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Der therapeutische Einsatz von Bakteriophagen gewinnt aufgrund zunehmender 

Antibiotikaresistenzen als Alternative oder Additivum zur Antibiotikatherapie an Bedeutung. 

Fallberichte zur Wirksamkeit von 
Bakteriophagen gegen 
Pseudomonas aeruginosa
bei Otitis externa des Hundes
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Fallberichte

Labordiagnostik

Therapie mit Bakteriophagen

Buddy

x x x x x

x x x x

x x x x

x
Barney

x x x

Tab. 1: Patienten mit therapieresistenter O. externa infolge 
einer Infektion mit P. aeruginosa und Übersicht der 
eingesetzten Antibiotikaklassen.
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Ergebnisse und Diskussion

Phagentherapie (PT)
(z. B. 5 Tage, 2x tgl. 2-5 ml, 
zzgl. Einwirkzeit ca. 5 min)

Antibiotikatherapie (ABT)

Ohrreinigung/-
spülung

ggf. Ohrreinigung

ggf. Anschlusstherapie 
z. B. Kaltplasmatherapie

Verabreichung [ml] PS
Lokale 

Antibiose

13 d Orbifloxacin                                                        

24 d Gentamicin                                                             

Buddy                          
männlich 

Cane Corso                           
2 Jahre alt

initial: 10 ml +                                 
10-15 Min. Einwirkzeit
danach 2 x tgl. 5 ml

"Pyo" 2
hoher Gehalt              

5 d Gentamicin 
Kaltplasma-

therapie

Lucky
männlich                       

Irish Setter                                    
6 Jahre alt 

2 x tgl. 5 ml VetPS 3
mäßiger Gehalt                 

10 d Gentamicin                                                            nicht erfolgt

Luna
weiblich                             

Golden Retriever                     
6 Jahre alt

2 x tgl. 5 ml VetPS 3
mäßiger Gehalt                  ca.                  

21 d
Gentamicin                                                             k. A.

BU nach 
Antibiose

Folgetherapien
BU nach 

Phagentherapie

"Pyo" 1
geringer Gehalt                  

nicht erfolgt
initial: 10 ml +                       
2 x tgl. 5 ml

Phagentherapie Antibiose nach 
Phagentherapie 

5 d

Barney
männlich                      

Labrador Retriever               
8 Jahre alt 

 Bakteriologisches Monitoring über den gesamten Zeitraum der Therapie, einschließlich der PT und ABT.

Tab. 2: Übersicht über die PT und die anschließende ABT sowie sonstige evtl. Folgetherapien. 
Legende: BU: Bakteriologische Untersuchung, 1 “Pyo“ R-022600 Chargennummer: M1-1202, haltbar bis: 
12.2023; 2 “Pyo“ R-022600, Chargennummer: M1-1301, haltbar bis: 05.2024; 3 VetPS, eine an tierische  
Isolate angepasste PS für P. aeruginosa, haltbar bis 07.25; k.A.: keine Angabe, PS: Phagensuspension.
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Vor               
PT

Während 
PT

Während 
ABT

Barney
männlich                      

Labrador Retriever               
8 Jahre alt 

S S R

Buddy                          
männlich 

Cane Corso                           
2 Jahre alt

S R k. A.

Lucky
männlich                       

Irish Setter                                    
6 Jahre alt 

S R S

Luna
weiblich                             

Golden Retriever                     
6 Jahre alt

S S k. A.

Vor               
PT

Während 
PT

Während 
ABT

Wachstumshemmung

Aminoglykoside S - I S S - I

Fluorchinolone I - R S R

Aminoglykoside S S k. A.

Fluorchinolone S S k. A.

Aminoglykoside S S S

Fluorchinolone I - R S I - R

Aminoglykoside S - I S k. A.

Fluorchinolone I - R S - I k. A.

während der PT und  
während der ABT 

k. A. 

während der PT  

k. A. 

Lucky
männlich                       

Irish Setter                                    
6 Jahre alt 

Luna
weiblich                             

Golden Retriever                     
6 Jahre alt

Barney
männlich                      

Labrador Retriever               
8 Jahre alt 

Buddy                          
männlich 

Cane Corso                           
2 Jahre alt

 

Fazit

Angaben zum  
Interessenkonflikt

Tab. 3: Übersicht der Auffälligkeiten der 
Phagogramme über den Zeitraum der 
Therapie.
Legende: S: sensibel – Lysezone; R: resistent – 
keine Lysezone; k. A.: keine Angabe möglich, da 
kein Keimwachstum des genommenen Tupfers 
nachweisbar war.

Tab. 4: Übersicht der Auffälligkeiten der Antibiogramme über den Zeitraum der Therapie 
mit Angabe einer Wachstumshemmung der versch. P. aeruginosa Isolate. 
Legende: S: sensibel; I: intermediär, R: resistent; k. A.: keine Angabe möglich, da kein Keimwachstum 
des genommenen Tupfers nachweisbar war.
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