten Tumoren in Utrecht und 15% der aus Berlin waren Leukosen. Columbifor-
mes und Psittaciformes waren vergleichsweise haufig von Tumoren betroffen, ebenso Strigi-
formes und Pelecaniformes aus dem Berliner Material. Die am starksten am Sektionsgut
vertretene Ordnung Passeriformes wies mit 0,3% das niedrigste Tumorvorkommen auf, auch
Anseriformes waren eher selten betroffen. Die Prozentangaben beziehen sich hier nur auf die
Ordnungen, bei denen Tumoren vorkamen. Die hdufigsten unter den 80 Neoplasien der Psit-
taciformes waren neben den 34 Leukosen neun Fibrosarkome, vier Nierenzellkarzinome und
sechs Gallengangskarzinome. VVon den 17 Neoplasien der Columbiformes waren funf Leuko-
sen, funf Fibrosarkome und zwei Seminome. Bei den Falconiformes waren zwei von sieben
Neoplasien Plattenepithelkarzinome, bei den Pelecaniformes zwei von sechs Chondrosar-
kome. Insgesamt entfielen 40 Tumoren auf Harn- und Geschlechtsorgane, 24 auf Verdau-
ungsorgane, 21 auf die Haut, 13 auf endokrine Organe, zwolf auf Stitzgewebe, finf auf den
Respirationstrakt, fiinf auf das hamatopoetische System und serdse Auskleidungen und drei
auf das Nervensystem, 78 waren Leukosen. Die ermittelten malignen Tumoren Uberwogen
eindeutig die benignen (Ippen et al. 1987). Andere Untersuchungen zeigen ein Neoplasie-
Vorkommen von 4,8% (Bertram 2003), 2,5% (Jakob und Ippen 1989), 1,3% (Pogacnik und
Gersak 1982), 0,6% (Blrgener 1988) sowie 0,3% (Fabian und Vetési 1980). Culjak et al.
(1983) sowie Wisser (1987) sahen bei 0,5% eine Neoplasie als Todesursache, daneben bei
1,3% beziehungsweise 0,5% der Tiere eine Leukose. Kronberger und Schuppel (1976) stell-
ten bei 2,2% der 2.546 VVogel eine Neoplasie fest und zusatzlich bei 0,7% eine Leukose. Die
Tumoren bei den Psittaciformes betrafen hier fast ausschlieBlich Wellensittiche. Untersu-
chungen von Klds (1989) ergaben bei 1,1% der 1.994 Anseriformes eine Neoplasie. Hier war
das Verhéltnis von benignen zu malignen Tumoren 1:1. Rassow (1987) sah bei den Psittaci-
formes eine Rate von 4,2%, in den Gbrigen Ordnungen gab es nur einen Fall.
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2.2.6 Intoxikationen

Vaogel in freier Wildbahn sind beziiglich Intoxikationen eher gefahrdet als domestizierte.
Hier spielen die als Insektizide und Rodentizide genutzen Carbamate und Organophosphate
eine groRe Rolle. Auch Zoovdgel kénnen jedoch durch die genannten Stoffe sowie durch
Reinigungsmittel oder auch bestimmte Pflanzen vergiftet werden (Tataruch 2005). Im Zoo-
logical Center Tel Aviv wurde bei 59 Vdgeln eine Intoxikation durch das Carbamat Metho-
myl festgestellt, von denen 30 letal verliefen (Horowitz et al. 2005). Eine der haufigsten
Vergiftungen unter Ziervogeln ist die Bleivergiftung (Scope 2007). Mensink et al. (2004)
berichten Uber eine Zinkvergiftung bei Psittaciformes, bedingt durch verzinkten Volie-
rendraht. Herbi- und omnivore Vogel haben eine hohe Empfindlichkeit gegentiber Schwer-
metallen, wobei der Muskelmagen eine wichtige Rolle in der Pathogenese spielt. GroRere
Bleistiicke konnen (ber einen langeren Zeitraum im Magen verweilen und werden dabei
kontinulierlich oberflachlich abgeschliffen (Kummerfeld et al. 2008).

Bleivergiftungen kommen vor allem bei wildlebenden Vogeln, insbesondere bei Wasservo-
geln, vor. Von den in menschlicher Obhut lebenden Végeln sind vor allem Psittaciformes
betroffen, die bleihaltige Fremdkorper aufnehmen. Klinisch zeigen sich gastrointestinale und
neurologische Symptome. Histologisch kdénnen in den Hepatocyten und Kupfferschen Zellen
braunliche Pigmente erkennbar sein, daneben treten auch oft Nephrosen auf (McDonald und
Lowenstine 1983).

Papageien reagieren duRerst empfindlich auf die giftigen, fluorhaltigen Zersetzungsprodukte
von Polytetrafluorethen (Teflon®). Von einer solchen Intoxikation eines Banks Rabenkaka-
dus berichten Ochs et al. (2005).

Auf Botulismus wird im Kapitel der bakteriellen Infektionskrankheiten eingegangen.

Im Zoologischen Garten Berlin starben innerhalb von zehn Jahren 2,0% der VVOgel an einer
Intoxikation (Goltenboth und Klés 1983). Im Sektionsgut von Kronberger und Schippel
(1976) waren es 0,4% der Todesursachen.

In Untersuchungen von Bertram (2003) wiesen 2,1% der 421 Greifvogel einen Verdacht auf
eine Intoxikation auf. Bei Untersuchungen von Klgds (1989) waren es 1,4% der 1.994 Anseri-
formes, bei denen von Burgener (1988) 3,4% von 2.539 Passeriformes.
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Sémtliche Vogel aus dem Zoologischen Garten Berlin werden im Todesfall obduziert.

Die Grundlage fr die vorliegende Arbeit bilden Sektionsberichte von 5.097 Vdgeln des Zo-
ologischen Garten Berlins, die im Institut fir Lebensmittel, Arzneimittel und Tierseuchen
(ILAT) Berlin im Zeitraum von 1985 bis 2007 durchgefiihrt wurden. Die Untersuchungen
wurden 1985 bis 1987 von Herrn Dr. Mahrous und von 1988 bis 2007 von Herrn Dr. Witt-
statt und Frau Dr. Aue vorgenommen.

Es handelt sich um ein Spektrum von insgesamt 1.109 verschiedenen Vogelspezies aus 34
verschiedenen Ordnungen. Durch diese hohe Anzahl wird, um die Ubersicht zu wahren, bei
der Auswertung nicht auf jede einzelne Spezies eingegangen, sondern nur eine Einteilung in
Ordnung und Familie vorgenommen. Werden im Text einzelne Spezies erwahnt, so werden
die deutschen Namen dieser Tiere benutzt, wie sie im Zoologischen Garten Berlin verwendet
werden.

Der Umfang der einzelnen Vogelordnungen ist in alphabetischer Reihenfolge der Tabelle 1
zu entnehmen.

Eine Ubersicht tiber samtliche Ordnungen mit den dazugehérigen Familien, die im Untersu-
chungsmaterial vorkommen, ist im Anhang (Tab. 49) zu finden.

Bei der datentechnischen Erfassung der Befunde wurde eine Einteilung der Tiere nach Spe-
zies, Familie und Ordnung vorgenommen. Es wurden das Alter (juvenil oder adult), das Ge-
schlecht, das Todesdatum sowie der Erndhrungszustand festgehalten, sofern die Daten vor-
handen waren.

Entsprechend der Angaben in den Sektionsbefunden wurde der Erndhrungszustand in fol-
gende Kategorien unterteilt:

* adipos

» sehr gut
e gut

*  maBig

» schlecht

e sehr schlecht
* kachektisch
e unklar

Die Todesdaten wurden nach Monaten und Jahren sortiert.
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Tabelle 1:  Anzahl der untersuchten Végel in den einzelnen VVogelordnungen sowie die relative Verteilung
der Ordnungen innerhalb des Sektionsgutes

Haufigkeit Haufigkeit
Ordnungen abso%ut relativgin %
Alcediniformes 61 1,20
Anseriformes 960 18,83
Apterygiformes 5 0,10
Caprimulgiformes 6 0,12
Cariamiformes 16 0,31
Charadriiformes 261 512
Ciconiiformes 503 9,87
Coliiformes 38 0,75
Columbiformes 200 3,92
Coraciiformes 24 0,47
Cuculiformes 90 1,77
Eurypigiformes 1 0,02
Falconiformes 78 1,53
Galliformes 500 9,81
Gruiformes 72 1,41
Jacaniformes 14 0,27
Lariformes 57 1,12
Musophagiformes 27 0,53
Otidiformes 51 1,00
Passeriformes 1189 23,33
Pelecaniformes 85 1,67
Phoenicopteriformes 111 2,18
Piciformes 72 1,41
Podiciformes 4 0,08
Psittaciformes 283 5,55
Psophiiformes 5 0,10
Ralliformes 79 1,55
Scopiformes 5 0,10
Sphenisciformes 84 1,65
Strigiformes 89 1,75
Struthioniformes 36 0,71
Tinamiformes 38 0,75
Trogoniformes 4 0,08
Upupiformes 49 0,96
Summe 5097 100,00
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Es wurden von jedem Tier alle pathologischen Befunde aufgefuihrt. Hierbei wurde zwischen
Haupt- und Nebenbefunden unterschieden, wobei der Hauptbefund als die Todesursache
gewertet wird, auch wenn das Tier durch eine Euthanasie starb. Sdmtliche weiteren Verande-
rungen der einzelnen Tiere wurden als Nebenbefunde aufgelistet. Wurde im Sektionsbericht
kein Befund explizit als Hauptbefund bezeichnet, galt der erstgenannte Befund als Todesur-
sache, um eine Grundlage fur eine Vergleichbarkeit zu schaffen. Dies entspricht auch dem
Vorgehen in den friiheren Arbeiten Uber die Todesursachen der Berliner Zoovdgel, mit de-
nen die Dissertation hauptséachlich verglichen wird.

Sowohl bei den Haupt- als auch bei den Nebenbefunden wurde eine Einteilung in die fol-
genden Krankheitsgruppen vorgenommen, die entsprechend ihres anzahlméRigen Vorkom-
mens auch in dieser Reihenfolge besprochen werden.

* Infektionskrankheiten
- bakterielle Infektionen
- parasitére Infektionen
- mykotische Infektionen
- virale Infektionen
» Krankheiten der Organsysteme
- Erkrankungen des Verdauungsapparates
- Erkrankungen des Herz-Kreislauf-Apparates
- Erkrankungen der Leber und des Gallensystems
- Erkrankungen der Geschlechtsorgane und des Bauchfells
- Erkrankungen der Harnorgane
- Erkrankungen des Atmungsapparates
- Erkrankungen des Stiitz- und Bewegungsapparates
- Erkrankungen der Haut und deren Anhangsorgane
- Erkrankungen des Nervensystems
- Erkrankungen des hdmatopoetischen Systems
- Erkrankungen der endokrinen Organe
» Traumata und weitere physikalische Todesursachen
» Stoffwechselerkrankungen
* Neoplasien
* Missbildungen
* Intoxikationen
» Sonstige Todesursachen

Ferner wurde registriert, ob und mit welchem Ergebnis weiterfihrende Untersuchungen
durchgefuhrt wurden.

Aufgrund der Vielfalt sowohl der Erkrankungsgruppen als auch der Vogelordnungen werden
die Ergebnisse und die Diskussion in einem gemeinsamen Kapitel dargestellt. In diesem
werden nach einigen allgemeinen Aspekten bezlglich des Sektionsgutes die Krankheits-
gruppen nacheinander besprochen, wobei die Daten mithilfe von Tabellen und Grafiken be-
schrieben werden.

Neben einem Uberblick tber die Verteilung der jeweiligen Erkrankungsfalle auf die Vogel-
ordnungen werden die Ergebnisse mit denen der Literatur verglichen und diskutiert. Beson-
deres Augenmerk wird dabei auf die Arbeiten Uber die Todesursachen von Végeln des Zoo-
logischen Garten Berlins gelegt, die in den 1980er Jahren von Rassow (1987), Blrgener
(1988) sowie Klos (1989) durchgefuhrt wurden.
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Die Auswertung wurde mithilfe von Microsoft® Excel und Microsoft® Access durchge-
fuhrt. Hierbei wurde die Verteilung der Daten in Tabellen dargestellt.

Es wurde fir jede Erkrankung Uberpruft, ob die Todesfalle jeweils gleichméaRig auf die Mo-
nate und den Untersuchungszeitraum verteilt waren oder ob ein Zusammenhang zwischen
dem Vorliegen der Erkrankung und einer bestimmten Jahreszeit oder einem bestimmten Jahr
vorlag. Die Abweichung der Werte von der erwarteten Gleichverteilung wurde mit Hilfe des
Chi-Quadrat-Tests auf ihre Signifikanz hin Uberprift. Das Signifikanzniveau wurde mit
0=0,05 festgelegt. Die Nullhypothese, dass kein Zusammenhang vorliegt, die Falle also
gleichmaRig verteilt waren, wurde abgelehnt, wenn der Wert der Teststatistik grof3er war als
der Wert des 95%-Quantils der Chi-Quadrat-Verteilung mit k-1 Freiheitsgraden

(X2 > X?1-a (K-1)).

Da die Mindestgrofie jeder zu erwartenden Haufigkeit bei =5 liegt, konnte der Test nur ab
einer bestimmten Fallzahl durchgefiihrt werden. Die Uberpriifung auf eine Gleichverteilung
auf die 12 Monate des Jahres setzt eine Mindestfallzahl von 60 voraus. War dies nicht gege-
ben, wurden die Monate in vier Klassen folgendermalien zusammengefasst: Dezember bis
Februar, Marz bis Mai, Juni bis August, September bis November. In diesen Fallen gengte
eine UntersuchungsgréRe von >20. Lag die Fallzahl bei <20, wurde kein statistischer Test
auf Gleichverteilung durchgefihrt.

Bei der Uberpriifung der Verteilung auf den Untersuchungszeitraum von 22 Jahren wurden
bei einer Fallzahl von <110 bis =55 jeweils zwei aufeinanderfolgende Jahre zu einer Klasse
zusammengefasst, so dass eine Einteilung in elf Klassen vorlag. War die Mindestfallzahl von
55 nicht gegeben, wurden nur die beiden Klassen ,,erste Hélfte des Untersuchungszeitrau-
mes* und ,,zweite Halfte des Untersuchungszeitraumes* mit einer Mindestfallzahl von 10 fir
die Durchfuihrung des Chi-Quadrat-Tests gewahlt.

Ausschliel3lich Ergebnisse, die signifikante Abweichungen ergaben, wurden grafisch darge-
stellt. Bei einer Fallzahl <20 wurde jedoch grundsétzlich von einer Abbildung abgesehen.
Weiterhin wurde bei jeder Erkrankung, sofern die entsprechende Mindestfallzahl gegeben
war, mithilfe des Chi-Quadrat-Tests Uberprift, ob:

o der prozentuale Anteil an den Todesursachen in allen Ordnungen statistisch gleich
hoch ist

o das Verhaltnis adulter zu juvenilen sowie mannlicher zu weiblichen Tieren innerhalb
einer Erkrankung der Verteilung innerhalb des Gesamtsektionsgutes entspricht

o0 bezuglich des Erndhrungszustandes die Verteilung auf die Kategorien der erwarteten
Verteilung laut Gesamtsektionsgut entspricht.

Da durch den Chi-Quadrat-Test nur Informationen zur Signifikanz innerhalb der einzelnen
Tabelle gegeben werden kénnen, wurden bei dem Auftreten von signifikanten Abweichun-
gen zusétzlich die standardisierten Residuen berechnet. Dadurch konnten die Zellen mit ei-
ner groRen Abweichung vom Erwartungswert identifiziert werden. Festgelegt wurde hierbei,
dass bei Zellen mit einem standardisierten Residuum < -2,0 der Wert auffallend unter und
mit einem standardisierten Residuum von > +2,0 der Wert auffallend tiber dem Erwartungs-
wert liegt. Die betreffenden Jahre, Monate, Ordnungen oder Erndhrungszustande werden im
Text genannt.
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4.6  Allgemeine Betrachtungen

Die Abbildung 1 stellt den Verlauf der Todesfalle im Untersuchungszeitraum dar. Aus dem
Jahr 1985 wurden nur zwei Sektionsbefunde analysiert, so dass dieses Jahr in die Berech-
nung nicht mit eingeht. Die letzten Sektionsprotokolle sind von September 2007. Fir dieses
Jahr wird, basierend auf den Todesféllen pro Monat, eine Hochrechnung vorgenommen.
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Abbildung 1:  Anzahl der Todesfalle pro Jahr im Untersuchungszeitraum

Insgesamt ist ein Riickgang der Todesfélle, sowohl absolut als auch in Bezug auf die gesam-
te VVogelpopulation pro Jahr, festzustellen. Im Zeitraum 1989-1994 waren die hochsten Wer-
te zu verzeichnen, in den folgenden Jahren kam es 2000 und 2001 noch einmal zu einem
Anstieg der Verluste, wobei die Werte aus der ersten Hélfte der 1990er Jahre nicht mehr
erreicht wurden.

Insgesamt befanden sich im Sektionsgut 3427 (67,2%) adulte und 1240 (24,3%) juvenile
Vogel. In 8,5% der Falle war das Alter unklar.

Der Uberblick tiber das Verhltnis adulter Vogel zu juvenilen Végeln in den einzelnen Jah-
ren zeigt eine Veranderung mit der Zeit. Bis auf das Jahr 1990, in dem 138 adulte und 180
juvenile Tiere starben, und die Jahre 1988 und 1989, in denen das Verhaltnis anndhernd
gleich war, gab es immer deutlich mehr Verluste adulter Vogel. Die grofite Diskrepanz ist in
den Jahren 1998 und 2002 zu verzeichnen (Abb. 2). Zu beachten ist jedoch, dass hierbei die
V6gel mit einem unklaren Alter nicht berticksichtigt wurden.
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Abbildung 2:  Anteil adulter und juveniler Végel im Sektionsgut in den einzelnen Jahren

Eine Ubersicht Gber die Verluste aller Ordnungen in den einzelnen Jahren befindet sich im
Anhang (Tab. 50).

Die meisten Verluste sind insgesamt im Juni zu verzeichnen. Bei einer erwarteten Gleichver-
teilung sind signifikant mehr Verluste in den Monaten Mai bis August aufgetreten, signifi-
kant weniger in den Monaten Februar, Oktober, November und Dezember.

Bei den adulten Tieren ist eine Haufung der Todesfalle im April und Mai zu erkennen, im
August und Dezember sind dagegen auffallend weniger Tiere gestorben.

In der Gruppe der juvenilen Tiere gab es von Mai bis August Gberdurchschnittlich viele Ver-
luste, in den Monaten Oktober bis April unterdurchschnittlich wenige (Abb. 3).
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Abbildung 3:

Monat

Anzahl der Verluste juveniler und adulter Vogel sowie der Gesamtverluste pro Monat

Bei den meisten untersuchten Tieren handelt es sich um adulte, nur bei den Tinamiformes ist
das Verhaltnis entgegengesetzt, in dieser Ordnung starben mehr juvenile Vogel (Tab. 2).
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Tabelle 2:  Uberblick iiber Alter und Geschlecht der untersuchten Vogel
Ordnungen _Alter_ o Geschlec_:ht gesamt
adult juvenil unklar | mannlich weiblich unklar
Alcediniformes 52 9 0 37 15 9 61
Anseriformes 628 261 71 389 399 172 960
Apterygiformes 2 3 0 0 3 2 5
Caprimulgiformes 4 2 0 2 3 1 6
Cariamiformes 8 8 0 4 9 3 16
Charadriiformes 125 105 31 99 90 72 261
Ciconiiformes 288 198 17 195 187 121 503
Coliiformes 29 7 2 15 22 1 38
Columbiformes 176 22 2 80 113 7 200
Coraciiformes 19 5 0 13 10 1 24
Cuculiformes 48 38 4 38 34 18 90
Eurypigiformes 0 0 1 0 1 0 1
Falconiformes 51 16 11 34 38 6 78
Galliformes 270 209 21 154 218 128 500
Gruiformes 44 23 5 32 29 11 72
Jacaniformes 12 0 2 8 6 0 14
Lariformes 53 0 4 27 27 3 57
Musophagiformes 26 0 1 14 12 1 27
Otidiformes 36 11 4 20 22 9 51
Passeriformes 889 118 182 646 491 52 1.189
Pelecaniformes 64 18 3 39 40 6 85
Phoenicopteriformes| 84 19 8 55 43 13 111
Piciformes 69 1 2 33 36 3 72
Podiciformes 2 2 0 3 0 1 4
Psittaciformes 215 32 36 148 122 13 283
Psophiiformes 5 0 0 1 4 0 5
Ralliformes 50 22 7 35 24 20 79
Scopiformes 3 2 0 1 2 2 5
Sphenisciformes 44 39 1 34 35 15 84
Strigiformes 53 26 10 39 40 10 89
Struthioniformes 22 13 1 16 19 1 36
Tinamiformes 14 23 1 5 8 25 38
Trogoniformes 3 0 1 2 2 0 4
Upupiformes 44 3 2 22 27 0 49
Summe 3432 1235 430 2.240 2.131 726 5.097
relativ in % 67,3 24,3 8,4 43,9 41,8 14,3
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Tabelle 3:  Uberblick iiber den Ernahrungszustand der untersuchten Vogel

Ernéhrungszustand
Ordnungen sl 2 | &1 6 |=§|E5| S |gesamt

g | @ | £ |8c|gc2| ¢

E | 3 |27 S
Alcediniformes 3 26 8 10 6 6 2 61
Anseriformes 35 336 | 193 | 206 53 101 34 960
Apterygiformes 1 3 1 0 0 0 0 5
Caprimulgiformes 1 3 0 0 0 0 1 6

Cariamiformes
Charadriiformes
Ciconiiformes

12 112 57 38 12 18 12 261
41 264 73 68 16 25 14 503

g

kS

0

2

0

1

0

0

2
Coliiformes 0 0 12 7 9 7 3 0 38
Columbiformes 0 13 73 33 38 18 24 1 200
Coraciiformes 2 3 6 4 5 1 3 0 24
Cuculiformes 0 5 48 18 11 2 2 4 90
Eurypigiformes 0 0 0 0 0 0 1 1
Falconiformes 2 5 30 13 12 7 5 4 78
Galliformes 4 29 186 92 87 39 32 31 500
Gruiformes 0 2 28 8 19 6 6 3 72
Jacaniformes 0 0 3 1 6 1 3 0 14
Lariformes 0 0 10 14 16 6 4 7 57
Musophagiformes 0 0 4 6 10 2 4 1 27
Otidiformes 0 0 8 7 14 4 17 1 51
Passeriformes 7 49 420 | 214 | 246 | 113 | 103 37 1.189
Pelecaniformes 2 3 35 11 19 7 8 0 85
Phoenicopteriformes| 0 16 35 18 28 5 8 1 111
Piciformes 0 0 39 17 8 6 1 1 72
Podiciformes 0 0 1 0 1 1 1 0 4
Psittaciformes 2 9 113 70 54 15 12 8 283
Psophiiformes 0 0 4 0 0 0 1 0 5
Ralliformes 0 6 41 12 12 3 3 2 79
Scopiformes 0 0 4 1 0 0 0 0 5
Sphenisciformes 0 6 49 14 10 1 1 3 84
Strigiformes 3 7 35 7 18 7 9 3 89
Struthioniformes 0 4 17 7 6 0 1 1 36
Tinamiformes 1 1 24 8 1 0 1 2 38
Trogoniformes 0 0 1 1 1 0 0 1 4
Upupiformes 0 2 16 4 13 9 5 0 49

N
oo

Summe 256 |1.994| 922 | 966 | 347 | 409 | 175 | 5.097

a1
o
»
oo

relativ in %

o
o

39,1 | 18,1 | 19,0 100,0

oo
o
w
IS
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Das Geschlechterverhaltnis ist ausgeglichen, es starben im Untersuchungszeitraum geringfu-
gig mehr méannliche als weibliche VVogel. Innerhalb der Alcediniformes sowie Passeriformes
gibt es jedoch bei den ménnlichen Tieren deutlich mehr Verluste als bei den weiblichen.

Die unklaren Befunde betreffen in Uberwiegender Anzahl juvenile Tiere (Tab. 2).

Bei mehr als einem Drittel der untersuchten Tiere konnte ein guter Erndhrungszustand ermit-
telt werden, bei einem weiteren Drittel ein maRiger bis schlechter. Eine Kachexie wiesen 8%
der Vogel auf, am haufigsten Anseriformes und Passeriformes. Adipositas zeigte sich nur bei
0,5% (Tab. 3).

Es wiesen innerhalb der juvenilen Tiere deutlich weniger Vogel einen schlechten bis kachek-
tischen Zustand auf als innerhalb der adulten. Das hat seine Ursache in einer haufigen akuten
oder perakuten Verlaufsform der Erkrankungen, so dass die Jungtiere den Erkrankungen oft
schneller erlagen als adulte Tiere.

Fur die neun Hauptgruppen der Krankheiten ergibt sich insgesamt folgende Verteilung in
Haupt- und Nebenbefunde (Tab. 4):

Tabelle 4:  H&ufigkeit der Erkrankungsgruppen verteilt auf Haupt (HB)- und Nebenbefunde (NB) und pro
zentuale Aufschlisselung der Todesursachen

Erkrankungen Hauptbefunde Haupt_be_funde Nebenbefunde
absolut relativin % absolut
Infektionskrankheiten 1.779 34,9 942
Organerkrankungen 1.267 24,9 2.517
Traumata 909 17,8 15
Stoffwechselerkrankungen 536 10,5 544
Neoplasien 86 1,7 30
Missbildungen 31 0,6 4
Intoxikationen 21 0,4 0
Sonstige Todesursachen 468 9,2 59
Summe 5.097 100,0 4111

Die Hauptbefunde stellen die Todesursachen dar und ergeben entsprechend der Anzahl der
Sektionsprotokolle in der Summe 5.097. Nebenbefunde kommen nicht bei allen VVégeln vor,
einige Tiere weisen mehrere auf.

An erster Stelle der Todesursachen stehen mit 34,9% die Infektionskrankheiten, welche bak-
terielle, mykotische und virale Infektionen sowie Parasitosen beinhalten. Als Nebenbefunde
kdnnen 942 Infektionen festgestellt werden. Die zweithdufigste Verlustursache machen mit
24,9% die Erkrankungen der Organsysteme aus, gefolgt von den Traumata mit 17,8%. Die
Gruppe Traumata beinhaltet auch Erfrierungen, Ertrinken und Toétung durch andere Tiere.
Stoffwechselerkrankungen fiihrten bei 10,5% der Vogel zum Tod, 1,2% starben an einer
Neoplasie. Intoxikationen und Missbildungen kamen mit 0,4% beziehungsweise 0,6% sehr
selten vor. Die sonstigen Erkrankungen machen 9,2% aus und beinhalten zum Beispiel Prob-
leme beim Schlupf, Entziindungen verschiedener Organsysteme, die dadurch anderweitig
nicht eingeordnet werden konnen, Altersschwache und Todesfélle ohne erkennbare patholo-
gische Veranderungen.
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Beachtet werden muss bei Vergleichen mit der Literatur, welche Arten von Infektionen der
Rubrik Infektionskrankheiten zugerechnet werden. In den eigenen Untersuchungen sind es
bakterielle, mykotische, virale und parasitdre. Gerade die Parasitosen werden jedoch in der
Literatur h&ufig als eigenstandige Gruppe genannt. Bei Gegeniiberstellungen werden diese
Angaben mit denen der Infektionskrankheiten addiert, so dass ein korrekter Vergleich mog-
lich ist. Wenn dies aus bestimmten Grinden nicht durchfiihrbar ist, wird es an der entspre-
chenden Stelle erwéhnt.

Im Vergleich zu vorherigen Untersuchungen aus dem Zoologischen Garten Berlin von Bir-
gener (1988) mit 23,4% und Rassow (1987) mit 35,8% kann insgesamt eine Abnahme der
traumatisch bedingten Todesfalle verzeichnet werden. Infektionskrankheiten als Todesursa-
che haben, verglichen mit den 24,4% von Rassow (1987), 25,9% von Burgener (1988) und
32,8% von Klés (1989), zugenommen.

Griunde fir den Rickgang an Traumata konnten in Verbesserungen der Haltungsbedingun-
gen liegen. Haben die Vogel innerhalb der Volieren mehr Raum zur Verfligung und gute
Rickzugsmaglichkeiten, konnen innerartliche Auseinandersetzungen eher glimpflich ablau-
fen. Die Zunahme an Infektionkrankheiten kann teilweise einer besseren und haufigeren Di-
agnostik zugerechnet werden. Moglich ware, dass bei friiheren Untersuchungen die Infekti-
onsrate ahnlich hoch war, jedoch weniger diagnostiziert werden konnte. Des Weiteren gibt
diese Betrachtung keinen Aufschluss tiber die Rate der einzelnen Infektionserreger. Im Kapi-
tel Infektionskrankheiten wird darauf naher eingegangen.

Zu erwdhnen ist, dass bei den damaligen Untersuchungen im Zoologischen Garten Berlin
jeweils einzelne Vogelordnungen betrachtet wurden, in der vorliegenden Arbeit jedoch 34,
die teilweise zu unterschiedlichen Ergebnissen fihrten. Auf die Differenzen wird an anderer
Stelle eingegangen.

Euthanasiert wurden 309 der 5.097 Vogel. Die Hauptbefunde in diesen Féllen sind der Ta-
belle 5 zu entnehmen. Die Zahlen in Klammern ergeben die Summen der Félle innerhalb der
Gruppen Infektionskrankheiten und Organerkrankungen. Die meisten Tiere (27,2%) wurden
aufgrund einer Organerkrankung euthanasiert. Infektionskrankheiten und Traumata sind mit
etwa 22% gleich haufig die Ursachen.

142 Vogel wiesen zusétzlich einen oder mehrere Nebenbefunde auf. Am hé&ufigsten kamen
hier Erkrankungen der Leber vor.
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Tabelle 5:  Hauptbefunde der euthanasierten VVogel

Hauptbefunde absolut relativ in %
Infektionskrankheiten (22,7)
bakterielle Infektionen 49 15,9
mykotische Infektionen 5 1,6
virale Infektionen 10 3,3
parasitare Infektionen 6 19
Intoxikationen 2 0,6
Missbildungen 20 6,5
Neoplasien 11 3,6
Organerkrankungen (27,1)
Erkrankungen des Verdauungsapparates 13 4,2
Erkrankungen des Herz-Kreislauf-Apparates 8 2,6
Erkrankungen der Leber und des Gallensystems 6 1,9
Erkrankungen der Harn- und Geschlechtsorgane 9 2,9
Erkrankungen des Atmungsapparates 4 1,3
Erkrankungen des Stiitz- und Bewegungsapparates 16 5,2
Erkrankungen des Nervensystems 19 6,1
Erkrankungen der Haut und ihrer Anhangsorgane 7 2,3
Erkrankungen des hamatopoetischen Systems 0 0,0
Erkrankungen der endokrinen Organe 2 0,6
Stoffwechselerkrankungen 24 7,8
Traumata 67 21,7
sonstige 31 10,0
Summe 309 100,0

Die Tabelle 6 gibt eine Ubersicht iiber die Abgangsursachen innerhalb der einzelnen Vogel-
ordnungen.

Uber die prozentuale Aufteilung sowie das Vorkommen der entsprechenden Krankheiten als
Nebenbefund geben teilweise Tabellen jeweils zu Beginn der Unterkapitel Aufschluss.

Es ist ersichtlich, dass einige VVogelordnungen vom Durchschnitt abweichen. Von den 27
Ordnungen, die mit mehr als zehn Exemplaren im Sektionsgut vertreten waren, starben Vo-
gel aus 18 Ordnungen in erster Linie an Infektionskrankheiten, bei sechs Ordnungen stehen
Organerkrankungen im Vordergrund. Das ist bei den Ciconiiformes, Coraciiformes, Phoeni-
copteriformes, Psittaciformes, Strigiformes und Struthioniformes der Fall. Bei Cuculiformes
und Ralliformes dominieren Traumata.

Unter den Alcediniformes starben die VVogel zu gleichen Teilen an Infektionskrankheiten,
Organerkrankungen und Stoffwechselstérungen, welche bei der Gesamtbetrachtung erst an
vierter Stelle stehen.
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Tabelle 6:  Vorkommen und H&ufigkeit der Krankheitsgruppen innerhalb der einzelnen Ordnungen

c 1 C c c
28| Sl s |83 g | & & |°5
55|sS5| E|85| 2 |5| 2 |eg &
Ordnungen eS| S| Ejex| 2| 2| & |28 €
$5|6E| B|E€EE| £ 2| % |23 3
=g EF 82| 22| 8|88
Alcediniformes 16 16 2 16 1 1 0 9 61
Anseriformes 387 218 111 128 6 2 3 105 | 960
Apterygiformes 0 2 0 1 0 1 0 1 5
Caprimulgiformes 2 2 0 1 0 0 0 1 6
Cariamiformes 7 3 2 1 0 0 0 3 16
Charadriiformes 86 62 58 18 0 2 1 34 | 264
Ciconiiformes 119 136 112 55 8 6 3 64 | 503
Coliiformes 25 1 10 1 0 0 0 1 38
Columbiformes 78 51 37 21 1 0 1 11 | 200
Coraciiformes 8 9 2 3 0 1 0 1 24
Cuculiformes 12 23 29 14 2 1 0 9 90
Eurypigiformes 0 0 1 0 0 0 0 0 1
Falconiformes 23 19 16 10 6 0 0 4 78
Galliformes 197 139 71 25 17 2 2 47 | 500
Gruiformes 33 15 12 4 1 0 0 7 72
Jacaniformes 8 1 2 2 1 0 0 0 11
Lariformes 25 4 15 10 0 1 0 2 57
Musophagiformes 13 4 4 3 2 0 0 1 27
Otidiformes 18 16 1 9 1 1 0 5 51
Passeriformes 456 272 238 128 18 3 9 65 |1.189
Pelecaniformes 31 20 17 2 1 0 0 14 85
Phoenicopteriformes| 18 46 15 16 3 2 0 11 | 111
Piciformes 28 25 8 5 1 0 0 5 72
Podiciformes 1 2 0 1 0 0 0 0 4
Psittaciformes 66 91 72 22 10 1 1 20 | 283
Psophiiformes 1 2 1 1 0 0 0 0 5
Ralliformes 20 6 32 12 0 0 0 9 79
Scopiformes 1 2 1 1 0 0 0 0 5
Sphenisciformes 33 22 9 4 1 1 0 14 | 84
Strigiformes 23 26 12 14 3 0 0 11 | 89
Struthioniformes 10 14 4 2 0 3 1 2 36
Tinamiformes 14 6 5 1 2 1 0 9 38
Trogoniformes 1 1 1 1 0 0 0 0 4
Upupiformes 19 11 9 4 1 2 0 3 49
Summe 1.779 1.267 909 536 86 31 21 468 |5.097
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Die Anseriformes betreffend entsprechen die beiden Haupttodesursachen denen von Klés
(1989). Allerdings sind die Infektionskrankheiten mit 40,3%, verglichen mit 32,8%, etwas
gestiegen, die Organerkrankungen in etwa gleich geblieben (22,7% und 20,7%), Stoffwech-
selerkrankungen sind mit 13,3% gegeniiber 17,4% leicht gesunken. Letzteres trifft auch fir
die traumatisch bedingten Todesfélle zu, die sich von 17,3% auf 11,6% verringert haben. In
anderen Untersuchungen spielen Organverédnderungen die Hauptrolle (Kronberger und
Schiippel 1976; Fabian und Vetési 1980; Miinch 2006), die héchste Rate wird mit 66,7% von
Kronberger und Schiippel (1976) angegeben. Von geringeren Infektionsraten berichten
Pogacnik und Gersak (1982) mit 23,0%, Fabian und Vetési (1980) mit 17,0% und Kronber-
ger und Schippel (1976) mit 26,7%. Mit Abstand die meisten Verluste durch Traumata fan-
den Fabian und Vetési (1980) mit 57,1%.

Verglichen mit Fabian und Vetési (1980) weisen die Charadriiformes mehr als doppelt so
h&ufig Infektionskrankheiten und Traumata als Todesursache auf, Organerkrankungen liegen
etwa 20% niedriger.

Bei den Ciconiiformes stehen die Infektionskrankheiten (23,7%) erst nach den Organerkran-
kungen (27,0%) an zweiter Stelle, die traumatisch bedingten Todesfalle folgen mit 22,3%.
Die Auswertungen von Miinch (2006) ergaben bei den Organerkrankungen ein &hnliches
Bild (26,9%), Fabian und Vetési (1980) lagen mit 48,3% deutlich dartiber. Traumata und
Infektionen kamen bei anderen Untersuchungen mit ca. 12% bis 15% und 8% bis 15% selte-
ner vor (Fabian und Vetési 1980; Miinch 2006).

Vogel aus der Ordnung Coliiformes starben fast ausschlieBlich an Infektionskrankheiten oder
Traumata.

Die Ergebnisse innerhalb der Ordnung Coraciiformes mit denen von Rassow (1987) zu ver-
gleichen erscheint nicht sinnvoll, da seine Systematik hauptsachlich VVogel beinhaltet, die der
eigenen Systematik entsprechend den Ordnungen Alcediniformes und Upupiformes angeho-
ren. Lediglich bei 26 Tieren kommt es zu einer Ubereinstimmung, jedoch sind seine Ergeb-
nisse nicht nach einzelnen Familien aufgeschlusselt. Im eigenen Untersuchungszeitraum
starben Coraciiformes vorrangig an Organerkrankungen und Infektionskrankheiten.

Bei den Cuculiformes stehen Traumata als Todesursachen an erster Stelle, gefolgt von Or-
ganerkrankungen, Stoffwechselerkrankungen und dann erst von den Infektionskrankheiten.
Rassow (1987) hingegen fand damals bei 52,5% eine todlich verlaufende Infektionskrank-
heit. Es folgten mit 26,2% Organerkrankungen, die in etwa den eigenen Ergebnissen ent-
sprechen und mit 20,0% Traumata. Letztere haben um mehr als die Halfte zugenommen.

Die Reihenfolge der Todesursachen betreffend starben Falconiformes dem Durchschnitt
diesen Untersuchungen entsprechend. Das ergaben auch die Analysen von Rassow (1987).
Im Vergleich hierzu sind jedoch die Infektionskrankheiten von 38,4% auf 29,5% und die
Organerkrankungen von 28,8% auf 24,4% gesunken und die Traumata von 17,8% auf 20,5%
gestiegen. Andere Angaben differieren bezliglich der Infektionskrankheiten zwischen 14%
und 33% (Fabian und Vetési 1980; Bertram 2003).

Die Ergebnisse der Galliformes liegen bei einem Vergleich mit Literaturangaben bei den
Infektionskrankheiten im oberen Level der angegebenen 23% bis 42%, bei den Organer-
krankungen im mittleren Bereich der Spanne von 18% bis 43% und bei den Traumata ist hier
der niedrigste Wert zu verzeichnen (Fabian und Vetési 1980; Pogacnik und Gersak 1982;
Miinch 2006).

Im Vergleich zu anderen Untersuchungen starben die Gruiformes deutlich hdufiger, teilweise
doppelt so haufig an Infektionen (Fabian und Vetési 1980; Wisser 1987). Organerkrankun-
gen kommen dagegen nur halb so oft vor wie bei Fabian und Vetési (1980), die Rate an
Traumata liegt bei allen betrachteten Untersuchungen zwischen 14,7% und 33,3% (Fabian
und Vetési 1980; Culjak 1983; Wisser 1987).
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Bei den Passeriformes ist ein Ruckgang der Traumata von 35,8% (Burgener 1988) auf
20,0% zu verzeichnen. Birgener (1988) sah die gewaltsamen Todesursachen als Hauptver-
lustursachen. Andere Untersuchungen ergaben eine Spanne von 8,9% bis 57,9% (Fabian und
Vetési 1980; Pogacnik und Gersak 1982; Munch 2006). Ebenfalls gesunken sind die Organ-
erkrankungen (von 32,2% auf 22,9%), die somit, verglichen mit einigen Literaturangaben,
den geringsten Wert erzielen (Kronberger und Schippel 1976; Fabidn und Vetesi 1980;
Pogacnik und Gersak 1982; Minch 2006). Die Infektionskrankheiten hingegen sind von
25,9% auf 38,4% gestiegen, die Neoplasien von 0,6% auf 1,5%. Hinsichtlich der Infektions-
krankheiten werden Werte von maximal 20,8% erwéhnt (Kronberger und Schiippel 1976;
Fabian und Vetési 1980; Miinch 2006).

Die Organerkrankungen als Abgangsursachen von Piciformes haben sich im Vergleich zu
Rassow (1987) von 43,1% auf 34,7% verringert, die Infektionskrankheiten sind von 31,8%
auf 38,9% gestiegen. Der Anteil der Traumata ist in beiden Untersuchungen die dritthaufigs-
te Todesursache.

Phoenicopteriformes weisen hauptséchlich Organerkrankungen auf, dann folgen mit weniger
als der Halfte der Falle Infektionskrankheiten und in etwa zu gleichen Teilen Traumata und
Stoffwechselerkrankungen.

Auch die Psittaciformes starben in erster Linie an Organerkrankungen (32,2%), am zweit-
h&ufigsten an Traumata (25,4%) und die Infektionskrankheiten kommen mit 23,3% erst an
dritter Stelle. Die damaligen Untersuchungen von Rassow (1987) ergaben &hnliche Werte
bei den Organerkrankungen (34,6%), die Werte anderer Autoren variieren zwischen 33%
und 57% (Kronberger und Schippel 1976; Fabian und Vetési 1980; Pogacnik und Gersak
1982; Konrad und Kone¢na 1984). Traumata standen bei Rassow (1987) zwar ebenfalls an
zweiter Stelle, kamen jedoch bei 33,5% vor. Infektionskrankheiten waren damals mit 15,8%
seltener, Stoffwechselerkrankungen sind in dem Zeitraum von 5,3% auf 7,8% gestiegen.
Insgesamt entspricht die Rate an Infektionskrankheiten dem Durchschnitt einiger anderer
Untersuchungen (Kronberger und Schippel 1976; Fabian und Vetési 1980; Pogacnik und
Gersak 1982; Konrad und Konec¢na 1984; Jacob und Ippen 1989).

