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Schonheiten - Tropische Krankheiten

bereitung fiir eine Tropenreise
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Vorbereitung fur eine Tropenreise

Themen/Inhalt:

Tropen? Wo liegen die Tropen?

Was ist das spezielle an den tropischen Regionen?
Geographische Raume

=Verkehr =Klima
Tropenkrankheiten:

- Viren
- Bakterien
- Pilze
- Protozoen: Malaria
Giardia
Amoben
- Wlrmer Rundwirmer, Bandwirmer

«Gifttiere»
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Wo liegen die Tropen?
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Wo liegen die Tropen?

Laborgemeinschaft 1 | 8047 Zirich




Lichtverschmutzung, Bevolkerungsdichte, Energieverbrauch
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Geographische Raume




Die 20° Celsius Isotherme: rote Gebiete = tropische Zone
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Badeferien:

Karibik, Brasilien, Nordafrika, Westafrika, Rotes Meer, Kenia, Tansania (Sansibar)
Seychellen, Malediven, Goa (Indien) Thailand, Australien, usw

Es herrscht ein Tageszeitenklima: die taglichen Temperatur-
schwankungen sind grdél3er als die jahrlichen.
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Globaler Niederschlag
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Warme Meere sind die Warmespeicher
der Erde
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Wwarme + Niederschlage tropische
Regen-Walder (Dschungel/Urwald)

“

-h-n,

tropischer Regenwald
. tropischer Feucht- und Monsunwald
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Wasserpfutzen: Brutstatten von Mucken

Warme und kleinste
Brutstatten von Mos

Gibt’s aUCh Ma|aria in Europa? Laborgemeinschaft 1 | 8047 Ziirich



Tropenkrankheiten in Europa?

Die Ableitung der Glarner Linth in den Walensee und der Bau
des Linthkanals vom Walensee bis zum Zlrichsee waren 1827
abgeschlossen vorher gab es jahrlich Uberschwemmungen mit

Muckenplage und damit Malaria.
Auch Schwindsucht, (Tuberkulose) war reichlich vorhanden.
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Die «Tropen» kommen zu uns!

28. September 2010:

In Frankreich verbreitet sich an der Cote d'Azur die Tigermucke. Erste
Dengue-Falle in Stdfrankreich!

Zwei Erwachsene wurden mit Dengue-Fieber und zwei Madchen mit dem
Chikungunya-Virus angesteckt. Noch besteht laut den Behdrden keine
Gefahr fUr eine Epidemie.

Damit sind in diesem Jahr an der sudfranzdsischen Cote d'Azur
«einheimische» Falle von Dengue und Chikungunya registriert worden.

20.9.2010: Im Aargau wurde die erste Tigermucke gesichtet. Im Tessin
fahlt sich der potenzielle Trager des Denguevirus bereits heimisch.
Welche Gefahrdung vom neusten Einwanderer ausgeht, ist schwer
abzuschatzen.
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@¥ Biodiversitit und Klima
Farschungszgatrum
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Globalisierung des Waren- und
Reiseverkehrs greift dem
Klimawandel vor:

Vektoren im ,stand-by“-Modus
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@¥ Biodiversitit und Klima
Forschungszentrum

Asiatische Tigermiuicke
Aedes albopictus
Deutschland/Schweiz
e im Tessin (Chiasso/Como) etabliert
e 2007 Erstfund bei Rastatt / A5

¢ in Deutschland noch nicht etabliert?

¥ LOEWE - Landes-Offensive sa
zur Entwicklung Wissenschaftlich- S E N C |< E N B E RG GOER T}{ = r
Skonomischer Exzellenz world of biodiversity UNIVERSITAT

FRANKFIIRT AM MAIN
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Im Tessin wird die Tiger-
mucke (Stegomyia albopicta,
friher Aedes albopictus) seit
2003 vor allem im grenz-
nahen Raum um Chiasso
nachgewiesen. Zur
Uberwachung des unerwtin-
schten Insekts stellt der
Kanton Tausende von Fallen
auf (rot markierte Gebiete).

Italien

O Bellinzona

Mendrisio

Chiasso




Die Tigermiicke fliegt nordwarts
Connerstag, 26. April, 14:13

Die Asiatische Tigermiicke erkennbar an weissen Streifen auf Beinen und Mehr...

"~~~ Tigermiicke auf der Alpennordseite

4. September 2011 2 Kommentare

J : S Die asiatische Tigermiicke bahnt sich ihren Weg Richtung Norden Sie ist Mehr...

