
Infektion der oberen Atemwege mit dem Felinen Herpesvirus 

Wichtige Fakten 
n Die Infektion wird durch das feline Herpesvirus (FHV) verursacht, welches weltweit 

auch bei nicht domestizierten Feliden verbreitet ist. 

n Koinfektionen mit dem felinen Calicivirus und Bakterien treten häufig auf. 

n FHV bleibt nach der Genesung latent bestehen, die meisten Katzen bleiben 
lebenslang latente Virusträger. 

n Stress oder eine Behandlung mit immunsupprimierenden Präparaten (z.B. 
Corticosteroide) kann zur Reaktivierung und Ausscheidung des Virus führen. 

 

Infektion 
n Kranke Katzen scheiden FHV in oralen, nasalen und konjunktivalen Sekreten bis zu 3 Wochen 

lang aus. 

n Die Übertragung erfordert direkten Kontakt mit einem Virusausscheider oder infektiösen 
Sekreten. 

n Die Infektion ist häufig in Beständen mit mehreren Katzen, wie in Katzenpensionen, 
Katzenzuchten, Tierheimen und Mehrkatzen-Haushalten. 

n Katzenwelpen können von ihren infizierten Müttern angesteckt werden (mit oder ohne 
klinische Symptome). 

 

Klinische Symptome 
n Akute Rhinitis und Konjunktivitis, im Allgemeinen mit Fieber, Lethargie, Augenschmerzen 

und Anorexie einhergehend. Bei jungen Katzen können die Symptome besonders schwer 
ausgeprägt sein; es kann zur tödlich verlaufenden Pneumonie kommen. 

n Ulzerative, dendritische Keratitis; FHV ist die häufigste Ursache für Cornea-Ulzera. 

n Die Symptome klingen im Allgemeinen innerhalb von ein bis zwei Wochen ab. 
 

Diagnose 
n Als Proben werden Abstriche von der Konjunktiva, der Cornea oder dem Oropharynx 

oder Cornea-Biopsien genommen. 

n Von Katzen, die vor kurzem mit einem FHV-Lebendimpfstoff geimpft wurden, sollten 
keine Proben genommen werden. 

n Positive PCR-Ergebnisse müssen mit Vorsicht interpretiert werden, da sie durch eine 
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DATENBLATT geringgradige Virusausscheidung oder durch Vorhandensein von DNA des latenten Virus 
verursacht werden können. Quantitative PCR-Tests können nützlich sein: große 
Virusmengen deuten auf eine aktive Infektion hin. 

n Die Virusisolierung ist weniger sensitiv als die PCR, sie zeigt aber die tatsächliche 
Vermehrungsfähigkeit der Viren an. 

n Topische Anwendung von Präparaten am Auge kann mit Labortests interferieren. Vorher 
mit dem Labor rücksprechen. 

n Serologische Tests werden nicht empfohlen. 
 

Krankheitsmanagement 
n Symptomatische Therapie (einschließlich Flüssigkeitstherapie) und gute Pflege sind unerlässlich. 

n Anorektische Katzen sollten im Mixer zerkleinertes, sehr schmackhaftes und angewärmtes Futter 
erhalten. 

n Mukolytische Medikamente (z.B. Bromhexin) oder eine Inhalation (Vernebelung) von 
Kochsalzlösung können zur Linderung beitragen. 

n In schweren Fällen können Breitspektrum-Antibiotika zur Verhinderung bakterieller 
Sekundärinfektionen verabreicht werden. 

n Systemische oder topische antivirale Medikamente können für die Behandlung akuter, 
durch FHV verursachter Augenerkrankungen angewendet werden. 

n In Tierheimen sollten Neuzugänge 3 Wochen lang in Quarantäne gehalten werden. 

n In Katzenzuchten sollten Muttertiere vor der Geburt isoliert und die Welpen erst nach der 
Impfung mit anderen Katzen zusammengebracht werden. 

n FHV ist relativ labil und gegenüber den meisten Desinfektionsmitteln, Antiseptika und 
Detergentien empfindlich.  

 

Impfempfehlungen 
n Alle gesunden Katzen sollten gegen FHV geimpft werden (FHV ist eine Core-Vakzine-

Komponente). 
n Asymptomatisch FIV- oder FeLV-infizierte Katzen können erfolgreich gegen FHV-Infektion 

geimpft werden. 

n 2 Impfdosen im Alter von 9 und 12 Wochen werden empfohlen. Die letzte Impfdosis der 
Grundimmunisierung soll im Alter von 10-16 Monaten verabreicht werden. 



  

 

DATENBLATT 

n Akute Rhinitis und Keratokonjunktivitis 

n Hämorrhagische Pneumonie bei einer Katze mit FHV-
Infektion. 

n Akute Konjunktivitis bei einem Katzenwelpen mit 
FHV-Infektion. 
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n Akute, schmerzhafte Konjunktivitis und Keratitis 

n Dendritische ulzerative Keratitis bei einer FHV-
infizierten Katze 
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n Adulte Katzen mit unbekanntem oder unsicherem Impfstatus 
sollten bei hohem Risiko möglichst zwei Impfdosen im 
Abstand von 2-4 Wochen erhalten, gefolgt von einer 
weiteren Impfung nach einem Jahr.  

n Nachimpfungen werden im 3-Jahres-Intervall empfohlen, 
außer in spezifischen Situationen, wie Zuchten, bei hohem 
Infektionsrisiko etc. 

n Wenn die Nachimpfung versäumt wurde: 
o Eine einzelne Impfdosis genügt, wenn die letzte Impfung 

maximal 3 Jahre zurückliegt 
o 2 Impfdosen im Abstand von 2-4 Wochen, wenn die 

letzte Impfung länger als 3 Jahre zurückliegt. 
n Asymptomatische latente Virusträger und Katzen, die sich 

von einer mit FHV assoziierten Erkrankung erholt haben, 
sind im Allgemeinen nicht lebenslang geschützt und sollten 
regelmäßig geimpft werden. 
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