Sphenisciformes starben mit 39,3% hdufiger an Infektionskrankheiten als Untersuchungen
aus dem Miinchener Tierpark Hellabrunn ergaben (Miinch 2006), mit 26,2% jedoch um die
Hélfte seltener an Organerkrankungen als in dieser Analyse.

Die Rangfolge der Verlustursachen der Strigiformes stimmt mit den Untersuchungen von
Rassow (1987) lberein. Hierbei sind jedoch die Organerkrankungen (34,8%), Infekti-
onkrankheiten (31,5%) sowie Stoffwechselerkrankungen (22,8%) zuriickgegangen, die trau-
matischen Falle (8,7%) haben dagegen zugenommen. Verglichen mit Fabidn und Vetési
(1980) liegen die Organerkrankungen und Traumata mit damals 36,4% und 22,7% niedriger,
die Infektionskrankheiten mit 25,8% gegenuber 18,2% hdoher.

Auch bei den Struthioniformes starben mehr Vdgel an einer Infektionskrankheit und weniger
an einer Organerkrankung als bei vergleichbaren Untersuchungen von Schrdder und Seidel
(1989), die von 44,5% und 35,3% berichten.
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4.2 Infektionskrankheiten

Die Bewertung der isolierten Keime kann mit Schwierigkeiten verbunden sein. Grundsétz-
lich sind die Befunde im Zusammenhang mit der Pathomorphologie und dem klinischen Er-
scheinungsbild des Tieres zu sehen. Des Weiteren ist das Wissen uber die Normalflora, die
bei den einzelnen Spezies erheblich variiert, fir die Interpretation der Befunde unabdingbar.
So werden beispielsweise bei gesunden kornerfressenden Ziervogeln im Kot Klebsiella
pneumoniae und Citrobacter spp. nachgewiesen, im Auge von Psittaciformes Staphylococ-
cus epidermidis, Staphylococcus aureus und a-hdmolysierende Streptokokken und in der
Nase von Greifvogeln und Eulen Staphylococcus xylosus, Staphylococcus aureus, Staphylo-
coccus epidermidis, Staphylococcus sciuri, Streptococcus spp., Micrococcus spp. und Bacil-
lus spp. (Scope 1997).

Die Tabelle 7 gibt einen Uberblick Gber das Vorkommen der Infektionskrankheiten inner-
halb der einzelnen Ordnungen. Daraus ist ersichtlich, dass die meisten Infektionskrankheiten
Passeriformes (25,6%), Anseriformes (21,8%) und Galliformes (11,1%) betreffen. Innerhalb
der Ordnungen starben bei den Coliiformes, Gruiformes, Musophagiformes und Lariformes
uberdurchschnittlich viele Tiere an einer Infektion, bei den Phoenicopteriformes und Cuculi-
formes auffallend wenige.

In den meisten Fallen handelt es sich bei den isolierten Keimen auch um die Todesursache.
Nur bei den Cuculiformes kommen Infektionskrankheiten haufiger als Nebenbefunde vor,
bei den Phoenicopteriformes, Coraciiformes und Strigiformes ist das Verhaltnis der Haupt-
und Nebenbefunde gleich groR.

O prozentuale monatliche Verteilung der Infektionskrankheiten @ Anteil an den Gesamtverlusten pro Monat
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Abbildung 4:  Jahrerszeitliche Verteilung der Infektionskrankheiten
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Die haufigsten Todesfalle durch Infektionskrankheiten sind in den Sommermonaten zu ver-
zeichnen. Es sind signifikant mehr VVogel im Mai bis August gestorben als in den dbrigen
Monaten (Abb. 4). Fir viele Infektionserreger bieten die warmeren Monate giinstigere Ver-
mehrungsbedingungen als die kélteren, so dass die Inzidenz in diesem Zeitraum hoher sein
konnte.
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Tabelle 7:  Anzahl der Infektionskrankheiten als Haupt (HB)- und Nebenbefunde (NB) sowie prozentualer
Anteil an den Todesursachen in den einzelnen Ordnungen

HB HB' NB Prozentualer An_teil der
Ordnungen relativ Todesursachen in den
absolut C absolut .
in % einzelnen Ordnungen

Alcediniformes 16 0,9 9 26,2
Anseriformes 387 21,8 146 40,3
Apterygiformes 0 0,0 2 0,0
Caprimulgiformes 2 0,1 1 33,3
Cariamiformes 7 0,4 3 43,8
Charadriiformes 86 4,8 28 33,0
Ciconiiformes 119 6,7 77 23,7
Coliiformes 25 14 11 65,8
Columbiformes 78 4,4 41 39,0
Coraciiformes 8 0,4 6 33,3
Cuculiformes 12 0,7 15 13,3
Eurypigiformes 0 0,0 0 0,0
Falconiformes 23 1,3 10 29,5
Galliformes 197 11,1 90 39,4
Gruiformes 33 1,9 20 45,8
Jacaniformes 8 0,4 2 57,1
Lariformes 25 1,4 11 43,9
Musophagiformes 13 0,7 5 48,1
Otidiformes 18 1,0 13 35,3
Passeriformes 456 25,6 281 38,4
Pelecaniformes 31 1,7 18 36,5
Phoenicopteriformes 18 1,0 19 16,2
Piciformes 28 1,6 22 38,9
Podiciformes 1 0,1 0 25,0
Psittaciformes 66 3,7 47 23,3
Psophiiformes 1 0,1 1 20,0
Ralliformes 20 1,1 14 25,3
Scopiformes 1 0,1 2 20,0
Sphenisciformes 33 1,9 7 39,3
Strigiformes 23 1,3 21 25,8
Struthioniformes 10 0,6 4 27,8
Tinamiformes 14 0,8 3 36,8
Trogoniformes 1 0,1 0 25,0
Upupiformes 19 1,1 13 38,8
Summe 1.779 100,0 042
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Tabelle 8:  Verteilung der Arten an Infektionskrankheiten auf die einzelnen Ordnungen

Ordnungen Infektio_n Bakteri_elle Viral_e Mykoti_sche Parasit_ére
allgemein Infektion Infektion Infektion Infektion
Alcediniformes 0 13 0 2 1
Anseriformes 1 256 3 73 54
Apterygiformes 0 0 0 0 0
Caprimulgiformes 1 1 0 0 0
Cariamiformes 0 2 5 0 0
Charadriiformes 1 69 5 7 4
Ciconiiformes 4 85 2 24 4
Coliiformes 1 20 0 1 3
Columbiformes 0 48 6 6 18
Coraciiformes 1 5 0 2 0
Cuculiformes 0 7 1 2 2
Eurypigiformes 0 0 0 0 0
Falconiformes 0 14 1 8 0
Galliformes 4 112 11 40 30
Gruiformes 0 25 2 3 3
Jacaniformes 0 5 1 0 2
Lariformes 0 8 0 14 3
Musophagiformes 0 13 0 0 0
Otidiformes 0 10 1 5 2
Passeriformes 1 174 9 70 202
Pelecaniformes 0 29 0 2 0
Phoenicopteriformes 0 12 1 4 1
Piciformes 0 20 0 1 7
Podiciformes 0 1 0 0 0
Psittaciformes 1 37 2 13 13
Psophiiformes 0 0 0 1 0
Ralliformes 1 11 0 6 2
Scopiformes 0 1 0 0 0
Sphenisciformes 0 15 1 4 13
Strigiformes 0 11 0 12 0
Struthioniformes 0 9 0 1 0
Tinamiformes 0 13 0 1 0
Trogoniformes 0 1 0 0 0
Upupiformes 0 11 0 1 7
Summe 16 1.038 51 303 371
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Aus der Tabelle 8 ist ersichtlich, wie sich die Verteilung bakterieller, viraler, mykotischer
und parasitarer Infektionen als Hauptbefunde innerhalb der Gruppe der Infektionskrankhei-
ten fur die einzelnen Ordnungen darstellt. Wenn im Sektionsbericht lediglich eine Infektion
ohne eine Erregernennung angegeben wurde, wird dies als ,,Infektion allgemein® bezeichnet.
Den grofiten Anteil an den Infektionen haben hier die bakteriellen, gefolgt von den parasité-
ren und mykotischen Infektionen.

Bei Betrachtung der einzelnen Ordnungen fallt auf, dass unter den Lariformes die mykoti-
schen Infektionen und bei den Passeriformes die parasitdren Infektionen Giberwiegen.

Die meisten viralen Befunde sind bei den Galliformes und Passeriformes zu verzeichnen.

Zu bemerken ist, dass routinemaliig bei nahezu jeder Sektion auch bakteriologische Untersu-
chungen durchgefihrt wurden, dies jedoch bei virologischen und parasitologischen Untersu-
chungen nur im Verdachtsfall geschah. Auch auf Chlamydien wurde nur im Verdachtsfall
getestet.
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4.2.1 Bakterielle Infektionen

Eine bakterielle Untersuchung wurde bei 4.118 Végeln durchgefihrt.

Wie in Tabelle 9 ersichtlich, ist der grofite Anteil der bakteriellen Infektionskrankheiten bei
den Anseriformes, Passeriformes, Galliformes und Ciconiiformes zu finden, die auch an-
zahlméRig die am starksten vertretenen Ordnungen ausmachen.

Innerhalb der Ordnungen starben signifikant mehr Coliiformes, Gruiformes, Musophagifor-
mes, Pelecaniformes und Tinamiformes als durchschnittlich erwartet an einer bakteriellen
Infektion und weniger Cuculiformes und Phoenicopteriformes als erwartet.

532 der 1.038 Tiere wiesen zusétzlich Nebenbefunde auf.
Bei 778 VVAgeln wurde eine histologische Untersuchung durchgefihrt.

Eine Bakteridmie wurde bei 38 Vdgeln festgestellt, eine Septikdmie bei 23. Durch welche

Erreger diese jeweils hervorgerufen wurden, ist bei der Auswertung der einzelnen Bakterien
nachzulesen.
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Tabelle 9:  Anzahl der bakteriellen Infektionskrankheiten als Haupt (HB)- und Nebenbefunde (NB) sowie
prozentualer Anteil an den Todesursachen in den einzelnen Ordnungen
HB HB_ NB Prozentualer An'_teil der
Ordnungen relativ Todesursachen in den
absolut o absolut :
n % einzelnen Ordnungen

Alcediniformes 13 1,3 5 21,3
Anseriformes 256 24,7 145 26,7
Apterygiformes 0 0,0 1 0,0
Caprimulgiformes 1 0,1 1 16,7
Cariamiformes 2 0,2 3 12,5
Charadriiformes 69 6,6 18 26,4
Ciconiiformes 85 8,2 63 16,9
Coliiformes 20 19 8 52,6
Columbiformes 48 4,6 30 24,0
Coraciiformes 5 0,5 6 20,8
Cuculiformes 7 0,7 21 7,8
Eurypigiformes 0 0,0 0 0,0
Falconiformes 14 1,3 10 17,9
Galliformes 112 10,8 68 22,4
Gruiformes 25 2,4 19 34,7
Jacaniformes 5 0,5 3 35,7
Lariformes 8 0,8 6 14,0
Musophagiformes 13 1,3 6 48,1
Otidiformes 10 1,0 6 19,6
Passeriformes 174 16,8 157 14,6
Pelecaniformes 29 2,8 18 34,1
Phoenicopteriformes 12 1,2 21 10,8
Piciformes 20 1,9 16 27,8
Podiciformes 1 0,1 0 25,0
Psittaciformes 37 3,6 21 13,1
Psophiiformes 0 0,0 1 0,0
Ralliformes 11 1,1 9 13,9
Scopiformes 1 0,1 2 20,0
Sphenisciformes 15 1,4 10 17,9
Strigiformes 11 1,1 12 12,4
Struthioniformes 9 0,9 4 25,0
Tinamiformes 13 1,3 2 34,2
Trogoniformes 1 0,1 0 25,0
Upupiformes 11 1,1 10 22,4
Summe 1.038 100,0 702
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4211 Infektionen mit Mycobacterium spp.

Eine Mykobakterien-Infektion konnte bei 9,0% der untersuchten Tiere diagnostiziert wer-
den, bei 6,5% fuhrte sie zum Tod. Innerhalb der bakteriellen Infektionskrankheiten macht
die Mykobakteriose 31,9% aus und ist somit in dieser Gruppe die haufigste Erkrankung.
Bezogen auf alle Infektionskrankheiten nimmt sie einen Anteil von 18,6% ein (Tab. 10).

Es wurden insgesamt 1.462 Untersuchungen auf séurefeste Stdbchen aus unterschiedlichen
Organen durchgefihrt, von denen 455 positiv verliefen. In 88 Fallen wurde eine Anzlichtung
vorgenommen, die in funf Fallen ein negatives Ergebnis erbrachte.

Innerhalb der Hauptbefunde wurde 247-mal explizit die Diagnose Tuberkulose gestellt,
84-mal eine Infektion mit Mycobacterium spp. Als Nebenbefunde traten 34-mal Tuberkulose
und 95-mal Infektionen mit Mycobacterium spp. auf.

Wurde eine Spezifizierung vorgenommen, handelte es sich ausschlieRlich um Mycobacteri-
um avium. Eine Subspezies wurde nicht genannt.

Pathologisch-anatomisch wurden in der Regel die typischen gelblichen, kasigen Herde in
den befallenen Organen vorgefunden. Die Diagnose Tuberkulose oder Mykobakteriose wur-
de teilweise allein aufgrund dieser pathologisch-anatomischen Veranderungen gestellt, so
dass die Anzahl der positiven Tiere nicht mit den positiv getesteten tbereinstimmt. Des Wei-
teren wiesen nicht alle positiv getesteten auch vorher klinische Erscheinungen beziehungs-
weise pathologisch-anatomische Veranderungen auf.

In 31 Féllen wurde aufgrund einer Tuberkulose beziehungsweise eines positiven Tuberkulo-
se-Titers eine Euthanasie vorgenommen.

In fast allen vorgekommenen Fallen handelte es sich um eine Tuberkulose des Verdauungs-
traktes, wobei die Leber am h&ufigsten pathologische Veranderungen aufwies.

In der Literatur differieren die Angaben tber Todesfélle durch Tuberkulose bei VVogeln von
2,2% bis 10,9%, so dass die eigenen Ergebnisse dem Durchschnitt entsprechen beziehungs-
weise bei ausschliellicher Betrachtung der Tuberkulose im Bereich der unteren Halfte lie-
gen. Die von Klods untersuchten Anseriformes starben zu 9,0% an einer Tuberkulose, was
bedeutet, dass es verglichen hierzu mit 9,9% (Tab. 10) einen Anstieg von 0,9% gab. Unter
den betroffenen Anseriformes konnten wie bei Klds keine juvenilen gefunden werden.
Verglichen mit Rassow (1987) konnte innerhalb der Ordnung Psittaciformes eine Zunahme
von 1,6% auf 2,1%, bei den Piciformes von 5,1% auf 9,7% gesehen werden. Eine deutliche
Abnahme zeigt sich dagegen bei den Falconiformes von 24,0% auf 6,4%, den Strigiformes
von 18,5% auf 1,1% und den Cuculiformes von 31,2% auf 1,1%. Die letzten beiden Ordnun-
gen waren in beiden Arbeiten mit weniger als 100 Exemplaren vertreten. Rassow stellte die
Diagnose Tuberkulose aufgrund der pathologisch-anatomischen Verénderungen und des
Nachweises saurefester Stabchen.

Von den Passeriformes starben mit 4,9% mehr an einer Tuberkulose als in den damaligen
Untersuchungen von Birgener (1988) mit 3,6%.

Die haufigsten Mykobakterien-Infektionen wurden bei Anseriformes (28,7%), Passeriformes
(17,5%) und Galliformes (10,9%) gefunden. Auch Schiippel und Schneider (1995) sahen in
diesen Ordnungen oft derartige Infektionen, sie standen in ihren Analysen an zweiter, dritter
beziehungsweise fiinfter Stelle.
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Tabelle 10: Anzahl der Mykobakterien-Infektionen als Haupt (HB)- und Nebenbefunde (NB) sowie prozentu-
aler Anteil an den Todesursachen in den einzelnen Ordnungen

HB HB_ NB Prozentualer An'_teil der
Ordnungen relativ Todesursachen in den
absolut . absolut .
in % einzelnen Ordnungen

Alcediniformes 6 18 0 9,8
Anseriformes 95 28,7 17 9,9
Apterygiformes 0 0,0 0 0,0
Caprimulgiformes 0 0,0 0 0,0
Cariamiformes 0 0,0 0 0,0
Charadriiformes 6 18 1 2,3
Ciconiiformes 14 4,2 4 2,8
Coliiformes 1 0,3 0 2,6
Columbiformes 27 8,2 3 13,5
Coraciiformes 2 0,6 3 8,3
Cuculiformes 1 0,3 4 1,1
Eurypigiformes 0 0,0 0 0,0
Falconiformes 5 1,5 0 6,4
Galliformes 36 10,9 7 7,2
Gruiformes 11 3,3 5 15,3
Jacaniformes 3 0,9 1 21,4
Lariformes 1 0,3 0 18
Musophagiformes 11 3,3 2 40,7
Otidiformes 4 1,2 2 7,8
Passeriformes 58 17,5 60 4,9
Pelecaniformes 18 54 2 21,2
Phoenicopteriformes 4 1,2 0 3,6
Piciformes 7 2,1 6 9,7
Podiciformes 0 0,0 0 0,0
Psittaciformes 6 18 5 2,1
Psophiiformes 0 0,0 0 0,0
Ralliformes 4 1,2 1 51
Scopiformes 1 0,3 0 20,0
Sphenisciformes 1 0,3 0 1,2
Strigiformes 1 0,3 0 1,1
Struthioniformes 3 0,9 0 8,3
Tinamiformes 0 0,0 0 0,0
Trogoniformes 0 0,0 0 0,0
Upupiformes 5 15 6 10,2
Summe 331 100,0 129
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Am haufigsten waren Psittaciformes betroffen, die in den eigenen Untersuchungen erst an
zehnter Stelle kommen. Bei Fabian und Vetési (1980) machen ebenfalls Galliformes einen
grolRen Teil der betroffenen Tiere aus. Miinch (2006) berichtet von einer Dominanz der Ci-
coniiformes, die in der vorliegenden Arbeit an sechster Position stehen.

In den einzelnen Ordnungen schwankt die Mykobakteriose als Todesursache zwischen 0%
und 40,7%. Besonders hoch ist die Rate der Columbiformes, Gruiformes, Jacaniformes, Mu-
sophagiformes und Pelecaniformes. Deutlich weniger Tiere als erwartet sind unter den Cari-
amiformes, Cuculiformes, Sphenisciformes, Strigiformes und Tinamiformes an einer Myko-
bakterien-Infektion gestorben (Tab. 10).

Betroffen waren insgesamt deutlich mehr adulte als juvenile Tiere. Von den 460 Vogeln wa-
ren lediglich zwei juvenil, bei 36 konnte das Alter nicht bestimmt werden. Das lasst sich mit
dem meist langsamen Fortschreiten der Tuberkulose bei Zoovdgeln begriinden, die dann erst
im adulten Alter zu klinischen Erscheinungen fuhrt. In der Regel ist eine wiederholte Erre-
geraufnahme fir die Entwicklung einer Infektion notwendig.

Der konstitutionelle Zustand der Tiere war eher schlecht. Es hatten mit 245 auffallend viele
Tiere einen schlechten bis kachektischen Erndhrungszustand, dagegen auffallend wenige
einen guten oder sehr guten, was ebenfalls mit dem meist langsam fortschreitenden Verlauf
der Krankheit erklarbar ist.

Das Geschlechtsverhéltnis war statistisch gesehen ausgeglichen.

172 der 331 Vogel, die an einer Mykobakterien-Infektion starben, wiesen zusétzlich Neben-
befunde auf. In erster Linie waren dies Organerkrankungen (107) sowie Stoffwechselerkran-
kungen (63) und Infektionserkrankungen (60). Unter den Organerkrankungen traten am hdu-
figsten Erkrankungen der Harn- und Geschlechtsorgane auf, bei den Infektionskrankheiten
dominierten mykotische Infektionen, hier vor allem Aspergillosen. Das entspricht auch den
Ergebnissen von Kl6s (1989) und Rassow (1987).

Die von Schuppel und Schneider (1992) beschriebene wiederholte Vergesellschaftung von
Tuberkulose mit Amyloidose bei Anseriformes kann bestatigt werden. In den eigenen Unter-
suchungen wiesen 33 der 95 Anseriformes eine Amyloidose als Nebenbefund auf. In den
ubrigenen Ordnungen gab es 21 solcher Félle.

Insgesamt trat 14-mal eine chronische Tuberkulose auf. Alle diese Tiere zeigten weitere Be-
funde, was in Zusammenhang mit einer Abwehrschwéche der entsprechenden Tiere stehen
konnte. Es traten Uberwiegend, bei zehn der 14 VVogel, Amyloidosen auf. Weiterhin wurde je
zweimal eine Gichterkrankung und eine Hepatitis festgestellt und je einmal eine Glomerulo-
nephritis, Endomykose, Pneumonie und Askariose.

Insgesamt sind die Verluste durch eine Mykobakterien-Infektion Gber den Untersuchungs-
zeitraum gesehen gleichverteilt sowohl bezogen auf die Verteilung der Falle als auch auf den
Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr.

Die meisten Falle gab es 1991 und 1992 sowie im Jahr 2000, die wenigsten 2003 und 2006.
Der niedrigste Wert als Anteil an den Gesamtverlusten ist mit 5,8% 1997 zu verzeichnen, der
hochste mit 15,4% nur zwei Jahre spater im Jahr 1999. Bei Schroder (1995) lag die Spanne
bei 2,0% bis 10,1%. Er stellte auch einen wellenférmigen Verlauf iber einen Zeitraum von
30 Jahren fest, der in den eigenen Untersuchungen ebenfalls zu beobachten ist.

Ein gehauftes Auftreten in den Winter- und Frihlingsmonaten, wie von Schiippel und
Schneider (1992) sowie Burgener (1988) beschrieben, kann nicht bestatigt werden. Im Ge-
genteil lagen die meisten Félle im Juni und die wenigsten im September. Der Chi-Quadrat-
Test ergibt keine jahreszeitliche Abhangigkeit der Todesfalle.
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Aufgrund der in zoologischen Gérten artgerechten Haltungsbedingungen, die den Kontakt
der Vogel mit Erdboden und anderen Tierarten implizieren, ist eine vollstandige Tilgung der
Tuberkulose nicht mdglich. Ein besonderes Augenmerk sollte jedoch auf diese Infektions-
krankheit dennoch gelegt werden, da eine Ubertragung auf den Menschen nicht ausgeschlos-
sen werden kann, auch wenn der Mensch fir Mycobacterium avium nicht den geeigneten
Wirt darstellt.

4.2.1.2 Infektionen mit Salmonella spp.

Eine Salmonellose wurde im Zoologischen Garten Berlin bei 279 Végeln (5,5%) nachgewie-
sen, wobei folgende Spezies in der in Klammern angegebenen Anzahl vorkamen:

Salmonella typhimurium (207)
Salmonella enteritidis (34)
Salmonella hadar (4)
Salmonella anatum (3)
Salmonella vejle (3)
Salmonella kottbus (1)
Salmonella agona (1)
Salmonella chester (1)
Salmonella dublin (1)
Salmonella heidelberg (1)
Salmonella newlands (1)
Salmonella newport (1)

In den Ubrigen 21 Salmonellose-Fallen wurde keine Spezies genannt.

Die Tabelle 11 zeigt, dass die Salmonellose in den meisten Fallen (181) auch die Todesursa-
che war und demnach mit 3,6% an den Gesamtverlusten beteiligt ist. Innerhalb der bakteriel-
len Infektionskrankheiten macht sie hauptbefundlich einen Anteil von 17,4% aus und steht
nach der Mykobakteriose an zweiter Stelle. Innerhalb aller Infektionskrankheiten sind es
10,2%. Verglichen mit Schwarz et al. (1985) und Kronberger und Schiippel (1976), bei de-
nen die Salmonellose 1,9% beziehungsweise 2,1% der Todesursachen ausmachte, liegt die
Rate hoher.

Die meisten Salmonellosen wurden mit 18,2% beziehungsweise 17,1% bei den Charadrii-
formes und Galliformes gefunden. Ein gehduftes Auftreten bei den Passeriformes, wie von
Schroder (1999) und Kirkwood (2008) beschrieben, ist hier nur bedingt der Fall, diese Ord-
nung steht an vierter Stelle. Innerhalb der Ordnungen reicht die Spanne der Salmonellose als
Todesursache von 0% bis 28,9%. Hier stehen die Coliiformes mit Abstand an erster Stelle.
Daneben wurden jedoch auch bei den Charadriiformes und Tinamiformes tberdurchschnitt-
lich hohe Werte gefunden.

Eine Gegenuberstellung mit Werten von Schroder (1987) und Bertram (2003) ergibt &hnli-
che Ergebnisse. In diesen Arbeiten wurden Anteile von 2,2% bis 2,4% angegeben. Klds
(1989) gibt eine Todesrate von 1,6% und eine Infektionsrate von 2,7% an. Somit ist die Sal-
monellose als Verlustursache bei den Anseriformes um 0,9% gestiegen.

Von den Psittaciformes starben dagegen mit 2,5% weniger als in dem Untersuchungszeit-
raum von Rassow (1987) mit 4,7%. Auch die Werte von Jakob und Ippen (1989) liegen mit
6,3% hoher.
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Tabelle 11: Anzahl der Salmonellosen als Haupt (HB)- und Nebenbefunde (NB) sowie prozentualer Anteil an
den Todesursachen in den einzelnen Ordnungen

HB HB' NB Prozentualer An_teil der
Ordnungen relativ Todesursachen in den
absolut C absolut ,
in % einzelnen Ordnungen

Alcediniformes 1 0,6 1 1,6
Anseriformes 24 13,3 18 2,5
Apterygiformes 0 0,0 0 0,0
Caprimulgiformes 0 0,0 0 0,0
Cariamiformes 0 0,0 0 0,0
Charadriiformes 33 18,2 4 12,6
Ciconiiformes 16 8,8 17 3,2
Coliiformes 11 6,1 5 28,9
Columbiformes 8 4,4 4 4,0
Coraciiformes 0 0,0 1 0,0
Cuculiformes 3 1,7 1 3,3
Eurypigiformes 0 0,0 0 0,0
Falconiformes 1 0,6 0 1,3
Galliformes 31 17,1 9 6,2
Gruiformes 2 1,1 2 2,8
Jacaniformes 0 0,0 0 0,0
Lariformes 3 1,7 4 53
Musophagiformes 0 0,0 1 0,0
Otidiformes 2 1,1 1 3,9
Passeriformes 22 12,2 14 1,9
Pelecaniformes 1 0,6 3 1,2
Phoenicopteriformes 2 1,1 2 1,8
Piciformes 3 1,7 1 4,2
Podiciformes 0 0,0 0 0,0
Psittaciformes 7 3,9 4 2,5
Psophiiformes 0 0,0 1 0,0
Ralliformes 2 11 1 2,5
Scopiformes 0 0,0 2 0,0
Sphenisciformes 1 0,6 1 1,2
Strigiformes 1 0,6 0 1,1
Struthioniformes 2 1,1 0 5,6
Tinamiformes 5 2,8 1 13,2
Trogoniformes 0 0,0 0 0,0
Upupiformes 0 0,0 0 0,0
Summe 181 100,0 98
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Bei Burgener (1988) ist die Salmonellose mit 5,8% die haufigste bakterielle Infektions-
krankheit der Passeriformes. In dieser Ordnung hat sich die Haufigkeit auf 1,9% reduziert.
Ebenfalls reduziert haben sich verglichen mit Rassow (1987) die Verluste durch Salmonello-
se bei den Cuculiformes von 4,9% auf 3,3%, den Falconiformes von 2,1% auf 1,3% und den
Strigiformes von 5,4% auf 1,1%.

Minch (2006) kam in seinen Untersuchungen zu einem geringeren Befall, in seinem Sekti-
onsgut konnte bei 3,0% der Tiere eine Infektion mit Salmonellen diagnostiziert werden.

Sieben der 181 Tiere wurden aufgrund der Salmonellose euthanasiert.

Es starben mit insgesamt 56,9% auffallend viele juvenile Tiere.

Das Geschlechtsverhéltnis war ausgeglichen.

Der Ernéhrungszustand zeigte keine Auffalligkeiten.

VVon den 181 betroffenen Tieren wiesen 99 weitere Befunde auf, hauptsachlich Erkrankun-
gen der Leber (35), des Respirationsapparates (22), des Verdauungsapparates (18) und
Stoffwechselerkrankungen (16).
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Abbildung 5:  Verteilung der Salmonellosen auf den Untersuchungszeitraum sowie prozentualer Anteil an
der Gesamttodeszahl pro Jahr

Von den elf Vogeln der Ordnung Coliiformes starben neun im Zeitraum von 2001 bis 2005.
Bei den Passeriformes lagen die meisten Félle in den ersten Untersuchungsjahren, 20 der 22
Végel starben von 1989 bis 1995. Ahnlich sieht es bei den Galliformes aus, die ausnahmslos
von 1989 bis 1999 an einer Salmonellose starben. Einen Uberblick tiber den zeitlichen Ver-
lauf der Salmonellose iber den Untersuchungszeitraum alle VVogel betreffend gibt die

Abbildung 5. Hieraus ist ersichtlich, dass mehr als ein Drittel der Verluste im Jahr 1990 zu
verzeichnen ist. Das ist umso bemerkenswerter, als dass die am zweithdaufigsten betroffenen
Jahre nur einen Anteil von 8,3% ausmachen. Im Sommer des Verlustjahres 1990 starben
allein 21 Charadriiformes und 26 Galliformes, wobei es sich ausschlie3lich um juvenile Tie-
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re handelte. Von 1994 an liegt die Verlustrate aller Vogel durch Salmonellose unter 4%. In
den Jahren 1986, 1987, 2002, 2006 und 2007 starb kein einziger VVogel an Salmonellose.
Bezogen auf die Gesamttodeszahl zeigt nur das Jahr 1990 eine aufféllige Abweichung vom
Erwartungswert. Bei der Verteilung der Félle auf den Untersuchungszeitraum sind neben
diesem Jahr mit den auffallig hohen Verlusten die Jahre 1986, 1987, 2002, 2006 und 2007
mit auffallend wenigen Verlusten zu nennen.

Die meisten Verluste wurden in den Monaten Mai bis Juli dokumentiert, in denen mehr als
die Halfte der Vogel starb (Abb. 6). Hierbei haben die oben genannten Jungtiere einen sehr
grolRen Anteil. Der Grund konnte in den im Sommer gunstigeren Vermehrungsbedingungen
fur die Salmonellen liegen, denen dann hauptsachlich die anfélligeren juvenilen Tiere zum
Opfer fielen.

Unter den Passeriformes starben nur neun der 22 Tiere im Herbst und Winter, was ein aus-
gewogenes Verhaltnis zu den Frihlings- und Sommermonaten darstellt. Allerdings befanden
sich auch nur zwei juvenile Tiere in dieser Gruppe. In den damaligen Untersuchungen von
Burgener (1988) starben die meisten Tiere in der kalten Jahreszeit.

Das von Klds (1989) festgestellte Hoch im Sommer kann bestatigt werden, in den eigenen
Untersuchungen starben in diesem Zeitraum 45,8% der Anseriformes an einer Salmonellose.
In neun der elf Félle handelte es sich um Jungtiere.

Rassow (1987) fand die meisten Félle im Januar, Marz und April, das Verhéltnis von adulten
zu juvenilen VVogeln ist jedoch unklar.

Neun der elf Coliiformes starben in den Wintermonaten November bis April.

Eine Eliminierung der Salmonellose wird wahrscheinlich nie mdéglich sein. Aufgrund des
zoonotischen Potentials muss jedoch versucht werden, den Infektionsdruck so gering wie
maoglich zu halten, vor allem bei Vdgeln, die Kontakt zu Menschen haben. Soweit mdglich,
sollten erkrankte Tiere isoliert und entsprechende HygienemalRnahmen getroffen werden.
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Abbildung 6:  Jahreszeitliche Verteilung der Infektionen mit Salmonella spp.
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4213 Infektionen mit coliformen Bakterien

E. coli wurde bei 1.484 Vdgeln (29,1%) nachgewiesen, fuhrte jedoch nur in 360 Fallen zu
nachweisbaren pathologischen Verénderungen.

Als Todesursache wurde 109-mal E. coli ermittelt, davon endeten neun Infektionen mit einer
Bakteridmie oder Septikamie. Andere Verlaufsformen waren in 26 Féllen eine Colibazillose,
in elf Fallen eine Coligranulomatose sowie vereinzelt Enteritiden und Tendovaginitiden.

Drei Tiere wurden aufgrund der Infektion euthanasiert.

Insgesamt machen die E. coli-Infektionen einen Anteil von 2,1% an den Gesamtverlusten
aus, innerhalb der Infektionskrankheiten einen von 6,1%, innerhalb der bakteriellen Infekti-
onen einen von 10,5% (Tabelle 12).

Die Hauptbefunde betreffend liegen die eigenen Ergebnisse mit 2,1% um 0,5% niedriger als
die Resultate von Kronberger und Schippel (1976) mit 2,6% und um 3,2% niedriger als die
von Fabian und Vetési (1980) mit 5,3%. Die Gesamtinfektionszahl ist geringer als bei ver-
gleichbaren Untersuchungen aus dem Minchner Tierpark Hellabrunn mit 47,2% (Minch
2006). Hier war E. coli oft an Erkrankungen des Respirationstraktes beteiligt, was in den
eigenen Untersuchungen nur vereinzelt der Fall war.

Unter den 109 Vo6geln waren 59 juvenile Tiere, die mehr als die Hélfte ausmachten. Das
kann in der hoheren Anfélligkeit der Jungtiere begriindet liegen.

Der Ern&hrungszustand und das Geschlechtsverhéltnis zeigen keine Auffalligkeiten.

Bei 50 Vogeln konnte neben der E. coli-Infektion noch mindestens ein weiterer Befund er-
hoben werden. Besonders h&ufig waren Stoffwechselerkrankungen (14 Félle), wobei es sich
fast immer um Gicht handelte. Ebenfalls hdufig waren die Infektion begleitende Erkrankun-
gen des Herz-Kreislauf-Apparates, der Leber und der Harnorgane anzutreffen.

Im Laufe des Untersuchungszeitraumes hat E. coli als Todesursache von 6% bis zum Schluss
0% abgenommen. Die meisten Félle sind im Jahr 1989 zu verzeichnen. VVon diesen 18 Tieren
waren acht juvenil und fiinf hatten ein unklares Alter. Auf die ersten vier Jahre des Untersu-
chungszeitraumes entfiel fast die Halfte aller Falle. In den letzten zehn Jahren gab es nur
vereinzelte oder keine Verluste durch eine E. coli-Infektion. Bezogen auf die Gesamtverluste
ist der Anteil an E.coli-Infektionen als Todesursache statistisch gesehen gleich geblieben
(Abb. 7).

Jahreszeitlich gesehen starben die Tiere vorrangig in den Sommermonaten, im Juni und Au-
gust ist die Rate auffallend hoher als erwartet (Abb. 8), meist waren hier Jungtiere betroffen.
In den Monaten November, Dezember und Marz sind auffallend wenig Tiere an einer Sal-
monellen-Infektion gestorben.
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Tabelle 12:  Anzahl der coliformen Infektionen als Haupt (HB)- und Nebenbefunde (NB) sowie prozentualer
Anteil an den Todesursachen in den einzelnen Ordnungen

HB HB_ NB Prozentualer Anj[eil der
Ordnungen relativ Todesursachen in den
absolut . absolut :
in % einzelnen Ordnungen

Alcediniformes 1 0,9 3 1,6
Anseriformes 35 32,1 62 3,6
Apterygiformes 0 0,0 0 0,0
Caprimulgiformes 0 0,0 1 0,0
Cariamiformes 0 0,0 2 0,0
Charadriiformes 6 55 5 2,3
Ciconiiformes 15 13,8 23 3,0
Coliiformes 0 0,0 1 0,0
Columbiformes 1 0,9 12 0,5
Coraciiformes 1 0,9 2 4,2
Cuculiformes 0 0,0 9 0,0
Eurypigiformes 0 0,0 0 0,0
Falconiformes 1 0,9 5 1,3
Galliformes 14 12,8 26 2,8
Gruiformes 6 55 7 8,3
Jacaniformes 0 0,0 0 0,0
Lariformes 1 0,9 0 1,8
Musophagiformes 0 0,0 1 0,0
Otidiformes 1 0,9 1 2,0
Passeriformes 14 12,8 43 1,2
Pelecaniformes 2 1,8 8 2,4
Phoenicopteriformes 2 1,8 6 1,8
Piciformes 2 1,8 7 2,8
Podiciformes 0 0,0 0 0,0
Psittaciformes 4 3,7 5 1,4
Psophiiformes 0 0,0 0 0,0
Ralliformes 1 0,9 5 1,3
Scopiformes 0 0,0 0 0,0
Sphenisciformes 0 0,0 3 0,0
Strigiformes 1 0,9 9 1,1
Struthioniformes 0 0,0 1 0,0
Tinamiformes 0 0,0 1 0,0
Trogoniformes 0 0,0 0 0,0
Upupiformes 1 0,9 3 2,0
Summe 109 100,0 251
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O prozentuale Verteilung der Félle auf den Untersuchungszeitraum B Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr
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Abbildung 7:  Verteilung der Infektionen mit coliformen Bakterien auf den Untersuchungszeitraum sowie
prozentualer Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr
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Abbildung 8:  Jahreszeitliche Verteilung der Infektionenen mit coliformen Bakterien
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4.2.1.4 Infektionen mit Chlamydophila spp.

Bei 607 Vogeln wurde eine Untersuchung auf Chlamydien durchgefiihrt. In 100 Féllen
konnte Chlamydophila psittaci nachgewiesen werden, was 2,0% aller 5.097 Vogel betrifft.
Achtmal handelte es sich um eine Psittakose und 92-mal um eine Ornithose. 72 Félle von
Ornithose und sechs von Psittakose sind als Hauptbefunde zu werten, was 1,5% der Gesamt-
todesfalle ausmacht. Innerhalb der Infektionskrankheiten macht die Chlamydiose einen An-
teil von 4,4% aus und steht bei den bakteriellen Erkrankungen mit 7,5% an vierter Stelle. 20
Ornithose-Falle und zwei Psittakose-Félle traten als Nebenbefunde auf (Tab. 13).

Ein Vogel mit einer Ornithose als Hauptbefund wurde euthanasiert.

52 der 78 VoOgel wiesen zusatzlich Nebenbefunde auf. Am hdufigsten waren Infektions-
krankheiten (24), Erkrankungen der Leber und Gallenblase (15), Stoffwechselerkrankungen
(8) und Verdauungskrankheiten (8) anzutreffen.

Die meisten Verluste durch eine Chlamydiose sind mit 38,5% der Félle bei den Passerifor-
mes zu verzeichnen, gefolgt von den Columbiformes mit 10,3%.

Die Angaben von Selbitz (2007), der Puten, Enten und Géansen eine hohe Anfélligkeit zu-
schreibt, kbnnen nicht bestatigt werden.

Besonders haufig war mit 15,8%, 8,3% und 6,3% innerhalb der Coliiformes, Coraciiformes
und Cariamiformes eine Ornithose die Todesursache (Tab.13).

In 14 Ordnungen starb kein VVogel an einer Chlamydiose.

Verglichen mit den Ergebnissen von Jakob und Ippen (1989) und Kronberger und Schippel
(1976), bei denen 0,8% und 0,4% der Psittaciformes an einer Chlamydien-Infektion starben,
waren in den eigenen Untersuchungen mit 2,1% mehr Tiere dieser Ordnung betroffen. In
keiner der damaligen Arbeiten aus dem Zoologischen Garten Berlin werden Chlamydien-
Infektionen erwahnt.

Es waren im Vergleich zu anderen Erkrankungen eher adulte Tiere betroffen, nur 14,1%
waren juvenil.

Der Ernéhrungszustand war bezogen auf das Gesamtsektionsgut bei auffallend vielen Tieren
(14) sehr schlecht.

Katoch et al. (2002) bemerken eine stetig steigende Prévalenz der Chlamydien-Infektionen.
Auch im eigenen Untersuchungszeitraum kann eine steigende Tendenz beobachtet werden
(Abb. 9). Die meisten Verluste konnten mit 77% in der zweiten Halfte des Untersuchungs-
zeitraumes ermittelt werden. Auch bezogen auf die Gesamtverluste starben in diesem Ab-
schnitt mehr Tiere an einer Chlamydien-Infektion, auffallend viele Tiere waren es in den
Jahren 1998/1999.

Es gibt keine jahreszeitliche Abhédngigkeit dieser Infektionskrankheit.

Die Psittakose ist eine anzeigepflichtige Tierseuche, somit ist den entsprechenden Anord-
nungen der aktuellen Psittakose-Verordnung Folge zu leisten. Fir die meldepflichtige Orni-
those kdnnen die Malinahmen gegebenenfalls ebenso eingeleitet werden.

Da es sich um eine Zoonose handelt, wére fir das Personal das Tragen einer Schutzkleidung
inklusive eines Mund- und Nasenschutzes ratsam, um sich vor einer Infektion zu schitzen.
Um einer Ausbreitung entgegenzuwirken, muss auf eine haufige und hygienische
Beseitigung der Fakalien geachtet werden.
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O prozentuale Verteilung der Félle auf den Untersuchungszeitraum B Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr
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Abbildung 9:  Verteilung der Infektionen mit Chlamydophila psittaci auf den Untersuchungszeitraum sowie
prozentualer Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr
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Tabelle 13:  Anzahl der Chlamydiosen als Haupt (HB)- und Nebenbefunde (NB) sowie prozentualer Anteil an
den Todesursachen in den einzelnen Ordnungen

HB HB_ NB Prozentualer Anf[eil der
Ordnungen relativ Todesursachen in den
absolut o absolut :
n % einzelnen Ordnungen

Alcediniformes 1 1,3 0 1,6
Anseriformes 1 1,3 0 0,1
Apterygiformes 0 0,0 0 0,0
Caprimulgiformes 0 0,0 0 0,0
Cariamiformes 1 1,3 0 6,3
Charadriiformes 5 6,4 1 1,9
Ciconiiformes 4 51 0 0,8
Coliiformes 6 7,7 0 15,8
Columbiformes 8 10,3 5 4,0
Coraciiformes 2 2,6 0 8,3
Cuculiformes 1 1,3 0 1,1
Eurypigiformes 0 0,0 0 0,0
Falconiformes 0 0,0 2 0,0
Galliformes 1 1,3 2 0,2
Gruiformes 0 0,0 0 0,0
Jacaniformes 0 0,0 0 0,0
Lariformes 1 1,3 1 1,8
Musophagiformes 1 1,3 0 3,7
Otidiformes 1 1,3 1 2,0
Passeriformes 30 38,5 7 2,5
Pelecaniformes 1 1,3 0 1,2
Phoenicopteriformes 1 1,3 0 0,9
Piciformes 2 2,6 0 2,8
Podiciformes 0 0,0 0 0,0
Psittaciformes 6 7,7 2 2,1
Psophiiformes 0 0,0 0 0,0
Ralliformes 0 0,0 0 0,0
Scopiformes 0 0,0 0 0,0
Sphenisciformes 3 3,8 1 3,6
Strigiformes 0 0,0 0 0,0
Struthioniformes 0 0,0 0 0,0
Tinamiformes 0 0,0 0 0,0
Trogoniformes 0 0,0 0 0,0
Upupiformes 2 2,6 0 4,1
Summe 78 100,0 22
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4.2.1.5 Infektionen mit Staphylococcus spp. und Streptococcus spp.

