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Zusammenfassung

v

Salmonella (S.) Arizonae ist ein in den letzten Jah-
ren zunehmend nachgewiesener Erreger, der vor
allem Enteritiden, in seltenen Fillen aber auch ex-
traintestinale Infektionen, hervorrufen kann. Bei
einem 74-jdhrigen Patienten kam es im Bereich
einer Spalthauttransplantation, die zur Defekt-
deckung nach Exzision eines Plattenepithelkarzi-
noms am rechten Unterschenkel erfolgt war, zu

einer Wundinfektion. In der Wunde gelang der
Nachweis von Staphylococcus aureus und S. Arizo-
nae. Der Patient wurde erfolgreich mit Ciproflo-
xacin behandelt. Danach erfolgte eine erneute
Spalthauttransplantation, die zur Heilung der
Wunde fiihrte. Woher die S. Arizonae stammte,
konnte nicht gekldrt werden. Es ist aber bekannt,
dass diese Salmonellen-Subspezies vor allem bei
Reptilien und Amphibien vorkommt und von die-
sen auf den Menschen {ibertragen werden kann.

Einleitung

v

Salmonellen sind wichtige Enteritis-Erreger des
Menschen. Deutlich seltener sind sie die Ursache
von extraintestinalen Infektionen.

Salmonella (S.) Arizonae wird selten als Ursache
einer Enteritis nachgewiesen. S. Arizonae gehort
zu den Reptilien-assoziierten Salmonellen und
kann von diesen auf den Menschen iibertragen
werden und Enteritiden, aber auch extraintes-
tinale Infektionen verursachen [5,6,11,15,16,19,
21,24,25,29].

Da Reptilien und Amphibien in zunehmendem
Maf3e auch in Deutschland als Haustiere gehalten
werden, muss auch verstirkt mit Infektionen
durch Reptilien-assoziierte Salmonellen gerech-
net werden [1,3,4,7-9, 14].

Im Folgenden berichten wir {iber eine in zweifa-
cher Hinsicht ungewohnliche Infektion: eine post-
operative Wundinfektion durch S. Arizonae.
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v

Bei einem 74-jdhrigen Patienten wurde am rech-
ten Unterschenkel ein Plattenepithelkarzinom ex-
zidiert. Der postoperative Verlauf war ohne Be-
sonderheiten, der Wundverschluss erfolgte mit
einer Spalthauttransplantation. Vier Tage nach
Entlassung aus der Klinik stellte sich der Patient

beim Hautarzt wegen Beschwerden im Wundbe-
reich vor.

Klinischer Befund

Am rechten Unterschenkel bestand eine 5x 8 cm
grofle Ulzeration mit gelblich-fibringsem Belag
und livid-rotem Wundgrund (© Abb. 1). Weiter-
hin fanden sich diskret ndssende Areale, ein
Lymphédem mit deutlicher Schwellung der
Wundumgebung sowie Erythem, Mazeration
und Schuppung der Haut.

Mikrobiologische Befunde

Die Untersuchung des Wundabstrichs zeigte star-
kes Wachstum von S. Arizonae, Subspezies Ill a 42:
z4; 724" (© Abb. 2) sowie von Staphylococcus au-
reus. In zwei Stuhlproben waren Salmonellen
nicht nachweisbar.

Der Patient wurde mit Ciprofloxacin (2 x 500 mg
tgl.) iiber 10 Tage behandelt. Darunter kam es zur
schnellen Besserung des Lokalbefundes. Nach
einer zweiten Spalthauttransplantation konnte
der Patient mit reizlosen Wundverhdltnissen und
komplett angewachsenem Transplantat entlassen
werden.

1 Fur die Identifizierung danken wir dem Institut fiir
Hygiene und Umwelt Hamburg sowie dem Robert-
Koch-Institut Wernigerode.
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Abb. 1 744ahriger Patient, Wundinfektion durch Salmonella Arizonae und
Staphylococcus aureus.

Abb. 2 Salmonella Arizonae: violette Kolonien auf Salmonella-Chrom-Agar.

Diskussion

v

Salmonellen sind gramnegative Stibchenbakterien der Familie
Enterobacteriaceae. Es gibt > 2500 Serovare von S. enterica subsp.
Enterica (© Tab. 1).

In Deutschland sind S. Enteritidis und S. Typhimurium am hdu-
figsten. Als Erregerreservoire gelten Nutztiere (Gefliigel, Schwei-
ne, Rinder), aber auch als Haustiere gehaltene Nager und Repti-
lien. Diese Tiere sind nur besiedelt, also nicht krank. Die Erreger
werden mit dem Kot ausgeschieden.