Tigermiicke im Mittelland festgestellt

6. September 2011

sda - Erstmals ist die Asiatische Tigermucke in der Schweiz nordlich der Alpen beobachtet Mehr...

Gefahrliche Tigermiicke breitet sich in der Nordschweiz aus
4 September 2011

Die asiatische Tigermiicke hat die Alpen tiberwunden Der exotische Blutsauger Mehr...

Die Tigermiicke hat die Alpen iiberwunden

26. November 2007, 12:33 2 Kommentare

sie aber nicht mehr aktiv Epidemie moglich Die Tigermiicke kann virale Infektionskrankheiten wie
Chikungunya Mehr...



«NZZ am Sonntag» vom 26. 08. 2012

Ganz schon gefiahrlich

Die Tigermiicke war urspriinglich nur in Siidostasien heimisch. Doch jetzt breitet sich das Insekt, das so
heimtiickische Erreger wie das Dengue-Virus tibertrigt, auch in der Schweiz aus. Von Regina Scharf

Die hiibsche Miicke mit den weissen
Streifen auf Beinen und Riicken hat
eine besondere Vorliebe. Sie legt ihre
Eier in kleine Wasseransammlungen,
wie sie in Autoreifen und Gefisse

den Transport von Pllanzen entstehen,
die im Freien gelagert werden. Auf die-
se Weise ist die Asiatische Tigermiicke
(Aedes albopictus) von Sidostasien
nach Europa gelangt. In Morditalien ist
das Insekt schon in den neunziger Jah-
ren sesshaft geworden, inzwischen hat
sie sich entlang der Grenze im Stidtes-
sin aunsgebreitet,

«Die Konsequenzen fiir die Lebens-
qualitit der Beviilkerung sind erheb-
lichs, erklict Eleonora Flacio, Mitglied
der kantonalen Arbeitsgruppe GLZ,
die sich mit der Miickenplage befasst,
Die Miicke sticht fiir eine Blutmahlzeit
oft mehrmals zu. Das fiihrt zu Entziin-
dungsreaktionen, die deutlich ausge-
prigter sind, als man sie von her-
kiimmlichen Miickenstichen kennt.
Dazu kommt, dass die Insekten bevor-
zugt am Tag aktiv sind, «Die Miicken-
plage fiihrte dazu, dass die Kinder tags-
liber nicht mehr im Freien spielen
konntens, so Flacio, Erst seit sich die
Bevilkerung aktiv an der Miickenbe-
kimpfung beteilige, habe sich die Si-
tuation verbessert.

Ausbreitung verhindern

Da es nur selten miglich ist, ausge-
wachsene Tigermiicken nachzuweisen,
konzentriert man sich bei der Uberwa-
chune in erster Linie anf die Fiahlaee

s0n hat die GLZ 1300 Fallen aufgestellr,
die Mehrzahl davon in den urbanen
Gebieten um Chiasso, Lugane, Locarno
und Bellinzona sowie entlang der
Autobahn bis Biasca,

Inzwischen widmet sich auch das
Schweizerische Tropen- und Public-
Health-Institut {(Swiss TPH) der inva-
siven Tigermiicke. Pie Miiller, Leiter
des Projekts zur Biologie und Uberwa-
chung der Tigermiicke am Swiss TIH,
halt es fiir denkbar, dass das Insekt
auch an anderen Orten der Schweiz
heimisch wird. «Die Miicke kann sich
gut anpassen», erkliart Miiller. Sie sei
nicht an tropische Bedingungen ge-
bunden und kénne auch Perioden
lingerer Trockenheit oder tie-
fe Temperaturen tiberste-
hen. Wegen der milderen
Temperaturen ist fiir den
Wissenschafter eine Be-
siedlung  entlang  des
Rhonetals in Richtung
Genf und im Raum
Basel e¢in migliches
Szenario.

«llm die =zeitliche
und geografische Aus-
breitung der Miicke zu
beobachten, dehnen wir
die Uberwachung in
den nachsten Jahren
systematisch  auf  die
gesamte Schwelz ausw,
sapt Milller, Geplant sei,
Fallen entlang der Auto-
hahnen von Siiden nach

kleinere Ubel darstellen. «Die Tiger-
miicke hat die Fihigkeit, bis zu 22
Viren - unter ihnen Chikungunya-,
Dengue- und West-Nil-Viren - zu iiber-
tragens», erklirt Eleonora Flacio, Wel-
che Folgen das haben kann, zeigte der
Ausbruch einer lokalen Epidemie im
norditalienischen Ravenna vor fiinf
Jahren, bei der rund 200 Personen an
Chikungunya-Fieber erkrankten. Ein-
geschleppt wurde die Fieberkrankheit
durch einen Touristen, der sich in