Insgesamt konnten Staphylokokken und Streptokokken bei 178 Tieren, 3,5% aller VVogel,
nachgewiesen werden (Tab. 15), wobei es sich um 2,1% Staphylokokken und 1,4% Strepto-
kokken handelte.

Bezogen auf die Gesamtverluste machen diese Infektionen einen Anteil von 1,5% aus, in-
nerhalb der Infektionskrankheiten einen von 4,2%. Sie sind mit 7,1% die flinfthaufigste bak-
terielle Todesursache.

Von den 74 Hauptbefunden wurden 50 Infektionen durch Staphylokokken und 24 durch
Streptokokken verursacht. Bei den Nebenbefunden iberwiegen die Streptokokken.

Staphylococcus aureus kam 68-mal vor und flhrte in 19 Fallen zum Tod.
Daneben kamen vereinzelt folgende Spezies vor:

Staphylococcus intermedius
Staphylococcus sciuri
Staphylococcus capitis
Staphylococcus auricularis
Staphylococcus haemolyticus
Staphylococcus xylosus

In der Gruppe der Streptokokken (iberwogen Streptococcus faecalis.
Es traten die in Tabelle 14 bezeichneten Krankheitsbilder auf. Es fanden sich jedoch nicht in

allen Sektionsbefunden nahere Informationen. In den tibrigen Fallen wurde nur eine entspre-
chende Infektion festgestellt.

Tabelle 14: Spezifizierung und Anzahl der Infektionen durch Staphylococcus spp. und Streptococcus spp.

Krankheitsbild Anzahl

Staphylokokken-Bakteridmie
Staphylokokken-Endokarditis
Staphylokokken-Septikdmie
Staphylokokken-Dermatitis
Staphylokokken-Enteritis
Staphylokokken-Arthritis
Odemkrankheit
Staphylokokken bedingte Nabel-Dottersack-Entziindung
Staphylokokken-Pneumonie
Staphylokokken-Peritonitis
Streptokokken-Septikamie
Streptokokken-Enteritis
Streptokokken-Parabronchitis

[N
[N
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Das hdufigste dokumentierte Krankheitsbild war eine Bakteridmie oder Septikdmie. Das
entspricht auch den Untersuchungen von Rassow (1987) und Biirgener (1988).
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Tabelle 15:  Anzahl der Infektionen mit Staphylococcus spp. und Streptococcus spp. als Haupt- und
Nebenbefunde sowie prozentualer Anteil an den Todesursachen in den einzelnen Ordnungen

HB

Prozentualer Anteil der

Ordnungen HB relativ NB Todesursachen in den
absolut o absolut :
n % einzelnen Ordnungen

Alcediniformes 0 0,0 1 0,0
Anseriformes 25 33,8 25 2,6
Apterygiformes 0 0,0 1 0,0
Caprimulgiformes 1 14 0 16,7
Cariamiformes 1 14 1 6,3
Charadriiformes 9 12,2 6 3.4
Ciconiiformes 7 9,5 9 14
Coliiformes 0 0,0 1 0,0
Columbiformes 1 1,4 4 0,5
Coraciiformes 0 0,0 0 0,0
Cuculiformes 0 0,0 5 0,0
Eurypigiformes 0 0,0 0 0,0
Falconiformes 4 54 2 51
Galliformes 7 9,5 12 1,4
Gruiformes 2 2,7 3 2,8
Jacaniformes 0 0,0 0 0,0
Lariformes 0 0,0 1 0,0
Musophagiformes 0 0,0 0 0,0
Otidiformes 0 0,0 1 0,0
Passeriformes 4 54 14 0,3
Pelecaniformes 3 4,1 1 3,5
Phoenicopteriformes 0 0,0 7 0,0
Piciformes 0 0,0 0 0,0
Podiciformes 1 1,4 0 25,0
Psittaciformes 4 54 5 1,4
Psophiiformes 0 0,0 0 0,0
Ralliformes 0 0,0 1 0,0
Scopiformes 0 0,0 0 0,0
Sphenisciformes 1 1,4 2 1,2
Strigiformes 2 2,7 2 2,2
Struthioniformes 1 14 0 2,8
Tinamiformes 1 1,4 0 2,6
Trogoniformes 0 0,0 0 0,0
Upupiformes 0 0,0 0 0,0
Summe 74 100,0 104
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Wie in Tabelle 15 zu sehen ist, waren am haufigsten Anseriformes betroffen, die ein Drittel
der Félle ausmachen. Bei Vernachléssigung der Ordnungen mit weniger als zehn Exempla-
ren starben von den Cariamiformes mit 6,3% Uberdurchschnittlich viele Végel an einer der-
artigen Infektion.

Verglichen mit den 0,7% bei Klds (1989) starben mit 2,6% mehr Anseriformes an einer In-
fektion durch Staphylokokken und Streptokokken als in den damaligen Untersuchungen.
Von den Passeriformes waren mehr Tiere betroffen als bei Biirgener (1988), in beiden Féllen
liegt die Rate jedoch bei unter 1,0%. Damals gab es interessanterweise Infektionen mit die-
sen Erregern nur funfmal als Nebenbefunde und 24-mal als Hauptbefunde. Auch war das
Verhaltnis von Staphylokokken zu Streptokokken ein anderes, in den Hauptbefunden tber-
wogen die Streptokokken-Infektionen.

Die Untersuchungen von Rassow (1987) und Fabian und Vetési (1980) ergaben mit 1,1%
und 0,7% einen geringeren Anteil an den Gesamtverlusten. Dagegen lag die Rate bei Kron-
berger und Schuppel (1976) mit 3,1% hdoher.

Bei 12,7% der Psittaciformes und 8,5% der Columbiformes konnte eine Infektion mit Sta-
phylokokken und Streptokokken festgestellt werden, andere Untersuchungen ergaben 11,3%
(Jakob und Ippen 1989) und 9,2% (Seidel und Schroder 1995).

Wie Kronberger und Schippel (1976) feststellten, ist auch im eigenen Material die Strepto-
kokken-Infektion mit 7,8% die vorherrschende bakterielle Infektion bei Psittaciformes. Al-
lerdings ist bei den Galliformes, Anseriformes, Alcediniformes und Charadriiformes der Be-
fall mit Streptokokken &hnlich hoch und es handelt sich sehr h&ufig um eine Sekundarinfek-
tion.

Im Sektionsgut von Miinch (2006) wurden wesentlich hohere Infektionswerte gefunden. Bei
12,9% beziehungsweise 14,1% der Vogel wurde eine Infektion mit Staphylokokken respek-
tive Streptokokken registriert, was doppelt so hoch ist wie in den eigenen Untersuchungen.

Viermal wurde bei den hier besprochenen Végeln eine Euthanasie durchgefiihrt, die aus-
schlielich Staphylokokken-Infektionen betraf.

Bei 34 der 74 Vogel konnten zusétzlich weitere Befunde registriert werden. Am haufigsten
traten Erkrankungen des Herz-Kreislauf-Apparates (17) und der Leber (15) auf. Stoffwech-
selerkrankungen wurden siebenmal gesehen.

Der Erndhrungszustand, das Geschlechtsverhaltnis sowie das Alter der betroffenen Tiere
zeigen keine Auffalligkeiten.

Es sind im Laufe des Untersuchungszeitraumes weniger Tiere an einer Infektion mit Staphy-
lo- oder Streptokokken gestorben, bezogen auf die Gesamttodeszahl pro Jahr ist das Verhélt-
nis jedoch anndhernd konstant geblieben. Auffallend hohere Werte als erwartet gab es
1988/1989 und auffallend niedrigere 2004/2005 (Abb. 10).

Eine jahreszeitliche Abhangigkeit ist nicht erkennbar.
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@ prozentuale Verteilung der Félle auf den Untersuchungszeitraum B Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr
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Abbildung 10: Verteilung der Infektionen mit Staphylococcus spp. und Streptococcus spp.auf den
Untersuchungszeitraum sowie prozentualer Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr

4.2.1.6 Infektionen mit Clostridium spp.

Clostridien kamen bei insgesamt 53 Tieren — das sind 1,0% aller VV6gel - vor und machen
mit 31 Fallen 0,6% der Gesamtverluste sowie 1,7% der Verluste durch Infektionskrankheiten
aus. Der letzte Wert liegt hoher als in den Untersuchungen von Fabian und Vetési (1980) mit
0,2%.

Es wurde 26-mal Clostridium perfringens diagnostiziert und in 16 Féllen ein Botulismus-
Verdacht geduRert. Von letzteren wurden zwei als Hauptbefunde gewertet. In den Ubrigen
Féllen wurde aufgrund einer Proteusiiberwucherung nur eine Clostridiose vermutet oder es
wurde eine nicht néher spezifizierte Clostridien-Infektion als Diagnose gestelit.

Da fur eine sichere Botulismus-Diagnose ein Tierversuch notwendig ist und auf diesen groR-
tenteils verzichtet wurde, bleibt es in einigen Féllen bei einer Verdachts-Diagnose. Funf
durchgefuhrte Tierversuche verliefen negativ.

Von den 31 Todesféllen entfielen 23 auf Anseriformes, drei auf Galliformes und je einer auf
Ciconiiformes, Phoenicopteriformes, Ralliformes, Struthioniformes und Upupiformes.

In der Gruppe der 22 Nebenbefunde wiesen wiederum die Anseriformes mit zehn Féllen den
hdchsten Wert auf. In dieser Ordnung macht die Clostridiose 2,4% der Verluste aus, wobei
es sich in 9 Fallen (0,9%) um eine Clostridium-perfringens-Infektion und in 14 Fallen
(1,5%) um einen Botulismus-Verdacht handelt. Klds (1989) fand damals eine Botulismus-
Rate von 6,1% und eine Infektion mit Clostridium perfringens bei 0,1%. Das Sinken der
Botulismus-Rate ist auf die seit 1997/1998 durchgefiihrte Immunisierung des Wassergefli-
gels, die jeweils einmalig vor dem Aussetzen auf die Teiche durchgefuhrt wird, zuriickzu-
fuhren sowie auf die Schaffung einer Zirkulation in den entsprechenden Gewéssern, um den
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Sauerstoffgehalt in etwa konstant zu halten. Auch Schroder (1987) fand in seinem Sektions-
gut von Anseriformes eine hohere Botulismus-Rate von 3,2%.

Clostridium perfringens gehort zwar bei den am haufigsten betroffenen Ordnungen auch zur
autochthonen Darmflora, es wurde in diesen Féllen jedoch in so hoher Keimdichte angetrof-
fen, dass von einer pathologischen Besiedlung ausgegangen werden kann.

In den Berichten von Birgener (1988) und Rassow (1987) finden Clostridiosen keine Er-
wéahnung.

Ein Teichhuhn wurde aufgrund einer Clostridiose euthanasiert.

Bis auf ein Pfauentruthuhn sowie zwei Gé&nse waren alle Tiere adult. Somit starben auffal-
lend wenig juvenile Tiere.

Das Geschlechtsverhéltnis ist anndhernd gleich.

Drei VVogel wiesen einen sehr guten Erndhrungszustand auf, 19 einen guten, zwei einen mé-
Rigen, flinf einen schlechten und zwei einen sehr schlechten.

Zwolf der 31 hauptbefundlich an einer Clostridiose erkrankten VVogel zeigten weitere Befun-
de auf. Es kamen unter anderem drei Infektionen mit Echinuria uncinata sowie drei Erkran-
kungen des Herzens vor.

In der zweiten Halfte des Untersuchungszeitraumes starben auffallend mehr Tiere als in der
ersten (Abb. 11). Bezogen auf die Gesamtverluste ist zwar erkennbar, dass es sich nicht um
eine Gleichverteilung handelt, die standardisierten Residuen zeigen jedoch in keiner Zelle
einen Wert <-2,0 oder >+2,0.

Jahreszeitlich ist keine Abhédngigkeit erkennbar.

O prozentuale Verteilung der Félle auf den Untersuchungszeitraum B Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr
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Abbildung 11:  Verteilung der Infektionen mit Clostridium spp.auf den Untersuchungszeitraum sowie pro-
zentualer Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr
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4.2.1.7 Infektionen mit Pasteurella spp.

Wie aus Tabelle 16 ersichtlich wurden Pasteurella spp. bei insgesamt 59 Vdgeln (1,2%)
nachgewiesen. Sie machen 0,5% der Gesamtverluste und 1,5% der Infektionskrankheiten
aus. Die meisten Falle wurden bei Anseriformes festgestellt. Mit 3% relativ hdufig waren
auch Galliformes betroffen, jedoch wurde nur ein Fall als Hauptbefund gewertet. Innerhalb
der Ordnungen reicht die Spanne von 0% bis 3,7%, wobei Musophagiformes sowie Sphenis-
ciformes Uberdurchschnittlich hdufig an einer Pasteurellose starben. Insgesamt liegt eine
Infektion mit diesem Erreger jedoch meist bei unter 1,0%.

20 der 26 hauptbefundlichen Falle wurden durch Pasteurella multocida verursacht, vier
durch Pasteurella haemolytica und zwei durch Pasteurella gallinarum.

Ein Kranich wurde aufgrund einer Pasteurellose euthanasiert.

In einem Fall kam es zu einer folgenden Bakteriamie, in zwei Fallen zu einer Septikdmie.
Sechs Infektionen fuhrten zu einer Enteritis, in einem Fall konnte eine Myocarditis und My-
ositis registriert werden.

Zwolf Tiere wiesen aulBer der Pasteurellose Nebenbefunde auf, wobei es zu keiner Haufung
bestimmter Befunde kam.

Das Alter und das Geschlecht der Tiere weisen keine Besonderheiten auf.
Der Ernéhrungszustand war bei zwei Tieren sehr gut, bei flnf gut, bei sechs méafig, bei neun
schlecht, bei einem kachektisch und bei drei Tieren unklar.

Nahezu alle Félle sind in der ersten Halfte des Untersuchungszeitraumes zu verzeichnen, seit
1998 gab es nur einen einzigen Fall (Abb. 12). Insgesamt spielt die Pasteurellose keine grofie
Rolle als Verlustursache. Das bestatigt die Untersuchungen von Klés (1989), Kronberger
und Schippel (1976) und Birgener (1988). Im Zoologischen Garten Berlin hat sich die Zahl
nicht nennenswert veréndert. Bei Schroder (1987) und Schwarz et al. (1985) lagen die ermit-
telten Werte mit 1,6% und 1,4% hdoher.

Die von Gylstorff und Grimm (1998) beschriebene Haufung in den Wintermonaten kann wie
bei Klos (1989) nicht bestatigt werden. Es gibt in den eigenen Untersuchungen keine Hau-
fungen in bestimmten Jahreszeiten.

Auch wenn die Pasteurellose eher selten vorgekommen ist, sollten die prophylaktischen
MaRnahmen gewissenhaft fortgefiihrt werden. Der Erreger ist leicht Ubertragbar und somit
eine mogliche Enzootie durchaus denkbar.
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Tabelle 16: Anzahl der Infektionen mit Pasteurella spp. als Haupt (HB)- und Nebenbefunde (NB) sowie pro-
zentualer Anteil an den Todesursachen in den einzelnen Ordnungen

HB HB_ NB Prozentualer Anj[eil der
Ordnungen relativ Todesursachen in den
absolut " "/ absolut :
in % einzelnen Ordnungen

Alcediniformes 1 3,8 0 1,6
Anseriformes 8 30,8 7 0,8
Apterygiformes 0 0,0 0 0,0
Caprimulgiformes 0 0,0 0 0,0
Cariamiformes 0 0,0 0 0,0
Charadriiformes 1 3,8 1 0,4
Ciconiiformes 3 11,5 4 0,6
Coliiformes 0 0,0 0 0,0
Columbiformes 0 0,0 0 0,0
Coraciiformes 0 0,0 0 0,0
Cuculiformes 0 0,0 0 0,0
Eurypigiformes 0 0,0 0 0,0
Falconiformes 1 3,8 1 1,3
Galliformes 1 3,8 6 0,2
Gruiformes 1 3,8 1 1,4
Jacaniformes 0 0,0 0 0,0
Lariformes 0 0,0 0 0,0
Musophagiformes 1 3,8 0 3,7
Otidiformes 0 0,0 0 0,0
Passeriformes 4 15,4 4 0,3
Pelecaniformes 0 0,0 1 0,0
Phoenicopteriformes 0 0,0 2 0,0
Piciformes 0 0,0 1 0,0
Podiciformes 0 0,0 0 0,0
Psittaciformes 0 0,0 0 0,0
Psophiiformes 0 0,0 0 0,0
Ralliformes 1 3,8 1 1,3
Scopiformes 0 0,0 0 0,0
Sphenisciformes 3 11,5 2 3,6
Strigiformes 1 3,8 1 1,1
Struthioniformes 0 0,0 1 0,0
Tinamiformes 0 0,0 0 0,0
Trogoniformes 0 0,0 0 0,0
Upupiformes 0 0,0 0 0,0
Summe 26 100,0 33
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@ prozentuale Verteilung der Félle auf den Untersuchungszeitraum B Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr
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Abbildung 12: Verteilung der Infektionen mit Pasteurella spp. auf den Untersuchungszeitraum sowie
prozentualer Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr

4.2.1.8 Infektionen mit Yersinia pseudotuberculosis

Bei 15 Vogeln (0,3%) wurde Yersinia pseudotuberculosis nachgewiesen. In 13 Féllen flhrte
die Infektion zum Tod, was einen Anteil von 0,3% der Gesamtverluste und einen von 0,7%
innerhalb der Infektionskrankheiten ausmacht. Verglichen mit Rassow (1987), bei dem die
Pseudotuberkulose die dritthdufigste bakterielle Todesursache darstellt (2,8%), ist die Be-
fallsrate gesunken und &hnelt den Untersuchungen von Fabian und Vetési (1980) mit 0,5%.
Schwarz et al. (1985) kamen auf eine Verlustrate von 1,9%, wobei auffallend viele Stein-
hiihner betroffen waren, was in den eigenen Ergebnissen nicht der Fall ist.

Betroffen waren sieben Vertreter der Passeriformes, zwei der Strigiformes und je einer der
Ciconiiformes, Jacaniformes, Piciformes und Psittaciformes. Ein Guirakuckuck und ein Ta-
legella-Huhn hatten als Nebenbefund eine Pseudotuberkulose.

Innerhalb der Ordnungen macht die Infektion als Verlustursache unter den Passeriformes
einen Anteil von 0,6% aus, was einen Ruckgang seit den Untersuchungen von Birgener
(1988) darstellt, in dessen Beobachtungszeitraum 1,8% der Passeriformes der Pseudotuber-
kulos zum Opfer fielen.

Innerhalb der Strigiformes liegt der Anteil an den Verlusten bei 2,2%, innerhalb der Ciconii-
formes bei 0,2%, innerhalb der Jacaniformes aufgrund der niedrigen Gesamtzahl bei 7,1%,
innerhalb der Piciformes bei 1,4% und innerhalb der Psittaciformes bei 0,4%. Jakob und
Ippen (1989) ermittelten bei ihren Psittaciformes mit 0,5% &hnliche Ergebnisse.

Bei Rassow (1987) erwies sich die Infektion in der Ordnung Piciformes als sehr verlustreich
(13,4%), die Ubrigen Ordnungen waren nur vereinzelt betroffen. Durch die 1980 eingefuhrte
Impfung der Tukane mit einer Totvakzine konnte es zu einem deutlichen Riickgang der To-
desfalle kommen. VVon den damals so hdufig betroffenen Tukanen starb im eigenen Untersu-
chungszeitraum nur ein Exemplar.
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Klos (1989) fand damals nur bei einem Génsevogel eine Pseudotuberkulose, im eigenen Un-
tersuchungsmaterial gab es keinen Fall in der Ordnung Anseriformes.

Bei den beiden Brahmanen-Ké&uzen flihrte die Pseudotuberkulose zu einer Septikamie.
Nur das Blatthithnchen (Jacana) aus der Ordnung Jacaniformes wies zusétzlich als Nebenbe-
fund eine Mykobakterien-Infektion auf.

Der Ernahrungszustand der betroffenen Végel war zweimal sehr gut, finfmal gut, sechsmal
méRig, neunmal schlecht, einmal kachektisch und in drei Fallen unklar. Das weicht von den
Beobachtungen Rassows (1987) ab, der tberwiegend einen guten Nahrzustand konstatierte.
Wahrscheinlich sind die Tiere im eigenen Sektionsgut selten im perakuten oder akuten Zu-
stand gestorben, was damals hauptsachlich der Fall gewesen sein kdnnte.

Mit je drei Féllen kam die Pseudotuberkulose in den Jahren 1986 und 2002 am haufigsten
vor. Die beiden Kduze starben mit einem Tag Abstand im Juli 1990, in den brigen Jahren
gab es einen oder gar keinen Fall. Die letzte Erkrankung wurde 2004 dokumentiert. In der
ersten Halfte des Untersuchungszeitraumes traten neun der Falle auf, in der zweiten Halfte
vier.

Sieben der 13 Falle traten im November und Dezember auf. Im Juli gab es drei Todesfalle
und im April, Mai und Juni je einen. In der Literatur wird von einer Haufung im Winter ge-
sprochen (Obwolo und Waterman 1983; Rassow 1987; Burgener 1988; Williams 2004). Das
trifft auf die meisten Félle in der eigenen Untersuchung zwar ebenfalls zu, kann jedoch
durch die geringe Fallzahl durch den Chi-Quadrat-Test nicht statistisch abgesichert werden.

Das Geschlechtsverhéltnis und das Alter der Tiere zeigen keine Auffalligkeiten.

Insgesamt ist die Pseudotuberkulose im Untersuchungszeitraum eher sporadisch aufgetreten
und hat keine enzootischen Ausmale angenommen. Die einzige Haufung betrifft drei Bart-
meisen, die innerhalb kurzer Zeit im Herbst 2002 starben.

42.19 Infektionen mit Pseudomonas spp. und Aeromonas spp.

Pseudomonas aeruginosa konnte bei 2,2% aller Vogel nachgewiesen werden, war jedoch
nur bei elf (0,2%) auch die Todesursache und fuhrte bei weiteren elf (0,2%) zu pathologi-
schen Verdnderungen. Die Ergebnisse entsprechen den Beobachtungen von Kronberger und
Schiippel (1976), Rassow (1987), Birgener (1988) sowie Klds (1989), die in einer Groflen-
ordnung von 0,1% bis 0,3% liegen. Innerhalb der Infektionskrankheiten macht dieser Erreger
einen Anteil von 0,6% aus. Es handelt sich hierbei um eine Einzeltiererkrankung und stellt
keine groliere Gefahr fur zoologische Gérten dar.

Betroffen waren zwei Anseriformes, zwei juvenile Galliformes, zwei Pelecaniformes, zwei
juvenile Struthioniformes und je ein Vertreter der Ciconiiformes, Jacaniformes und Tinami-
formes. Die meisten Infektionen als Nebenbefunde wies mit 26 die Ordnung Passeriformes
auf. Auch bei elf Anseriformes, zehn Ciconiiformes, zehn Galliformes und sechs Otidiformes
konnte als Nebenbefund eine Infektion mit Pseudomonas aeruginosa festgestellt werden.
Die Ubrigen Ordnungen waren nur vereinzelt betroffen.

Bei zwei Tieren, einem Kuhreiher und einem Darwin-Nandu, flihrte die Infektion zu einer
Bakteridmie. Bei einem Schwarzen Schwan und einem Gelbschnabelhokko wurde eine Na-
bel-Dottersack-Entzindung registriert, bei einer StrauBwachtel und einem Darwin-Nandu
eine Pneumonie. Ein Zwerg-Kormoran wies eine infektionsbedingte Enteritis auf, in den
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ubrigen Féllen wurden keine spezifischen pathologisch-anatomischen Befunde festgestellt.
Alle drei von Rassow (1987) beschriebenen Infektionsfélle zeigten septikdmische Verldufe.
Sieben Vogel wiesen neben dieser Infektion noch weiter Befunde auf. In einem Fall war die
Infektion mit einer Pneumomykose vergesellschaftet, in einem anderen wurde zusétzlich
Aeromona hydrophila gefunden. Weiterhin wurden zwei Tubulonephrosen, zwei tropfige
Leberverfettungen und zwei Hepatitiden gesehen. Der an einer Bakteriamie verendete Kuh-
reiher wies als Nebenbefunde herdférmige Nekrosen in der Milz, eine Tubulonephrose, eine
akute Hepatitis sowie eine akute Pneumonie auf.

Es waren mit sechs Tieren mehr juvenile als adulte betroffen.

Der Ernéhrungszustand war funfmal gut, viermal méRig und zweimal schlecht.

Im Untersuchungszeitraum verteilen sich die Félle wie folgt auf die einzelnen Jahre: zwei
1986, einer 1990, drei 1992, einer 1993, zwei 1994 und zwei 1995. Seitdem wurde kein To-
desfall durch Pseudomonas aeruginosa verzeichnet.

Auch Aeromonas spp. konnten bei relativ vielen Végeln nachgewiesen werden, 3,0% aller
Tiere wiesen diesen Erreger auf. Munch (2006) berichtet von einer fast dreimal so hohen
Rate (8,9%). Wie auch bei ihm sind vorrangig Anseriformes, Ciconiiformes sowie Passeri-
formes betroffen. Das von ihm beschriebene ebenfalls haufige Vorkommen bei Sphenisci-
formes kann anhand des eigenen Sektionsgutes nicht bestatigt werden.

In nur sechs Féllen (0,1%) handelte es sich um Hauptbefunde. Betroffen waren drei Anseri-
formes, zwei Ciconiiformes und ein Spechtvogel. VVon den Ubrigen 145 nachgewiesenen Ae-
romonas spp. fuhrten nur elf zu pathologischen Veranderungen.

Aeromonas hydrophila wurde bei den beiden Schreitvdgeln in Leber, Milz und Darm gefun-
den, bei einer Gans in Herz und Milz. Aeromonas sobria fand sich bei einem Bartvogel in
Leber und Darm sowei bei einer Gans, bei der die Erkrankung einen septik&mischen Verlauf
nahm. Bei einer Ente wurde Aeromonas caviae in der Lunge festgestelit.

Die an der Septikamie gestorbene Gans zeigte als weitere pathologische Erscheinungen eine
Endocarditis, chronische Hepatitis, kleintropfige Leberverfettung, Splenitis und eine Amy-
loidose in der Milz. Ein Rosa Loffler hatte als Nebenbefund eine Anthrakose und eine Milz-
hyperplasie.

Alle hauptbefundlich erwahnten Tiere waren adult.

Vier wiesen einen guten Erndhrungszustand auf, zwei einen schlechten.

Die Falle ereigneten sich in den Jahren 1996, 1997, 1999, 2000, 2001 sowie 2004.
4.2.1.10 Infektionen mit Erysipelothrix rhusiopathiae

Nur bei acht Vogeln (0,2%) wurde eine Rotlauf-Erkrankung gesehen, sieben davon verliefen
todlich. Sie trat bei einer Amazonasente, einer Europdischen Pfeifente, einem Weilien Sich-
ler, einem Roten Sichler, einem Heiligen Ibis, einem Kronenkranich sowie einer Dreizehen-
moOwe auf. Ein Rosa Flamingo hatte nur nebenbefundlich eine Rotlauf-Infektion, er starb an
einer hochgradigen Nierengicht.

Zwei Infektionen verliefen bakterdmisch, zwei septikdmisch und die anderen fiihrten zu En-
docarditiden. Drei Tiere wiesen als Nebenbefunde Tubulonephrosen auf, viermal wurden
Befunde an der Leber festgestellt und je einmal eine hyalinschollige Faserdegeneration und
eine Capillariose.

Das nur vereinzelte Auftreten von Rotlauf-Infektionen wurde auch von Schwarz et al.
(1985), Fabian und Vetési (1980) und Rassow (1987) gesehen, Klds (1989) und Burgener
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(1988) sahen mit 1,2% beziehungsweise 1,1% einen hoheren Befall. Aber auch hier trat die
Erkrankung nur sporadisch auf.

Alle Tiere waren adult und wiesen einen guten oder maRigen Erndhrungszustand auf.

Die Todesfélle verteilen sich auf die Jahre 1988, 1990, 1991, 1992, 1993 und 1994. Seitdem
kam eine Infektion mit Erysipelothrix rhusiopathiae nicht mehr vor.

Eine Haufung im Fruhjahr und Herbst, wie von Gylstorff und Grimm (1998) sowie Scope
(2007) beschrieben, kann insofern nicht bestétigt werden, als dass die Fallzahl in der eigenen
Untersuchung hierflr mit sieben zu gering ist. Je zwei Tiere starben im Mé&rz und Juni und je
eines im Juli, September und Oktober.

Da der Mensch nach einer Wundinfektion mit Erysipelothrix rhusiopathiae eine lokale Haut-
infektion entwickeln kann, sollten entsprechende Arbeitsschutzvorkehrungen getroffen wer-
den, auch wenn diese Erkrankung bei Zoovdgeln selten auftritt.

42111 Infektionen mit Klebsiella spp.

Klebsiella spp. wurden bei 2,8% aller Vogel diagnostiziert. Es handelt sich hierbei um nur
sechs Hauptbefunde. VVon den 135 weiteren Befunden fiihrten nur 16 zu pathologischen Ver-
anderungen.

Somit endete bei nur 0,1% aller Vogel eine Infektion mit Klebsiella spp. todlich. Auch die
Untersuchungen von Kronberger und Schippel (1976) sowie Burgener (1988) ergaben nur
Einzelfalle. Miinch (2006) fand dagegen mit 8,4% einen dreimal htheren Wert der Infektio-
nen bei seinen untersuchten VVogeln.

Es kam in 120 Féllen Klebsiella pneumoniae und in 21 Fallen Klebsiella oxytoca vor. Die
Todesfélle sind ausschlieRlich auf Klebsiella-pneumoniae-Infektionen zuriickzuftihren.
Betroffen waren vier Jungenten, ein Flammenbrust-Bartvogel und ein Gelbburzel-Stirnvogel.
Die Jungenten starben alle am selben Tag im Juni 2001, die anderen beiden im Mai 2000
und im Dezember 1994.

Bei den Jungenten konnten die Erreger in Darm, Leber und Dotterrest nachgewiesen werden,
bei dem Bartvogel in der Lunge, dem Luftsack und der Milz, bei dem Stirnvogel nur im
Darm. Letzterer wies als einziger nebenbefundlich noch eine E. coli-Infektion auf.
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4.2.2 Parasitare Infektionen

Parasitologische Untersuchungen wurden bei 910 VVégeln durchgefiihrt, davon verliefen 632
positiv und 278 negativ.

Infestationen wurden hauptbefundlich bei &hnlich vielen Vogeln festgestellt wie Mykosen.
Es handelt sich, wie in Tabelle 17 zu sehen ist, um 371 Vdgel. Diese Infektionen machen
7,3% der Gesamtverluste aus, innerhalb der Infektionskrankheiten 20,9%.

Haupt- und Nebenbefunde betrachtend wiesen 12,4% eine Parasitose auf.

Mehr als die Halfte der Falle wurde bei Passeriformes gefunden, 14,6% bei Anseriformes
und 8,1% bei Galliformes. Auf die Ubrigen Ordnungen fallen weniger als 5,0%.

Innerhalb der Ordnungen machen die Parasitosen als Todesursache bei den Passeriformes
mit 17,0% einen Uberdurchschnittlich hohen Anteil aus, gefolgt von den Sphenisciformes mit
15,5%, den Upupiformes mit 14,3%, Piciformes mit 9,7% und Columbiformes mit 9,0%. Die
Jacaniformes werden bei der Aufzdhlung aufgrund der geringen Gesamtzahl prozentual
nicht berlicksichtigt.

Es lasst sich feststellen, dass bei den einzelnen Erkrankungen meist nur wenige Ordnungen
betroffen sind.

Verglichen mit den damaligen 9,2% (Blirgener 1988) haben sich die Verluste durch Parasi-
tosen innerhalb der Passeriformes nahezu verdoppelt.

Von den Psittaciformes starben mit 4,6% mehr durch diese Krankheitsgruppe als damals bei
Rassow (1987), der von 2,7% berichtet. Bei den Cuculiformes wurde im eigenen Material
eine Rate von 2,2% registriert, damals wiesen diese VVogel Parasiten ausschliellich als Ne-
benbefunde auf. Bei den Piciformes ist eine Abnahme der Verluste von 11,9% auf 9,7% zu
verzeichnen. Von den Falconiformes und Strigiformes, bei denen damals 2,1% beziehungs-
weise 1,1% festgestellt wurden, starb in den eigenen Untersuchungen kein Vertreter an einer
Parasitose.

Bertram (2003) fand in ihren Untersuchungen der Falconiformes eine Verlustrate von 1,7%.
Die Verluste bei den Anseriformes sind von damals 4,2% (Kl6s 1989) auf 5,6% gestiegen.
Minch (2006) fand in seinen Untersuchungen nur eine Verlustrate von 1,7% durch Parasito-
sen, wobei hier 529 der 597 VVogel parasitologisch untersucht wurden. Die meisten Parasito-
sen wurden als Nebenbefunde eingestuft.

Von den 371 Vogeln wurde bei 221 eine histologische Untersuchung durchgefihrt.

Innerhalb des Untersuchungszeitraumes traten die Falle insgesamt gleichmaRig verteilt auf.
Auch bezogen auf die Gesamtverluste ist keine Haufung in bestimmten Jahren erkennbar.

Jahreszeitlich betrachtet ist eine Haufung der Todesfalle durch Parasitosen im August und
September zu verzeichnen, auffallend wenige Tiere sind dagegen im Marz und April gestor-
ben (Abb. 13). Der Grund hierfir ist hauptsachlich in den Lebenszyklen der einzelnen Para-
siten zu sehen.

Ein vermehrtes Vorkommen bei Jungtieren, wie von Klds (1989) beschrieben, kann nicht
bestatigt werden.
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Tabelle 17:  Anzahl der Parasitosen als Haupt (HB)- und Nebenbefunde (NB) sowie prozentualer Anteil an
den Todesursachen in den einzelnen Ordnungen

HB HB_ NB Prozentualer An_teil der

Ordnungen relativ Todesursachen in den
absolut in % absolut einzelnen Ordnungen
Alcediniformes 1 0,3 3 1,6
Anseriformes 54 14,6 23 5,6
Apterygiformes 0 0,0 0 0,0
Caprimulgiformes 0 0,0 0 0,0
Cariamiformes 0 0,0 0 0,0
Charadriiformes 4 1,1 5 15
Ciconiiformes 4 1,1 12 0,8
Coliiformes 3 0,8 2 7,9
Columbiformes 18 4,9 11 9,0
Coraciiformes 0 0,0 0 0,0
Cuculiformes 2 0,5 0 2,2
Eurypigiformes 0 0,0 0 0,0
Falconiformes 0 0,0 1 0,0
Galliformes 30 8,1 27 6,0
Gruiformes 3 0,8 4 4,2
Jacaniformes 2 0,5 1 14,3
Lariformes 3 0,8 3 53
Musophagiformes 0 0,0 0 0,0
Otidiformes 2 0,5 6 3,9
Passeriformes 202 54,4 120 17,0
Pelecaniformes 0 0,0 1 0,0
Phoenicopteriformes 1 0,3 2 0,9
Piciformes 7 19 9 9,7
Podiciformes 0 0,0 0 0,0
Psittaciformes 13 3,5 15 4,6
Psophiiformes 0 0,0 0 0,0
Ralliformes 2 0,5 4 2,5
Scopiformes 0 0,0 0 0,0
Sphenisciformes 13 3,5 1 15,5
Strigiformes 0 0,0 6 0,0
Struthioniformes 0 0,0 1 0,0
Tinamiformes 0 0,0 0 0,0
Trogoniformes 0 0,0 0 0,0
Upupiformes 7 19 4 14,3
Summe 371 100,0 261
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Abbildung 13:  Jahreszeitliche Verteilung der Parasitosen
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4221 Infektionen mit Helminthes
42211 Infektionen mit Filaria spp.

Eine Filariose wurde bei insgesamt 152 Vogeln diagnostiziert (3,0%), wobei 100 Falle
(2,0%) als Hauptbefund gewertet werden. Innerhalb der Infektionskrankheiten macht die
Filariose einen Anteil von 5,6% aus, innerhalb der Parasitosen einen von 27,0% und hat so-
mit den groBten Anteil in der Gruppe der Parasitosen.

Besonders h&aufig betroffen waren Vertreter der Passeriformes, die allein 86 der 100 Falle
ausmachen (Tab. 18). Im Vergleich zu den damaligen Untersuchungen von Biirgener (1988),
der eine Rate von 1,3% feststellte, waren mit 7,2% deutlich mehr Tiere dieser Ordnung einer
Filariose erlegen.

Neben den Passeriformes mit 7,2% starben unter den Upupiformes tberdurchschnittlich vie-
le (10,2%) der Tiere an einer Filariose sowie unter den Jacaniformes mit 7,1% und unter den
Piciformes mit 4,2%. In allen anderen Ordnungen kommt eine solche Infektion nur verein-
zelt beziehungsweise groftenteils tberhaupt nicht vor.

In den von Rassow (1987) untersuchten Ordnungen sind &hnliche Ergebnisse feststellbar. Er
fand bei einem Greifvogel einen Todesfall durch Filariose, im eigenen Sektionsgut gab es
hier keinen Fall. Unter den Strigiformes und Psittaciformes wurde in beiden Untersuchungen
kein Fall gefunden und bei den Cuculiformes wurde im eigenen Material ein Fall, in seinem
keiner gefunden. Einzig bei den Piciformes gibt es einen Unterschied von damals keinem zu
jetzt drei Fallen.

Miinch (2006) fand bei 2,3% der Anseriformes eine Filarien-Infektion, wohingegen hier kein
Fall festgestellt wurde.

Kronberger und Schiippel (1976) sowie Jakob und Ippen (1989) fanden bei 0,1% und 0,25%
der untersuchten Tiere eine Filariose. Untersuchungen von Brglez (1989) dagegen zeigten
eine Befallsrate der Falconiformes von 6,5%, wobei es sich hierbei um eine Infektion und
nicht unbedingt um die Todesursache handelte.

Den Hauptanteil der Filarien macht Geopetitia aspiculata aus. Allein 70 der 100 Filariosen
ist auf eine Infektion mit diesem Erreger zurlickzufuhren. In 22 weiteren Fallen ist von einer
Geopetitiose auszugehen, da die pathomorphologischen Befunde daflr sprachen. Wie im
Literaturteil beschrieben, wurde auch hier in allen Féllen ein Wurmknaduel im Driisenmagen
gefunden.

Von den 86 Filariose-Fallen der Passeriformes handelte es sich nur in funf Féllen nicht um
eine Geopetitiose.

Da dieser Erreger im Zoologischen Garten Berlin 1986 zum ersten Mal auftrat, kdnnen keine
Vergleiche mit den damaligen Untersuchungen angefiihrt werden. Betrachtet man alle Fila-
riose-Falle mit Ausnahme der Geopetitiose, ist die Infektionsrate in allen Ordnungen etwa
gleich hoch geblieben.

Eine Geschlechtspradisposition ist nicht erkennbar.
Es waren verhadltnismaRig wenige Jungtiere (12%) betroffen.
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Tabelle 18: Anzahl der Infektionen mit Filaria spp. als Haupt (HB)- und Nebenbefunde (NB) sowie pro-
zentualer Anteil an den Todesursachen in den einzelnen Ordnungen

HB HB_ NB Prozentualer Anf[eil der
Ordnungen relativ Todesursachen in den
absolut - absolut .
in % einzelnen Ordnungen
Alcediniformes 1 1,0 0 1,6
Anseriformes 0 0,0 0 0,0
Apterygiformes 0 0,0 0 0,0
Caprimulgiformes 0 0,0 0 0,0
Cariamiformes 0 0,0 0 0,0
Charadriiformes 2 2,0 2 0,8
Ciconiiformes 0 0,0 0 0,0
Coliiformes 0 0,0 1 0,0
Columbiformes 0 0,0 0 0,0
Coraciiformes 0 0,0 0 0,0
Cuculiformes 1 1,0 0 1,1
Eurypigiformes 0 0,0 0 0,0
Falconiformes 0 0,0 0 0,0
Galliformes 0 0,0 0 0,0
Gruiformes 0 0,0 0 0,0
Jacaniformes 1 1,0 1 7,1
Lariformes 1 1,0 0 1,8
Musophagiformes 0 0,0 0 0,0
Otidiformes 0 0,0 0 0,0
Passeriformes 86 86,0 46 7,2
Pelecaniformes 0 0,0 0 0,0
Phoenicopteriformes 0 0,0 0 0,0
Piciformes 3 3,0 2 4,2
Podiciformes 0 0,0 0 0,0
Psittaciformes 0 0,0 1 0,0
Psophiiformes 0 0,0 0 0,0
Ralliformes 0 0,0 0 0,0
Scopiformes 0 0,0 0 0,0
Sphenisciformes 0 0,0 0 0,0
Strigiformes 0 0,0 0 0,0
Struthioniformes 0 0,0 0 0,0
Tinamiformes 0 0,0 0 0,0
Trogoniformes 0 0,0 0 0,0
Upupiformes 5 5,0 2 10,2
Summe 100 100,0 55
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Der Erndhrungszustand war bei 25 Tieren gut oder nur maiig verschlechtert. 30 Tiere wie-
sen einen schlechten, 28 einen sehr schlechten und 17 einen kachektischen Zustand auf. Die-
se Werte liegen auffallend Gber dem Erwartungswert und deuten auf haufige chronische Ver-
laufe hin.