Salmonella-Infektionen des Menschen kommen haufig vor (vor
allem in der warmeren Jahreszeit). Sie manifestieren sich meist
als Enteritis. Die Infektion erfolgt in den meisten Fdllen durch
den Genuss von mit Salmonellen kontaminierten Speisen. Hier
sind vor allem rohes Fleisch (H{ihner, aber auch Schwein und
Rind), Eier sowie nichtpasteurisierte Milch und daraus herge-
stellte Produkte (Mayonnaise, Weichkdse) zu nennen.

Seltener kénnen auch Keimsprossen, Orangensaft, Melonen,
Tomaten und Wasser Salmonellen enthalten. Salmonellen in
Lebensmitteln {iberstehen Kiihlschranktemperaturen, u.U. auch
Erwdrmung, auch Einfrieren tétet sie nicht ab.

Die Inkubationszeit betrdgt 5-72 Stunden. Die Gastroenteritis
verlduft mit Ubelkeit, Erbrechen, Durchfall, Fieber, Bauch- und
Kopfschmerzen, Myalgien. Der Stuhl ist breiig bis wassrig, selten
blutig-schleimig. In bis zu 5% der Fille, meist bei Personen mit
bestimmten Dispositionsfaktoren, kommt es zu einem kompli-
zierten Verlauf bis hin zum Schock, akutem Abdomen und ex-
traintestinalen Manifestationen (Milzabszess, Schilddriisenabs-
zess, Endophthalmitis, Meningitis, Osteomyelitis, Arthritis).
Haut-Weichgewebe-Infektionen (z.B. Wundinfektionen) kom-
men sehr selten vor. Bei einem Nachweis von Salmonellen aus
dem Wundabstrich ist aber immer zu fragen, ob es sich um eine
Infektion oder nur um eine Besiedlung durch diese Erreger
handelt.

Tab.1 Gegenwadrtige Einteilung der Salmonellen.

Spezies Subspezies Serovar

S. enterica = enterica — Typhimurium
salamae Enteritidis
a) arizonae Cholerae suis

S. bongori b) diarizonae Typhi
houtenae Virchow
indica Heidelberg

Bei unserem Patienten lagen eindeutige Zeichen einer Wund-
infektion vor. Allerdings handelte es sich um eine Mischkultur
(S. Arizonae und Staphylococcus aureus). Beide Erreger sind
durchaus in der Lage, eine Wundinfektion auszuldsen. Bei S. Ari-
zonae handelt es sich dabei zweifellos um eine Besonderheit.

Die Herkunft dieses Erregers konnte bei unserem Patienten nicht
geklart werden (in der Anamnese keine Enteritis, zwei negative
Stuhlproben, kein direkter oder indirekter Kontakt zu Reptilien
oder Amphibien).

Reptilien und Amphibien sind in einem hohen MaRe mit Salmo-
nellen besiedelt. Zu einer Ubertragung dieser Erreger auf den
Menschen kann es durch direkten oder indirekten Kontakt zu
diesen Tieren kommen [14].

In den letzten Jahren wird aus mehreren Landern iiber eine deut-
liche Zunahme von Infektionen durch Reptilien-assoziierte Sal-
monella-Serovare berichtet [7-9].

Zu diesen Serovaren zdhlen neben S. Arizonae S. Poona und S. Te-
lelbekir. So konnte z.B. S. Michigan als Erreger einer Weichge-
webe-Infektion bei einem 12-jdhrigen Kind mit beeintrdchtigter
Immunabwehr nachgewiesen werden. Als Infektionsquelle er-
wies sich eine im Haushalt gehaltene Schildkrote [13].

Fazit

v

Salmonella Arizonae zdhlt zu den sog. emerging pathogens. Die-
ses gramnegative Bakterium hat sein Erregerreservoir in Schlan-
gen, Schildkroten und anderen Reptilien. Primdr werden beim
Menschen Enteritiden verursacht, sehr selten kommt es zu
extraintestinalen Infektionen, z.B. Wundinfektionen der Haut.

Salmonella Arizonae - A Rare Cause of Wound

Infection

v

Salmonella (S.) Arizonae is an emerging pathogen which has been
described in the last years more frequently. It is a cause of enteri-
tis, in rare cases this bacterium is responsible for extraintestinal
infections, too.

A 74 year old male patient suffered from a squamous cell carcino-
ma of the skin at the right lower leg. After excision and meshgraft
transplantation for covering the defect a wound infection devel-
oped. Both Staphylococcus aureus and S. Arizonae could be de-
tected.

The patient was treated successfully by ciprofloxacin. A new
meshgraft transplantation was performed, and wound healing
was achieved without any further complications.

The origin of the S. Arizonae strain could not be explained. How-
ever, this Salmonella subspecies occurs mainly in reptiles and
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amphibians. A transfer to pet holders and other contact persons
is possible and is increasingly described.
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