Chikungum
demie in

Indien mit dem Virus ange-
steckt hatte. Nachdem sich die

Tigermiicke bei einer Blut- ' Schweiz er
mahlzeit bei dem Mann infi- nimmt die
ziert hatte, konnte sie das scheinlichke

das Auftrete
ler Krankhei

Virus in der Bevilkerung wei-
ter verbreiten.

mit der Anz:
Krankheiten drohen Miicken zu. Un
Auch wenn beide Wissen- solche Ausbrii
schafter wvorerst keine wappnet zu sein
flichendeckende liert man im Tes:

einiger Zeit auch Fa

erwachsene  Tigern

Gefangene Individuen

im ABC-Labor des Bunc

fiir Bevilkerungsschutz i

auf die Erreger von Krankhei

Chikungunyva, Dengue und W
untersucht.

Bisher unbeantwortet bleibr
ge, ob die Viren direkt von der i
ten Miicke auf ihre Eiler iibe
werden. «Eine solche vertikale
mission ist bei den Tigermiick
Angaben in der Fachliteratur
fiir Chikungunva- wie auch T
Viren miglichs, erklirt Olivier
Virologe am Labor Spiez. Ob die
den hiesigen klimatischen Bec
gen der Fall sein kiinnte, sei all
schwierig vorauszusagen.

Unterdessen  versuchen E
Flacio und ihre Kollegen im Te:
weitere Ausbreitung der Tige
zu verhindern. Rund 13 000 Kot
fiihrt die GLZ in der Zeit zwiscl
nund Okraher ifeweils dorch 3

FOTOLIA



Relseziele im Ausland

Schweizerinnen und Schweizer reisen oft und gern. Darin sind wir
Weltspitze. Mehr als 12 Millionen Grenzubertritte werden jahrlich
registriert (inklusive Geschafts- und Studienreisen).

1. Ferien (Pauschalreisen, Individualreisen, Themenreisen)

Vor Nord- und Stidamerika liegt der alte Kontinent an erster Stelle:
Frankreich, Italien, Deutschland

2. Freunde / Familie besuchen

3. Geschaftliche Reisen (Globalisierung der Arbeitsplatze)
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Reisen mit Ubernachtungen nach Dauer

und Reiseziel G 11
In Millionen
8
6
4 -
2
U -
Kurze Reisen Lange Reisen Kurze Reisen Lange Reisen
In der Schweiz Im Ausland
1998 | 2003 [ 2008 [ 2009 B 2010

© Bundesamt ftir Statistik (BFS)
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Reisen mit Ubernachtungen nach Reisezweck G3

In Millionen
Ferien l
Erholung
Besuche
Geschéaftliche .
Tatigkeit

Andere '

0 2 4 6 8 10 12

In der Schweiz 2009 B Im Ausland 2009
In der Schweiz 2010 B Im Ausland 2010

© Bundesamt fiir Statistik (BFS)
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Relisen an die Warme und Sonne

Exotische Lander, Badeferien, Abenteuer-
Reisen, Trekking, Biking.

Winterhalbjahr, Sommerhalbjahr

Informationen uUber die Region.

-Internet,
-Reisefuhrer
-Reisebiro

Laborgemeinschaft 1 | 8047 Zirich



























IRy

'S
:
5
5
=4




Tab.1 Hadufigste Diagnosen nach Aufenthalt in Tropen und Sub-

tropen.
Diagnose n=635 % Diognosen % Riickkehrer
(n=635]) (n=2024)

Blastocystis hominis-Infektion 145 23,0 1,2
Lambliasis 59 9,3 29
Pyodermie 45 A 2.2
Hautreaktion nach Insektenstich 49 1,1 2,4
Malaria 31 5.0 1,5
Amdbeninfektion 28 4.4 1,4
Dengue-Fieber 26 4.1 1,3
Larva-migrans-cutanea-Syndrom 22 3.5 1,1
Bilharziose 17 2,7 0.8
Harnwegsinfekt 15 2.4 0,7
Shigellose 12 1,9 0,6
Andere 180 28,3 8,9

DMW, 2002 Infektionen und Erkrankungen nach Fernreisen Laborgemeinschaft 1 | 8047 Zirich



Vorbereitung ist wichtig!