Drei V6gel wurden aufgrund einer hochgradigen Filariose, die in allen Féllen eine Geopeti-
tiose war, euthanasiert. Alle drei Vogel wiesen keine weiteren Befunde auf.

Interessant ist die zeitliche Entwicklung des VVorkommens der Filariose. Zwischen 1993 und
1998 wurde aufgrund der intensiven Schabenbekdmpfung kein einziger Fall verzeichnet. In
den folgenden Jahren ist das Vorkommen deutlich gestiegen mit den insgesamt meisten Fal-
len in den Jahren 2000 und 2001 (Abb. 14). Dadurch wurden die meisten Verluste (62%) in
der zweiten Halfte des Untersuchungszeitraumes festgestellt.

@ prozentuale Verteilung der Félle auf den Untersuchungszeitraum B Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr ‘
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Abbildung 14:  Verteilung der Infektionen mit Filaria spp. auf den Untersuchungszeitraum sowie prozentua-
ler Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr

Uber das Jahr verteilt ist keine Haufung in bestimmten Monaten erkennbar. Somit kann die
von Birgener (1988) beschriebene Haufung in den Wintermonaten nicht bestatigt werden.

Von den 100 betroffenen Vogeln wiesen 53 Nebenbefunde auf. Es handelt sich hauptsach-
lich um Stoffwechselerkrankungen (13) und bakterielle Infektionskrankheiten (12), davon
sieben Mykobakterien-Infektionen. Weiterhin h&ufig wurde eine Filariose zusammen mit
einer anderen Parasitose (9) sowie mit Erkrankungen der Leber (7) gesehen.
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42212 Infektionen mit Syngamus trachea

Eine Infektion mit Syngamus trachea konnte bei 101 Vdgeln (2,0%) ermittelt werden und
fuhrte bei 79 (1,5%) zum Tod. Sie ist an den Infektionskrankheiten mit 4,4% und an den
Parasitosen mit 21,3% als Verlustursache beteiligt.

Fast samtliche Verluste sind auch hier in der Ordnung Passeriformes zu verzeichnen. Hier
starben 70 Tiere an einer Syngamose, das sind 5,9% aller Passeriformes. Die ubrigen Befun-
de verteilen sich mit drei auf die Galliformes und Piciformes und mit jeweils einem auf die
Cuculiformes, Gruiformes sowie Ralliformes. Auch die Nebenbefunde entfallen mit 16 Fal-
len groRtenteils auf die Passeriformes. Daneben waren drei Piciformes und zwei Galliformes
betroffen.

Betrachtet man die tbrigen 33 Vogelordnungen, liegt die Rate ahnlich niedrig wie in anderen
Analysen (Fabian und Vetési 1980; Pogacnik und Gersak 1982; Rassow 1987; Wisser 1987;
Klos 1989), in denen von einem Fall bis zu 1,3% der untersuchten Végel berichtet wird.

Bei einer Gegenuberstellung mit den Ergebnissen von Biirgener (1988) kann eine Zunahme
der Infektionsrate bei den Passeriformes von 1,9% auf 5,9% gesehen werden. Miinch (2006)
fand nur bei einem Sperlingsvogel einen Befall mit Syngamus spp. Wie bei Blrgener (1988)
ist auch im eigenen Sektionsgut eine grof’e Anzahl an Vdgeln der Familie Ploceidae betrof-
fen. In dieser Familie starben 16,5% an einem Befall mit Syngamus trachea. Innerhalb der
Sturnidae starben 9,6%, innerhalb der tGbrigen Familien nur vereinzelt Exemplare.

Der Anteil an juvenilen Tieren liegt mit 17,7% um 6% unterhalb des Durchschnittswertes,
womit die von Wedel (2004) sowie von Gylstorff und Grimm (1998) beschriebene Haufung
bei Jungtieren nicht bestatigt werden kann.

Eine Geschlechtsprasisposition ist nicht erkennbar.

Der Ernéhrungszustand weist verglichen mit dem Gesamtsektionsgut keine Besonderheiten
auf.

Von den 79 Vogeln zeigten 45 Nebenbefunde. Recht haufig war mit elf Féllen die Leber
betroffen. Neunmal kamen bakterielle Infektionen vor, wobei es sich wie auch bei der Filari-
ose als Hauptbefund in den meisten Féllen um eine Mykobakterien-Infektion handelte. Des
Weiteren wurden acht Verdnderungen des Verdauungstraktes sowie acht Stoffwechseler-
krankungen registriert.

Fast 70% der Verluste durch Syngamose erfolgten in der ersten Hélfte des Untersuchungs-
zeitraumes. Signifikant hoher lag die Fallrate in den Jahren 1986/1987 und 1992 bis 1997,
signifikant niedriger in den Jahren 1990/1991 und 2006/2007. Bezogen auf die Gesamtto-
deszahl macht die Syngamose einen Anteil von 0% bis 3,4% aus und ist statistisch gesehen
gleichmaRig auf die elf Untersuchungseinheiten von jeweils zwei Jahren verteilt (Abb. 15).

Es ist eine H&aufung der Befallsrate in den Monaten August, September und Oktober zu se-
hen (Abb. 16), deutlich weniger Félle als bei einer Unabhangigkeit zu erwarten ware traten
in den kalteren Monaten Dezember, Februar und Mérz auf. Biirgener (1988) sprach in seinen
Untersuchungen von einer Haufung im Fruhjahr und Sommer. Insgesamt ist der Befall am
groften, wenn die Lebensbedingungen flr die Zwischenwirte optimal sind.
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O prozentuale Verteilung der Félle auf den Untersuchungszeitraum ® Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr
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Abbildung 15:  Verteilung der Infektionen mit Syngamus trachea auf den Untersuchungszeitraum sowie
prozentualer Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr
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Abbildung 16:  Jahreszeitliche Verteilung der Infektionen mit Syngamus trachea
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Um das Infektionsrisiko auf einem niedrigen Level zu halten, musste der Kontakt der Végel
zu Zwischenwirten minimiert und der Boden der Volieren relativ trocken gehalten werden.
Das wird jedoch in AufRenvolieren kaum realisierbar sein, so dass lediglich auf das Entfernen
der Ausscheidungen der Vogel geachtet werden kann, um den Infektionsdruck etwas zu sen-
ken.

42213 Infektionen mit Ascaridae

Eine Askariose konnte bei insgesamt 71 Vogeln (1,4%) nachgewiesen werden und wird in
29 Féllen (0,6%) als Hauptbefund gewertet. Innerhalb der Infektionskrankheiten macht dies
nur einen Anteil von 1,6% aus, innerhalb der Parasitosen einen von 7,8%. Damit liegen die
Werte unterhalb der Ergebnisse einiger anderer Untersuchungen (Kronberger und Schiippel
1976; Pogacnik und Gersak 1982; Wisser 1987; Jakob und Ippen 1989; Bertram 2003), die
sich in einer Spanne von 1,1% bis 8,3% bewegen, oberhalb der Ergebnisse von Schwarz et
al. (1985) sowie Fabian und Vetési (1980) mit 0,3% und 0,2% und entsprechen den damali-
gen Analysen von Klds (1989), Rassow (1987) und Birgener (1988), die ebenfalls keinen
durch diesen Parasiten hervorgerufenen Todesfall bei den Anseriformes, Cuculiformes und
Falconiformes und nur einen bei den Passeriformes feststellten.

Hier liegen mit elf beziehungsweise neun Fallen die Columbiformes und Psittaciformes Gber
dem Durchschnitt, was sich mit den Literaturangaben deckt (Tscherner 1989; Schmaschke
und Eulenberger 1995; Seidel und Schroder 1995). Es folgen mit vier Verlusten die Galli-
formes, mit zwei die Gruiformes und mit jeweils einem die Ciconiiformes, Passeriformes,
Ralliformes. Die einzelnen Ordnungen vergleichend reicht die Spanne der Askariose als To-
desursache von 0% bis 5,5%. Letztere Angabe betrifft die Columbiformes. Bis auf vier Ord-
nungen liegt bei allen anderen der Wert bei weniger als 1,0%. Vogel der Ordnungen Psittaci-
formes, Galliformes und Columbiformes zeigten mit elf, zehn und neun Fallen am h&ufigsten
Askariden als Nebenbefunde.

Eine Haustaube sowie eine Locktaube wurden aufgrund der hochgradigen Verdnderungen
durch die Askariden euthanasiert. Beide wiesen keine weiteren pathologischen Befunde auf.

Es waren dem Gesamtsektionsgut entsprechend hauptsachlich (79,3%) adulte Tiere betrof-
fen. Eine Geschlechtspradisposition ist nicht erkennbar.

Der Ernahrungszustand war bei sechs Tieren gut, bei vier maRig, bei sechs schlecht, bei sie-
ben sehr schlecht und bei sechs kachektisch. Je hoher die Befallsintensitat war, umso
schlechter war die Konstitution der Tiere.

Von den bei 13 Vdgeln ermittelten Nebenbefunden waren drei Gichterkrankungen, drei bak-
terielle Infektionen und drei Tubulonephrosen die am h&ufigsten anzutreffenden. Weiterhin
wurden zwei Kokzidiosen, eine Pneumomykose sowie eine Atheromatose gesehen.

In der ersten Hélfte des Untersuchungszeitraumes starb ein Drittel der Tiere, in der zweiten
Hélfte waren es zwei Drittel. Die meisten Tiere starben im Jahr 2000 (Abb. 17). Von diesen
acht Vogeln gehorten allein sechs in die Ordnung Columbiformes.

Die Askariose trat jahreszeitlich unabhéngig auf.
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Abbildung 17:  Verteilung der Infektionen mit Ascaridae auf den Untersuchungszeitraum sowie
prozentualer Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr

42214 Infektionen mit Spiruridae

Bei insgesamt 41 aller Vogel (0,8%) konnte ein Befall mit Spiruridae festgestellt werden.
Zum Tod fihrte die Infektion bei 23 Tieren (0,5%). Innerhalb der Infektionskrankheiten
macht dies einen Anteil von 1,3% aus, innerhalb der Parasitosen einen von 6,2%.

Von den 23 Hauptbefunden wurden zwélf durch Echinuria uncinata verursacht, von den 16
Nebenbefunden trifft das auf neun zu. Von diesem Parasiten waren durchweg Anseriformes
betroffen, die auch den typischen Wirt darstellen.

Bei den ubrigen Féllen verteilen sich die Hauptbefunde auf acht Passeriformes, zwei Co-
lumbiformes und ein Blatthiihnchen.

Tscherner (1986) fand mit 8,9% eine hohere Befallsrate der Anseriformes mit Echinuria un-
cinata. Verglichen mit Klos (1989) hat sich die Infektionsrate durch Echinuriose von 1,9%
auf 1,3% gedndert. F&bidn und Vetési (1980) ermittelten mit 2 von 210 Tieren eine etwas
geringere Infektionsrate bei den Anseriformes.

Unter den Passeriformes ist ein Anstieg der Verluste durch Spiruridae von 0,1% (Blrgener
1988) auf 0,7% zu verzeichnen.

Insgesamt gesehen spielt die Spiruridose als Todesursache im Zoologischen Garten Berlin,
wie auch andernorts gezeigt wurde, keine grol3e Rolle.

Die erkrankten Anseriformes waren zu zwei Dritteln juvenil, bei den tbrigen Spiruridosen

gab es nur einen Jungvogel.
Das Geschlechtsverhéltnis war ausgeglichen.
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Zehn der 23 VVogel wiesen eine Kachexie auf, sieben weitere einen sehr schlechten Zustand,
drei einen schlechten. Um welche Art von Spiruridose es sich handelte, war hierbei irrele-
vant.

Nebenbefunde konnten bei zehn Vdgeln registriert werden. Am haufigsten traten hierbei
Amyloidosen auf. Eine bakterielle Infektion wurde nur bei einem Vogel gesehen, der eine
Mykobakteriose aufwies.

Die von Kl6s (1989) beschriebene Haufung der Echinuriose in den Herbst- und Wintermona-
ten kann nicht bestéatigt werden. Die Spiruridose trat jahreszeitlich unabhéngig auf.

Die Falle verteilen sich gleichmalig auf die erste und zweite Hélfte des Untersuchungszeit-
raumes.

4.2.2.15 Infektionen mit Capillaria spp.

Bei insgesamt 59 (1,2%) der untersuchten Végel im Zoologischen Garten Berlin wurde ein
Befall mit Capillaria spp. festgestellt. Als Hauptbefunde werden 18 (0,4%) Falle gewertet.
Innerhalb der Infektionskrankheiten liegt die Capillariose damit bei 1,0% und macht einen
Anteil von 4,9% der Parasitosen aus. Der Wert liegt héher als in den Beobachtungen von
Fabian und Vetési (1980), die eine Verlustrate von 0,1% feststellten und niedriger als die
von Kronberger und Schippel (1976) ermittelten 1,2%.

Die Infektion beschrankt sich hauptséchlich auf Galliformes und Passeriformes, bei denen
elf beziehungsweise funf Tiere betroffen waren. Bei den Galliformes handelte es sich aus-
nahmslos um Schopfwachteln. Des Weiteren wurde unter den Charadriiformes sowie Psitta-
ciformes je ein Fall ermittelt.

Die teilweise hohen Befundzahlen anderer Untersuchungen (Martinez-Moreno et al. 1989;
Seidel und Schroder 1995) bei Columbiformes konnen nicht bestatigt werden. Lediglich
2,0% der Columbiformes wiesen eine Capillariose auf, wobei es sich jedoch nur um Neben-
befunde handelte.

Ebenso liegt der Wert bei den Falconiformes mit 1,2%, der nur Nebenbefunde betrifft, un-
terhalb anderer Analysenergebnisse, in denen von 2,1% Todesfallen (Rassow 1987), 15,2%
Infektionen (Brglez 1989) und 10,8% Todesféllen (Bertram 2003) berichtet wird.

Die Verluste unter den Passeriformes liegen mit 0,4% unter den damaligen Beobachtungen
von Birgener (1988), der von 0,6% berichtet. Allerdings gehorten hier nahezu alle betroffe-
nen VVogel der Familie Corvidae an, was sich in der eigenen Arbeit nicht gezeigt hat. Hier
waren nur Vertreter der Familien Ploceidae und Thraupidae betroffen. Auch von den zwolf
Passeriformes, die eine Capillariose als Nebenbefund hatten, entfiel nur ein Fall auf einen
Rabenvogel.

Die Ergebnisse beziglich der Anseriformes entsprechen denen von Klos (1989), die einen
Hauptbefund ermittelte. In der eigenen Untersuchung wurde bei einem Entenvogel eine Ca-
pillariose festgestellt, die jedoch nicht den Tod des Tieres herbeigefiihrt hatte. Schmid et al.
(1987) und Tscherner (1986) berichten mit 5,3% und 5,9% von héheren Zahlen.

Die von Jakob und Ippen (1989) registrierte Verlustrate der Psittaciformes von 1,5% liegt
uber der hier ermittelten von 0,4%, die den damaligen Analysen von Rassow (1987) mit
0,5% &hnlich ist.

Bei den Piciformes hat die Capillariose als Verlustursache im Zoologischen Garten Berlin
erheblich abgenommen. Rassow (1987) sah damals bei 9,1% der Tiere einen solchen Befall,
der bei 4,0% zum Tod fuhrte. Innerhalb der jetzt untersuchten 22 Jahre gab es nur einen
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nachgewiesenen Befall, der auch nur einen Nebenbefund darstellte. Man muss allerdings
beachten, dass es sich damals ausschliel3lich um Tukane handelte, die im eigenen Untersu-
chungszeitraum zahlenmaRig nicht mehr so stark vertreten waren.

Es waren ausnahmslos alle betroffenen VVogel adult.

Der Ern&hrungszustand war den Durchschnitt betrachtend sehr schlecht: 16 der 18 Tiere
zeigten einen schlechten, sehr schlechten oder kachektischen Zustand, wobei eine Kachexie
am haufigsten zu sehen war. Daraus ist zu schlielRen, dass der Krankheitsprozess eher lang-
sam vonstatten ging, sonst hétte er nicht zu solch einer Auszehrung gefthrt.

Funf Tiere zeigten neben der Capillariose einen oder mehrere weitere Befunde. Es kam
zweimal eine Candidose und je einmal eine Glomerulonephritis, eine E. coli-Infektion, eine
Enteritis, eine Nierengicht und eine Bronchopneumonie vor.

Die meisten Falle wurden 2001 gesehen. Allein in diesem Jahr starben acht der 18 Vogel. Es
handelte sich ausschliel3lich um Galliformes. Nur vier VVogel starben in den ersten 14 Jahren
des 22j&hrigen Untersuchungszeitraumes. In den Jahren 1991 bis 1999 starb kein einziger
Vogel an einer Capillariose. Die Ubrigen 14 Falle traten zwischen 2000 und 2006 auf.

Die von Burgener (1988) gefundene Haufung im Herbst kann aufgrund der zu geringen Fall-
zahl weder bestatigt noch dementiert werden.

422.1.6 Infektionen mit Trematoda

Ein Befall mit Trematoden wurde in der untersuchten Zeit nur bei 14 Végeln nachgewiesen
und war bei 13 dieser Tiere der Hauptbefund, was einen Anteil von 0,3% der Gesamtverluste
ausmacht. Demzufolge stellen Trematoden als Verlustursache der Zoovégel kaum ein Prob-
lem dar. Bei neun der 13 VVogel handelte es sich um Anseriformes, bei den anderen zweimal
um Ciconiiformes und zweimal um Passeriformes. Das in der Literatur beschriebene ver-
mehrte Vorkommen bei Wasservigeln (Gylstorff und Grimm 1998; Wedel 2004) kann also
bestatigt werden. Die Anseriformes waren ausschlieflich Bahamaenten, von denen allein
sieben am 1.12.1996 starben. Es handelte sich um Jungvdégel, die einen maRigen Ernéh-
rungszustand aufwiesen.

Klos (1989) berichtet von einem Todesfall durch Trematoden unter den Anseriformes, was
bei ihr einen Anteil von 0,1% ausmacht. Somit sind im eigenen Untersuchungszeitraum die
Todesfélle in dieser Ordnung auf 0,9% gestiegen.

Im Gegensatz zu anderen Analysen wie der von Brglez (1989), in der von einer Infektionsra-
te von 16,9% berichtet wird und von Bertram (2003), in der 1,2% Todesfélle angegeben
werden, konnte bei Falconiformes in der vorliegenden Untersuchung kein einziger Fall ge-
sehen werden.

Die beiden Passeriformes zeigten eine Leberegel-Infektion. Die Verlustrate von 0,2% liegt
ahnlich niedrig wie die damals von Biirgener (1988) ermittelten 0,3%.

Auch Rassow (1987) sah damals eine geringe Prévalenz der Trematoden-Infektion. Es ist
anzunehmen, dass aufgrund der flr die Parasiten notwendigen Zwischenwirte die Infektions-
rate so niedrig gehalten werden kann.

Funf VVogel wiesen zusatzlich eine geringgradige Infektion mit Salmonella typhimurium auf,

bei zwei weiteren wurde eine geringgradige Capillariose beziehungsweise eine Nierengicht
festgestellt.
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42217 Infektionen mit Cestoda

Auch die Bandwirmer spielen als Verlustursache eine eher untergeordnete Rolle. Bei 41
(0,8%) der sezierten Vogel wurden Bandwirmer festgestellt, die jedoch nur bei elf (0,2%)
zum Tod fihrten. Betroffen waren hier vier Anseriformes, vier Passeriformes, zwei Colii-
formes sowie ein Watvogel.

Bei den Coliiformes machen die Cestoden 5,3% der Verluste aus, bei den brigen liegt die
Rate bei unter 1%.

Verglichen mit den friheren Untersuchungen von Klés (1989) ist die Verlustrate bei den
Anseriformes von 0,1% auf 0,4% gestiegen, wohingegen Burgener (1988) bei den Passeri-
formes mit 0,7% einen héheren Wert ermittelte als die jetzigen 0,3%.

Rassow (1987) fand Cestoden nur als Nebenbefunde. Die damals ermittelten 1,2% lagen
hoher als in den aktuellen Ergebnissen.

Alle betroffenen Tiere waren adult.

Neun Vogel hatten einen schlechten, sehr schlechten oder kachektischen Erndhrungszustand.
Sechs Tiere zeigten neben dem Cestoden-Befall noch mindestens einen weiteren Befund. Bei
dreien wurde eine weitere Parasitose festgestellt, zweimal war der Respirationstrakt betrof-
fen.

Sieben der elf Falle traten in der ersten Halfte des Untersuchungszeitraumes auf, vier in der
Zweiten.

42218 Weitere Infektionen mit Helminthes

Es wurden bei 32 VVogeln weitere Helminthosen gefunden.

Sechs Anseriformes hatten einen Befall mit Acanthocephalen. Da keine weiteren Befunde
erhoben werden konnten, wurde dieser als Hauptbefund gewertet. Sechs weitere Tiere zeig-
ten diese Parasitose als Nebenbefund.

In drei Féllen handelte es sich um einen Verdacht des Befalls mit Amidostomum anseris.
Eine Taube starb an einer Infektion mit Dispharynx spiralis. Die Ubrigen Helminthen waren
Nematoden, wurden jedoch nicht ndher bestimmt.

42.2.2 Infektionen mit Protozoa
42221 Infektionen mit Plasmodium spp.

Von den 42 Féllen (0,8%) einer Plasmodien-Infektion waren 40 (0,8%) auch die Todesursa-
che dieser Tiere. Das macht einen Anteil von 2,2% innerhalb der Infektionskrankheiten aus.
In der Gruppe der parasitar bedingten Todesfalle steht die Vogelmalaria an dritter Stelle.

Mit 18 beziehungsweise elf Fallen wurden die meisten Infektionen bei Anseriformes und
Sphenisciformes gesehen. Aus der Ordnung Passeriformes waren acht Tiere betroffen, aus
der Ordnung Lariformes zwei und aus der Ordnung Phoenicopteriformes eines.

Bei der Betrachtung der einzelnen Ordnungen fallen die Sphenisciformes mit 13,1% und
Lariformes mit 3,5% durch tberdurchschnittlich hohe Verluste auf.

Besonders der Wert innerhalb der Sphenisciformes deckt sich mit der Angabe in der Litera-
tur (Valentin et al. 1994; van Tongeren et al. 2000; Timossi et al. 2002), dass die Vogelmala-
ria eine typische Erkrankung von Zoopinguinen sei. Schroders (1986) Analysen ergaben
einen Wert von 15,6%. Diese Erkrankung kam, wie auch von Schrdder (1986) berichtet
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wird, bei diesen Tieren nur in den Sommermonaten vor. Alle Falle betrachtend waren es
80% in den Monaten Juni bis September, also statistisch gesehen auffallend viele. Dies er-
scheint aufgrund der Micken als Zwischenwirte auch nachvollziehbar.

Die Verluste bei den Anseriformes liegen mit 1,9% in dem Bereich, den auch Klds (1989)
mit 1,6% damals ermittelte.

Bei den Passeriformes steht die Familie Prionopidae im Vordergrund, von denen alle finf
im Sektionsgut enthaltenen VVogel an dieser Infektion starben. Die Rate von 0,8% in dieser
Ordnung ist im Vergleich zu den Jahren davor, in denen nur ein VVogel daran starb (Biirgener
1988), gestiegen.

Schwarz et al. (1985) liegen bei der Betrachtung mehrerer Vogelordnungen mit 0,4% &ahnlich
niedrig.

Rassow (1987) erwéhnt in seinen Ausfiihrungen keinen Todesfall durch Plasmodien bei den
von ihm untersuchten sechs Ordnungen des Zoologischen Garten Berlins.

Bezuiglich des Erndhrungszustandes hatten auffallig viele Tiere (22) eine gute Konstitution.

19 Vogel zeigten neben der Malaria weitere Befunde. In erster Linie kamen bakterielle In-
fektionen, hier am haufigsten Mykobakterien-Infektionen, und Harnwegserkrankungen vor.
Inwieweit es sich bei den 19 Malaria-Fallen tatsdchlich um die Todesursache handelte, kann
nicht endgultig geklart werden, da es gewiss Wechselwirkungen zwischen den Infektionser-
regern gab. Mdglich wére auch, dass sich die Malaria erst sekundar, begtinstigt durch eine
Immunsuppression im Zuge einer bestehenden Mykobakterien-Infektion, entwickelt hat.
Hierbei wird auf das VVorgehen verwiesen, in unklaren Fallen den im Sektionsprotokoll erst-
genannten Befund als Todesursache zu werten.

Aus der Abbildung 18 ist ersichtlich, dass VVogelmalaria als Verlustursache pro Jahr immer
im Bereich von 0% bis 2,5% liegt. Zwei Drittel der Falle fielen auf die erste Halfte des Un-
tersuchungszeitraumes, ein Drittel auf die zweite. 1992 gab es die meisten Plasmodien-
bedingten Todesfélle.

Eine Geschlechts- oder Alterspradisposition ist nicht ersichtlich.
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Abbildung 18:  Verteilung der Infektionen mit Plasmodium spp. auf den Untersuchungszeitraum sowie
prozentualer Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr

42222 Infektionen mit Eimeria spp.

Eine Infektion mit Eimeria spp. wurde bei 34 Végeln (0,7%) ermittelt, wobei nur elf zum
Tod der Tiere fuhrten. Das macht auf die Gesamtverluste bezogen einen Anteil von 0,2%
aus, innerhalb der Parasitosen einen von 3,0%. Damit liegen die Werte im Zoologischen
Garten Berlin unterhalb einiger anderer Analyseergebnisse (Pogacnik und Gersak 1982;
Schwarz et al. 1985; Kamel 1999), die von 5,2% bis 12,3% reichen, wobei sie teilweise den
hdchsten Wert aller Infektionen darstellen.

Betroffen waren sechs Galliformes und fiinf Passeriformes. Auch die Nebenbefunde waren
in erster Linie in diesen VVogelordnungen anzutreffen. Innerhalb der Galliformes ist die Kok-
zidiose mit 1,2% an den Verlusten beteiligt, innerhalb der Passeriformes mit 0,4%. Bei
Pogacnik und Gersak (1982) waren die Kokzidiosen sogar ausschlie3lich bei Galliformes zu
finden.

Wie in den friheren Untersuchungen Rassows (1987) ist auch im eigenen Sektionsgut keine
Kokzidiose bei Falconiformes, Piciformes, Cuculiformes und Psittaciformes zu registrieren.
Die Abgange bei den Passeriformes sind gegentiber Birgeners (1988) Ergebnis um 2,8%
zuriickgegangen.

Wie auch bei Klos (1989) traten unter den Anseriformes keine todlich verlaufenden Kokzidi-
osen auf.

Innerhalb der Hauptbefunde handelte es sich ausschlieflich um Darmkokzidiosen, bei fiinf
der 23 Nebenbefunde wurden die Kokzidien in der Niere festgestellt. Betroffen waren hier-
bei vier Strigiformes und ein VVogel der Ordnung Anseriformes. Gestorben waren diese Tiere
an Traumata, einer hochgradigen Nierengicht und einer Pasteurellose.
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Alle betroffenen Galliformes waren Jungtiere, von den finf Passeriformes waren es zwei.
Eine Geschlechtspradisposition ist nicht ersichtlich.

Der Ernahrungszustand war, soweit angegeben, bei je zwei Tieren magig, schlecht und sehr
schlecht sowie bei drei Tieren kachektisch.

Neben der Kokzidiose zeigten sich bei vier Tieren weitere Befunde. Hierbei handelte es sich
um eine Nierengicht, eine Glomerulonephritis sowie in zwei Féllen um eine Salmonellen-
Infektion.

Sieben der elf Félle sind im Juni und Juli zu verzeichnen.
Acht Falle traten in der ersten Halfte des Untersuchungszeitraumes auf, drei in der zweiten.

4.2.2.2.3 Infektionen mit Trichomonas spp.

Nur bei insgesamt neun Vogeln (0,2%) wurde ein Befall mit Trichomonas gallinae diagnos-
tiziert. Bei sieben Tieren endete diese Infektion todlich. Betroffen waren drei Columbifor-
mes, zwei Otidiformes und zwei Psittaciformes. Ein Schwarzfllgelstar und ein Schwan zeig-
ten einen nur geringgradigen Befall.

Die geringe Bedeutung dieser Parasitose im Berliner Zoo wurde auch in den friheren Unter-
suchungen gesehen. Sowohl Burgener (1988) als auch Klos (1989) erwahnen Trichomona-
den gar nicht, Rassow (1987) fand bei einem Sperlingsvogel eine Trichomoniasis als Haupt-
befund.

Bei einer Gegentiiberstellung der Resultate mit denen von Seidel und Schroder (1995) ist mit
1,5% gegenlber 3,4% ein geringerer Befall der Columbiformes zu verzeichnen.

Unter den VVAgeln war nur ein Jungtier.

Der Erndhrungszustand war bei drei Tieren schlecht, bei zweien kachektisch. Die anderen
beiden waren gut beziehungsweise maliig gut genahrt.

Als Nebenbefunde wurden eine Askariose sowie ein Fremdkdrper im Muskelmagen regist-
riert.

42224 Weitere Infektionen mit Protozoa

Als weitere Protozoen wurden bei vier Galliformes Histomonaden gefunden sowie bei einer
Taube Leucocytozoon sp. Funf weitere Protozoen wurden nicht ndher klassifiziert. In einem
Fall handelt es sich dabei um eine Protozoen-Infektion des Gehirns bei einem Spechtvogel.
Als Nebenbefund wurden bei einem Basstolpel, Java-Beo sowie einem Mausvogel Sar-
kosporidien ermittelt.

Es liegt kein Hinweis fur das Auftreten von Sarkosporiosen bei Tauben im Untersuchungs-
zeitraum vor, obwohl im Jahr 2009 von mehreren Fallen bei Tauben in Berlin berichtet wird
(Olias et al. 2009). Mdglicherweise gab es auch im Zoologischen Garten Berlin derartige
Infektionen bei Tauben, die jedoch nicht nachgewiesen wurden. Sarkosporidien-Infektionen
verlaufen haufig klinisch unaufféllig, so dass bei den entsprechenden Tieren kein Anlass
bestand, histopathologische und weitere Untersuchungen durchzufuhren. Weiterhin ware es
maoglich, dass einige VVogel mit einer nicht ndher definierten Encephalitis als Todesursache
mit Sarcocystis sp. infiziert waren. Bis zum Jahr 2010 wurde bei keinem weiteren VVogel des
Zoologischen Garten Berlin eine Sarcosporidien-Infektion gefunden.
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4.2.2.3 Infektionen mit Arthropoda

Arthropoden spielen als Verlustursache kaum eine Rolle.

Bei einem Konigsglanzstar fiihrten Federlinge und bei einem Schwarzhalsschwan Milben zu
einer Anamie. Federlinge wurden noch bei sechs weiteren VVogeln gefunden.

Zwei Passeriformes starben an einer Sternostomose.

Dermanyssus gallinae wurde bei einem Sultanshuhn als Nebenbefund festgestellt.

Drei weitere VOgel wiesen nicht naher klassifizierte Milben als Nebenbefund auf.
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4.2.3 Mykotische Infektionen

Es wurden 477 Tiere auf eine Pilzinfektion getestet, in 369 Féllen verlief der Test positiv, in
108 Féllen negativ. Bei einigen VVogeln wurde allein aufgrund des makroskopischen Befun-
des eine Mykose als Diagnose gestellt.

Eine Mykose wurde, wie der Tabelle 19 zu entnehmen ist, bei 424 VVigeln (8,3%) ermittelt,
wobei es sich in 303 Féllen um einen Hauptbefund handelte. Dies macht 5,9% der Gesamt-
verluste aus. Damit liegen die Mykosen als Verlustursache unterhalb der Ergebnisse von
Loupal (1983) und Schwarz et al. (1985), die auf 10,2% beziehungsweise 8,6% kamen und
oberhalb der Ergebnisse von Culjak et al. (1983), Kronberger und Schuppel (1976) und
Minch (2006), die auf 4,2%, 3,8% und 3,4% kamen.

Die meisten Falle fielen hierbei auf die Anseriformes und Passeriformes. Innerhalb der ein-
zelnen Ordnungen steht eine Mykose als Todesursache bei den Lariformes mit 24,6% an
erster Stelle der Infektionskrankheiten. Auch bei den Falconiformes, Otidiformes sowie Stri-
giformes starben statistisch gesehen berdurchschnittlich viele Tiere an einer derartigen In-
fektion. Die hohe Anfélligkeit der Falconiformes deckt sich mit den Resultaten anderer Un-
tersuchungen (Rassow 1987; Bertram 2003). Die Psophiiformes werden aufgrund der gerin-
gen Individuenzahl bei einem prozentualen Vergleich vernachléssigt.

In acht Ordnungen kamen keine mykotischen Veranderungen vor. Auch kann die in der Lite-
ratur beschriebene Haufigkeit von Mykosen bei Pinguinen (Culjak et al. 1983; Loupal 1983;
Gylstorff und Grimm 1998; Miinch 2006) nicht bestatigt werden. Hier machen die Mykosen
einen Anteil von 4,8% aus, der dem statistisch im erwarteten Bereich liegt. Jakob und Ippen
(1989) sowie Rassow (1987) fanden mit 2,5% und 2,4% weniger Mykosen unter den Psitta-
ciformes als die 4,6% im eigenen Untersuchungsmaterial. VVon den Passeriformes starben
mit 5,9% mehr an einer Mykose als bei Blrgener (1988), der von 2,4% berichtet.

Sowohl die Verteilung auf den Untersuchungszeitraum als auch der Anteil an der Gesamtto-
deszahl pro Jahr ist statistisch gesehen gleichméRig.

Die meisten Mykosen flhrten erwartungsgeméal durch die hohe Sporenkonzentration bei
feuchtwarmem Klima in den Monaten Juli und August zum Tod (Abb. 19).

Den Hauptanteil der Mykosen macht die Aspergillose aus, was sich mit den Literaturanga-
ben deckt (Schwarz et al. 1985; Rassow 1987; Birgener 1988; Klos 1989; Gylstorff und
Grimm 1998; Miinch 2006). Auf diese sowie auf Infektionen mit Candida spp. und Mucor
spp. wird nachfolgend ndher eingegangen.
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Tabelle 19:  Anzahl der Mykosen als Haupt (HB)- und Nebenbefunde (NB) sowie prozentualer Anteil an den
Todesursachen in den einzelnen Ordnungen

HB HB_ NB Prozentualer Anj[eil der

Ordnungen relativ Todesursachen in den
absolut in % absolut einzelnen Ordnungen
Alcediniformes 2 0,7 0 3,3
Anseriformes 73 24,1 19 7,6
Apterygiformes 0 0,0 0 0,0
Caprimulgiformes 0 0,0 0 0,0
Cariamiformes 0 0,0 0 0,0
Charadriiformes 7 2,3 5 2,7
Ciconiiformes 24 7,9 6 4,8
Coliiformes 1 0,3 0 2,6
Columbiformes 6 2,0 6 3,0
Coraciiformes 2 0,7 0 8,3
Cuculiformes 2 0,7 0 2,2
Eurypigiformes 0 0,0 0 0,0
Falconiformes 8 2,6 4 10,3
Galliformes 40 13,2 20 8,0
Gruiformes 3 1,0 2 4,2
Jacaniformes 0 0,0 0 0,0
Lariformes 14 4,6 2 24,6
Musophagiformes 0 0,0 2 0,0
Otidiformes 5 1,7 4 9,8
Passeriformes 70 23,1 28 59
Pelecaniformes 2 0,7 3 2,4
Phoenicopteriformes 4 1,3 0 3,6
Piciformes 1 0,3 1 1,4
Podiciformes 0 0,0 0 0,0
Psittaciformes 13 43 10 4,6
Psophiiformes 1 0,3 0 20,0
Ralliformes 6 2,0 3 7,6
Scopiformes 0 0,0 0 0,0
Sphenisciformes 4 1,3 0 4,8
Strigiformes 12 4,0 5 13,5
Struthioniformes 1 0,3 2 2,8
Tinamiformes 1 0,3 0 2,6
Trogoniformes 0 0,0 0 0,0
Upupiformes 1 0,3 0 2,0
Summe 303 100,0 122
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Abbildung 19:  Jahreszeitliche Verteilung der Mykosen

Als weitere Mykosen konnten Infektionen mit Penicillium spp. sowie vereinzelt mit Crypto-
coccus spp., Geotrichum spp., Rhizomucor spp., Scopulariosis spp., Torulopsis spp. und Tri-
chosporon spp. nachgewiesen werden.
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4.23.1 Infektionen mit Aspergillus spp.

Eine Aspergillose wurde bei 294 Tieren (5,8%) festgestellt und war bei 211 Tieren (4,1%)
der Hauptbefund (Tab. 20). Innerhalb der Mykosen macht die Aspergillose einen Anteil von
69,6% aus, innerhalb aller Infektionskrankheiten einen von 11,9%. Damit liegen die Ergeb-
nisse oberhalb der meisten Literaturangaben, die sich auf mehrere VVogelordnungen beziehen
wie von Pogacnik und Gersak (1982), Donnelly et al. (1983) sowie Fabian und Vetesi (1980)
mit 0,9%, 1,0% und 1,5% der Gesamtverluste.

Hauptsachlich betroffen waren Anseriformes, Passeriformes, Galliformes und Ciconiiformes.
Innerhalb der Ordnungen fiihrte die Aspergillose bei den Lariformes, Strigiformes, Otidifor-
mes, Falconiformes und Coraciiformes zu uberdurchschnittlich hohen Verlusten, die 22,8%,
10,1%, 9,8%, 9,0% und 8,3% betrugen. Die Todesfalle der Falconiformes liegen hoher als in
den damaligen Untersuchungen von Rassow (1987) mit 8,2% und in denen von Bertram
(1997) mit 2,0%. Bei den Piciformes stieg der Wert von 0,6% auf 1,4% (Rassow 1987).
Auch bei den Passeriformes ist die Aspergillose als Todesursache etwas gestiegen vergli-
chen mit Burgener (1988), der eine Rate von 2,4% feststellte.

Von den Anseriformes starben im eigenen Untersuchungszeitraum mit 5,6% weniger als im
Untersuchungszeitraum von Klds (1989), die von 7,9% berichtet. Ebenso bei den Psittaci-
formes ist die Aspergillose als Todesursache von 2,4% auf 1,1% gesunken sowie bei den
Cuculiformes von 4,9% auf 2,2% (Rassow 1987).

Goodman et al. (2005) stellte bei 32,7% der Konigspinguine eine todlich verlaufende Asper-
gillose fest, im eigenen Sektionsgut betraf dies nur 4,8% aller Sphenisciformes.

In den Uberwiegenden Féallen handelt es sich um Aspergillus fumigatus, weitere vereinzelt
vorkommende Spezies sind Aspergillus niger, Aspergillus giganteus, Aspergillus glaucus,
Aspergillus repens und Aspergillus vesicolor. In fast allen Fallen waren die Pilzhyphen in
der Lunge und/oder in den Luftsécken, teilweise in Verbindung mit der Trachea zu finden. In
einigen Fallen war, meist zusétzlich zur Lunge, der Syrinx befallen. Bei einem Vogel wur-
den Hyphen in der Leber festgestellt.

Signifikant haufiger starben die Tiere im Juli und August an Aspergillose, am seltensten in
den kihleren Monaten Februar und September (Abb. 20). Das hangt mit der h6heren Spo-
renkonzentration in den Sommermonaten zusammen und deckt sich auch mit anderen Unter-
suchungen (Blrgener 1988; Klos 1989).
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Abbildung 20:  Jahreszeitliche Verteilung der Aspergillose

Drei Tiere wurden aufgrund der Aspergillose euthanasiert.
Vier Tiere starben nach Stresssituationen an dieser Mykose.

Von den 211 Tieren waren 72 juvenil und 126 adult, bei 13 konnte kein Alter ermittelt wer-
den. Verglichen mit dem Verhaltnis im Gesamtsektionsgut liegt der Anteil an betroffenen
juvenilen VVégeln um 10% hoher.

Das Geschlechtsverhéltnis ist ausgeglichen.

Verglichen mit dem Gesamtsektionsgut war der Erndhrungszustand bei tiberdurchschnittlich
vielen Tieren (75) schlecht und bei unterdurchschnittlich wenigen (50) gut. Der hohe Anteil
an einem schlechten Ern&hrungszustand entspricht den Beobachtungen von Rassow (1987)
und deutet auf einen langeren Krankheitsverlauf hin. Dies widerspricht den Beobachtungen
von Gedek (2007).

106 Tiere zeigten neben der Aspergillose weitere Befunde. In erster Linie waren dies Er-
krankungen der Leber (42). Weiterhin hdufig waren Stoffwechselerkrankungen (25), bakte-
rielle Infektionskrankheiten (24), Parasitosen (17), Erkrankungen des Verdauungstraktes
(15) sowie des Harntraktes (14). Es ist wahrscheinlich, dass einige Infektionserreger Wegbe-
reiter flr Aspergillus spp. waren, wobei sicherlich strittig ist, welche Infektion jeweils den
Tod des Tieres herbeigefihrt hat.

