
Epizoonosen 
- Kennzeichen: Permanent parasitär 

o Krätzemilben 
o Kopfläuse 
o Keliderläuse 

 
Krätze (Scabies) 
 

- Prädilektionsstellen: 
o Interdigitalräume (Finger) 
o Handbeugen 
o Mammae 
o Nabel 
o Genitale 

 
- Leitsymptom: Quälender Juckreiz, verstärkt nachts 
- Häufigste Fehldiagnose: Neurodermitis 
- Therapie: 

o Permethin – Creme 
o Lindan (Cave: neurotoxisch) 
o Benzylbenzoat (Antiscabiosum) 
o Mitbehandlung Familienangehöriger und häusliche Sanierung 

(Bettwäsche) 
 
Trombidiose (Erntekrätze) – hat nichts mit der gemeinen Krätze zu tun! 
 

- Erreger: Neurotrombicula autumnalis 
- Klinik: urtikarielle Papeln & Hämorrhagien (Juckreiz!) 
- Milben penetrieren nicht die Haut 
- Therapie: Kortikoidhaltige Externa 
- Dort, wo Wäsche dicht anliegt, befinden sich die Papeln (Hosenbund) 

 
Kutane Leishmaniose 
 

- Erreger: Leishmania tropica (alte Welt), Leishmania mexica (neue Welt) 
- Überträger: Sandfliegen, Phlebotouns (alte Welt), Lutzomya (neue Welt) 
- Inkubationszeit: Wochen – Jahre 
- Therapie: keine, selbstlimitierend  narbige Abheilung 

 
„Aleppobeule“ (Amazygoten in Makrophagen) 
 

- Prädilektionsstellen: Da, wo keine Kleidung ist 
- Therapie: Antimonopräparate i.v. oder i.m. Interferon gamma s.c. 

 
Larva migrans (= creeping disease) 
 

- v.a. in den Tropen 
- Erreger: Nematodenbrien (Hakenwümer, Vorkommen in Hundekot) 
- Extremer Juckreiz 
- Prädilektionsstellen: Füße, Gesäß 
- Therapie: keine, selbstlimitierend, allenfalls Albendazol – Vaseline 



 