Informationen zum Reiseland vom Eidgendssischen

Departements fur auswartige Angelegenheiten
(EDA) beachten:

http://www.eda.admin.ch/eda/de/home/travad.html

Reiseziele = Reizsehinweize = Tipps vor der Reize

Tipps vor der Reize Druckversion

Visum, Einreise
Tipps wihrend der Reise TipPE vor der Reise

Haufig gestellte Fragen

Eine gute Vorbereitung tragt wesentlich zum Erfolg einer Reise bei. Beachten Sie folgende
Terrorismus und Entfuhrungen Punkte:
Hilfe im Auszland (Konsularizscher

Schutz) Grenzformalitdten

Reiselinks ® |nformieren Sie sich frihzeitig bei der Botschaft des fiellandes (ber die Einreise- und
Aufenthaltsvorschriften (zuldssige Ausweispapiere, Visabestimmungen fir ardentliche
Passe und provisarische Motpasse) sowie dber Ein- und Ausfuhrbestimmungen fir Tiere,
elektronische Gerate, Antiquitaten, Kulturgiter etc. Prifen Sie, ob das Visum der
beantragten Aufenthaltsdauer entspricht.

* Reisen Minderjahrige allein oder in Begleitung nur eines Elternteils, brauchen sie in
zahlreichen Landern eine besondere Reiseerlaubnis der Eltern bzw. des nicht
mitreisenden Elternteils. Die Botschaft des Ziellandes erteilt Auskunft.

® Beachten Sie die schweizerischen Einfuhrbestimmungen fir Waren, die Sie im Ausland
gekauft haben.

Laborgemeinschaft 1 | 8047 Zirich


http://www.eda.admin.ch/eda/de/home/travad.html

Medizinische Beratung

 Hausarzt
* Tropenarzt
* Institut fir Tropenmedizin (Basel Zurich)

Abklarungen Impfstatus: Kinderlahmung noch aktuell, Gelbfieber, Hepatitis, usw

Abklarungen oder Kontrolle der Grundkonstitution/ Krankheiten
Badeferien versus Himalaya-Trekking
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Medizinische Informationen Uber das zu bereisende Land oder Kontinent bei :

www.safetravel.ch

FRANCAIS
@SEAFETRAVEf CH sucre| Coc]

-,

Reisemedizinische
Beratung

EXPERTENKOMITEE FUR REISEMEDIZIN

EXPATS UND HUMANITARBEREICH

> AFRIKA QR Afrika
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Reisegepack

Soviel wie ndtig, sowenig wie maoglich!

Hangt davon ab was flr ein Land, was flr eine Jahreszeit
und welcher Art die Reise ist.

Diverse Kleider-Listen in Reiseflihrern

Wichtig: Mlckenschutz, unter Umstanden auch ein
Moskitonetz oder ein modernes Leichtgewichtszelt.

Wichtig Sonnenbrille und Sonnenschutzcreme!
Kopfbedeckung! (zunehmende UV-Belastung)
Wasserflasche!

Ohrenstopsel, Sackmesser, Taschenlampe

Medikamente ins Handgepack
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Economy Class-Syndrom,

korperliche Immobilitat, Flussigkeitsverschiebung in die
unteren Extremitaten = geschwollene Fusse
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Je geringer die Temperatur desto weniger Luftfeuchte enthalt die Luft

Austrocknen der Schleimhéaute,-konjunktivale Reizerscheinungen bei
Kontaktlinsentrager

Im Flugzeug bendtigt man die doppelt Menge an Wasser als normal
Druckausgleich, bei Erkaltungen Schmerzustande
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Ankunft, mude.........




Bei Linksverkehr, beim Uberqueren der Strassen nach rechts schauen....!!
Automiete, bei Linksverkehr : Vorsicht,
wir schauen in die falsche Richtung!!

£LOOK R\GWTY

Linksverkehr
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trassenzustand und Linksverkehr
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Zustand der Fahrzeuge
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Strassenverkehrstote

Gemessen an der Einwohnerzahl liegen die Todesraten
in Afrika doppelt so hoch wie in Europa:

Jahrlich 28 Todesfalle/100 000 Einwohner in Afrika, entsprechend 11
Verkehrstote/100°000 Einwohner in Europa.

Namibia 2002: 20,4 Todesfalle auf 10 000 zugelassene Fahrzeuge und
Jahr

Athiopien 2002: 134,3 Todesfalle auf 10 000 zugelassene Fahrzeuge
und Jahr

Kinder und Fahrgaste offentlicher Verkehrsmittel machen einen hohen
Anteil der Verkehrstoten aus: z.B. 80% in Kenia (1990) und 67% in
Ghana (1989-91).