In der zweiten Halfte des Untersuchungszeitraumes kam die Aspergillose seltener vor als in
der ersten, signifikant mehr Falle als erwartet traten in den Jahren 1991 und 1995 auf
(Abb.21). Bezogen auf die Gesamtverluste hat die Aspergillose jedoch insgesamt einen
gleichbleibenden Anteil.
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Abbildung 21:  Verteilung der Aspergillose auf den Untersuchungszeitraum sowie prozentualer Anteil an der
Gesamttodeszahl pro Jahr

Es sollte darauf geachtet werden, die VOgel, soweit moglich, in hygienisch einwandfreier
Umgebung zu halten, das Futter streng zu kontrollieren und korrekt zu lagern sowie fir ge-
niigend Freiflug zu sorgen, um so die Risikofaktoren fiir eine Infektion mit Aspergillus spp.
auf ein Minimum zu reduzieren.
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Tabelle 20: Anzahl der Infektionen mit Aspergillus spp. als Haupt (HB)- und Nebenbefunde (NB) sowie
prozentualer Anteil an den Todesursachen in den einzelnen Ordnungen

HB HB_ Prozentualer Anj[eil der
Ordnungen relativ Todesursachen in den
absolut .7, absolut .
in % einzelnen Ordnungen

Alcediniformes 0 0,0 0 0,0
Anseriformes 54 25,6 15 5,6
Apterygiformes 0 0,0 0 0,0
Caprimulgiformes 0 0,0 0 0,0
Cariamiformes 0 0,0 0 0,0
Charadriiformes 6 2,8 4 2,3
Ciconiiformes 21 10,0 5 4,2
Coliiformes 0 0,0 0 0,0
Columbiformes 5 2,4 4 2,5
Coraciiformes 2 0,9 0 8,3
Cuculiformes 2 0,9 0 2,2
Eurypigiformes 0 0,0 0 0,0
Falconiformes 7 3,3 3 9,0
Galliformes 24 11,4 12 4,8
Gruiformes 2 0,9 0 2,8
Jacaniformes 0 0,0 0 0,0
Lariformes 13 6,2 2 22,8
Musophagiformes 0 0,0 1 0,0
Otidiformes 5 2,4 3 9,8
Passeriformes 42 19,9 17 3,5
Pelecaniformes 2 0,9 3 2,4
Phoenicopteriformes 3 14 0 2,7
Piciformes 1 0,5 1 1,4
Podiciformes 0 0,0 0 0,0
Psittaciformes 3 1,4 7 1,1
Psophiiformes 0 0,0 0 0,0
Ralliformes 3 14 2 3,8
Scopiformes 0 0,0 0 0,0
Sphenisciformes 4 19 0 4,8
Strigiformes 9 43 2 10,1
Struthioniformes 1 0,5 2 2,8
Tinamiformes 1 0,5 0 2,6
Trogoniformes 0 0,0 0 0,0
Upupiformes 1 0,5 0 2,0
Summe 211 100,0 83
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4.2.3.2 Infektionen mit Candida spp.

Eine Infektion mit Candida spp. wurde bei 40 Tieren (0,8%) festgestellt und war in 19 Fél-
len ein Hauptbefund. Insgesamt macht die Candidose einen Anteil von 0,4% an den Gesamt-
verlusten aus, innerhalb der Infektionskrankheiten einen von 1,1% und innerhalb der myko-
tischen Infektionen einen von 6,3%. Sie spielt somit eine eher geringe Rolle als Verlustursa-
che. Bei Loupal (1983) lag die Candidose innerhalb der Mykosen mit 22,8% deutlich hoher.
Verglichen mit den damaligen Untersuchungen aus dem Zoologischen Garten Berlin sind die
Ergebnisse &hnlich. Klés (1989) berichtet von 0,4% der Anseriformes. Hier sind die Falle,
auch bei Betrachtung der absoluten Zahlen gleich hoch geblieben. Rassow (1987) fand nur
einen Fall bei einem Bartkauz, im eigenen Untersuchungsgut war kein Eulenvogel betroffen.
Burgener (1988) erwahnt in seiner Arbeit die Candidose nicht.

Mit je sechs Todesféallen am hdufigsten betroffen sind VVogel der Ordnungen Galliformes und
Passeriformes. Es folgen mit je zwei Féllen Anseriformes und Psittaciformes und mit je ei-
nem Fall Charadriiformes, Ciconiiformes sowie Coliiformes. Bei den Passeriformes und
Galliformes konnte die Candidose auch oft als Nebenbefund diagnostiziert werden.

Aulier bei den Coliiformes und Galliformes, bei denen die Candidose einen Anteil von 2,6%
und 1,2% an den Gesamtverlusten hat, liegt der Anteil innerhalb der Ordnungen bei weniger
als 1,0%.

Alle Tiere wiesen eine Infektion mit Candida albicans auf, bei einem Marabu konnte zusétz-
lich Candida parapsilosis und Candida zeylanoides nachgewiesen werden. Hauptséchlich
wurden die Beldge im Oesophagus und Kropf, also dem vorderen Verdauungstrakt gefun-
den, was mit den Angaben in der Literatur Gbereinstimmt (Loupal 1983; Gylstorff und
Grimm 1998). Ein WeiRRkopfmausvogel wies Candida albicans in der Leber und dem Darm
auf.

Ein Marabu wurde aufgrund der Candidose euthanasiert. Er zeigte zusétzlich eine Hamoside-
rose sowie eine chronische Hepatitis.

Von den 19 Vdgeln waren vier juvenil, sechs adult und bei acht Tieren wurde kein Alter
angegeben.

Sieben Tiere hatten zum Zeitpunkt des Todes einen guten oder maRigen Ernahrungszustand,
elf einen schlechten oder sehr schlechten und eines einen sehr guten.

Es konnten bei sieben Vdgeln Nebenbefunde festgestellt werden. Abgesehen von denen des
oben erwahnten Marabu kam zweimal eine bakterielle Infektion, eine Leberverfettung, eine
Leberdegeneration, eine Myocarddegeneration, eine Splenitis, eine Visceralgicht sowie eine
Typhlitis vor.

14 der 19 Todesfalle durch Candidose wurden in der ersten Hélfte des Untersuchungszeit-

raumes registriert, finf in der zweiten. In der Zeit von 1995 bis 2002 gab es keinen Fall von
Candidose.
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4.2.3.3 Infektionen mit Mucor spp.

Eine Infektion mit Mucor spp. wurde bei 31 Tieren (0,6%) gefunden, war jedoch nur bei 13
Tieren (0,3%) der Hauptbefund. Diese Infektion spielt demzufolge im eigenen Untersu-
chungsgut keine grol3e Rolle. Weder Kl6s (1989) noch Biirgener (1988) oder Rassow (1987)
erwahnen in ihren Dissertationen Mucor-Infektionen. Auch sonst gibt es kaum Angaben in
der Literatur. Fabian und Vetési (1980) lagen mit den diagnostizierten 2,4% in ihrer umfang-
reichen Untersuchung hoher.

Die Félle verteilen sich auf fiinf Passeriformes, drei Psittaciformes, zwei Anseriformes, zwei
Galliformes sowie einen Greifvogel. Eine Mucor-Mykose als Nebenbefund wiesen in erster
Linie Anseriformes und Galliformes auf.

Hauptséchlich wurde dieser Pilz in der Lunge gefunden, bei einem Meisengimpel auch in der
Leber.

Die meisten betroffenen Tiere (neun) waren adult, drei juvenil und bei einem wurde kein
Alter angegeben.

Der Ernéhrungszustand war, soweit erwahnt, bei sieben Tieren gut oder méaRig, bei vier Tie-
ren schlecht oder sehr schlecht und ein Tier war kachektisch.

Sechs Vogel hatten neben der Mucor-Mykose weitere Befunde. Es fanden sich eine Athero-
matose mit Myocardhypertrophie, eine Myocarddegeneration, eine hochgradige Fettleber,
eine kleintropfige Verfettung der Leber, eine Hepatitis, eine Lebernekrose, eine Amyloidose
und zweimal ein Darmkatarrh.

Die Infektionen sind auf die beiden Hélften des Untersuchungszeitraumes gleichmaliig ver-
teilt, seit 2001 gab es keinen Todesfall durch Mucor spp.
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4.2.4 Virale Infektionen

Es wurde bei 117 aller V6gel eine virologische Untersuchung durchgefiihrt, die in 106 Féllen
negativ verlief. Dennoch werden 51 virale Erkrankungen als Hauptbefund gewertet. Das
héngt damit zusammen, dass in den meisten Fallen ein Verdacht bestand, der virologische
Test negativ verlief, es jedoch keine weiteren Auffélligkeiten gab. Jene Falle, insgesamt 36,
gehen als Verdachts-Falle in die Ergebnisse ein. Diese Vorgehensweise erscheint gerechtfer-
tigt, da die pathologisch-anatomischen und pathologisch-histologischen Befunde recht spezi-
fisch waren. Somit wiesen 1,3% aller VVOgel eine Virus-Infektion oder mindestens einen
Verdacht auf eine solche auf (Tab. 21). Bei allen 64 betroffenen Végeln wurde eine histolo-
gische Untersuchung durchgeftinhrt.

In acht Féllen handelte es sich um ein Herpesvirus, in vier Féallen um ein Pockenvirus und in
einem um ein nicht ndher bestimmtes Paramyxovirus. Die tibrigen Falle wurden nur als Vi-
rus-Infektion beziehungsweise Verdacht auf eine Virus-Infektion bezeichnet.

Gerade bei den Verdachtsfallen kann es sich jedoch auch um eine nicht nachgewiesene para-
sitdre Infektion handeln wie beispielsweise einer Sarkosporiose bei den zwei betroffenen
Taubenvogeln. Die Kklinischen Anzeichen hierfir &hneln denen einer Paramyxovirus-
Infektion. Wenn Paramyxoviren, wie in diesen Fallen, nicht nachgewiesen werden konnten,
kdnnte es sich auch um eine Infektion mit Sarcocystis sp. gehandelt haben.

Madglicherweise waren mehr Tiere als hier angegeben von einer Virus-Infektion betroffen,
denn einige Infektionen verlaufen bei Vogeln symptomlos, so dass keine Veranlassung be-
standen haben konnte, eine virologische Untersuchung durchzufuhren. Ein Beispiel hierfir
waére das West-Nile-Virus, das nur bei einigen Végeln — wie Passeriformes und einigen Fal-
coniformes — zu neurologischen Symptomen mit Todesfolge fihrt, bei vielen VVogeln jedoch
keine Symptome hervorruft.

Am héufigsten betroffen waren mit elf und neun Fallen Galliformes und Passeriformes. In-
nerhalb der Ordnungen machen Virusinfektionen bei den Cariamiformes einen tberdurch-
schnittlich groRen Anteil aus. Hier starb nahezu ein Drittel der Tiere wahrscheinlich an einer
solchen Infektion. In allen F&llen handelte es sich um einen Verdacht, der sich auf histolo-
gisch erkannte intranukledre Einschlusskdrperchen in der Leber und der Milz stiitzte. Auch
bei den Jacaniformes liegt der Wert auffallend Giber dem Erwartungswert.

In der Literatur gibt es nicht viele statistische Angaben zu viralen Erkrankungen. Klos
(1989) stellte bei 1,4% der Anseriformes eine Entenpest fest. Fast alle Tiere starben damals
in etwa zur selben Zeit. Kronberger und Schiippel (1976) berichten von nur einem Todesfall
in ihrem umfangreichen Sektionsgut. Rassow (1987) erwahnt keine Virusinfektionen und
Burgener (1988) zwei Pocken-Infektionen und einen Fall von Papillomatose. Im Untersu-
chungmaterial von Bertram (2003) befand sich nur eine Virusinfektion als Hauptbefund.
Drei weitere Falle waren Nebenbefunde und bei zwdIf Tieren bestand ein Virus-Verdacht.
Minch (2006) stellte bei 1,8% seiner VVogel hauptbefundlich eine Virus-Infektion fest, es
wurden jedoch nur 90 der 597 Vdgel virologisch untersucht.

Generell sind hier Vergleiche mit anderen Arbeiten schwierig, da Tests auf Viren selten
durchgefuhrt werden und meist nur dann, wenn ein begriundeter Verdacht besteht. Somit ist
die tatsachliche Infektionsrate unklar. Um eine Aussage Uber den tatsdchlichen Stand der
viralen Infektionen im Zoologischen Garten Berlin treffen zu kdnnen, mussten routinemafiig
Proben von Tieren genommen werden oder, da dies schwierig sein wird, routinemagig bei
den Sektionen auch virologische Untersuchungen durchgefiihrt werden. Hier ware die Pro-
benahme von einer reprasentativen Anzahl der eingesandten VVogel eine Moglichkeit.
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Eine Geschlechts- oder Alterspradisposition lasst sich nicht feststellen.

Es hatten mit 13,7% signifikant mehr Tiere einen sehr guten Erndhrungszustand als dies im
gesamten Untersuchungsgut mit 5,0% der Fall war. Die lbrigen Kategorien entsprachen dem
Durchschnittswert. Somit handelt es sich hierbei nicht um auszehrende Erkrankungen.

Zehn Vogel wurden aufgrund der Virus-Infektionen beziehungsweise des Verdachtes eutha-
nasiert.

O prozentuale Verteilung der Félle auf den Untersuchunszeitraum B Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr
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Abbildung 22:  Verteilung der viralen Infektionskrankheiten auf den Untersuchungszeitraum sowie
prozentualer Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr

Wie in Abbildung 22 ersichtlich gab es die meisten Virus-Infektionen in den Jahren 1991
und 1994. Aufgrund dieser beiden Jahre liegen 78,4% der Falle in der ersten Hélfte des Un-
tersuchungszeitraumes.

Bezogen auf die Gesamttodeszahl liegen die Verluste durch Virus-Infektionen tber den ge-
samten Zeitraum auf einem statistisch gesehen gleich bleibenden Level von 0% bis 4,2%.

Eine jahreszeitliche Haufung der viralen Infektionen ist nicht vorhanden.

Das West-Nile-Virus hat sich seit 1999 von Amerika tber Kanada nach Europa ausgebreitet
und stellenweise zu hohen Verlusten bei einigen VVogelpopulationen und auch zu Todesfallen
bei Menschen gefiihrt. Da auch Zoovdgel von dem Virus betroffen sein kdnnen, kann es zum
Beispiel durch den Austausch von Vdgeln zwischen verschiedenen Zoologischen Einrich-
tungen zu einer Verbreitung des Virus kommen. Hier waren Untersuchungen vor dem
Transport oder Impfungen der Tiere mogliche Vorsichtsmalinahmen. Eine groRere Bedeu-
tung bei der Verbreitung sollte jedoch den Zugvogeln aus den Endemiegebieten zugeschrie-
ben werden.
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Im Untersuchungszeitraum wurde bei zehn Vogeln PDD festgestellt. Diese Falle sind unter
dem Kapitel ,,Erkrankungen des Verdauungsapparates“vermerkt, da ein Virus in der damali-
gen Zeit nicht nachgewiesen und nur Veranderungen des Drlsenmagens gesehen wurde.
Nach neueren Erkenntnissen gehort diese Erkrankung jedoch eindeutig in die Gruppe der
viralen Infektionskrankheiten, da es sich atiologisch um das ABV handelt. Seit 2010 wird an
der Entwicklung einer Vaccine gearbeitet (Avian Biotech International 2010). Sollten in Zu-
kunft Impfstoffe zur Verfugung stehen, kénnten im Zoo prophylaktisch Impfungen der emp-
fanglichen Vogelarten durchgefiihrt werden. Dies ware auch insofern eine wichtige Mal3-
nahme, als dass VOgel Uber Jahre hinweg symptomlos mit ABV infiziert sein und so eine
maogliche Infektionsquelle fir andere Zoovogel darstellen konnen. Diese Tatsache sollte
beim Austausch von Vogeln zwischen verschiedenen Zoologischen Einrichtungen bedacht
werden.
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Tabelle 21:  Anzahl der viralen Infektionskrankheiten als Haupt (HB)- und Nebenbefunde (NB) sowie prozen-
tualer Anteil an den Todesursachen in den einzelnen Ordnungen

HB HB_ NB Prozentualer Anj[eil der
Ordnungen relativ Todesursachen in den
absolut ., absolut :
in % einzelnen Ordnungen

Alcediniformes 0 0,0 0 0,0
Anseriformes 3 59 0 0,3
Apterygiformes 0 0,0 0 0,0
Caprimulgiformes 0 0,0 0 0,0
Cariamiformes 5 9,8 0 31,3
Charadriiformes 5 9,8 0 1,9
Ciconiiformes 2 3,9 1 0,4
Coliiformes 0 0,0 0 0,0
Columbiformes 6 11,8 1 3,0
Coraciiformes 0 0,0 0 0,0
Cuculiformes 1 2,0 0 1,1
Eurypigiformes 0 0,0 0 0,0
Falconiformes 1 2,0 0 1,3
Galliformes 11 21,6 2 2,2
Gruiformes 2 3,9 1 2,8
Jacaniformes 1 2,0 0 7,1
Lariformes 0 0,0 0 0,0
Musophagiformes 0 0,0 0 0,0
Otidiformes 1 2,0 1 2,0
Passeriformes 9 17,6 5 0,8
Pelecaniformes 0 0,0 0 0,0
Phoenicopteriformes 1 2,0 0 0,9
Piciformes 0 0,0 1 0,0
Podiciformes 0 0,0 0 0,0
Psittaciformes 2 3,9 0 0,7
Psophiiformes 0 0,0 0 0,0
Ralliformes 0 0,0 1 0,0
Scopiformes 0 0,0 0 0,0
Sphenisciformes 1 2,0 0 1,2
Strigiformes 0 0,0 0 0,0
Struthioniformes 0 0,0 0 0,0
Tinamiformes 0 0,0 0 0,0
Trogoniformes 0 0,0 0 0,0
Upupiformes 0 0,0 0 0,0
Summe 51 100,0 13
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4.3 Organerkrankungen ohne spezifische Erregeratiologie

Die zweite grolRe Erkrankungsgruppe der Todesursachen ist die der Organerkrankungen.
Hier werden all diejenigen Befunde eingeordnet, fiir die ursachlich kein Erreger gefunden
wurde. Allerdings ist es moglich, dass aufgrund einer Proteusuberwucherung oder aber auch
einer vorangegangenen antibiotischen Therapie kein Erregernachweis moglich war und diese
eigentlichen Infektionskrankheiten nun félschlicherweise als Organerkrankung gewertet
werden. Das betrifft in erster Linie entzlindliche Veranderungen in samtlichen Organsyste-
men. Andererseits kann durch bestimmte Verletzungen oder nicht erregerbedingte Erkran-
kungen auch der Weg fir Infektionserreger geebnet worden sein, so dass dieser Fall bei den
Infektionskrankheiten eingeordnet wurde, obwohl es sich ursachlich um eine Organerkran-
kung oder Verletzung gehandelt hatte. Es ist auRerdem anzunehmen, dass einige virale Er-
krankungen angesichts relativ selten durchgefiihrter Tests nicht als solche erkannt wurden.
Dies l&sst sich jedoch nicht vermeiden und ist auch in anderen Analysen der Fall.

Bezogen auf die Gesamtverluste der VAgel im Zoologischen Garten Berlin macht die Gruppe
der Organerkrankungen einen Anteil von 24,9% aus. In der Literatur werden in den Arbei-
ten, die sich mit mehreren Vogelordnungen beschaftigen, Werte von 28,7% (Pogacnik und
Gersak 1982) bis 57,3% (Kronberger und Schippel 1976) angegeben. In anderen Abhand-
lungen liegen die Ergebnisse zwischen diesen Werten (Fabian und Vetési 1980; Schwarz et
al. 1985; Rassow 1987; Minch 2006). Somit liegen in den eigenen Untersuchungen die Or-
ganerkrankungen als Verlustursache unterhalb der meisten anderen. Bezogen auf die einzel-
nen Ordnungen (Tab. 22) weicht das Bild teilweise ab (siehe hierzu Kapitel 4.1).

Die meisten Veranderungen der Organsysteme sind Nebenbefunde.

Im Folgenden werden die einzelnen Organsysteme in absteigender Relevanz nacheinander
besprochen.
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Tabelle 22:  Anzahl der Organerkrankungen als Haupt (HB)- und Nebenbefunde (NB) sowie prozentualer
Anteil an den Todesursachen in den einzelnen Ordnungen

HB HB_ NB Prozentualer Anj[eil der
Ordnungen relativ Todesursachen in den
absolut =0 absolut :
in % einzelnen Ordnungen

Alcediniformes 16 1,3 23 26,2
Anseriformes 218 17,2 594 22,7
Apterygiformes 2 0,2 1 40,0
Caprimulgiformes 2 0,2 0 33,3
Cariamiformes 3 0,2 14 18,8
Charadriiformes 62 4,9 97 23,5
Ciconiiformes 136 10,7 318 27,0
Coliiformes 1 0,1 15 2,6
Columbiformes 51 4,0 66 25,5
Coraciiformes 9 0,7 8 37,5
Cuculiformes 23 1,8 26 25,6
Eurypigiformes 0 0,0 0 0,0
Falconiformes 19 15 50 24,4
Galliformes 139 11,0 235 27,8
Gruiformes 15 1,2 40 20,8
Jacaniformes 1 0,1 2 9,1
Lariformes 4 0,3 20 7,0
Musophagiformes 4 0,3 17 14,8
Otidiformes 16 1,3 45 31,4
Passeriformes 272 21,5 447 22,9
Pelecaniformes 20 1,6 38 23,5
Phoenicopteriformes 46 3,6 113 41,4
Piciformes 25 2,0 30 34,7
Podiciformes 2 0,2 1 50,0
Psittaciformes 91 7,2 115 32,2
Psophiiformes 2 0,2 8 40,0
Ralliformes 6 0,5 23 7,6
Scopiformes 2 0,2 0 40,0
Sphenisciformes 22 1,7 28 26,2
Strigiformes 26 2,1 65 29,2
Struthioniformes 14 1,1 27 38,9
Tinamiformes 6 0,5 15 15,8
Trogoniformes 1 0,1 1 25,0
Upupiformes 11 0,9 35 22,4
Summe 1267 100,0 2517
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4.3.1 Erkrankungen des Verdauungsapparates

Insgesamt 342 VOgel wiesen eine Erkrankung im Bereich des Verdauungstraktes als Todes-
ursache auf. Das macht einen Anteil von 6,7% der Gesamtverluste und 27,0% der Organer-
krankungen aus. Insgesamt konnten bei 10,3% aller sezierten Tiere nicht erregerbedingte
Veranderungen des Verdauungssystems registriert werden (Tab. 23).

Die Erkrankungen des Verdauungsapparates machen den groRten Anteil der organspezifi-
schen Erkrankungen aus, wie es auch in der Literatur (Kronberger und Schiippel 1976; Fabi-
an und Vetési 1980; Culjak et al. 1983; Schwarz et al. 1985) zu finden ist. Es werden jedoch
teilweise die Erkrankungen der Leber mit einbezogen, die in der vorliegenden Arbeit in ei-
nem eigenen Kapitel besprochen werden. Dennoch liegen die hier ermittelten Zahlen groR-
tenteils weit unterhalb aller anderen Analysen. Eine Ursache hierfur kdnnte sein, dass auf-
grund einer groReren Anzahl an durchgefiihrten mikrobiologischen Tests mehr Erkrankun-
gen in die Rubrik Infektionskrankheiten eingeordnet werden konnten, als es in friiheren Un-
tersuchungen eventuell der Fall war. Bei Rassow (1987) lagen die Zahlen mit 11,0% um
4,3% hoher.

Ursachen fir den hohen Anteil an Erkrankungen des Verdauungsapparates kénnen darin
liegen, dass Vogel auf stressbedingte Situationen auch mit Verdauungsbeschwerden reagie-
ren konnen. Des Weiteren haben die einzelnen Familien und Arten teilweise sehr unter-
schiedliche und auch hohe Anspriiche an ihre Nahrung. Liegt das Nahrungsangebot nicht im
ernahrungsphysiologisch optimalen Bereich, kann es ebenfalls zu gastrointestinalen Erkran-
kungen kommen. Darlber hinaus kann sich eine mangelnde Haltungshygiene in Darment-
ziindungen niederschlagen.

Ein Drittel dieser Erkrankungen féllt auf die Passeriformes, allerdings ist dies auch die am
stérksten vertretene Ordnung.

Uberdurchschnittlich viele Tiere starben in den Ordnungen Psittaciformes und Struthioni-
formes an einer gastrointestinalen Erkrankung, wobei nur die Ordnungen mit einer mindes-
tens zweistelligen Anzahl an Individuen betrachtet werden. Jakob und Ippen (1989) fanden
mit 34,8% wesentlich hdufiger derartige Erkrankungen der Psittaciformes als es hier mit
11,0% der Fall ist.

Klos (1989) und Burgener (1988) fanden in ihren damaligen Untersuchungen die Anserifor-
mes und Passeriformes betrachtend mit 4,5% und 9,7% ahnliche Resultate.

Hinsichtlich des Geschlechts kann in dieser Erkrankungsgruppe kein Unterschied festgestellt
werden, auch ist der Anteil juveniler Vdgel dem Durchschnitt entsprechend.

Insgesamt 13 VVogel mit einem gastrointestinalen Hauptbefund wurden euthanasiert.
Die gastrointestinalen Erkrankungsfalle an sich haben im Laufe des Untersuchungszeitrau-
mes abgenommen (Abb. 23). Auffallend héher als der Erwartungswert liegen die Todesfélle

in den Jahren 1987 und 1991. Der Anteil an den Gesamtverlusten ist statistisch gesehen
gleich hoch geblieben.
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Tabelle 23: Anzahl der Erkrankungen des Verdauungsapparates als Haupt (HB)- und Nebenbefunde (NB)

sowie prozentualer Anteil an den Todesursachen in den einzelnen Ordnungen

HB

Prozentualer Anteil der

Ordnungen HB relativ NB Todesursachen in den
absolut o absolut :
n % einzelnen Ordnungen

Alcediniformes 6 1,8 2 9,8
Anseriformes 46 13,5 41 4,8
Apterygiformes 0 0,0 0 0,0
Caprimulgiformes 1 0,3 0 16,7
Cariamiformes 0 0,0 0 0,0
Charadriiformes 16 4,7 7 6,1
Ciconiiformes 25 7,3 18 5,0
Coliiformes 0 0,0 0 0,0
Columbiformes 12 3,5 5 6,0
Coraciiformes 2 0,6 0 8,3
Cuculiformes 6 1,8 1 6,7
Eurypigiformes 0 0,0 0 0,0
Falconiformes 1 0,3 7 1,3
Galliformes 45 13,2 20 9,0
Gruiformes 3 0,9 2 4,2
Jacaniformes 0 0,0 0 0,0
Lariformes 0 0,0 1 0,0
Musophagiformes 1 0,3 1 3,7
Otidiformes 4 1,2 1 7,8
Passeriformes 114 33,3 47 9,6
Pelecaniformes 0 0,0 2 0,0
Phoenicopteriformes 8 2,3 6 7,2
Piciformes 7 2,0 0 9,7
Podiciformes 1 0,3 1 25,0
Psittaciformes 31 9,1 8 11,0
Psophiiformes 0 0,0 1 0,0
Ralliformes 0 0,0 2 0,0
Scopiformes 0 0,0 0 0,0
Sphenisciformes 1 0,3 0 1,2
Strigiformes 3 0,9 5 3,4
Struthioniformes 6 1,8 2 16,7
Tinamiformes 1 0,3 1 2,6
Trogoniformes 0 0,0 0 0,0
Upupiformes 2 0,6 3 4,1
Summe 342 100,0 184
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Abbildung 23:  Verteilung der Erkrankungen des Verdauungsapparates auf den Untersuchungszeitraum sowie

Anzahl der Todesfalle

prozentualer Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr
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Abbildung 24:  Jahreszeitliche Verteilung der Erkrankungen des VVerdauungsapparates
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Das Gros der Verluste fallt auf den Juli (Abb. 24). Auf die Gbrigen Monate verteilen sich die
Falle gleichméRig. Klos (1989) fand damals eine Haufung im Frihling und Friihsommer und
begrindet dies mit der wahrscheinlich geschwachten Resistenzlage der Tiere in den Monaten
nach dem Winter.

Hinsichtlich des Erndhrungszustandes sind keine Auffalligkeiten zu verzeichnen.

Als pathologisch-anatomische Befunde den oberen Verdauungstrakt betreffend sind eine
eitrige Entziindung der Zunge bei einem Dollarvogel, eine Hyperplasie des Kropfepithels
eines Hyazinth-Aras, drei Féalle einer Ingluveitis bei zwei Kalifornischen Schopfwachteln
und einem Glanzsittich, eine Kropfanschoppung bei einer Affenente, eine Epithelproliferati-
on des Oesophagus bei einem Guirakuckuck und finf Falle einer Oesophagitis bei einer Se-
negaltaube, einem Kahnschnabel, einem Weil3storch sowie zwei Weillmaskenreihern vorge-
kommen.

Es handelt sich um einzelne Erkrankungen. Auch in anderen Untersuchungen spielt diese Art
der Erkrankungen keine grof3e Rolle. Burgener berichtet von Kropfentziindungen bei funf
Passeriformes.

Bei 35 Vogeln wurden Veranderungen des Magens festgestellt.

Eine MagenUberladung und eine Magenverstopfung wurden bei einem Jagerliest und einem
Malaischen Fischuhu beobachtet. Neun VOgel zeigten eine Gastroenteritis. In sechs Féllen
war sie katarrhalisch, in einem ulzerativ und in zwei weiteren hamorrhagisch.

Eine Proventriculitis wurde bei funf Tieren gesehen. Es handelte sich um einen Spix-Guan,
einen Klunkerkranich, ein Rosenkdpfchen, einen Silberwangen-Hornvogel sowie eine Afri-
kanische Zwergglanzente. Ein Blaukopfschmetterlingsfink starb durch eine Driisenmagenan-
schoppung. Eine Psittacine Drusenmagendilatation (PDD) wurde zehnmal beobachtet, in
einem Fall handelte es sich um einen Nebenbefund. Die betroffenen Tiere waren drei Nan-
day-Sittiche, zwei Nymphensittiche, ein Mdnchsittich, ein Gelbnacken-Ara, ein Rotriicken-
Ara, ein Rotband-Ara sowie ein Rotohr-Ara. Die PDD wird nach neueren Erkenntnissen
durch das Avidre Bornavirus verursacht. Da im Untersuchungszeitraum kein Virus nachge-
wiesen, sondern nur eine Driisenmagendilatation festgestellt wurde, ist die Erkrankung in
diesem Kapitel zu finden. Weitere Informationen zu dieser Problematik sind im Kapitel 4.2.4
nachzulesen.

Im Bereich des Muskelmagens zeigten eine Spitzschwanzamadine und zwei Gelbschnabel-
hokkos eine chronische Entziindung, ein Doppelhornvogel eine ulzerative Entziindung der
Koilinschicht des Muskelmagens. Ein Rosa Kakadu, eine Senegaltrappe, eine Jagdelster so-
wie eine Wanderelster wiesen eine idiopathische Muskelmagenatrophie und ein Zwergfla-
mingo eine Muskelmagenhyperplasie auf. Bei einem Kuhreiher wurde als Hauptbefund eine
Divertikelbildung am Ubergang vom Muskelmagen zum Duodenum festgestellt. Bei einem
Glanzsittich kam es bedingt durch einen Ulcus ventriculi zu einer Peritonitis.

Den groRten Teil der Verdauungserkrankungen machen die Enteritiden aus. Insgesamt 223
VOgel starben an einer solchen, was einen Anteil von 4,4% der Gesamtverluste ausmacht.
Bei 141 Vogeln wurde eine Enteritis als Nebenbefund registriert, was demnach auch unter
den Nebenbefunden den Hauptteil ausmacht. Bei den Passeriformes hat sich seit Biirgeners
Untersuchungen (1988) der Anteil der Enteritiden von 8,0% auf 5,9% reduziert. Auch bei
den von Rassow (1987) untersuchten Vogelordnungen kann eine Abnahme von 9,0% auf
4,4% erkannt werden. Bei einer Gegenuberstellung mit den Ergebnissen von Klds (1989)
kann weder ein Ruckgang noch eine Zunahme der Enteritiden bei Anseriformes festgestellt
werden. Die positive Entwicklung hinsichtlich der Enteritiden kann auf eine Haltungsverbes-
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serung, die zu vermindertem Stress fiihrt, sowie auf Optimierung in der Fitterung zuriickzu-
fuhren sein.

Fabian und Vetési (1980) berichten von 23,2% Enteritiden, Jakob und Ippen (1989) fanden
in ihren Untersuchungen bei 22,5% der Psittaciformes eine Enteritis, was deutlich tiber den
6,7% in den eigenen Untersuchungen liegt, von denen 4,6% als Hauptbefund gewertet wer-
den. Auch in deren Analysen spielen andere Erkrankungen des Verdauungstraktes kaum eine
Rolle. In den Sektionsbefunden von Culjak et al. (1983) stehen die Gastroenteritiden mit
10,0% nach den gastrointestinalen Intoxikationen an zweiter Stelle der Erkrankungen des
Verdauungstraktes, bei Pogacnik und Gersak (1982) sind Enteritiden mit 18,3% der Todes-
falle die haufigste Erkrankungsart aller Organerkrankungen.

Die Tabelle 24 gibt einen Uberblick tiber die vorkommenden Entziindungsformen. Hieraus
ist ersichtlich, dass, wie zu erwarten war und wie es auch bei Biirgener (1988) und Rassow
(1987) der Fall war, die katarrhalischen Enteritiden den gréf3ten Anteil haben.

Tabelle 24: Formen und Anzahl der Falle an Enteritiden innerhalb der Hauptbefunde

Entziindungsform Anzahl der Hauptbefunde
katarrhalisch 98
h&morrhagisch 23

fibrinds 10
nekrotisierend 8

diphtheroid 8
granulomatos 2

unbestimmt 74

Summe 223

H&morrhagische Enteritiden konnten mit 10,3% deutlich seltener gesehen werden als damals
in den Untersuchungen von Rassow (1987), der von 33,0% berichtet. Auch Gal und Lay
(2005) fanden weitaus mehr Enteritiden dieser Art.

Es sei noch einmal darauf hingewiesen, dass es sich hierbei um Entziindungen handelt, bei
denen kein urséchlicher Infektionserreger festgestellt werden konnte.

Bei 17 Tieren kam es, meist bedingt durch eine Kloakenanschoppung, zu einer Kloakitis.

Als weitere Erkrankungen des Darmes traten bei einer Rotkappenfruchttaube, einem Glanz-
fasan, einem Textorweber und einem Kap-Triel ein lleus auf, bei einem Kappenséger, einem
Textorweber und einem Pfauentruthuhn eine Obstipation sowie bei einer Brautente eine In-
vagination und bei einer weiteren Brautente Nekrosen im Bereich der Caecumschleimhaut.

Pathologisch-anatomische Verénderungen des Pankreas konnten bei einem Glockenreiher
und einem FederfuRigen Zwerghuhn in Form von Nekrosen beziehungsweise einer Zirrhose
gefunden werden. Birgener (1988) fand in seinem Sektionsgut bei sechs Vdgeln eine Pank-
reasinsuffizienz als Todesursache.

Bei 40 Vogeln konnte lediglich eine Verdauungsstorung als Todesursache ermittelt werden.
EIf davon waren Webervdgel, die nach dem Umsetzen des Tierbestandes, was eine Stresssi-
tuation darstellt, an zwei Tagen im November 1991 starben.

143



Ergebnisse und Diskussion

4.3.2 Erkrankungen des Herz-Kreislauf-Apparates

Insgesamt 7,9% der sezierten Vogel zeigten eine nicht erregerbedingte Erkrankung des Herz-
Kreislauf-Apparates, in 4,7% der Félle handelte es sich um die Todesursache. Innerhalb der
Organerkrankungen macht diese Gruppe einen Anteil von 19,0% aus.

In den Analysen von Pogacnik und Gersak (1982) ergaben sich mit 1,3% weniger Herz-
Kreislauf-Erkrankungen. Auch in anderen Untersuchungen (Kronberger und Schippel 1976;
Fabian und Vetési 1980) machen diese Organerkrankungen einen geringeren Anteil der Ver-
luste aus (2,7% und 1,8%). Schwarz et al. (1985) fanden einen Anteil von 7,2%.

Von den Ordnungen, die zahlenmaRig mit mehr als 20 Exemplaren vertreten waren, sind die
Falconiformes und Phoenicopteriformes tberdurchschnittlich h&ufig betroffen und die Co-
raciiformes und Coliiformes auffallend seltener (Tab. 25).

Verglichen mit den damaligen Untersuchungen von Rassow (1987) haben diese Art Erkran-
kungen bei den Strigiformes um 3,0%, bei den Cuculiformes um 1,1% und den Piciformes
um 1,4% abgenommen, wohingegen bei den Psittaciformes und Falconiformes die Félle um
je 4,6% zugenommen haben. Bei den Anseriformes und Passeriformes ist seit den Untersu-
chungen von Kilos (1989) und Biirgener (1988) eine Zunahme der Féalle von jeweils 0,7% zu
registrieren. Bertram (2003) kommt zu ungefahr einem Drittel weniger Verlusten bei den
Greifvogeln ihrer Untersuchungen. Herz-Kreislauf-Erkrankungen bei Psittaciformes als
Haupt- und Nebenbefunde konnten mit 12,7% seltener gesehen werden als bei Jakob und
Ippen (1989) mit 15,8%.

Beziglich des Geschlechts gibt es keine Auffélligkeiten.

Insgesamt waren unterdurchschnittlich wenig juvenile und Gberdurchscnittlich mehr adulte
Tiere betroffen. Das kann in mehrfach aufgetretenen altersbedingten Herzinsuffizienzen vor
allem der Psittaciformes begriindet liegen.

Verglichen mit dem Durchschnittswert ist hier der Anteil an Tieren mit einem sehr guten
Erndhrungszustand sehr hoch. Da eine Verfettung der Tiere begunstigend auf Herz-
Kreislauf-Erkrankungen wirkt, ist dieses Ergebnis nachvollziehbar.

Acht Tiere wurden euthanasiert. Es handelte sich in funf der Falle um eine Kreislauferkran-
kung und in drei Féallen um eine pathologische Veranderung des Herzens.

Bei 128 Tieren konnten neben der entsprechenden Herz-Kreislauf-Erkrankung weitere Be-
funde erhoben werden. In allein 59 Fallen war dabei die Leber betroffen, in 27 Féllen han-
delte es sich um eine Stoffwechselerkrankung. Hierbei kamen zu etwa gleichen Anteilen
Gicht, Amyloidose sowie Hamosiderose vor.
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Tabelle 25: Anzahl der Herz-Kreislauf-Erkrankungen als Haupt (HB)- und Nebenbefunde (NB) sowie prozen-
tualer Anteil an den Todesursachen in den einzelnen Ordnungen

HB HB_ NB Prozentualer Anf[eil der
Ordnungen relativ Todesursachen in den
absolut ., absolut :
in % einzelnen Ordnungen

Alcediniformes 3 1,2 0 4,9
Anseriformes 48 19,9 39 5,0
Apterygiformes 0 0,0 0 0,0
Caprimulgiformes 0 0,0 0 0,0
Cariamiformes 2 0,8 0 12,5
Charadriiformes 14 58 5 53
Ciconiiformes 37 15,4 24 7,4
Coliiformes 0 0,0 2 0,0
Columbiformes 7 2,9 4 3,5
Coraciiformes 0 0,0 1 0,0
Cuculiformes 2 0,8 1 2,2
Eurypigiformes 0 0,0 0 0,0
Falconiformes 10 4,1 6 12,8
Galliformes 25 10,4 10 50
Gruiformes 5 2,1 0 6,9
Jacaniformes 0 0,0 0 0,0
Lariformes 1 0,4 0 1,8
Musophagiformes 1 0,4 2 3,7
Otidiformes 2 0,8 3 3,9
Passeriformes 25 10,4 31 2,1
Pelecaniformes 3 1,2 0 3,5
Phoenicopteriformes 11 4,6 6 9,9
Piciformes 1 0,4 4 1,4
Podiciformes 1 0,4 0 25,0
Psittaciformes 25 10,4 11 8,8
Psophiiformes 1 0,4 1 20,0
Ralliformes 2 0,8 1 2,5
Scopiformes 0 0,0 0 0,0
Sphenisciformes 1 0,4 3 1,2
Strigiformes 8 3,3 3 9,0
Struthioniformes 2 0,8 2 5,6
Tinamiformes 1 0,4 0 2,6
Trogoniformes 0 0,0 0 0,0
Upupiformes 3 1,2 4 6,1
Summe 241 100,0 163
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Die verschiedenen Herz-Kreislauf-Erkrankungen sind mit ihrem VVorkommen als Haupt- und
Nebenbefunde in Tabelle 26 dargestellt. Gab es mehrere Befunde, die insgesamt zu einem
Herz-Kreislauf-Versagen fihrten, so wird dies als ,,Herz-Kreislauf-Versagen allgemein®
bezeichnet. Wurde nur ein diesbezlglicher Befund erwahnt, wird er als einzelner Befund
aufgefuhrt. Es dominieren in dieser Untersuchung Myocardverédnderungen, was sich mit den
Beobachtungen von Klos (1989) und Rassow (1987) deckt.

Es ist nicht auszuschlielRen, dass einige Myocarditiden, Endocarditiden und Pericarditiden im
Zuge einer Infektion entstanden sind. Wurde jedoch kein Infektionserreger gefunden, so
werden die jeweiligen Befunde in dieses Kapitel eingeordnet. In den meisten Féllen konnten
neben den Myocardverédnderungen noch weitere Befunde in anderen Organsystemen erhoben
werden. Im Gegensatz zu Rassow (1987), in dessen Analysen die Myocarddegenerationen
anzahlmaRig am hdufigsten bei den Psittaciformes gefunden wurden, konnte in den vorlie-
genden Untersuchungen ein solcher Fall lediglich als Nebenbefund in dieser VVogelordnung
festgestellt werden.

Unter den GeféalRveranderungen ist die Arteriosklerose die haufigste Erkrankung, wie es auch
den Ausfuhrungen von Leger (2008) entspricht.

Tabelle 26: Formen und Anzahl der Herz-Kreislauf-Erkrankungen als Haupt (HB)- und Nebenbefunde (NB)

Befund HB absolut NB absolut
Myocarditis 17 22
Endocarditis 15 5
Pericarditis 9 15
Entziindung mehrerer Herzschichten 4 17
Herztamponade 7 0
Myocarddegeneration 17 68
Myocardhypertrophie 4 7
Ruptur des Vorkammerseptums 1 0
Aortenaneurysma 2 0
Acrteriosklerose 27 29
Vasculitis 1 0
Hamorrhagisches - Syndrom (Verdacht) 4 0
Herz-Kreislauf-Versagen allgemein 133 0
Summe 241 163

Die Verteilung der Herz-Kreislauf-Erkrankungen auf den Untersuchungszeitraum sowie der
Anteil an den Gesamtverlusten sind statistisch gesehen in allen Jahren gleich hoch.

Uber das Jahr gesehen sind die Erkrankungsfalle ebenfalls gleichméaRig verteilt.
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4.3.3 Erkrankungen der Leber und des Gallesystems

Erkrankungen der Leber und des Gallensystems konnten bei insgesamt 739 Vogeln festge-
stellt werden. Bei der Mehrheit der Befunde handelte es sich um Folgeerscheinungen von
Infektionen oder Intoxikationen. Wurde ein Zusammenhang festgestellt, so werden diese
Befunde in diesem Kapitel nicht aufgefuihrt. Gezahlt werden 411 Befunde (8,1%), von denen
196 (3,8%) auch die Todesursache darstellten (Tab. 27). Innerhalb der Organerkrankungen
macht dies einen Anteil von 15,5% aus.

Damit liegen die Werte um 0,8% hoher als bei Pogacnik und Gersak (1982), unterhalb der
Ergebnisse von Kronberger und Schiuppel (1976) mit 13,6% sowie Schwarz et al. (1985) mit
6,5% und oberhalb derer von Culjak et al. (1983) mit 1,1%.

Der grofite Anteil der Falle ist in den Ordnungen Anseriformes und Passeriformes zu finden.
Betrachtet man die einzelnen Ordnungen, so fallt bei den Coraciiformes, Piciformes, Phoe-
nicopteriformes und Otidiformes ein Uberdurchschnittlich hoher Anteil an Lebererkrankun-
gen als Todesursache auf.

Die Verluste der Anseriformes haben sich gegeniber den Untersuchungen von Klds (1989)
mit 4,2% nicht wesentlich verdndert, wohingegen die der Passeriformes deutlich geringer
sind als die damals von Burgener (1988) ermittelten 11,2%. Verglichen mit allen von Ras-
sow (1987) untersuchten sechs VVogelordnungen wurden in den eigenen Analysen bei weitem
weniger Lebererkrankungen diagnostiziert. Er fand eine Spanne von 7,5% bei den Falconi-
formes bis zu 23,9% bei den Piciformes. Zu erklaren wére dies mit der Tatsache, dass er
damals weniger Infektionskrankheiten ermittelt hat. Es wére maoglich, dass ein Teil der
hauptbefundlichen Lebererkrankungen Infektionen als Ursache hatte, ein Erregernachweis
aus unterschiedlichen Grunden jedoch nicht erbracht werden konnte. Den Hauptanteil der
Erkrankungen machten zwar die fettigen Degenerationen und nicht die Hepatitiden aus, aber
beide Erkrankungsbilder kdnnen Infektionen als Ursache haben.

Sowohl Birgener (1988) als auch Rassow (1987) ordneten die Amyloidose beziehungsweise
die Hamosiderose zu den Lebererkrankungen, die beide in der eigenen Arbeit im Kapitel
Stoffwechselerkrankungen zu finden sind. Ein Vergleich wie oben beschrieben kann den-
noch erfolgen, da die beiden Stoffwechselerkrankungen in diesen beiden Analysen nicht sehr
ins Gewicht fallen.

Bei Betrachtung der Psittaciformes féllt mit 5,7% eine geringere Erkrankungsrate auf als in
den Untersuchungen von Jakob und Ippen (1989), die bei 9,8% der Vdgel Erkrankungen in
diesem Organsystem registrierten.

Auch in dieser Erkrankungsgruppe kann ein verhaltnismalRig geringer Anteil juveniler VVogel
ermittelt werden.
Eine Geschlechtspréadisposition ist nicht erkennbar.

Sechs Tiere wurden euthanasiert. Es handelte sich in drei Fallen um eine Leberdegeneration
und in den anderen drei Féallen um hochgradige Hepatitiden.
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Tabelle 27:  Anzahl der Erkrankungen der Leber und des Gallensystems als Haupt (HB)- und Nebenbefunde

(NB) sowie prozentualer Anteil an den Todesursachen in den einzelnen Ordnungen

HB

Prozentualer Anteil der

Ordnungen HB relativ NB Todesursachen in den
absolut o absolut :
n % einzelnen Ordnungen

Alcediniformes 1 0,5 2 1,6
Anseriformes 44 22,4 36 4,6
Apterygiformes 1 0,5 0 20,0
Caprimulgiformes 0 0,0 0 0,0
Cariamiformes 0 0,0 2 0,0
Charadriiformes 6 3,1 8 2,3
Ciconiiformes 17 8,7 38 34
Coliiformes 0 0,0 4 0,0
Columbiformes 4 2,0 7 2,0
Coraciiformes 4 2,0 0 16,7
Cuculiformes 3 15 5 3,3
Eurypigiformes 0 0,0 0 0,0
Falconiformes 1 0,5 6 1,3
Galliformes 11 5,6 14 2,2
Gruiformes 1 0,5 4 1,4
Jacaniformes 1 0,5 0 9,1
Lariformes 1 0,5 2 1,8
Musophagiformes 1 0,5 1 3,7
Otidiformes 6 3,1 5 11,8
Passeriformes 55 28,1 34 4,6
Pelecaniformes 1 0,5 5 1,2
Phoenicopteriformes 14 7,1 18 12,6
Piciformes 7 3,6 0 9,7
Podiciformes 0 0,0 0 0,0
Psittaciformes 6 3,1 10 2,1
Psophiiformes 1 0,5 0 20,0
Ralliformes 0 0,0 2 0,0
Scopiformes 0 0,0 0 0,0
Sphenisciformes 3 15 1 3,6
Strigiformes 1 0,5 5 1,1
Struthioniformes 0 0,0 1 0,0
Tinamiformes 2 1,0 2 53
Trogoniformes 0 0,0 1 0,0
Upupiformes 4 2,0 2 8,2
Summe 196 100,0 215
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VerhaltnisméaRig viele Vogel (12,0%) zeigten einen sehr guten Ernahrungszustand. In den
meisten dieser Félle war die Leberveranderung eine fettige Leberdegeneration.

Tabelle 28: Formen und Anzahl der Erkrankungen der Leber und des Gallensystems als Haupt (HB)- und

Nebenbefunde (NB)

Erkrankungen HB absolut NB absolut
Hepatitis 117 150
fettige Leberdegeneration 14 35
weitere Leberdegenerationen 23 24
Ruptur der Leberkapsel 13 0
Leberzirrhose 12 1
nicht naher definierte Hepatopathien 17 4
Pericholangitis 0 1
Summe 196 215

Die mit Abstand haufigste Hepatopathie ist die Entziindung dieses Organs (Tab. 28), wobei
sie ofter als Nebenbefund gesehen wurde als als Hauptbefund. Mindestens 17 hauptbefundli-
che Hepatitiden waren chronisch, mindestens 32 akut. Im Gegensatz zu Rassow (1987) und
Biirgener (1988), die in erster Linie fettige Leberdegenerationen ermittelten, kann in den
eigenen Untersuchungen diesem Krankheitskomplex keine so groRe Bedeutung beigemessen
werden. Lediglich in 13 Féllen wurde eine fettige Leberdegeneration als Hauptbefund ge-
wertet (Tab. 28).

Neben der Lebererkrankung zeigten 137 Tiere weitere Befunde. In 43 Fallen waren dies Er-
krankungen der Harnorgane, in 35 Stoffwechselerkrankungen. Auch Herz-Kreislauf-
Erkrankungen sowie Erkrankungen des Respirationstraktes kamen gehauft vor.

Auffallend viele Lebererkrankungen wurden 1989, 1992, 1993 und 1994 gesehen (Abb. 25).
Bezogen auf die Gesamtverluste pro Jahr ist der Anteil der Leberveranderungen jedoch an-
néhernd gleich hoch geblieben.

Eine jahreszeitliche Abhangigkeit ist nicht erkennbar.
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O prozentuale Verteilung der Félle auf den Untersuchungszeitraum B Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr

14,0
120
10,0

80

S

6,0

4,0

20

0,0
©
)
N

©

/\
)
R

DO O NI D >N o
@@%QQ%@%@%@%@%@%@%@

Jahr

o@b‘

O A D O QO N A D
D7 L T O O O
L PP PP

Y

Abbildung 25:  Verteilung der Erkrankungen der Leber und des Gallensystems auf den Untersuchungszeit-
raum sowie prozentualer Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr
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4.3.4 Erkrankungen der Geschlechtsorgane und des Bauchfells

Wie auch in anderen Untersuchungen, so wird auch in der vorliegenden Arbeit die Serositis
mit in diese Erkrankungsgruppe gezéhlt. Allerdings ist diese, sofern sie nur ein Organ be-
trifft, in dem mit diesem in Zusammenhang stehenden Kapitel zu finden.

Insgesamt 198 (3,9%) aller untersuchten Végel wiesen eine Erkrankung in diesem Organsys-
tem auf. Bei 163 (3,2%) war diese auch die Todesursache. Bezogen auf die Organerkran-
kungen hat diese Gruppe somit einen Anteil von 12,9% (Tab. 30).

Die Todeszahlen liegen oberhalb derer von Culjak et al. (1983), Pogacnik und Gersak (1982)
sowie Fabian und Vetési (1980), die auf 2,6%, 1,3% und 1,8% kamen. Kronberger und
Schiippel (1976) kamen auf 2,0%.

Den groBRten Anteil haben hierbei die Galliformes, Passeriformes und Anseriformes. Bei
immerhin 15 Ordnungen konnten keine derartigen Befunde erhoben werden. Besonders hoch
ist der Anteil dieser Erkrankungen unter den Cuculiformes, von denen mehr als ein Zehntel
an einer solchen starb. Ebenfalls deutlich Gber dem Durchschnittswert liegen die Verluste bei
den Columbiformes, Galliformes und Sphenisciformes. Rassow (1987) fand in friiheren Un-
tersuchungen nur einen Todesfall. Er sah die meisten Verluste in der Ordnung Psittaciformes
mit 4,5%, was Uber den eigenen Ergebnissen liegt. Jakob und Ippen (1989) fanden mit 8,5%
deutlich mehr Erkrankungsfélle in dieser Ordnung als in der vorliegenden Arbeit mit 3,5%.
Bei den Anseriformes liegt der Wert genauso hoch wie in den damaligen Untersuchungen
von Klos (1989). Bei den Passeriformes hat die diesbezigliche Verlustrate von 3,2% (Bur-
gener 1988) auf 2,7% abgenommen.

Tabelle 29: Formen und Anzahl der Erkrankungen der Geschlechtsorgane, des Bauchfelles und der serdsen
Héute als Haupt (HB)- und Nebenbefunde (NB)

Erkrankungen HB absolut NB absolut
Peritonitis 72 25
Legenot 55 0
Entzindung des Legeapparates 34 7
Ovarcyste 1 0
Eileitervorfall 1 0
Hodenatrophie 0 2
Nekrose der Penisspitze 0 1
Summe 163 35
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Tabelle 30: Anzahl der Erkrankungen der Geschlechtsorgane und des Bauchfells als Haupt- und
Nebenbefunde sowie prozentualer Anteil an den Todesursachen in den einzelnen Ordnungen

HB HB_ NB Prozentualer Anf[eil der
Ordnungen relativ Todesursachen in den
absolut ., absolut :
in % einzelnen Ordnungen

Alcediniformes 0 0,0 0 0,0
Anseriformes 26 16,0 6 2,7
Apterygiformes 1 0,6 0 20,0
Caprimulgiformes 0 0,0 0 0,0
Cariamiformes 1 0,6 0 6,3
Charadriiformes 3 1,8 1 1,1
Ciconiiformes 14 8,6 2 2,8
Coliiformes 0 0,0 0 0,0
Columbiformes 15 9,2 1 7,5
Coraciiformes 0 0,0 0 0,0
Cuculiformes 10 6,1 1 11,1
Eurypigiformes 0 0,0 0 0,0
Falconiformes 1 0,6 0 1,3
Galliformes 32 19,6 5 6,4
Gruiformes 1 0,6 0 1,4
Jacaniformes 0 0,0 0 0,0
Lariformes 0 0,0 0 0,0
Musophagiformes 0 0,0 1 0,0
Otidiformes 1 0,6 0 2,0
Passeriformes 32 19,6 13 2,7
Pelecaniformes 5 3,1 0 59
Phoenicopteriformes 0 0,0 0 0,0
Piciformes 1 0,6 0 1,4
Podiciformes 0 0,0 0 0,0
Psittaciformes 9 55 1 3,2
Psophiiformes 0 0,0 1 0,0
Ralliformes 0 0,0 0 0,0
Scopiformes 0 0,0 0 0,0
Sphenisciformes 6 3,7 0 7,1
Strigiformes 2 1,2 0 2,2
Struthioniformes 2 1,2 2 5,6
Tinamiformes 1 0,6 1 2,6
Trogoniformes 0 0,0 0 0,0
Upupiformes 0 0,0 0 0,0
Summe 163 100,0 35
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Bis auf sechs mannliche Vogel, die an einer Peritonitis starben, waren alle Tiere weiblich.
Als Hauptbefunde kamen ausnahmslos Erkrankungen der weiblichen Geschlechtsorgane vor.
Die drei pathologischen Befunde der ménnlichen Geschlechtsorgane waren Nebenbefunde.

Aus der Tabelle 29 ist ersichtlich, dass die haufigsten Todesursachen dieses Organsystem
betreffend die Peritonitis und die Legenot sind. Peritonitiden entstanden hdaufig im Zusam-
menhang mit einer Salpingitis. Auch Klos (1989) und Rassow (1987) fanden die Legenot als
héufige Todesursache in diesem Bereich, Birgener (1988) berichtet generell nur von Lege-
not und Eiperitonitis im Zusammenhang mit Erkrankungen des Geschlechtsapparates. Bei
den Anseriformes hat sich der Anteil der Legenot an den Verlusten seit den damaligen Un-
tersuchungen nicht geandert, bei den Passeriformes ist er etwas zurtickgegangen.

In den meisten Fallen, in denen die Peritonitis nur einen Nebenbefund darstellt, war die To-
desursache ein Schéadeltrauma.

Es waren verhéltnisméaliig wenig juvenile Tiere betroffen, was daher riihrt, dass die meisten
den Geschlechtstrakt betreffenden Erkrankungen wéhrend der Legeperiode beobachtet wer-
den.

Vier Tiere wurden aufgrund einer Peritonitis beziehungsweise einer Legenot euthanasiert.

78 Vogel zeigten weitere Befunde. In erster Linie handelte es sich um Leberverdnderungen,
insbesondere Hepatitiden, und um bakterielle Infektionen.

Der Erndhrungszustand zeigt in der Verteilung keine Besonderheiten. Die zwolf kachekti-
schen Tiere wiesen jedoch alle eine Salpingitis oder eine Peritonitis auf.

Die meisten Verluste sind in den Jahren 1992 und 2001 zu verzeichnen (Abb. 26). Bezogen
auf die Gesamttodeszahl pro Jahr ist der Anteil dieser Erkrankungen gleich geblieben.

Uber das Jahr gesehen ist eine Haufung der Todesfalle im Mai und Juni erkennbar, was in
die Zeit der hauptséchlichen Legeperiode der Végel fallt (Abb. 27).
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O prozentuale Verteilung der Falle auf den Untersuchungszeitraum B Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr
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Abbildung 26:  Verteilung der Erkrankungen der Geschlechtsorgane, des Bauchfells und der serésen Haute
auf den Untersuchungszeitraum sowie prozentualer Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr
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Abbildung 27:  Jahreszeitliche Verteilung der Erkrankungen der Geschlechtsorgane, des Bauchfells und der
serdsen Haute
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4.3.5 Erkrankungen des Harnapparates

Bei 297 Vogeln (5,8%) konnten Verdnderungen in den Harnorganen ermittelt werden, von
denen 125 (2,5%) als Hauptbefunde gewertet werden. Somit sind die meisten Erkrankungen
Nebenbefunde (Tab. 31). Innerhalb der Organerkrankungen macht diese Gruppe einen Anteil
von 9,9% aus. Veranderungen durch Gicht werden nicht hier, sondern im Kapitel Stoffwech-
selerkrankungen besprochen.

Fabian und Vetési (1980) kamen ebenfalls auf 2,5%, Kronberger und Schiippel (1976) fan-
den mit 0,2% der Gesamtverluste einen geringeren Anteil an Harnerkrankungen.
Anseriformes haben hier, wie auch bei den Erkrankungen der Geschlechtsorgane, einen ho-
hen Anteil an Verlusten. Ebenfalls haufig betroffen sind Ciconiiformes. Uberdurchschnittlich
hoch fallen die Verluste mit 8,2% bis 9,0% innerhalb der Ordnungen Coraciiformes, Peleca-
niformes, Sphenisciformes und Strigiformes aus. Unter anderem starb von den Cuculiformes,
Lariformes und Otidiformes kein einziges Tier an einer Harnerkrankung.

Bei den Galliformes fallen im Verhaltnis zu den Hauptbefunden viele Nierenerkrankungen
als Nebenbefunde auf.

Auch Biirgener (1988) fand damals mit 0,6% wenig Verluste unter den Passeriformes. Die
Abgénge in dieser Erkrankungsgruppe bei den Anseriformes sind verglichen mit den Analy-
sen von Klods (1989) von 1,5% auf 2,1% gestiegen. In der Ordnung Psittaciformes sind im
Vergleich zu damals (Rassow 1987) 1,6% mehr VVogel an einer Harnerkrankung gestorben,
in der Ordnung Piciformes 1,9%, wobei im eigenen Untersuchungsmaterial deutlich weniger
Piciformes vertreten waren als im damaligen. VVon den Strigiformes sind fast dreimal so viele
Tiere an einer Nierenerkrankung gestorben wie damals. Nur bei den Falconiformes sind es
von 2,1% zu 1,3% weniger geworden und er fand ebenfalls unter den Cuculiformes keinen
Todesfall.

Die Psittaciformes in den Untersuchungen von Jakob und Ippen (1989) zeigten mit 13,3%
wesentlich haufiger eine Harnerkrankung als Haupt- oder Nebenbefund als die im eigenen
Sektionsgut mit 6,0%.

Funf Vogel wurden aufgrund einer Nierenerkrankung euthanasiert.

Der Anteil juveniler Tiere entspricht dem Durchschnittswert, mannliche und weibliche V6-
gel waren gleich haufig betroffen. Der Erndhrungszustand entsprach dem Durchschnitt aller
Vogel.

Neben der Erkrankung des Harnapparates wiesen 62 VVogel weitere Befunde auf. Hauptsach-

lich waren Lebererkrankungen, Stoffwechselerkrankungen, hier in der Halfte der Falle Amy-
loidosen, sowie pathologische Veranderungen des Verdauungstraktes zu finden.
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Tabelle 31: Anzahl der Erkrankungen der Harnorgane als Haupt (HB)- und Nebenbefunde (NB) sowie pro-

zentualer Anteil an den Todesursachen in den einzelnen Ordnungen

HB HB' NB Prozentualer An_teil der
Ordnungen relativ Todesursachen in den
absolut " 7, absolut ,
in % einzelnen Ordnungen

Alcediniformes 3 2,4 0 49
Anseriformes 20 16,0 24 2,1
Apterygiformes 0 0,0 0 0,0
Caprimulgiformes 0 0,0 0 0,0
Cariamiformes 0 0,0 0 0,0
Charadriiformes 10 8,0 7 3,8
Ciconiiformes 20 16,0 27 4,0
Coliiformes 0 0,0 0 0,0
Columbiformes 7 5,6 2 3,5
Coraciiformes 2 1,6 1 8,3
Cuculiformes 0 0,0 2 0,0
Eurypigiformes 0 0,0 0 0,0
Falconiformes 1 0,8 4 1,3
Galliformes 6 4,8 17 1,2
Gruiformes 2 1,6 2 2,8
Jacaniformes 0 0,0 0 0,0
Lariformes 0 0,0 3 0,0
Musophagiformes 0 0,0 1 0,0
Otidiformes 0 0,0 3 0,0
Passeriformes 15 12,0 26 1,3
Pelecaniformes 7 5,6 3 8,2
Phoenicopteriformes 3 2,4 17 2,7
Piciformes 2 1,6 2,8
Podiciformes 0 0,0 0 0,0
Psittaciformes 6 4,8 11 2,1
Psophiiformes 0 0,0 1 0,0
Ralliformes 2 1,6 5 2,5
Scopiformes 1 0,8 0 20,0
Sphenisciformes 7 5,6 3 8,3
Strigiformes 8 6,4 2 9,0
Struthioniformes 0 0,0 3 0,0
Tinamiformes 0 0,0 1 0,0
Trogoniformes 1 0,8 0 25,0
Upupiformes 2 1,6 4 4,1
Summe 125 100,0 172
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O prozentuale Verteilung der Félle auf den Untersuchungszeitraum B Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr
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Abbildung 28:  Verteilung der Erkrankungen der Harnorgane auf den Untersuchungszeitraum sowie prozen-
tualer Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr

Der Anteil der Erkrankungen des Harnapparates an den Gesamtverlusten schwankt iber den
untersuchten Zeitraum gleichmagig zwischen 1% und 4%. Die absolute Verteilung der Félle
zeigt in den Jahren 1989 und 1992 eine Haufung, in den Jahren 1986 und 2004 ist die Fall-
zahl am geringsten (Abb. 28).

Jahreszeitlich gesehen gibt es eine Haufung der Todesfélle im April und Juni (Abb. 29).

Die Tabelle 32 gibt Aufschluss Uber die Haufigkeit der einzelnen Erkrankungen des Harnap-
parates. Am haufigsten wurden insgesamt Nephritiden festgestellt, gefolgt von Nephrosen,
wobei beide Nierenverdnderungen hauptbefundlich ahnlich oft vorkamen. Nahezu alle be-
schriebenen Falle von Glomerulonephritiden werden lediglich als Nebenbefund gewertet.
Die nicht néher beschriebenen Nephropathien beinhalten mit Sicherheit ebenfalls Nephriti-
den und Nephrosen, so dass das Verhaltnis der beiden in Wirklichkeit auch anders ausgese-
hen haben konnte.

Tabelle 32:  Formen und Anzahl der Erkrankungen der Harnorgane als Haupt (HB)- und Nebenbefunde (NB)

Erkrankungen HB absolut NB absolut
Nephrose 30 64
Nephritis 26 105
Nierencysten 3 0
nicht naher beschriebene Nephropathie 66 3
Summe 125 172
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Jahreszeitliche Verteilung der Erkrankungen der Harnorgane
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4.3.6 Erkrankungen des Atmungsapparates

Insgesamt 270 Tiere (5,3%) wiesen eine nicht erregerbedingte respiratorische Erkrankung
auf, davon zeigten 104 Tiere (2,0%) diese als Hauptbefund, was innerhalb der Organerkran-
kungen einen Anteil von 8,2% ausmacht.

Uberdurchschnittlich viele Falle sind innerhalb der Falconiformes, Piciformes und Struthio-
niformes zu verzeichnen (Tab. 33). In 18 VVogelordnungen starb kein einziges Tier an einer
Erkrankung des Atmungstraktes.

Damit entsprechen die Ergebnisse denen anderer Untersuchungen (Culjak et al. 1983;
Schwarz et al. 1985), die 2,1% und 1,6% betrugen und liegen 2% unterhalb derer von Fabi-
an und Vetesi (1980) und deutlich unterhalb derer von Kronberger und Schippel (1976), die
von 10,2% berichten.

Von den Anseriformes und Passeriformes starben im Untersuchungszeitraum &hnlich viele
Tiere (2,0% und 2,1%) an einer respiratorischen Erkrankung wie damals in den Analysen
von Klos (1989) und Birgener (1988). Ein Anstieg der Verlustrate gegentiber den Untersu-
chungen von Rassow (1987) ist bei den Piciformes und Falconiformes um jeweils 5,7% zu
sehen. Dagegen haben die der Psittaciformes, Cuculiformes und Strigiformes um 0,6%, 1,6%
und 1,1% abgenommen. Die Erkrankungsrate der Psittaciformes mit rund 6% liegt nur halb
so hoch wie bei Jakob und Ippen (1989), die von tber 13% berichten. Goodman et al. (2005)
sahen bei ihren sezierten Konigspinguinen 7,8% Verluste durch Atemwegserkrankungen in
der Ordnung Sphenisciformes.

Vier Vogel wurden aufgrund einer respiratorischen Erkrankung euthanasiert.

Nahezu ein Drittel der betroffenen Tiere waren Jungvigel. Sie starben in erster Linie an
Pneumonien.

Den Erndhrungszustand betreffend waren weniger Tiere als dem Durchschnitt nach erwartet
kachektisch, in den Ubrigen Kategorien gab es keine Auffélligkeiten.

Am haufigsten traten in dieser Untersuchung Pneumonien auf (Tab. 34), was sich mit eini-
gen anderen Untersuchungen deckt (Kronberger und Schippel 1976; Rassow 1987; Jakob
und Ippen 1989). Dahingegen berichten Klds (1989) sowie Fabian und Vetesi (1980) dieses
Organsystem betreffend haufiger von Lungenddemen. Es ist, wie bereits erwéhnt, nicht aus-
zuschlieRen, dass aufgrund einer vorangegangenen antibiotischen Behandlung einer erreger-
bedingten Pneumonie keine Erreger nachgewiesen werden konnten und diese Félle anstatt in
die Gruppe der Infektionskrankheiten in dieses Kapitel gerechnet werden.

Erkrankungen der oberen Atemwege spielen eine untergeordnete Rolle.

Die Pneumonien waren groftenteils katarrhalisch oder katarrhalisch-eitrig. Dies findet sich
auch in den Analysen von Birgener (1988), Rassow (1987) und Zwart (2002). Vereinzelt
wurden hamorrhagische, nekrotisierende und granulomatése Formen gesehen. Der Krank-
heitsverlauf wurde in 41 Fallen als akut und in nur drei Féllen als chronisch bezeichnet.
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Tabelle 33:  Anzahl der Erkrankungen des Atmungsapparates als Haupt (HB)- und Nebenbefunde (NB) sowie
prozentualer Anteil an den Todesursachen in den einzelnen Ordnungen

HB HB_ NB Prozentualer Anf[eil der
Ordnungen relativ Todesursachen in den
absolut " absolut .
in % einzelnen Ordnungen

Alcediniformes 0 0,0 2 0,0
Anseriformes 21 20,2 29 2,2
Apterygiformes 0 0,0 0 0,0
Caprimulgiformes 0 0,0 0 0,0
Cariamiformes 0 0,0 0 0,0
Charadriiformes 7 6,7 9 2,7
Ciconiiformes 8 7,7 17 1,6
Coliiformes 0 0,0 1 0,0
Columbiformes 3 2,9 5 1,5
Coraciiformes 1 1,0 2 4,2
Cuculiformes 0 0,0 0 0,0
Eurypigiformes 0 0,0 0 0,0
Falconiformes 5 4,8 1 6,4
Galliformes 13 12,5 11 2,6
Gruiformes 1 1,0 3 1,4
Jacaniformes 0 0,0 0 0,0
Lariformes 0 0,0 0 0,0
Musophagiformes 0 0,0 1 0,0
Otidiformes 1 1,0 3 2,0
Passeriformes 24 23,1 44 2,0
Pelecaniformes 0 0,0 2 0,0
Phoenicopteriformes 2 1,9 6 1,8
Piciformes 7 6,7 3 9,7
Podiciformes 0 0,0 0 0,0
Psittaciformes 5 4,8 12 1,8
Psophiiformes 0 0,0 1 0,0
Ralliformes 0 0,0 1 0,0
Scopiformes 1 1,0 0 20,0
Sphenisciformes 3 2,9 2 3,6
Strigiformes 0 0,0 7 0,0
Struthioniformes 2 1,9 2 5,6
Tinamiformes 0 0,0 2 0,0
Trogoniformes 0 0,0 0 0,0
Upupiformes 0 0,0 0 0,0
Summe 104 100,0 166
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Tabelle 34:  Formen und Anzahl der Erkrankungen des Atmungsapparates als Haupt- und Nebenbefunde

Erkrankungen HB absolut NB absolut
Sinusitis 2 0
Rhinitis 2 0
Laryngitis 1 0
Tracheitis 2 0
Tracheobronchitis 2 0
Bronchitis 11 10
Peribronchitis 1 3
Herdpneumonie 44 28
Bronchopneumonie 30 7
Lungentdem 6 23
Lungenemphysem 0 1
Anthrakose 0 90
Aerosacculitis 3 4
Summe 104 166

65 Vogel zeigten neben dem respiratorischen Hauptbefund noch mindestens einen Nebenbe-
fund. Vorrangig handelte es sich hierbei um Erkrankungen der Leber, insbesondere um He-
patitiden. Die Anthrakosen, die aufgrund des Standortes des Zoologischen Garten Berlins in
einer GroRstadt zu erwarten waren, traten grof3tenteils bei Passeriformes, Anseriformes, Ci-
coniiformes und Psittaciformes auf. Das entspricht den Beobachtungen von Wisser (1990).
Er spricht zwar von einem seltenen Vorkommen bei den Passeriformes, was hier die absolu-
ten Zahlen betreffend nicht der Fall ist. Bezogen auf die Gesamtzahl zeigten in dieser Ord-
nung jedoch eher wenige Tiere eine Anthrakose. Dagegen ist der Anteil in der Ordnung Stri-
giformes mit 9,0% am gréRten. Zweistellige Prozentsatze, von denen Bertram (2003) berich-
tet, konnten in keiner Ordnung gefunden werden. Es wurden nur die stark ausgepragten
Anthrakose-Falle als Befund gewertet, da in Stadten fast alle Vogel in gewissem Mal3e der-
artige Veranderungen in den Lungen aufweisen, die jedoch nur selten zu Beeintrachtigungen
fuhren.

Es sind in der zweiten Hélfte des Untersuchungszeitraumes generell weniger Félle aufgetre-
ten als in der ersten. Eine Haufung ist in den Jahren 1988/1989 zu erkennen, besonders we-
nige Félle traten dagegen 2006/2007 auf. Bezogen auf die Gesamttodeszahl pro Jahr liegt der
Anteil dieser Erkrankungen jedoch relativ gleich bei durchschnittlich 2,1% (Abb. 30).

Im Jahr 1992 starben vor allem im Sommer Uberproportional viele Jungvogel an einer
Pneumonie. Das spiegelt sich auch in der jahreszeitlichen Verteilung wider. Eine Haufung
der Todesfélle insgesamt wurde im Juni registriert. Im August starben jedoch unterdurch-
schnittlich wenige Vo6gel an einer Atemwegserkrankung (Abb. 31). Die h&ufigen Falle der
Jungvogel im Juni kénnen mit einem noch nicht voll ausgereiften Immunsystem der Tiere
zusammenhangen.
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O prozentuale Verteilung der Félle auf den Untersuchungszeitraum B Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr
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Abbildung 30:  Verteilung der Erkrankungen des Atmungsapparates auf den Untersuchungszeitraum sowie
prozentualer Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr
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Abbildung 31:  Jahreszeitliche Verteilung der Erkrankungen des Atmungsapparates
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4.3.7 Nicht infektios oder traumatisch bedingte Erkrankungen des Nervensystems

In diese Krankheitsgruppe zahlen pathologische Veranderungen des peripheren und zentra-
len Nervensystems, denen weder ein Trauma noch eine Infektion oder eine Neoplasie zu-
grunde lagen. In einigen Fallen handelte es sich lediglich um eine Verdachtsdiagnose auf-
grund des Kklinischen Bildes.

Bei 55 Tieren (1,1%) wurde ein pathologischer Befund des Nervensystems erhoben, in 34
Féllen wurde dieser als Hauptbefund gewertet (Tab. 35). Das macht innerhalb der Gesamt-
verluste einen Anteil von 0,7% aus.

Mit jeweils vier Féllen vorrangig betroffen waren Anseriformes, Galliformes und Psittaci-
formes.

Bei den Passeriformes wurden in diesem Untersuchungszeitraum weniger Falle beobachtet
als in dem damaligen von Burgener (1988), bei dem die Verlustrate 0,8% betrug. Auch hier
stitzt sich die Diagnose in fast allen Fallen auf einen durch klinische Auffalligkeiten be-
griindeten Verdacht. Schwarz et al. (1985) ermittelten mit 1,9% einen hoheren Prozentsatz
an nervalen Erkrankungen, Fabian und Vetési (1980) sowie Kronberger und Schippel (1976)
mit 0,4% und 0,6% einen &hnlich geringen wie in den eigenen Untersuchungen. Bei letzteren
standen die Ganglienzelldegenerationen im Vordergrund. Weder Klds (1989) noch Rassow
(1987) berichten in ihren Arbeiten von diesbeziiglichen Abgéngen.

Erkrankungen der Augen wurden bei zwolf Vogeln gesehen, wobei sie bei sechs Tieren die
Hauptbefunde darstellten. Es finden sich in den Sektionsstatistiken keine Angaben tber nicht
erregerbedingte Augenerkrankungen, die auch keine Folgeerscheinung eines Traumas waren.
Es handelt sich im Einzelnen um eine eitrige Konjunktivitis beider Augen einer Glanzkéfer-
taube, eine beidseitige Keratokonjunktivitis eines Eulenschwalms und einer Senegaltaube,
eine eitrige Keratokonjunktivitis und Iridozyklitis einer Senegaltrappe, einen beidseitigen
Katarakt eines Gelbhaubenkakadus sowie eine eitrig-fibrindse Panophthalmitis eines Kap-
Triels. In allen Fallen konnte, moglicherweise aufgrund einer vorangegangenen antibioti-
schen Therapie, kein spezifischer Erreger nachgewiesen werden.

Als Nebenbefunde wurden bei einem Ceylon-Fischuhu ein Ulcus cornea, bei zwei Génsesa-
gern, einer Amazonasente und einem Schmiedespornkiebitz eine Konjunktivitis sowie bei
einer Waldohreule ein Katarakt des rechten Auges festgestellt.

19 der betroffenen Vogel wurde euthanasiert. Die hohe Zahl resultiert aus der Tatsache, dass
eine Therapie dieser Erkrankungen in den seltensten Fallen durchfihrbar ist.

Neben dem zentralnervosen Befund zeigten 14 VVogel Veranderungen an weiteren Organen.
Auch hier traten in erster Linie pathologische Veranderungen an der Leber auf, gefolgt von
parasitaren Befunden.

Eine Geschlechtsprédisposition ist nicht erkennbar, das Verhaltnis juveniler zu adulten Vo-
geln entspricht dem Durchschnitt der Gesamtsektionszahl.

Der Erndhrungszustand war bei einem Vogel adipos, einem weiteren sehr gut, bei 12 Végeln
gut, bei acht méaRig, bei sieben schlecht, bei drei sehr schlecht und bei zwei Vogeln kachek-
tisch.

Die absolute Verteilung der Félle sowie der Anteil an den Gesamtverlusten pro Jahr zeigt
eine gleichmaRige Verteilung auf die beiden Hélften des Untersuchungszeitraumes.
Jahreszeitlich gesehen zeigt sich ein gehauftes Auftreten in den Herbstmonaten September
bis November (Abb. 32).
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Tabelle 35:  Anzahl der Erkrankungen des Nervensystems als Haupt (HB)- und Nebenbefunde (NB) sowie
prozentualer Anteil an den Todesursachen in den einzelnen Ordnungen

HB HB_ NB Prozentualer Anf[eil der
Ordnungen relativ Todesursachen in den
absolut - absolut :
in % einzelnen Ordnungen

Alcediniformes 1 2,9 0 1,6
Anseriformes 4 11,8 3 0,4
Apterygiformes 0 0,0 0 0,0
Caprimulgiformes 1 2,9 0 16,7
Cariamiformes 0 0,0 0 0,0
Charadriiformes 2 59 4 0,8
Ciconiiformes 2 5,9 0 0,4
Coliiformes 1 2,9 0 2,6
Columbiformes 3 8,8 0 1,5
Coraciiformes 0 0,0 0 0,0
Cuculiformes 1 2,9 1 1,1
Eurypigiformes 0 0,0 0 0,0
Falconiformes 0 0,0 1 0,0
Galliformes 4 11,8 3 0,8
Gruiformes 0 0,0 0 0,0
Jacaniformes 0 0,0 0 0,0
Lariformes 0 0,0 0 0,0
Musophagiformes 1 2,9 0 3,7
Otidiformes 2 59 0 3,9
Passeriformes 2 5,9 3 0,2
Pelecaniformes 1 2,9 0 1,2
Phoenicopteriformes 0 0,0 0 0,0
Piciformes 0 0,0 0 0,0
Podiciformes 0 0,0 0 0,0
Psittaciformes 4 11,8 2 1,4
Psophiiformes 0 0,0 0 0,0
Ralliformes 0 0,0 0 0,0
Scopiformes 0 0,0 0 0,0
Sphenisciformes 3 8,8 1 3,6
Strigiformes 0 0,0 3 0,0
Struthioniformes 2 5,9 0 5,6
Tinamiformes 0 0,0 0 0,0
Trogoniformes 0 0,0 0 0,0
Upupiformes 0 0,0 0 0,0
Summe 34 100,0 21
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Eine Ubersicht Gber die vorkommenden pathologischen Befunde gibt Tabelle 36. Hieraus ist
ersichtlich, dass Encephalitiden zu den hdufigsten Befunden z&hlen. Es folgen die nicht-
infektiosen Augenerkrankungen. Als Einzelfalle kdnnen unter anderem eine Hypoplasie der
Intumescentia lumbosacralis bei einer Senegaltrappe und die Fibrosierung des adenohy-
pophyséren Gewebes bei einem Nandu genannt werden.

Besonders die Encephalitiden kdnnen eine Infektion als Ursache gehabt haben, die jedoch
nicht nachgewiesen werden konnte. Denkbar ware bei der einen betroffenen Taube eine In-
fektion mit Sarkosporidien. Eine Infektion mit dem West-Nil-Virus kann ebenfalls zu En-
cephalitiden fuhren.

Tabelle 36: Formen und Anzahl der Erkrankungen des Nervensystems als Haupt (HB)- und
Nebenbefunde (NB)

Erkrankungen HB absolut NB absolut
Encephalitis 14 2
Meningitis 2 5
myenterische Ganglioneuritis 2 0
Fibrosierung des adenohypophyséaren Gewebes 1 0
spongiforme Veranderungen 0 2
Hypoplasie der Intumenscentia lumbosacralis 1 0
Gliazellproliferation 0 6
nicht-infektiose Augenerkrankungen 7 5
sonstige Erkrankungen des Nervensystems 7 1
Summe 34 21
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Abbildung 32:  Jahreszeitliche Verteilung der Erkrankungen des Nervensystems
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4.3.8 Erkrankungen des Stitz- und Bewegungsapparates

Befunde dieses Bereiches, die eindeutig Folge eines Traumas sind, werden in dem Komplex
der traumatisch bedingten Erkrankungen behandelt.

Weitere Erkrankungen des Stiitz- und Bewegungsapparates wurden bei 71 Vdgeln (1,4%)
ermittelt, wobei 28 Falle als Hauptbefund gewertet werden (Tab. 37). Das macht einen An-
teil von 0,5% der Gesamtverluste aus. Somit spielen diese Art Erkrankungen eine ebenso
untergeordnete Rolle wie die Erkrankungen des Nervensystems.

Nicht in allen Sektionsstatistiken wird der Stiitz- und Bewegungsapparat als eigenes Kapitel
behandelt. Des Weiteren zahlen einige Untersucher die traumatisch bedingten Befunde mit
in diesen Bereich.

Auch in anderen Untersuchungen (Kronberger und Schippel 1976; Fabian und Vetési 1980;
Burgener 1988; Klos 1989) spielt diese Krankheitsgruppe mit 0,1% bis 0,3% eine eher un-
tergeordnete Rolle. Burgener (1988) berichtet dabei ausschliellich von einer Osteomalazie,
Fabian und Vetési (1980) von Gelenk- und Sehnenerkrankungen sowie Muskeldegeneratio-
nen. Die Falle von Klds (1989) beinhalten vorrangig Frakturen. Schwarz et al. (1985) fanden
mit 2,2% eine etwas héhere Rate, die noch tiber den Werten der Erkrankungen des Urogeni-
taltraktes und des Respirationstraktes lag.

Jakob und Ippen (1989) ermittelten mit 2,8% mehr Erkrankungen des Bewegungsapparates
bei den Psittaciformes. Hier werden degenerative Muskelveranderungen sowie Myositiden
genannt. Die Greifvogel in den Untersuchungen von Ribel und Isenbuigel (1985) starben
vordergrundig an Frakturen, 23,8% waren hiervon betroffen.

Von den 28 Vdgeln wurden Gberdurchschnittlich viele (16) euthanasiert. In vielen Fallen
konnte durch die therapeutische Intervention keine vollstandige funktionelle Wiederherstel-
lung der entsprechenden Bereiche erreicht werden, so dass ein Leben dieser Tiere gemein-
sam mit Artgenossen oder anderen VVdgeln nicht mdglich gewesen wére.

Vordergrindig waren bei den V6geln des Zoologischen Garten Berlins die Gelenke betrof-
fen (Tab. 38). Hier wurden hauptséchlich Arthritiden beobachtet, die jedoch entgegen der
Untersuchungen von Gylstorff und Grimm (1998) nicht vordergriindig Anseriformes, Co-
lumbiformes und Psittaciformes betrafen, sondern eher Phoenicopteriformes. In dieser Ord-
nung starben alle vier Vogel an einer Arthritis.

Bis auf zwei VVogel waren alle adult.
Der Erndhrungszustand der Tiere war bei 18 Tieren gut oder méRig, achtmal schlecht und je
einmal sehr schlecht und kachektisch.

Die Halfte der Vogel wies Nebenbefunde auf. Dabei kam den Hepatitiden die groRte Bedeu-
tung zu, andere Organsysteme waren nur vereinzelt betroffen.

Eine jahreszeitliche Abhangigkeit kann nicht festgestellt werden.
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Tabelle 37: Anzahl der Erkrankungen des Stiitz- und Bewegungsapparates als Haupt (HB)- und Nebenbefun-
de (NB) sowie prozentualer Anteil an den Todesursachen in den einzelnen Ordnungen

HB HB_ NB Prozentualer An'_teil der
Ordnungen relativ Todesursachen in den
absolut .7, absolut .
in % einzelnen Ordnungen

Alcediniformes 0 0,0 1 0,0
Anseriformes 3 14,3 9 0,3
Apterygiformes 0 0,0 0 0,0
Caprimulgiformes 0 0,0 1 0,0
Cariamiformes 0 0,0 0 0,0
Charadriiformes 2 9,5 1 0,8
Ciconiiformes 7 33,3 3 1,4
Coliiformes 0 0,0 0 0,0
Columbiformes 0 0,0 3 0,0
Coraciiformes 0 0,0 0 0,0
Cuculiformes 0 0,0 1 0,0
Eurypigiformes 0 0,0 0 0,0
Falconiformes 0 0,0 0 0,0
Galliformes 1 4,8 5 0,2
Gruiformes 2 9,5 5 2,8
Jacaniformes 0 0,0 0 0,0
Lariformes 1 4,8 1 1,8
Musophagiformes 0 0,0 0 0,0
Otidiformes 0 0,0 1 0,0
Passeriformes 1 4,8 3 0,1
Pelecaniformes 2 9,5 2 2,4
Phoenicopteriformes 4 19,0 6 3,6
Piciformes 0 0,0 0 0,0
Podiciformes 0 0,0 0 0,0
Psittaciformes 1 4,8 0 0,4
Psophiiformes 0 0,0 0 0,0
Ralliformes 2 9,5 0 2,5
Scopiformes 0 0,0 0 0,0
Sphenisciformes 0 0,0 0 0,0
Strigiformes 1 4,8 1 1,1
Struthioniformes 0 0,0 0 0,0
Tinamiformes 1 4,8 0 2,6
Trogoniformes 0 0,0 0 0,0
Upupiformes 0 0,0 0 0,0
Summe 28 133,3 43
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Tabelle 38: Formen und Anzahl der Erkrankungen des Stiitz- und Bewegungsapparates als Haupt (HB)- und
Nebenbefunde (NB)

Erkrankung HB absolut NB absolut
Muskelatrophie 0 8
Myositis 5 9
Nekrosen in der Muskulatur 0 4
Acrthritis 11 15
Tendovaginitis 4 2
Luxation des Huftgelenkes 1 0
Ankylose des Ellbogengelenkes 1 0
Nekrosen der distalen Abschnitte der Stander 5 1
Amputation eines Sténders oder einzelner Ze-

hen 1 2
Osteodystrophie 0 1
Perosis 0 1
Summe 28 43

Auf die erste Halfte des Untersuchungszeitraumes entfielen zwei Drittel der Félle, auf die
zweite Hélfte ein Drittel. Bezogen auf die Gesamtverluste in jedem Jahr ist der Anteil an
diesen Erkrankungen jedoch gleich geblieben (Abb. 33).
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Abbildung 33:  Verteilung der Erkrankungen des Stiitz- und Bewegungsapparates auf den Untersuchungszeit-
raum sowie prozentualer Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr
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4.3.9 Erkrankungen der Haut und ihrer Anhangsorgane

In diesem Kapitel werden die pathologischen Veranderungen der Haut und deren Anhangs-
organe zusammengefasst, bei denen kein Erreger nachgewiesen werden konnte.

Bei insgesamt 49 Vdgeln (1,0%) des Untersuchungszeitraums wurde eine krankhafte Veran-
derung der Haut und deren Anhangsorgane festgestellt, 18 dieser Falle (0,4%) sind Hauptbe-
funde (Tab. 39). Vergleiche mit anderen Arbeiten sind kaum mdglich, da diese Art Erkran-
kungen selten als eigenstandige Kapitel Erwahnung finden. Kronberger und Schiippel (1976)
erwéhnen Dermatitiden als Todesursache bei 0,2% der VVogel. Burgener (1988) fand damals
Verluste bei 0,4% der Passeriformes, die allesamt durch Federlosigkeit verursacht wurden.

Es handelt sich in funf Fallen um eine Pododermatitis, in vier Fallen um ein Sohlengeschwir
und in vier weiteren Féllen um eine hochgradige Dermatitis. Weiterhin konnten bei einer
Spitzschwanzamadine und einer Nilgans eine Phlegmone festgestellt werden, eine Befiede-
rungsstorung bei einem WeilRen Sichler, ein hochgradiges Unterhautddem bei einem Nan-
day-Sittich sowie geschwirige Veradnderungen an den Laufflachen beider Stander eines Sa-
belschnéblers.

Als Nebenbefunde wurden sieben Pododermatitiden, sieben Sohlengeschwiire, sechs Hyper-
keratosen, finf Falle von Bumblefoot, vier Dermatitiden und zwei Félle von Alopezie gese-
hen.

Sieben der betroffenen 18 Vdgel wurden euthanasiert, darunter sind sémtliche Vogel mit
einer Pododermatitis als Hauptbefund.

Betroffen waren ausnahmslos adulte Tiere. Eine Geschlechtspréadisposition ist nicht erkenn-
bar.

13 Tiere zeigten eine gute oder mé&Rige Konstitution, vier eine schlechte und ein S&-
belschnébler mit einem Sohlengeschwiir eine sehr schlechte.

Drei Vogel wiesen zusétzlich Herz-Kreislauf-Erkrankungen auf, drei weitere Erkrankungen
des Bewegungsapparates.

Die Félle verteilen sich gleichmélig auf die beiden Halften des Untersuchungszeitraumes
und nehmen an den Gesamtverlusten pro Jahr einen gleich bleibenden Anteil ein.
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Tabelle 39: Anzahl der Erkrankungen der Haut und deren Anhangsorgane als Haupt (HB)- und Nebenbe
funde (NB) sowie prozentualer Anteil an den Todesursachen in den einzelnen Ordnungen
HB HB_ NB Prozentualer An'_teil der
Ordnungen relativ Todesursachen in den
absolut " absolut .
in % einzelnen Ordnungen

Alcediniformes 0 0,0 0 0,0
Anseriformes 2 11,1 4 0,2
Apterygiformes 0 0,0 0 0,0
Caprimulgiformes 0 0,0 0 0,0
Cariamiformes 0 0,0 0 0,0
Charadriiformes 2 11,1 2 0,8
Ciconiiformes 2 11,1 5 0,4
Coliiformes 0 0,0 0 0,0
Columbiformes 0 0,0 1 0,0
Coraciiformes 0 0,0 0 0,0
Cuculiformes 0 0,0 0 0,0
Eurypigiformes 0 0,0 0 0,0
Falconiformes 0 0,0 0 0,0
Galliformes 0 0,0 1 0,0
Gruiformes 0 0,0 0 0,0
Jacaniformes 0 0,0 0 0,0
Lariformes 1 5,6 0 1,8
Musophagiformes 0 0,0 0 0,0
Otidiformes 0 0,0 0 0,0
Passeriformes 3 16,7 6 0,3
Pelecaniformes 1 5,6 3 1,2
Phoenicopteriformes 3 16,7 4 2,7
Piciformes 0 0,0 0 0,0
Podiciformes 0 0,0 0 0,0
Psittaciformes 3 16,7 3 1,1
Psophiiformes 0 0,0 0 0,0
Ralliformes 0 0,0 0 0,0
Scopiformes 0 0,0 0 0,0
Sphenisciformes 1 5,6 0 1,2
Strigiformes 0 0,0 1 0,0
Struthioniformes 0 0,0 0 0,0
Tinamiformes 0 0,0 0 0,0
Trogoniformes 0 0,0 0 0,0
Upupiformes 0 0,0 1 0,0
Summe 18 100,0 31
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4.3.10 Erkrankungen des hdmatopoetischen Systems

Als Erkrankungen des hdmatopoetischen Systems werden hier die Anamien, Blutgerin-
nungsstorungen sowie Veranderungen der Milz zusammengefasst, die nicht in Zusammen-
hang mit einer Infektion, Stoffwechselstérung, Organerkrankung oder einem Trauma stehen.
Ausgeschlossen ist eine solche Ursache, besonders eine Virusinfektion, jedoch nicht.
Insgesamt trat bei 143 Tieren (2,8%) eine Erkrankung dieses Bereiches auf, es handelte sich
jedoch nur in 16 Fallen (0,3%) um einen Hauptbefund. Im Einzelnen waren es 74 Andmien,
68 Milzveranderungen sowie eine bei einem Rosa Lo6ffler nicht naher bestimmte Blutgerin-
nungsstorung. Letztere, zwolf Falle der Andmien, zwei Splenitiden und eine Splenomegalie
waren Hauptbefunde.

Um welche Form der Andmie es sich handelt, ist aus den Sektionsbefunden nicht ersichtlich.
Am haufigsten betroffen war mit vier Exemplaren die Ordnung Ciconiiformes.

Als Nebenbefunde unter den Milzveranderungen wurden Lymphoklasien sowie eine Lipido-
se und eine Lipofuscinose registriert. Die meisten Nebenbefunde (18) kamen bei den Anseri-
formes vor.

Culjak et al. (1983) fanden bei einem Pfau eine Anamie als Todesursache, Jakob und Ippen
(1989) registrierten bei sechs (1,5%) ihrer untersuchten Psittaciformes eine Anamie, die je-
doch nicht alle zum Tod flhrten. Die vier Félle von Anamie, die Minch (2006) sah, waren
nur pathologisch-anatomische Befunde und keine Todesursachen.

Klos (1989) fand bei 0,8% der untersuchten Anseriformes pathologische Verénderungen der
Milz, die ebenfalls in den wenigsten Fallen die Todesursache waren. Auch sie fand in erster
Linie Splenitiden. Sowohl in dieser als auch in der eigenen Untersuchung waren die Erkran-
kungen der Milz meist mit Veranderungen der Leber vergesellschaftet.

In den (brigen Arbeiten, mit denen die eigenen Ergebnisse verglichen werden, sind Milzer-
krankungen nicht gesondert behandelt worden. Veranderungen dieses Organs finden dort nur
in Zusammenhang mit Infektionen, Amyloidosen oder auch Traumata Erwahnung.

Ein Afrikanischer Loffler und ein Abdimstorch, die beide Jungvogel waren, wurden auf-
grund einer hochgradigen Anamie euthanasiert.

Ein Senegal-Liest, ein Goldkuckuck und ein Sumatra-Sonnenvogel zeigten neben der Ané-
mie eine geringgradige Nierengicht. Ein juveniles Zwergwyandottehuhn sowie ein juveniler
Glanzsittich zeigten ausschliel3lich eine hochgradige Anéamie.

Der Erndhrungszustand der betroffenen VVogel war hauptséchlich gut. Drei Tiere zeigten eine
Kachexie, eines einen schlechten Zustand.
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4311 Erkrankungen der endokrinen Organe

Pathologische Veranderungen des Hormonsystems wurden bei sieben VVogeln ausschliel3lich
als Nebenbefunde festgestellt. In drei Féallen handelte es sich um Veranderungen an den Epi-
thelkdrperchen. Hier zeigte ein Rosa Loffler eine Hyperplasie, ein Graupapagei eine Hyper-
trophie und ein Arasittich Zysten. Ein Abu Markub und eine Blauelster wiesen eine Struma
auf, ein Heiliger Ibis eine Nebennieren-Hyperplasie und ein Nacktaugenkakadu eine Dege-
neration des endokrinen Pankreas.

Als Verlustursache spielt diese Art Erkrankungen bei VVogeln des Zoologischen Garten Ber-
lins keine Rolle. Auch in der verwendeten Literatur handelt es sich, wenn sie Uberhaupt Er-
wahnung finden, um Einzelbefunde.
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4.4  Traumata und weitere physikalische Todesursachen

Die Gruppe Traumata macht innerhalb der Gesamtverluste einen Anteil von 17,8% aus und
liegt somit in dieser Arbeit an dritter Stelle der Todesursachen (Tab. 40).

Die Untersuchungen von Culjak et al. (1983) sowie Fabian und Vetési (1980) ergaben 16,5%
und 14,3%. Deutlich geringer waren die Verluste durch Traumata mit 4,4% bei Kronberger
und Schuppel (1976) sowie Schwarz et al. (1985) mit 8,3%, sehr viel hoher dagegen bei
Pogacnik und Gersak (1982), in deren Analysen nahezu die Hélfte der Vdgel durch ein
Trauma verendete.

Besonders hoch ist in den eigenen Untersuchungen die Rate innerhalb der Ordnungen Cucu-
liformes und Ralliformes, in denen 32,2% beziehungsweise 40,5% der sezierten VVogel durch
ein Trauma zu Tode kamen. Rassow (1987) fand damals die Cuculiformes betreffend eine
um 12% geringere Rate.

Verglichen mit den friiheren Untersuchungen von Klés (1989) haben Traumata als Todesur-
sache der Anseriformes von 17,3% auf 11,6% abgenommen. Der Wert der Psittaciformes
liegt zwar in der vorliegenden Arbeit tiber dem Durchschnittswert, ist jedoch geringer als im
Untersuchungszeitraum von Rassow (1987), in dem ein Drittel dieser Ordnung durch ein
Trauma oder eine andere physikalische Einwirkung starb. Von den Falconiformes starben
damals 17,8%, von den Strigiformes 8,8%. Die Rate der Piciformes betrégt in beiden Unter-
suchungen 10,8%.

In der Ordnung Passeriformes haben die traumatisch bedingten Todesfélle verglichen mit
Burgener (1988) um ber 15% abgenommen. Damals zéhlte diese Erkrankungsgruppe zu
den Haupttodesursachen.

Jakob und Ippen (1989) fanden unter den Psittaciformes mit 8,8% weniger Verluste.

Exakt vergleichen lassen sich alle Untersuchungen nicht miteinander, da unter dem Begriff
Traumata nicht immer die gleichen Erkrankungen zusammengefasst werden. Es wurde je-
doch darauf geachtet, dass die hier zum Vergleich herangezogenen Literaturangaben der
eigenen Einteilung groRtmoglich entsprechen.

Von den 909 Vogeln wurden 67 euthanasiert.

Eine Geschlechtspradisposition kann nicht festgestellt werden. Verglichen mit dem Verhélt-
nis im Gesamtsektionsgut waren mit 13,3% weniger juvenile Tiere betroffen.

Der Erndhrungszustand war bei tberdurchschnittlich vielen Tieren als gut (61,7%) oder sehr
gut (11,4%) zu bezeichnen. Das hangt hochstwahrscheinlich mit einem Unfallgeschehen als
héaufigste Todesursache zusammen. Die Tiere mit einer guten Konstitution zeigten auch in
den wenigsten Fallen weitere Befunde.
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Tabelle 40: Anzahl der Traumata und weiterer gewaltsamer Todesursachen als Haupt (HB)- und Nebenbe-
funde (NB) sowie prozentualer Anteil an den Todesursachen in den einzelnen Ordnungen

HB HB_ NB Prozentualer Anj[eil der
Ordnungen relativ Todesursachen in den
absolut 0 absolut :
in % einzelnen Ordnungen

Alcediniformes 2 0,2 1 3,3
Anseriformes 111 12,2 3 11,6
Apterygiformes 0 0,0 0 0,0
Caprimulgiformes 0 0,0 0 0,0
Cariamiformes 2 0,2 1 12,5
Charadriiformes 58 6,4 0 22,2
Ciconiiformes 112 12,3 3 22,3
Coliiformes 10 1,1 0 26,3
Columbiformes 37 4,1 0 18,5
Coraciiformes 2 0,2 0 8,3
Cuculiformes 29 3,2 0 32,2
Eurypigiformes 1 0,1 0 100,0
Falconiformes 16 18 1 20,5
Galliformes 71 7,8 1 14,2
Gruiformes 12 1,3 1 16,7
Jacaniformes 2 0,2 0 14,3
Lariformes 15 1,7 1 26,3
Musophagiformes 4 0,4 0 14,8
Otidiformes 1 0,1 0 2,0
Passeriformes 238 26,2 2 20,0
Pelecaniformes 17 19 0 20,0
Phoenicopteriformes 15 1,7 0 13,5
Piciformes 8 0,9 0 11,1
Podiciformes 0 0,0 0 0,0
Psittaciformes 72 7,9 1 25,4
Psophiiformes 1 0,1 0 20,0
Ralliformes 32 3,5 0 40,5
Scopiformes 1 0,1 0 20,0
Sphenisciformes 9 1,0 0 10,7
Strigiformes 12 1,3 0 13,5
Struthioniformes 4 0,4 0 11,1
Tinamiformes 5 0,6 0 13,2
Trogoniformes 1 0,1 0 25,0
Upupiformes 9 1,0 0 18,4
Summe 909 100,0 15
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Die Tabelle 41 gibt einen Uberblick tber die Art und Anzahl der traumatisch bedingten To-
desfélle. Am héaufigsten wurden nicht ndher beschriebene Traumata ermittelt. VVon den Gbri-
gen Befunden standen Traumata des Schadels im Vordergrund, die sicherlich meist durch
das Fliegen gegen den Volierendraht beziehungsweise eine Scheibe oder andere Gegenstan-
de verursacht wurden. In 230 Féllen konnte, zum Teil durch Bissspuren, eine Beteiligung
anderer Tiere festgestellt werden. Das Ertrinken der Vogel ist moglicherweise auf einen Er-
schopfungszustand zurtickzufiihren. Dieser kann wiederum mehrere Ursachen haben wie
beispielsweise ein aggressives Vertreiben der entsprechenden Tiere von den Futterplatzen
durch andere Voliereninsassen. Zwei Tiere hatten sich in Plastikschniren verfangen und
konnten sich dadurch nicht mehr aus dem Wasser bewegen. Die funf Félle der Strangulation
wurden durch Faserteile oder Schnire verursacht, die um den Schnabel oder den Hals der
Tiere gewunden waren. Die Selbstverstimmelung betraf einen juvenilen Nacktaugen-
Kakadu. Es handelte sich hierbei um ein neu eingestelltes Tier, welches mit dieser Verhal-
tensstérung wahrscheinlich auf die neue Umgebung reagierte.

Tabelle 41:  Art und Anzahl der Traumata und weiterer gewaltsamer Todesursachen

Todesursache HB absolut
Nicht naher beschriebenes Trauma 415
Schédeltrauma 177
Tod durch Raubtiere / andere Vogel 127
Tod durch Artgenossen 103
multiple Frakturen 68
Ertrinken 13
Erstickung / Strangulation 5
Selbstverstimmelung 1
Summe 909

Die 15 festgestellten Nebenbefunde beinhalten ausschlielich Frakturen oder kleinere Ver-
letzungen durch andere Tiere. Die Hauptbefunde in diesen Fallen waren immer hochgradige
Infektionen, so dass davon ausgegangen werden kann, dass die Tiere durch diese Grunder-
krankung sehr geschwécht waren und somit beispielsweise von anderen VVogeln leichter an-
gegriffen werden konnten.

Bei 320 Tieren konnte neben dem tddlichen Trauma noch mindestens ein weiterer Befund
diagnostiziert werden. Mit Abstand am haufigsten kamen hierbei mit 104 Féllen Infektionen
vor. Stoffwechsel- und Harnerkrankungen sowie Erkrankungen des Herz-Kreislauf-
Apparates wurden jeweils 30- bis 40-mal ermittelt. Gerade der hohe Anteil an Infektions-
krankheiten zeigt die Wichtigkeit einer postmortalen Untersuchung der Vogel, auch wenn
bei einem Trauma die Todesursache in vielen Féllen offensichtlich ist. Bei 26 VVogeln wurde
beispielsweise eine Mykobakterien-Infektion diagnostiziert, bei einem Braunohr-Sittich eine
Psittakose. In Hinblick auf die tbrigen Vogel des Bestandes sind derartige Informationen
sehr bedeutsam.

Im Verlauf des Untersuchungszeitraumes ist die Anzahl der traumatisch bedingten Todesfal-

le anndhernd gleich hoch geblieben. Auch der Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr hat
sich im Laufe der 22 Jahre nicht gedndert.
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Eine Haufung der Todesfalle ist in den Monaten Mai und Juni zu sehen (Abb. 34). Erklarbar
waére dies unter anderem mit dem erhohten aggressiven Verhalten der Vogel wahrend der
Balz- und Brutzeit. Statistisch weniger Féalle sind dagegen im Dezember zu verzeichnen.

| absolute Verteilung der Todesfalle © Anteil an den Gesamtverlusten pro Monat
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Abbildung 34:  Jahreszeitliche Verteilung der Traumata und weiteren physikalischen Todesursachen
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4.5 Stoffwechselerkrankungen

Als Stoffwechselerkrankungen werden Amyloidose, Eisenspeicherkrankheit, Gicht, Rachitis,
Abmagerung und Kachexie sowie Exsikkose zusammengefasst, die in den folgenden Unter-
kapiteln naher beschrieben werden.

Insgesamt wiesen 947 Vogel eine Stoffwechselerkrankung auf. In 536 Féllen handelte es
sich dabei um den Hauptbefund, was 10,5% der Gesamttodesfalle ausmacht (Tab. 42). Die-
ser Wert liegt etwas oberhalb der zum Vergleich herangezogenen Literaturangaben, die sich
zwischen 5,7% und 9,2% bewegen (Kronberger und Schippel 1976; Fabian und Vetési
1980; Schwarz et al. 1985). In vielen Untersuchungen werden Stoffwechselerkrankungen
nicht gesondert erwéhnt. Des Weiteren wird die Amyloidose oft den entsprechenden Organ-
systemen zugeordnet, in denen sie gefunden wurde. Auch wird eine Kachexie eher selten als
Todesursache angegeben.

Die meisten Verluste sind in den Ordnungen Anseriformes und Passeriformes zu verzeichen.
Innerhalb der einzelnen Ordnungen sind die Alcediniformes tberdurchschnittlich haufig an
Stoffwechselerkrankungen gestorben. Dagegen traten diese Arten von Erkrankungen bei
Coliiformes, Galliformes, Pelecaniformes, Sphenisciformes und Tinamiformes signifikant
seltener auf.

Klos (1989) fand in ihren damaligen Untersuchungen der Anseriformes einen um 4,1% hohe-
ren Wert. Die Verluste bei den Falconiformes, Piciformes und Psittaciformes sind so hoch
wie in den friheren Analysen von Rassow (1987). Er fand ebenfalls bei den Strigiformes
hohe Verluste, die mit 22,8% jedoch noch hoher lagen als in den aktuellen Untersuchungen.
Stoffwechselerkrankungen bei Cuculiformes werden von Rassow (1987) nicht erwéhnt.

VVon den VVogeln mit einer Stoffwechselerkrankung als Hauptbefund wurden 24 euthanasiert.
Es ist weder eine Alters- noch eine Geschlechtspradisposition zu erkennen.

Die absoluten Falle der Stoffwechselerkrankungen sowie der Anteil an den Gesamtverlusten
pro Jahr sind tber den Untersuchungszeitraum gleich geblieben.

Eine jahreszeitliche Abh&ngigkeit kann im Gegensatz zu Klds (1989) nicht festgestellt wer-
den.
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Tabelle 42:  Anzahl der Stoffwechselerkrankungen als Haupt (HB)- und Nebenbefunde (NB) sowie prozentua-
ler Anteil an den Todesursachen in den einzelnen Ordnungen

HB HB' NB Prozentualer Anj[eil der
Ordnungen relativ Todesursachen in den
absolut " 7, absolut :
in % einzelnen Ordnungen

Alcediniformes 16 3,0 3 26,2
Anseriformes 128 23,9 120 13,3
Apterygiformes 1 0,2 0 20,0
Caprimulgiformes 1 0,2 0 16,7
Cariamiformes 1 0,2 1 6,3
Charadriiformes 19 3,5 17 7,2
Ciconiiformes 55 10,3 32 10,9
Coliiformes 1 0,2 4 2,6
Columbiformes 21 3,9 13 10,5
Coraciiformes 3 0,6 1 12,5
Cuculiformes 14 2,6 5 15,6
Eurypigiformes 0 0,0 0 0,0
Falconiformes 10 1,9 5 12,8
Galliformes 25 4,7 35 5,0
Gruiformes 4 0,7 7 5,6
Jacaniformes 1 0,2 1 9,1
Lariformes 10 1,9 4 17,5
Musophagiformes 3 0,6 6 11,1
Otidiformes 9 1,7 5 17,6
Passeriformes 128 23,9 93 10,8
Pelecaniformes 2 0,4 3 2,4
Phoenicopteriformes 16 3,0 17 14,4
Piciformes 5 0,9 5 6,9
Podiciformes 1 0,2 0 25,0
Psittaciformes 22 4,1 9 7,8
Psophiiformes 1 0,2 2 20,0
Ralliformes 12 2,2 5 15,2
Scopiformes 1 0,2 0 20,0
Sphenisciformes 4 0,7 6 4,8
Strigiformes 14 2,6 3 15,7
Struthioniformes 2 0,4 5 5,6
Tinamiformes 1 0,2 0 2,6
Trogoniformes 1 0,2 0 25,0
Upupiformes 4 0,7 4 8,2
Summe 536 100,0 411
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451 Gicht

Eine Gichterkrankung wurde bei insgesamt 503 Végeln (9,9%) ermittelt und war in 237 Fél-
len der Hauptbefund, was einen Anteil von 4,6% der Todesursachen ausmacht (Tab. 43).
Dieses Ergebnis entspricht im Wesentlichen den Resultaten vieler anderer Untersucher
(Kronberger und Schuppel 1976; Dabrowski et al. 1979; Fabian und Vetési 1980; Schwarz
et al. 1985; Wisser 1987; Jakob und Ippen 1989; Bertram 2003; Goodman et al. 2005;
Minch 2006), die in einem Bereich von 3,5% bis 4,9% liegen. Eine geringere Rate konnte
von Pogacnik und Gersak (1982) 0,9% sowie Culjak et al. (1983) 2,1% beobachtet werden.
Bei einer Gegenuberstellung der eigenen Ergebnisse mit denen der frilheren Untersuchungen
aus dem Zoologischen Garten Berlin (Burgener 1988; Klds 1989) kann sowohl bei den An-
seriformes als auch bei den Passeriformes (3,0% und 2,6%) kein gravierender Unterschied
festgestellt werden. Rassow (1987) fand damals mit durchschnittlich 2,5% Todesfallen durch
Gicht eine niedrigere Rate.

Wie bei den meisten Stoffwechselerkrankungen in dieser Arbeit sind vorrangig Vogel der
Ordnungen Anseriformes und Passeriformes betroffen.

Uber dem Durchschnittswert von 5,4% liegen Alcediniformes, Cuculiformes und Rallifor-
mes, von denen jeweils Uber 10% der Tiere an einer Gicht starben (Tab. 43).

Innerhalb der Hauptbefunde wurden 206 Félle von Nierengicht, 83 Falle von Visceralgicht
und zwei Félle von Gelenkgicht registriert. Bei einigen Tieren wurden demzufolge zwei oder
drei Formen der Harnsdureablagerungen gefunden. Die Nieren als hauptsachlich betroffenes
Organ fanden auch Dabrowski et al. (1979), Birgener (1988) und Minch (2006).

Auch in der Gruppe der Nebenbefunde steht die Nierengicht an erster Stelle.

Eine Euthanasie wurde in vier Fallen durchgefuhrt.

In der vorliegenden Arbeit ist der Anteil an juvenilen VVogeln bezogen auf das Gesamtsekti-
onsgut mit 39,7% Uberdurchschnittlich hoch. Kl6s (1989) berichtet dagegen von hauptséch-
lich adulten Tieren.

Das Geschlechtsverhéltnis ist ausgeglichen.

Der Ern&hrungszustand der VVogel zeigt keine statistischen Auffalligkeiten.

Als Begleiterkrankungen kamen am hdufigsten Harnwegserkrankungen und Lebererkran-
kungen vor. Eine Amyloidose als Nebenbefund zeigten 14 Vogel.

Der Anteil an den Gesamtverlusten ist statistisch gesehen tber den Untersuchungszeitraum
gleich hoch. Die absoluten Falle betrachtend lasst sich eine H&ufung in den Jahren 1989,
1991 und 1992 erkennen (Abb. 35).

Eine Haufung der Gichterkrankungen in bestimmten Monaten ist nicht vorhanden.
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Tabelle 43:  Anzahl der Gichterkrankungen als Haupt (HB)- und Nebenbefunde (NB) sowie prozentualer

Anteil an den Todesursachen in den einzelnen Ordnungen

HB HB_ NB Prozentualer An'_teil der
Ordnungen relativ Todesursachen in den
absolut o absolut :
n % einzelnen Ordnungen

Alcediniformes 9 3,8 4 14,8
Anseriformes 46 19,4 49 4,8
Apterygiformes 1 0,4 0 20,0
Caprimulgiformes 0 0,0 0 0,0
Cariamiformes 0 0,0 1 0,0
Charadriiformes 11 4,6 15 4,2
Ciconiiformes 29 12,2 32 5,8
Coliiformes 1 0,4 3 2,6
Columbiformes 10 4,2 10 5,0
Coraciiformes 0 0,0 1 0,0
Cuculiformes 10 4,2 4 11,1
Eurypigiformes 0 0,0 0 0,0
Falconiformes 1,7 51
Galliformes 15 6,3 29 3,0
Gruiformes 2 0,8 6 2,8
Jacaniformes 1 0,4 1 9,1
Lariformes 2 0,8 3 3,5
Musophagiformes 0 0,0 1 0,0
Otidiformes 0 0,0 1 0,0
Passeriformes 45 19,0 52 3,8
Pelecaniformes 0 0,0 4 0,0
Phoenicopteriformes 10 4,2 6 9,0
Piciformes 2 0,8 4 2,8
Podiciformes 0 0,0 0 0,0
Psittaciformes 13 55 11 4,6
Psophiiformes 1 0,4 1 20,0
Ralliformes 11 4,6 6 13,9
Scopiformes 1 0,4 0 20,0
Sphenisciformes 4 1,7 6 4.8
Strigiformes 6 2,5 4 6,7
Struthioniformes 1 0,4 4 2,8
Tinamiformes 1 0,4 1 2,6
Trogoniformes 0 0,0 0 0,0
Upupiformes 1 0,4 2 2,0
Summe 237 100,0 266
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@ prozentuale Verteilung der Félle auf den Untersuchungszeitraum B Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr
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Abbildung 35:  Verteilung der Gichterkrankungen auf den Untersuchungszeitraum sowie prozentualer Anteil
an der Gesamttodeszahl pro Jahr
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4.5.2 Abmagerung und Kachexie als alleinige Befunde

Eine Abmagerung beziehungsweise Verhungern als Todesursache wurde bei 74 Vogeln
(1,5%) diagnostiziert, die ansonsten keine weiteren Auffélligkeiten zeigten. Sechs dieser
Tiere wurden euthanasiert. Den gréRten Anteil machen mit 21 Fallen die Anseriformes und
mit 17 Fallen die Passeriformes aus.

Weitere 90 Vogel (1,8%) waren soweit abgemagert, dass sie bei der Sektion eine Kachexie
aufwiesen. Dieser Wert ist vergleichbar mit den Untersuchungen von Schwarz et al. (1985),
die 1,6% ergaben. Allgemein schwanken diesbeziligliche Angaben von 0,2% bis 12,6%
(Kronberger und Schuppel 1976; Fabian und Vetési 1980; Pogacnik und Gersak 1982; Cul-
jak et al. 1983; Rassow 1987; Klos 1989).

Auch hier hatten die Anseriformes und Passeriformes den groRten Anteil, wie dies auch von
Culjak et al. (1983) beobachtet wurde. Rassow (1987) fand mit 14,1% tberdurchschnittlich
haufig Kachexien unter den Strigiformes, von denen in den aktuellen Analysen nur noch
5,6% betroffen waren.

Die Tabelle 44 zeigt die Verteilung aller Falle von Abmagerung und Kachexie auf die ein-
zelnen Ordnungen. Uberdurchschnittlich haufig waren Coraciiformes, Lariformes sowie
Otidiformes betroffen.

Von den kachektischen Tieren wurden zwei euthanasiert.

Es ist eine Haufung der Falle in den Jahren 1987, 1993 und 2001 zu verzeichnen, 1999 sind
dagegen unterdurchschnittlich wenig Tiere an einer Abmagerung oder Kachexie gestorben.
Bezogen auf die Gesamttodeszahl pro Jahr ist der Anteil 2005 signifikant hoher als der Er-
wartungswert gewesen (Abb. 36).

Bei allen Formen der Abmagerung kann eine deutliche Haufung der Félle im November
festgestellt werden (Abb. 37). Ein Grund hierfir kann sein, dass ein mogliches Vertreiben
eines schwacheren Vogels von den Futterplatzen durch den erhéhten Energiebedarf in der
kélteren Jahreszeit schneller lebensbedrohliche Folgen haben kann.

Ménnliche und weibliche Tiere waren gleich haufig betroffen.

Mit 11,0% waren deutlich weniger juvenile Tiere betroffen als im gesamten Untersu-
chungsmaterial.
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Tabelle 44:  Anzahl der Abmagerung und Kachexie als Haupt (HB)- und Nebenbefunde (NB) sowie prozentu-
aler Anteil an den Todesursachen in den einzelnen Ordnungen

HB HB_ NB prozentualer An'_[eil der
Ordnungen relativ Todesursachen in den
absolut =0 absolut :
in % einzelnen Ordnungen

Alcediniformes 4 2,4 0 6,6
Anseriformes 59 36,0 0 6,1
Apterygiformes 0 0,0 0 0,0
Caprimulgiformes 0 0,0 0 0,0
Cariamiformes 1 0,6 0 6,3
Charadriiformes 5 3,0 0 19
Ciconiiformes 9 55 0 1,8
Coliiformes 0 0,0 0 0,0
Columbiformes 3 1,8 0 15
Coraciiformes 2 1,2 0 8,3
Cuculiformes 2 1,2 0 2,2
Eurypigiformes 0 0,0 0 0,0
Falconiformes 4 2,4 0 51
Galliformes 5 3,0 0 1,0
Gruiformes 1 0,6 0 1,4
Jacaniformes 1 0,6 0 9,1
Lariformes 6 3,7 0 10,5
Musophagiformes 0 0,0 0 0,0
Otidiformes 6 3,7 0 11,8
Passeriformes 35 21,3 0 2,9
Pelecaniformes 2 1,2 0 2,4
Phoenicopteriformes 3 18 0 2,7
Piciformes 1 0,6 0 1,4
Podiciformes 1 0,6 0 25,0
Psittaciformes 6 3,7 0 2,1
Psophiiformes 0 0,0 0 0,0
Ralliformes 0 0,0 0 0,0
Scopiformes 0 0,0 0 0,0
Sphenisciformes 0 0,0 0 0,0
Strigiformes 6 3,7 0 6,7
Struthioniformes 0 0,0 0 0,0
Tinamiformes 0 0,0 0 0,0
Trogoniformes 1 0,6 0 25,0
Upupiformes 1 0,6 0 2,0
Summe 164 100,0 0
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O prozentuale Verteilung der Félle auf den Untersuchungszeitraum B Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr

16,0
14,0
12,0

10,0

s 80

6,0 —|

40

2,0

0,0 -
O A D OO O N A DD HS OO LA DD O NA D N> Lo
D" TR DR DD DO
FFFFF PP FEFPEEE S ®

Jahr

Abbildung 36:  Verteilung der Abmagerung und Kachexie als alleinige Befunde auf den Untersuchungszeit-
raum sowie prozentualer Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr
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Abbildung 37:  Jahreszeitliche Verteilung der Abmagerung und Kachexie als alleinige Befunde
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4.5.3 Eisenspeicherkrankheit

Eine Eisenspeicherkrankheit, also eine Hdmosiderose oder Himochromatose, konnte bei 143
Vogeln festgestellt werden und war in 42 Fallen der Hauptbefund. Somit macht sie einen
Anteil von 0,8% der Gesamtverluste aus. In den meisten Féllen wurde nur eine Eisenspei-
cherkrankheit erwéhnt und diese nicht nher bezeichnet.

Den Hauptanteil haben hierbei mit 27 Féllen die Passeriformes. In dieser Ordnung hat die
Eisenspeicherkrankheit einen Anteil von 2,3% an den Gesamtverlusten. Die brigen Falle
verteilen sich mit jeweils einem oder zwei auf die Alcediniformes, Anseriformes, Ciconii-
formes, Columbiformes, Coraciiformes, Galliformes, Gruiformes, Musophagiformes, Phoe-
nicopteriformes, Piciformes sowie Upupiformes.

Eine Eisenspeicherkrankheit als eigenstdndige Todesursache ist in der Literatur selten zu
finden. Klos (1989) erwéhnt bei zwei Anseriformes eine Hamosiderose, Rassow (1987) bei
sieben von 1.116 Vdgeln verschiedener Ordnungen.

Ein Hornvogel mit einer Eisenspeicherkrankheit als Hauptbefund wurde euthanasiert.
Die Halfte der VVogel zeigte weitere Befunde. Hierbei kam keine Erkrankung vordergriindig
vor.

Es waren ausschliefflich adulte Tiere betroffen. Das Geschlechtsverhéltnis war ausgeglichen.
Der Ernédhrungszustand der Tiere war bei Uberdurchschnittlich vielen (16,7%) schlecht.
Deutlich weniger Tiere als erwartet (26,2%) hatten eine gute Konstitution. Das lasst auf ei-
nen chronischen und auszehrenden Verlauf schliel3en.

Die meisten Todesfalle (76,2%) traten in der zweiten Halfte des Untersuchungszeitraumes

auf. Der Anteil an den Gesamtverlusten ist ebenfalls in diesen elf Jahren deutlich héher als in
den elf vorangegangenen (Abb. 38).
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O prozentuale Verteilung der Félle auf den Untersuchungszeitraum B Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr
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Abbildung 38:  Verteilung der Falle von Eisenspeicherkrankheit auf den Untersuchungszeitraum sowie
prozentualer Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr
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45.4 Amyloidose

Eine Amyloidose wurde bei insgesamt 221 Vogeln diagnostiziert, wobei es sich um 41
Haupt- und 180 Nebenbefunde handelt. Somit hat die Amyloidose von allen Abgangsursa-
chen einen Anteil von 0,8%. Zu weitgehend ahnlichen Ergebnissen kamen Kronberger und
Schiippel (1972), Schwarz et al. (1985), Birgener (1988), Culjak et al. (1983) und Fabian
und Vetési (1980) mit 0,6% bis 1,6%.

In erster Linie waren Anseri- und Passeriformes betroffen, die zusammen 29 der 41 Félle
ausmachen. Die Ubrigen Hauptbefunde verteilen sich auf die Charadriiformes, Ciconiifor-
mes, Columbiformes, Lariformes, Musophagiformes, Phoenicopteriformes sowie Rallifor-
mes. Auch Fabian und Vetési (1980) sahen eine Amyloidose vorrangig bei Anseriformes. Im
Vergleich zu den damaligen Untersuchungen der Anseriformes des Zoologischen Garten
Berlins von Klos (1989) hat die Amyloidose als Todesursache von 6,5% auf 1,7% abge-
nommen.

Einer der 41 VAgel wurde euthanasiert. Er zeigte neben der hochgradigen Amyloidose eine
Pododermatitis.

Um welche Form der Amyloidose es sich jeweils handelt, ist nicht bekannt.

Nahezu alle Vogel wiesen auller der Amyloidose noch weitere Befunde auf. Teilweise ist es
schwer zu sagen, ob es sich um eine primére oder sekundare Amyloidose handelt, da sie sich
haufig im Verlauf lang andauernder Erkrankungen entwickelt. Hierbei wurde, wie im Kapi-
tel 3 beschrieben, der erstgenannte Befund als Hauptbefund gewertet. Insgesamt war die
Amyloidose haufig mit einer Mykobakterien-Infektion oder Nierengicht vergesellschaftet.
Das haufige gleichzeitige Vorkommen einer Aspergillose, wie es von Klos (1989) und Biir-
gener (1988) beschrieben wird, kann hier nicht bestatigt werden.

Dass die uberwiegende Anzahl an Vogeln mehrere Krankheitserscheinungen aufwies, spie-
gelt sich auch im Erndhrungszustand wider. Bei auffallend vielen Tieren war der Ernéh-
rungszustand schlecht (31,7%) oder sehr schlecht (19,5%).

Die Zunahme der Krankheitshaufigkeit mit steigendem Alter (Kl6s 1989; Z6llner 1997)
kann insoweit bestatigt werden, als dass sich nur ein Jungtier in dieser Erkrankungsgruppe
befand.

Eine Geschlechtspradisposition ist nicht feststellbar.

Die Todesfalle verteilen sich gleichméfig auf die beiden Halften des Untersuchungszeitrau-
mes. Ebenfalls ist der Anteil an den Gesamtverlusten in den jeweiligen elf Jahren gleich
hoch.

Eine Haufung der Fallzahl zu bestimmten Jahreszeiten ist nicht vorhanden.
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455 Rachitis oder Osteomalazie

Im Untersuchungsmaterial kommt die Osteomalazie nicht vor. An einer Rachitis starben
dagegen 18 Jungvogel. Bezogen auf die Gesamtverluste macht dies einen Anteil von 0,4%
aus. Es handelt sich hierbei um Einzelfélle, was sicherlich darin begriindet liegt, dass das
Futter der Tiere in Menschenobhut Giblicherweise einen Vitamin-D-Zusatz enthalt.

Ein Drittel der Falle betrifft Ciconiiformes, bei denen die Verlustrate durch Rachitis 1,2%
betragt. Die weiteren Verluste beziehen sich auf drei Senegaltrappen, eine Schwarzkopf-
Ruderente, eine Kuba-Pfeifgans, zwei Guirakuckucke, eine Straulwachtel, einen
Glattschnabelhokko, eine Fasanentaube, einen Schreiseeadler und einen Weilhalsatzel.

In anderen Untersuchungen wird von Verlusten bis zu 2,3% berichtet (Kronberger und
Schiippel 1976; Rassow 1987; Klds 1989; Bertram 1997).

Es wurden sechs Euthanasien durchgefuhrt.

Alle betroffenen Végel wiesen einen guten oder méRigen Ernahrungszustand auf.
Eine Geschlechtspradisposition kann nicht gesehen werden, es konnte allerdings nur bei acht
Végeln das Geschlecht bestimmt werden.

Drei Vogel zeigten als Nebenbefunde eine Nierengicht, zwei weitere eine Pneumomykose.
Von den 18 Rachitis-Féallen traten allein 15 im Zeitraum von 1990 bis 1994 auf. Somit sind
in der ersten Halfte des Untersuchungszeitraumes deutlich mehr Falle zu verzeichnen als in
der zweiten.
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45.6 Exsikkose

Eine Exsikkose als Todesursache wurde bei 17 Végeln festgestellt, die keine weiteren hoch-
gradigen Befunde oder einen Infektion zeigten. Ein Drittel der Tiere z&hlte zur Ordnung Ci-
coniiformes.

Eine Mdoglichkeit der Entstehung der Exsikkose ist beispielsweise das Vorliegen einer pri-
maéren Infektionskrankheit, wobei kein Erreger nachgewiesen werden konnte, die durch Erb-
rechen und/oder Durchfall einen starken Flissigkeitsverlust zur Folge hatte.

Zehn der VVogel zeigten neben der Exsikkose eine Nierengicht, die durchaus als eine Folge
der Austrocknung gesehen werden kann.

Es ist weder eine jahreszeitliche H&ufung, noch eine Geschlechts- oder Alterspradisposition
erkennbar.

In der ersten Halfte des Untersuchungszeitraumes sind 14 Falle zu verzeichnen, in der zwei-
ten Halfte nur drei.
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4.6  Neoplasien

Bei insgesamt 116 Vo6geln (2,3%) wurde eine Neoplasie ermittelt. In 86 Fallen handelt es
sich um die Todesursache, so dass diese Erkrankungsgruppe mit 1,7% in die Gesamtverluste
eingeht (Tab. 45). In die Rubrik Neoplasien werden sowohl Tumoren als auch Leukosen
gezahlt, die in einigen Analysen gesondert aufgefiihrt werden.

Am haufigsten wurden bei den Galliformes und Passeriformes Tumoren gefunden. Auf diese
Ordnungen entfallen jeweils ein Funftel aller Neoplasien. Dagegen konnte in 14 anderen
Ordnungen weder als Haupt- noch als Nebenbefund eine tumordse Erkrankung diagnostiziert
werden. Das betrifft unter anderem die Charadriiformes, die mit immerhin 264 Tieren am
Sektionsgut beteiligt sind. Auch unter den Columbiformes, die im Obduktionsgut von Ippen
et al. (1987) haufig Tumoren aufwiesen, fanden sich nur zwei Falle. Die in der genannten
Untersuchung ebenfalls hdufig betroffenen Psittaciformes stehen in der eigenen Analyse an
dritter Stelle.

Statistisch haufiger betroffen sind in den vorliegenden Untersuchungen Falconiformes, Mu-
sophagiformes und Tinamiformes.

Bei einem Vergleich mit anderen Untersuchungen liegen die eigenen Ergebnisse etwas ober-
halb derer von Fabian und Vetési (1980), Culjak et al. (1983), Miinch (2006) sowie Ippen et
al. (1987), die Werte zwischen 0,3% und 0,6% ermittelten und etwas unterhalb derer von
Kronberger und Schiippel (1976), die von 2,9% berichten.

Die Falle der Anseriformes im Zoologischen Garten Berlin sind von damals 1,1% (KI6s
1989) auf 0,6% gesunken, die der Psittaciformes von 4,2% (Rassow 1987) auf 3,5%.
Entgegen anderer Berichte (Williams 1998; Wedel 2004) konnte bei keinem der 24 Wellen-
sittiche des Sektionsgutes ein Tumor festgestellt werden. Allerdings machen diese VVogel nur
8,5% aller hier aufgefiihrten Psittaciformes aus.

Innerhalb der Passeriformes sind die Falle von 0,6% (Blrgener 1988) auf 1,5% gestiegen.
Bertram (2003) ermittelte eine Tumorrate der Falconiformes von 4,8%, die geringer ist als
die der VVOgel des Zoologischen Garten Berlins mit 7,7%.

EIf Tiere mit einer Neoplasie als Hauptbefund wurden euthanasiert.

Die Tumorrate von méannlichen und weiblichen Vdgeln ist statistisch gesehen gleich hoch.
Der Anteil an juvenilen Tieren ist erwartungsgemafl gering. Unter den 86 Tieren befanden
sich nur zwei (2,3%) Jungvogel.

Wie die Tabelle 46 zeigt, wurden am haufigsten Tumoren epithelialen Gewebes gesehen,
gefolgt von Leukosen. Da Neoplasien in vielen Analysen eher Einzelbefunde sind, ist eine
Angabe Uber die Haufigkeit bestimmter Tumoren nur begrenzt moéglich. Jedoch stellten auch
Ippen et al. (1987) in ihren umfangreichen Untersuchungen die Leukose als haufig anzutref-
fende tumurése Erkrankung dar. Die von Klos (1989) ausgewerteten Oduktionsberichte von
Anseriformes zeigten hauptsdachlich Neoplasien der Verdauungsorgane, insbesondere der
Leber und der Gallenblase auf. Dagegen fand Bertram (2003) bei Falconiformes besonders
oft tumordse Veranderungen der Haut und der Knochen.
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Tabelle 45:  Anzahl der Neoplasien als Haupt (HB)- und Nebenbefunde (NB) sowie prozentualer Anteil an
den Todesursachen in den einzelnen Ordnungen

HB HB_ NB Prozentualer An_teil der
Ordnungen relativ Todesursachen in den
absolut .- °/ absolut ,
in % einzelnen Ordnungen

Alcediniformes 1 1,2 0 1,6
Anseriformes 6 7,0 3 0,6
Apterygiformes 0 0,0 0 0,0
Caprimulgiformes 0 0,0 0 0,0
Cariamiformes 0 0,0 0 0,0
Charadriiformes 0 0,0 0 0,0
Ciconiiformes 8 9,3 1 1,6
Coliiformes 0 0,0 0 0,0
Columbiformes 1 1,2 1 0,5
Coraciiformes 0 0,0 0 0,0
Cuculiformes 2 2,3 0 2,2
Eurypigiformes 0 0,0 0 0,0
Falconiformes 6 7,0 2 7,7
Galliformes 17 19,8 2 3,4
Gruiformes 1 1.2 1 14
Jacaniformes 1 1,2 0 9,1
Lariformes 0 0,0 0 0,0
Musophagiformes 2 2,3 0 7,4
Otidiformes 1 1,2 0 2,0
Passeriformes 18 20,9 8 15
Pelecaniformes 1 1,2 2 1,2
Phoenicopteriformes 3 3,5 2 2,7
Piciformes 1 1,2 0 14
Podiciformes 0 0,0 0 0,0
Psittaciformes 10 11,6 2 3,5
Psophiiformes 0 0,0 0 0,0
Ralliformes 0 0,0 0 0,0
Scopiformes 0 0,0 0 0,0
Sphenisciformes 1 1,2 0 1,2
Strigiformes 3 3,5 1 3,4
Struthioniformes 0 0,0 2 0,0
Tinamiformes 2 2,3 0 53
Trogoniformes 0 0,0 0 0,0
Upupiformes 1 1,2 3 2,0
Summe 86 100,0 30
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Eine Leukose als Todesursache wurde bei zwei Anseriformes, drei Ciconiiformes, einem
Guirakuckuck, einem Sperbergeier, neun Galliformes, sechs Passeriformes, zwei Psittaci-
formes sowie einem Schopf-Tinamu festgestellt. Ein Nanday-Sittich, ein Schwarzkopfweber
und eine Lockentaube zeigten leukotische Veranderungen als Nebenbefund.

Eine detaillierte Auflistung sémtlicher in diesem Sektionsgut aufgetretenen Neoplasien fin-
det sich im Anhang (Tab. 51).

Tabelle 46: Herkunft und Anzahl der Neoplasien als Haupt (HB)- und Nebenbefunde (NB)

Herkunft HB absolut NB absolut
benigne Tumoren epithelialer Gewebe 10 11
maligne Tumoren epithelialer Gewebe 35 8
benigne Tumoren mesenchymaler Gewebe 2 3
maligne Tumoren mesenchymaler Gewebe 7 1
benigne Tumoren des ZNS oder PNS 1 0
maligne Tumoren des ZNS oder PNS 0 0
Tumoren des hdmatopoetischen Systems 25 3
(leukdmische und aleuk&mische Leukosen)

benigne Tumoren des pigmentbildenden Systems 0 0
maligne Tumoren des pigmentbildenden Systems 1 0
nicht naher bestimmte Tumoren 5 4
Summe 86 30

Unter den Hauptbefunden waren maligne Tumoren weitaus haufiger anzutreffen als benigne.
Es handelte sich um 44 maligne und nur zwoIf benigne Tumoren, aus sechs Sektionsproto-
kollen war die Dignitat nicht ersichtlich. Die Leukosen waren meist nicht naher definiert
worden.

Bei den nebenbefundlichen Tumoren war das Verhéltnis maligner zu benignen Tumoren 1:1.
Diese Resultate entsprechen den Analysen von Ippen et al. (1987), die ebenfalls mehr malig-
ne als benigne Neoplasien ermittelten. Sie stehen jedoch im Widerspruch zu den Ergebnissen
von Rassow (1987) und Burgener (1988), die damals bei den Psittaciformes und Passerifor-
mes des Zoologischen Garten Berlins hauptséchlich benigne Tumoren fanden. Auch Klds
(1989) fand lediglich ein Verhaltnis der beiden Dignitaten von 1:1. Mdglicherweise waren
die betroffenen VVogel im eigenen Untersuchungsgut durchschnittlich alter als die der ande-
ren Analysen, was die Wahrscheinlichkeit flr die Entstehung von Sarkomen und Karzino-
men erhoht.

Eine jahreszeitliche Haufung der Tumorerkrankungen lasst sich statistisch nicht feststellen.
Ebenso ist keine Haufung in bestimmten Jahren des Untersuchungszeitraumes erkennbar.
Bezogen auf die Gesamtverluste schwankt der Anteil der Neoplasien zwischen 0,6% und
3,6% und ist auf die elf untersuchten Zwei-Jahres-Klassen gleichverteilt.
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Durch die Optimierung der Lebensbedingungen erreichen Voégel in zoologischen Garten
meist ein hohes Alter, womit auch die Wahrscheinlichkeit fur die Entwicklung von Tumoren
steigt.

Aufgrund der geringen Fallzahlen kommt den Neoplasien als Todesursache eine eher gerin-
ge Bedeutung zu. Bei infektds bedingten Tumoren, wie beispielsweise einigen Leukosen, ist
eine prophylaktische Malinahme in Form einer Impfung mdglich, so dass man hier die Hau-
figkeit des Auftretens derartiger Neoplasien beeinflussen kénnte. Wieviel der genannten
Neoplasien mdglicherweise eine infektiose Ursache haben, ist aus den Sektionsprotokollen
jedoch nicht ersichtlich.
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4.7  Missbildungen

Missbildungen wurden bei insgesamt 35 Vogeln (0,7%) ermittelt, wobei 31 von ihnen als
Hauptbefund gewertet werden. Bezogen auf die Gesamtverluste macht dies einen Anteil von
0,6% aus (Tab. 47).

Von den 31 Vdgeln starben letztendlich 20 durch eine Euthanasie.

Mit sechs Féllen stehen die Ciconiiformes an erster Stelle.

Statistisch gesehen am haufiger betroffen sind Végel der Ordnungen Coraciiformes, Struthi-
oniformes und Upupiformes.

Bei den Missbildungen handelt es sich im Einzelnen um die in Tabelle 48 aufgefiihrten Be-
funde der entsprechenden Vogelarten. Die Zahlen in Klammern bedeuten ein jeweils mehr-
faches Vorkommen dieser Art.

In keiner der friiheren Arbeiten Uber die Todesfalle der Vogel des Zoologischen Garten Ber-
lins werden Missbildungen als Erkrankungsgruppe aufgefiihrt. Blrgener (1988) erwahnt
Schnabeldeformationen bei vier Passeriformes, aufgrund derer die betroffenen Tiere eutha-
nasiert wurden. Die Ursache fir die Deformationen blieb unklar.

Minch (2006) berichtet Gber Gliedmaliendeformationen als gemeinsam mit Traumata haufi-
gen Euthanasiegrund, wobei ebenfalls einige Vertreter der Ciconiiformes betroffen waren.
Eventuell waren bei den Gliedmaliendeformationen jedoch auch Stoffwechselerkrankungen
mit beteiligt. In den Befunden Bertrams (2003) konnte bei zwei Falconiformes eine Missbil-
dung diagnostiziert werden.

Das Geschlecht konnte bei nahezu allen Vdgeln nicht bestimmt werden, da es sich haupt-
séchlich um Jungtiere handelte und eine Geschlechtsbestimmung bei diesen in vivo oft nicht
maoglich ist.

Uber 80% der Misshildungen wurden in der ersten Halfte des Untersuchungszeitraumes
festgestellt, vor allem in den Jahren 1986, 1987 und 1994 (Abb. 39).

Jahreszeitlich gesehen sind die Todesfalle, wie es in dieser Krankheitsgruppe zu erwarten
war, gleichmaRig verteilt.

Insgesamt spielen die einzelnen Missbildungen keine groRe Rolle im Gesamtsektionsgut und
auch offensichtlich in keiner weiteren zoologischen Einrichtung. Es gibt auch keine Mdg-
lichkeiten, diese ganzlich zu eliminieren. Durch optimale Fltterung und Haltung kann ledig-
lich das Risiko flr das Entstehen bestimmter Missbildungen minimiert werden.
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Tabelle 47:  Anzahl der Missbildungen als Haupt (HB)- und Nebenbefunde (NB) sowie prozentualer Anteil an
den Todesursachen in den einzelnen Ordnungen

HB HB_ NB Prozentualer An_teil der
Ordnungen relativ Todesursachen in den
absolut =0 absolut ,
in % einzelnen Ordnungen

Alcediniformes 1 3,2 0 1,6
Anseriformes 2 6,5 1 0,2
Apterygiformes 1 3,2 0 20,0
Caprimulgiformes 0 0,0 0 0,0
Cariamiformes 0 0,0 0 0,0
Charadriiformes 2 6,5 0 0,8
Ciconiiformes 6 19,4 0 1,2
Coliiformes 0 0,0 0 0,0
Columbiformes 0 0,0 0 0,0
Coraciiformes 1 3,2 0 4,2
Cuculiformes 1 3,2 0 1,1
Eurypigiformes 0 0,0 0 0,0
Falconiformes 0 0,0 0 0,0
Galliformes 2 6,5 2 0,4
Gruiformes 0 0,0 0 0,0
Jacaniformes 0 0,0 0 0,0
Lariformes 1 3,2 0 1,8
Musophagiformes 0 0,0 0 0,0
Otidiformes 1 3,2 0 2,0
Passeriformes 3 9,7 1 0,3
Pelecaniformes 0 0,0 0 0,0
Phoenicopteriformes 2 6,5 0 1,8
Piciformes 0 0,0 0 0,0
Podiciformes 0 0,0 0 0,0
Psittaciformes 1 3,2 0 0,4
Psophiiformes 0 0,0 0 0,0
Ralliformes 0 0,0 0 0,0
Scopiformes 0 0,0 0 0,0
Sphenisciformes 1 3,2 0 1,2
Strigiformes 0 0,0 0 0,0
Struthioniformes 3 9,7 0 8,3
Tinamiformes 1 3,2 0 2,6
Trogoniformes 0 0,0 0 0,0
Upupiformes 2 6,5 0 4,1
Summe 31 100,0 4
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Tabelle 48: Spezifizierung der Missbildungen und Angabe der betroffenen VVogelarten

Erkrankung

Vogelart

Anophthalmie eines Auges sowie
eine Brachygnathia superior

Afrikanischer Loffler

Verkirzung und teilweiser Verschluss beider | Ara-Hybrid

Lidspalten

Aplasie der rechten Lunge Andenflamingo

Deformation der HWS Singschwan
Stelzenl&ufer

Deformation der BWS Brillenpinguin

Andensichler

Deformation der Stander sowie
ein Kreuzschnabel

Trompeter-Hornvogel (2)

Deformation der Stander

Sébelschnabler
Bergente

Emu

Guirakuckuck
Senegaltrappe
Blauracke
Afrikanischer Loffler
SchopfsteiRhuhn

Huftgelenksdysplasien Kiwi

allgemeine Knochdeformation Jamesflamingo
Emu (2)
Timor-Reisfink

Seitliche Verbiegung des Schnabels Kuhreiher

Encephalomeningocele Inka-Seeschwalbe

Hydrocephalus internus Jagerliest
Stachelibis
Heiliger Ibis
Hokko (2)

Mittelbeo (2)
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O prozentuale Verteilung der Félle auf den Untersuchungszeitraum B Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr
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Abbildung 39:  Verteilung der Félle von Missbildungen auf den Untersuchungszeitraum sowie prozentualer
Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr
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4.8 Intoxikationen

Eine Intoxikation oder der Verdacht auf eine solche wurde bei 21 der untersuchten Vogel
gefunden, was einen Anteil von 0,4% der Abgangsursachen ausmacht. Dieser Wert ent-
spricht den Ergebnissen von Kronberger und Schippel (1976), die ebenfalls von 0,4% be-
richten. Frihere Untersuchungen aus dem Zoologischen Garten Berlin fihrten mit 2,0% zu
hoheren Ergebnissen (Goltenboth und Klos 1983).

Intoxikationen durch Clostridium botulinum wurden im Kapitel bakterielle Infektionskrank-
heiten besprochen.

Es ist allgemein schwierig Vergleiche mit anderen Untersuchungen anzustellen, da in den
wenigsten Fallen eine Giftaufnahme nachgewiesen werden kann oder entsprechende Tests
durchgefuhrt werden. Auch wird bei gleichzeitigem Vorliegen einer anderen Erkrankung
eine Vergiftung nicht immer als solche erkannt. Somit sind die errechneten Werte eher Ver-
mutungen und kénnen nicht exakt anderen Ergebnissen gegeniibergestellt werden.

Den grofiten Anteil haben mit neun Féllen die Passeriformes. Jeweils drei Intoxikationen
wurden bei Anseriformes und Ciconiiformes ermittelt, zwei bei den Galliformes und je eine
in den Ordnungen Charadriiformes, Columbiformes, Psittaciformes sowie Struthioniformes.

Bedingt durch die niedrige Gesamtzahl der Struthioniformes macht der eine Fall in dieser
Ordnung 2,8% der Todesfélle aus. In den brigen Ordnungen liegen die Werte bei weniger
als 1,0%. Verglichen mit den damaligen Ergebnissen von Klos (1989) haben die Intoxikatio-
nen beziehungsweise Verdachtsfalle bei den Anseriformes um 1,1% abgenommen.

In der Ordnung Passeriformes handelt es sich ausnahmslos um Spatzen, die innerhalb von
zwei Tagen starben. Das allein deutet auf eine Intoxikation hin. Die Analysen von Biirgener
(1988) ergaben damals einen Wert von 3,3%.

Im Einzelnen handelt es sich um den Verdacht auf vier Cumarin-Intoxikationen bei zwei
Perlhiihnern und zwei Ibissen, drei chronische Bleivergiftungen einer Brachschwalbe, eines
Waldrappen und einer Reiherente, eine chronische Vergiftung mit Schwermetallen einer
Rotaugenente sowie eine Teflon®-Vergiftung eines Banks Rabenkakadus. Die tibrigen Falle
wurden lediglich als Intoxikations-Verdacht bezeichnet.

Ein Perlhuhn, welches Cumarin-Vergiftungserscheinungen zeigte, wurde euthanasiert.

Das Verhaltnis adulter zu juvenilen Tieren entspricht dem Verhéltnis im gesamten Untersu-
chungsgut.

Zu einer Intoxikation passt auch der bei den meisten VVogeln (66,7%) gefundene gute Ernéh-
rungszustand. Nur vier Tiere zeigten eine schlechte oder kachektische und zwei eine méaRige
Konstitution.

Als weitere Befunde konnten bei diesen Tieren eine Glomerulonephritis, eine Amyloidose,
zwei Salmonellen-Infektionen sowie eine Infektion mit Clostridium perfringens ermittelt
werden.

Bedingt durch die neun Spatzen wurden die meisten Félle im Dezember 1991 gesehen. Da-
durch sind die Werte nicht mehr gleichverteilt auf die vier Jahreszeiten, sondern zeigen eine
Haufung im Winter (Abb. 41). Den Untersuchungszeitraum betrachtend féllt durch das Jahr
1991 eine Haufung in der ersten Halfte auf (Abb. 40).
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O prozentuale Verteilung der Félle auf den Untersuchungszeitraum B Anteil an der Gesamttodeszahl pro Jahr
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Abbildung 40:  Verteilung der Intoxikationen auf den Untersuchungszeitraum sowie prozentualer Anteil an
der Gesamttodeszahl pro Jahr

| absolute Verteilung der Todesfélle © Anteil an den Gesamtverlusten pro Monat

[any
o

Anzahl Todesfalle

o P N W bk~ OO N 00 ©

9% aller Todesfalle

Monat

Abbildung 41:  Jahreszeitliche Verteilung der Intoxikationen
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4.9 Sonstige Todesursachen

In diese Rubrik fallen sdmtliche Sektionsbefunde, die keiner der Gbrigen Gruppen zugeteilt
werden konnen. Es handelt sich um die Todesursachen von insgesamt 468 Vogeln.
Die meisten Félle betreffen Anseriformes, gefolgt von Passeriformes und Ciconiiformes.

Von einer zum Tod gefuhrten altersbedingten Schwache ist bei 17 Végeln (0,3% der Ge-
samtsektionszahl) auszugehen. Die Rate ist derer von Pogacnik und Gersak (1982) und Klés
(1989) mit 0,4% und 0,1% ahnlich und geringer als die von Rassow (1987), der in seinen
Untersuchungen eine Rate von 1,3% ermittelte. Birgener (1988) und Bertram (2003) fanden
mit 1,1% und 4,5% eine hohere Rate. Ein Vergleich der Werte dieser Art Todesursachen ist
schwierig. In den eigenen Untersuchungen zeigten einige altersschwache Tiere eine Infekti-
onskrankheit oder einen deutlichen Organbefund, so dass sie in diese entsprechenden Kapitel
eingeordnet wurden. Auch muss, um die Diagnose Altersschwéche stellen zu kénnen, das
Hochstalter der einzelnen VVogelarten in etwa bekannt sein.

Eine zweite Gruppe bilden die Todesfalle frisch geschlipfter Jungtiere. In 73 Fallen wurde
die Diagnose ,,lebensschwacher Neuschlupf* gestellt, 119 Tiere zeigten Frihsterblichkeit
und funf Tiere blieben wéhrend des Schlupfvorganges stecken. In den Untersuchungen von
Klos (1989) wurde nur bei einem Entenvogel eine Lebensschwache ermittelt, in denen von
Bertram (2003) bei 1,2% der VVogel ein Schlupffehler.

Weitere 66 Befunde konnten nicht in die Gruppe Organerkrankungen eingeordnet werden,
da degenerative Veranderungen oder Entziindungen ohne Erregernachweis in mehreren Or-
gansystemen festgestellt wurden.

Bei 188 Tieren wurden keine pathologischen Verédnderungen gesehen. Groftenteils war dies
durch eine fortgeschrittene Faulnis und Verwesung des Tierkdrpers nicht moglich. Bezogen
auf die Gesamtzahl sind die befundlosen Untersuchungen mit 3,7% vertreten. Das ist ver-
gleichbar mit den Sektionsstatistiken von Rassow (1987), Schwarz et al. (1985), Klos (1989)
und Kronberger und Schippel (1976), die von 3,3%, 4,2%, 4,0% und 2,4% berichten. Bert-
ram (2003) fand in 5,9% ihrer Félle keine Todesursache, Fabian und Vetési (1980) berichten
sogar von 16,9%. In den Analysen von Birgener (1988) gab es 2,1% Félle ohne Befund, in
denen von Wisser (1987) und Culjak et al. (1983) nur 0,5%.

Von den 188 Tieren ohne pathologischen Befund wurden 17 euthanasiert.
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5. Zusammenfassung

Analyse der Todesursachen von Végeln des Zoologischen Garten Berlins anhand
der Sektionsbefunde des Institutes fir Lebensmittel, Arzneimittel und Tierseu-
chen Berlin, Zentrum fur Infektionsdiagnostik, aus den Jahren 1986 bis 2007

Dieser Arbeit liegen 5.097 Sektionsprotokolle von Végeln 34 verschiedener Ordnungen des
Zoologischen Garten Berlins zugrunde. Die Obduktionen wurden im Zeitraum von 1985 bis
2007 im Zentrum flr Infektionsdiagnostik des Institutes fir Lebensmittel, Arzneimittel und
Tierseuchen (ILAT) Berlin durchgefuhrt.

Es wird ein Uberblick Gber das Vorkommen und die Haufigkeit sowohl infektidser als auch
nicht-infektiéser Erkrankungen und Todesursachen der entsprechenden VVogel gegeben.

Im Untersuchungsmaterial nehmen mit insgesamt 61,8% Vdgel der Ordnungen Passerifor-
mes (23,3%), Anseriformes (18,8%), Ciconiiformes (9,9%) und Galliformes (9,8%) den
groften Anteil ein.

Bei der Auswertung der postmortalen Befunde wird eine Einteilung der Erkrankungen in
acht Gruppen, gewichtet nach deren Haufigkeit, sowie in Haupt- und Nebenbefunde vorge-
nommen. Unterschiede zwischen den einzelnen Vogelordnungen hinsichtlich der Inzidenz
der Erkrankungen werden herausgearbeitet und teilweise in tabellarischer Form dargestellit.
Weiterhin werden Geschlechts- sowie Altersprédispositionen, jahreszeitliche Haufungen und
die Entwicklung des Vorkommens der einzelnen Erkrankungen Gber den Untersuchungszeit-
raum analysiert und mdégliche Ursachen angefiihrt. Die Ergebnisse werden mit anderen Un-
tersuchungen verglichen.

Die Analyse wird durchgefiihrt, um eventuelle VVerdnderungen in den Todesursachen der
Vogel des Zoologischen Garten Berlins feststellen zu kdnnen. Dabei geht es unter anderem
um betroffene VVogelordnungen, die H&aufigkeit des Auftretens einzelner Erkrankungen, das
maogliche Vorkommen von Zoonosen oder Emerging Diseases.

Nach einem Anstieg der jahrlichen Rate an Todesfallen bezogen auf sémtliche im Zoo gehal-
tenen Vogel in der ersten Halfte der 1990er Jahre auf bis zu 15,0% l&sst sich ein Riickgang
der Todesfalle auf 1,9% am Ende des Untersuchungszeitraumes verzeichnen. Einerseits ist
dies auf fortwéhrende Verbesserungen in der Haltung der VVogel sowie auf die Weiterent-
wicklung der diagnostischen und therapeutischen Maglichkeiten zuriickzufihren. Anderer-
seits stellen postmortale Untersuchungen einzelner Tiere eine weitere wichtige Komponente
der Gesunderhaltung der Bestande dar, weshalb hier die gute Zusammenarbeit zwischen dem
Zoologischen Garten und dem ILAT Berlin von groRem Nutzen ist.

Die groRte Bedeutung als Verlustursache kommt insgesamt mit 34,9% den Infektionskrank-
heiten zu, hier insbesondere jenen bakterieller Genese. Im Vordergrund stehen dabei Infekti-
onen mit Mycobacterium spp. oder Salmonella spp., die 6,5% beziehungsweise 3,6% der
Gesamtverluste ausmachen. Eine Parasitose fiihrte bei 7,3% aller V6gel zum Tod. Hierbei
fielen Gber 50% der Félle auf Vogel der Ordnung Passeriformes. Am haufigsten wurden mit
2,0% Filarien und mit 1,5% eine Infektion mit Syngamus trachea festgestellt. Innerhalb der
Mykosen dominiert mit einem Anteil an den Gesamtverlusten von 4,1% die Aspergillose.
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Einen ebenfalls hohen Stellenwert haben mit 24,9% die Organerkrankungen ohne spezifi-
sche Erregeratiologie, innerhalb derer mit 6,7% die des Verdauungsapparates und mit 4,7%
die des Herz-Kreislauf-Apparates vorherrschen, sowie mit 17,8% die Traumata und weiteren
physikalischen Todesursachen. Stoffwechselerkrankungen sind fir 10,5% der Abgange ver-
antwortlich, wobei hier mit 4,6% die Gicht im Vordergrund steht. Neoplasien, Missbildun-
gen und Intoxikationen fuhrten seltener zu Verlusten.

Erkrankungen mit zoonotischem Potential kénnen in 847 Fallen, 16,6%, gesehen werden.
Dazu z&hlen 460 Infektionen mit Mycobacterium avium, 279 mit Salmonella spp., 100 mit
Chlamydophila psittaci und acht mit Erysipelothrix rhusiopathiae. Infektionen mit Myko-
bakterien kamen in den untersuchten 22 Jahren mit einer gleich bleibenden Haufigkeit vor.
Dagegen traten 84,0% der Salmonelleninfektionen in der ersten und 76,9% der Chlamydien-
Infektionen in der zweiten Untersuchungshalfte auf.

Von den 5097 Vogeln wurden 309 euthanasiert, am hdufigsten aufgrund eines Traumas oder
einer bakteriellen Infektion.

Insgesamt entsprechen die Ergebnisse weitestgehend den Angaben in der Literatur. Bei eini-
gen Erkrankungen konnten jedoch innerhalb einzelner Ordnungen auch Abweichungen fest-
gestellt werden.

Die Resultate kdnnen dem Zootierarzt aufgrund der Schwierigkeit der klinischen Diagnostik

bei VVOgeln fur die Ergreifung zielgerichteter prophylaktischer und therapeutischer MaRnah-
men zur letztendlichen Minimierung der Verluste der Zoovdgel von Nutzen sein.
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6. Summary

Analysis of the causes of death in birds from the Zoological Garden Berlin on
the basis of the autopsy records performed by the Institut fir Lebensmittel,
Arzneimittel und Tierseuchen (ILAT) Berlin from 1985 to 2007

This thesis is based on 5.097 autopsy records of birds belonging to 34 orders from the Zoo-
logical Garden of Berlin. The postmortem examinations were performed by the Institut fur
Lebensmittel, Arzneimittel und Tierseuchen (ILAT) Berlin during the period 1985 to 2007.
The investigation gives an overview on the occurrence and incidence of both infectious and
non-infectious diseases as well as causes of death of the respective birds.

With a total share of 61.8% birds of the orders Passeriformes (23.3%), Anseriformes
(18.8%), Ciconiiformes (9.9%) and Galliformes (9.8%) are the most frequent animals in the
investigation material.

The post-mortem findings’ evaluation includes a division of the diseases into eight different
categories as well as into clinically relevant and incidental findings. They were weighted
according to their frequency of occurrence. Different incidences of these diseases in the
various orders are illustrated and partially shown in tables. Furthermore the sex- and age-
predispositions, seasonal incidences as well as the occurrence development of the losses are
discussed and possible causes are mentioned. The results are compared to other investiga-
tions.

The analysis is executed to see possible changes in the causes of death of the birds in the
Zoological Garden Berlin for example the affected orders, the frequency of occurrence of
some diseases, the appearance of zoonosis or emerging diseases.

In the early 1990s an increase in the annual mortality rate up to 15.0% was seen if one re-
gards all the birds lived in the zoo. But thereafter a decrease to 1.9% at the end of the period
of examination could register. On the one hand it is due to the enhancement in birds-keeping
and to the further development in diagnostics and therapy. On the other hand post-mortem
findings of individual animals are an important element in connection with the maintenance
of the livestock’s health. Therefore a good cooperation between the Zoological Garden and
the ILAT of Berlin is of a great usefulness.

With 34.9% infectious diseases, mainly due to bacteria, are the most significant causes of
death. In this connection tuberculosis and salmonellosis with 6.5% and 3.6% respectively
were prime causes of mortality. Parasitical infections were lethal in 7.3% of all birds. More
than 50.0% of them regard the order of Passeriformes. Most frequently Filaria and Synga-
mus trachea were found out with a percentage of 2.0% and 1.5%. The aspergillosis as the
dominant mycosis accounted for 4.1% out of the 5097 birds examined.

In 24.9% of the cases an organic disease led to death, especially pathological alteration of
the digestive tract with 6.7% and the cardiovascular system with 4.7%. In 17.8% the dissolu-
tions were elicited by traumatic and other physical causes of death. Metabolic disorders as
diagnoses, ostensibly gout with 4.6%, were reported in 10.5% of the autopsies. Neoplasms,
deformities and intoxications were less in frequency.

847 cases of illness, 16.6% of all birds examined, had potential for zoonotic importance. 460
birds were infected with Mycobacterium avium, 279 with Salmonella spp., 100 with Chla-
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mydophila psittaci and eight with Erysipelothrix rhusiopathiae. The frequency of occurrence
of the infections with Mycobacterium avium is nearly constant over the 22 years. In contrast
the salmonellosis was more often seen in the first part of the period of examination, infec-
tions with Chlamydophila psittaci in the second part.

309 birds were euthanized mainly due to traumatic injuries or bacterial infections.
All in all the findings are similar to other examinations but show in several diseases some
differences.

The results may help the veterinarian during the clinical diagnostics and so contribute to re-
duce the avian losses by taking prophylactic and therapeutic measures.
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10. Anhang

Tabelle 49:

Ubersicht tiber die im Untersuchungsmaterial vorkommenden Ordnungen und Familien und

die jeweilige Anzahl an Individuen

Ordnung Familie Anzahl
Alcediniformes Alcedinidae 31
Meropidae 23
Momotidae 7
Anseriformes Anatidae 954
Anseranatidae 6
Apterygiformes Apterygidae 5
Caprimulgiformes Podargidae 6
Cariamiformes Cariamidae 16
Charadriiformes Burhinidae 32
Charadriidae 24
Glareolidae 13
Haematopodidae 13
Recurvirostridae 124
Scolopacidae 55
Ciconiiformes Ardeidae 128
Balaenicipitidae 1
Ciconiidae 48
Threskiornithidae 326
Coliiformes Coliidae 38
Columbiformes Caloenadidae 1
Columbidae 129
Duculidae 44
Gouridae 8
Otidiphabidae 17
Treronidae 1
Coraciiformes Brachypteraciidae 3
Coraciidae 21
Cuculiformes Centropodidae 4
Crotophagidae 83
Cuculidae 3
Eurypigiformes Eurypygidae 1
Falconiformes Accipitridae 56
Cathartidae 14
Falconidae 8
Galliformes Cracidae 35
Megapodiidae 3
Phasianidae 462
Gruiformes Gruidae 72
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Anhang

noch Tabelle 49:  Ubersicht iiber die im Untersuchungsmaterial vorkommenden Ordnungen und Familien und
die jeweilige Anzahl an Individuen

Ordnung Familie Anzahl
Jacaniformes Jacanidae 14
Lariformes Laridae 26
Sternidae 31
Musophagiformes Musophagidae 27
Otidiformes Otididae 51
Passeriformes Aegithalidae 5
Alaudidae 2
Artamidae 2
Bombycillidae 7
Carduelidae 5
Chloropseidae 12
Corvidae 42
Cotingidae 13
Cracticidae 3
Dicruridae 2
Emberizidae 15
Estrildidae 232
Eurylaimidae 14
Fringillidae 55
Furnariidae 1
Hirundinidae 3
Icteridae 38
Irenidae 12
Laniidae 2
Meliphagidae 6
Mimidae 2
Motacillidae 1
Muscicapidae 52
Nectariniidae 29
Oriolidae 12
Paradisaeidae 1
Paradoxornithidae 7
Paridae 1
Passeridae 11
Pittidae 10
Ploceidae 194
Prionopidae 5
Ptilonorhynchidae 3
Pycnonotidae 27
Sturnidae 230
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Anhang

noch Tabelle 49:

Ubersicht tiber die im Untersuchungsmaterial vorkommenden Ordnungen und Familien und

die jeweilige Anzahl an Individuen

Ordnung Familie Anzahl
Thraupidae 60
Timaliidae 42
Tyrannidae 5
Viduidae 14
Zosteropidae 12
Pelecaniformes Anhingidae 6
Pelecanidae 22
Phalacrocoracidae 44
Sulidae 13
Phoenicopteriformes Phoenicopteridae 111
Piciformes Capitonidae 48
Picidae 12
Ramphastidae 12
Podicipediformes Podicipedidae 4
Psittaciformes Cacatuidae 42
Loriidae 14
Melopsittacidae 24
Nestoridae 4
Platycercidae 45
Polytelidae 8
Psittacidae 144
Psittaculidae 2
Psophiiformes Psophiidae 5
Ralliformes Rallidae 79
Scopiformes Scopidae 5
Sphenisciformes Spheniscidae 84
Strigiformes Strigidae 89
Struthioniformes Casuariidae 3
Dromaiidae 5
Rheidae 24
Struthionidae 4
Tinamiformes Tinamidae 38
Trogoniformes Trogonidae 4
Upupiformes Bucerotidae 33
Phoeniculidae 6
Upupidae 10
Summe 5097
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noch Tabelle 50: Ubersicht iiber die Abgénge in den Jahren 1985 bis 2007 aufgeschliisselt nach Ordnungen
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Anhang

Tabelle 51: Im Sektionsgut als Haupt- und Nebenbefund aufgetretene Neoplasien mit Erwahnung der be-

troffenen VVogelart(en)

Befund

Tumoren des Verdauungsapparates
Plattenepithelkarzinom am Zungengrund
Adenokarzinom des Oesophagus
Adenokarzinom der Kropfschleimhaut

Adenome des Driisen- oder Muskelmagens

Adenokarzinom des Drisen-
oder Muskelmagens

Vogelart
im HB im NB
Bergente
Barthuhn
Schmetterlingsfink
Kronenkranich
Milch-Uhu
Virginia-Uhu
Chile-Flamingo

Kuhreiher (2)
Humboldtpinguin

Adenome des Darmes Weilthauben-
Hornvogel
Adenokarzinom des Darmes Nanday-Sittich
Gansegeier
Adenom des Pankreas Jacana
Adenokarzinom des Pankreas Zwergflamingo
Braunliest
Pflaumenkopfsittich
Plattenepithelkarzinom an der Kloake Schwarzes Haushuhn
Tumoren der Geschlechtsorgane
Ovarialtumor (nicht naher Kklassifiziert) Timor-Reisfink
Ovarialkarzinom Dreifarbenglanzstar
Blutschnabelweber
Lappenstar
Flammenweber
Bankiva-Huhn
FederfiiBiges Zwerg-
huhn Bankiva-Huhn
Oliventaube Blutschnabelweber
Leydigzelladenom Nymphensittich
Textorweber Chile-Flamingo
Seminom WeiRkopfbiffelweber Pflaumenkopfsittich
Nymphensittich Tigerfink

malignes Seminom

Malabar-Hornvogel

Tumoren der Harnorgane
Adenom der Niere(n)

Adenokarzinom der Niere(n)

Rosa Loffler

Krickente Bergente
Roter Sichler Kormoran
Schopfadler

Rothaubenturako

Elfenblauvogel
Bunthampfling
Heiliger Ibis Elfenblauvogel
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noch Tabelle 51: Im Sektionsgut als Haupt- und Nebenbefund aufgetretene Neoplasien mit Erwahnung der be-

troffenen VVogelart(en)

Befund

Vogelart

imHB

im NB

Leberzelltumor (nicht ndher klassifiziert)
Leberzellkarzinom

Chile-Pfeifente

Helmkasuar
Japanisches Mov-

Kongo-Pfau chen
Schreiadler Weilihauben-
Rosa Pelikan Hornvogel
Gallengangszystadenom Tigerfink Nashornvogel
Gallengangsadenokarzinom Rotbug-Amazone
Tumoren des Sttitzgewebes
Leiomyofibrom SpieRente
Osteom Waldohreule
Monchsgeier
Osteosarkom Habichtskauz

polymorphkerniges Sarkom vom Knochen aus-
gehend

Kongo-Pfau

Witwenpfeifgans
Jamesflamingo

Wollkopfgeier

Tumoren der Haut
Fibrosarkom der Unterhaut

Tumor der Haut (nicht ndher klassifiziert)
Plattenepithelkarzinom der Haut

Chinesische Zwerg-

wachtel
Gelbstirnamazone
Hartlaub-Turako

Gleitaar
Java-Baumente

Tumoren des Atmungsapparates

Adenom der Lunge Star
Adenokarzinom der Lunge Monchskranich

Senegaltrappe
Tumoren der endokrinen Driisen
Nebennierenrindenadenom Kuhreiher
Nebennierenadenom Gouldsamadine
Epithelkorperchenadenom Brillenpelikan

Tumoren des Herzens und der Gefale
H&mangiom
Fibrosarkom an der Herzbasis

Alpenkrahe

Glockenvogel

Tumoren des Nervensystems

Verdacht auf ein Neuroblastom am Plexus bra-
chialis

Guirakuckuck

Tumoren des Auges
Melanosarkom der Pigmentzellen des Auges

Weillkopf-Bartvogel

Milz
wahrscheinlich Metastasen

Kongo-Pfau
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Anhang

noch Tabelle 51: Im Sektionsgut als Haupt- und Nebenbefund aufgetretene Neoplasien mit Erwahnung der be-
troffenen VVogelart(en)

Befund Vogelart
im HB im NB

sonstige Lokalisationen
Lipom in der Korperhohle Griinflugelara
Sarkomatose Zwergmowenhuhn
Abdominaltumor (nicht naher klassifiziert) Schopf-Tinamu

Bandseeadler
epithelialer Tumor (nicht naher klassizifiert) Helmkasuar

235




11. Danksagung

Ich bedanke mich bei Herrn Prof. Dr. A.D. Gruber fiir die Bereitschaft, die Betreuung und
Erstbegutachtung meiner Dissertation am Fachbereich zu Gibernehmen.

Den Herren Dr. J. Hentschke, Dr. U. Wittstatt und Dr. A. Ochs danke ich fir die Idee und
Genehmigung der Dissertation. Herrn Dr. U. Wittstatt sowie Herrn Dr. A. Ochs danke ich
weiterhin sehr herzlich fir die fachliche Betreuung und Hilfestellung und fir die Muhe der
Durchsicht dieser nicht ganz knapp gehaltenen Arbeit. Fir die Bereitstellung eines Arbeits-
platzes im ILAT Berlin zur Durcharbeitung der Berge an Sektionsprotokollen bedanke ich
mich ebenfalls.

Meinem Mann Marcel mdchte ich fir die enthusiastische Beantwortung meiner computer-
technischen Fragen danken sowie fur seine mentale Unterstiitzung, wenn wieder einmal trotz
babybedingter Ubermidung nédchtliches Schreiben angesagt war.

Zu guter Letzt danke ich sowohl Marcel als auch meinem Bruder Reiner fur das fleilRige
Korrekturlesen der Arbeit.

236



12. Selbstandigkeitserklarung

Hiermit bestatige ich, dass ich die vorliegende Arbeit selbstandig angefertigt habe. Ich versi-
chere, dass ich ausschliellich die angegebenen Quellen und Hilfen in Anspruch genommen
habe.

Berlin, den 25.10.2010

Petra Bielefeldt

237




 
 
    
   HistoryItem_V1
   InsertBlanks
        
     Wo: nach der aktuellen Seite
     Anzahl der Seiten: 1
     Wie aktuell
      

        
     1
     1
     1
     1373
     279
            
       CurrentAVDoc
          

     SameAsCur
     AfterCur
      

        
     QITE_QuiteImposingPlus2
     Quite Imposing Plus 2.9
     Quite Imposing Plus 2
     1
      

   1
  

    
   HistoryItem_V1
   InsertBlanks
        
     Wo: nach der aktuellen Seite
     Anzahl der Seiten: 1
     Wie aktuell
      

        
     1
     1
     1
     1373
     279
    
            
       CurrentAVDoc
          

     SameAsCur
     AfterCur
      

        
     QITE_QuiteImposingPlus2
     Quite Imposing Plus 2.9
     Quite Imposing Plus 2
     1
      

   1
  

 HistoryList_V1
 qi2base