(Quelle: Lagarde 2007)
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Sonne, Hitze und Luftfeuchte

Sonnenstich, Hitzeerschopfung,
Hitzekollaps, Hitzeschlag

Ausreichend und viel trinken !

Schutzmassnahmen: Sonnenhut, Sonnenbrille

Korperliche Anstrengung in warmen Klimazonen vermeiden und
ausreichend trinken
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Hohenkrankheit und

Dekompressionskrankheit
...... aber in den Tropen gibt es auch Gebirge uber 3800 m.

In den Anden, wo zahlreiche Grof3stadte wie La Paz, Cuzco oder Quito auf
einer Hohe bis Uber 3000 Meter liegen, ist die HOhenkrankheit, ,Soroche”
genannt, ein standiges Problem flr viele Einheimische und auch Reisende.
Tibeter haben genetisch bedingt eine ern6hte Atemfrequenz, so dass sie —im
Gegensatz zu den Indigenen Volkern Stidamerikas — nicht erkranken..

..taucht man langere Zeit tief unter Wasser auf, I0st sich durch den
hoheren Druck sehr viel mehr Stickstoff aus der Atemluft im Kdrper als
an der Oberflache. Taucht er nun zu schnell wieder auf, wird er den
Uberschussigen Stickstoff nicht rechtzeitig los: Das Gas perlt im Blut
aus wie Kohlensaure in einem Glas Sekt.

Tauchgang am Morgen auf 25 m, mit Dekompressionsaufstieg, keine

Probleme, vier Stunden spéater im Flugzeug ohne Druckkabine auf 2500m,
kommt es zu Gelenkschmerzen und Oedemen.
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Allgemeines zu TK

Tropenkrankheiten werden hervorgerufen durch
Viren, Bakterien, Pilze und Parasiten wie Protozoen und
Wurmer.

Die Erreger konnen direkt oder indirekt von infizierten
Menschen, Tieren, kontaminierten Gegenstanden
einschliefblich Nahrungsmitteln oder Wasser in den
menschlichen Organismus gelangen.

Sextouristen: HIV, Hepatitis B, Treponema pallidum,
Chlamydien und Gonokokken
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Allgemeines zu TK

Haufig ist die Ubertragung der Krankheitserreger an
Arthropoden (insbesondere Mucken, auch Zecken und
Flohe) gebunden. Sie kann auch durch aktives Eindringen
uber die Haut, Einatmen von erregerhaltigen Aerosolen
oder Staub und durch Schmierinfektion erfolgen.

Nach einer fur jede Infektion typischen Inkubationszeit
beginnen im Allgemeinen plotzlich die Krankheits-
symptome. Bei den Parasitosen wird mit der Prapatenzzeit
die Zeit angegeben, die bis zum Auftreten von nach-
weisbaren Geschlechtsprodukten der Parasiten verstreicht.
Dabei variieren Inkubations- und Prapatenzzeiten in
Abhangigkeit von Anzahl und Ubertragungsweg der Erreger
und der individuellen Disposition der infizierten Person.
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Schutz gegen Infektionen: Impfungen

Impfstoffe: Kombinationsimpfungen gegen Viren, Bakterien und Toxine

Fruhsommer Meningoenzephalitis (FSME)
Gelbfieber

Diphtherie / Tetanus (Wundstarrkrampf)
Hepatitis A

Hepatitis B

Haemophilus Influenzae Typ B (HIB)
Meningokokken

Mumps

Pertussis (Keuchhusten)

Poliomyelitis (Kinderlahmung)

Roteln

Typhus

Varizellen (Windpocken, Herpes zoster)
Tollwut (aktive und passive Immunisierung)
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Schutz vor Insektenstichen

Insektenschutzmittel mit hohem DEET-Gehalt (Diethyltoluamide, bis
zu 35%) und Langzeitwirkung, z.B. Autan, AntiBrumm in lhr
Reisegepack.

Je nach Reisestil und Art der Unterkunft empfiehlt sich ein
impragniertes Moskitonetz (mit NoBite) selbst mitzunehmen.

Ebenfalls als Schutz vor Muckenstichen eignen sich lange Hosen und
langarmlige Hemden oder Blusen aus leichter Baumwolle. Je nach
Muckenhaufigkeit konnen Sie auch diese Kleider auch mit einem
Insektizid impragnieren (NoBite).

Socken konnen zusatzlich einen willkommenen Schutz darstellen.
Denken Sie daran, dass die malariaubertragende Anopheles-Mucke von
Sonnenuntergang bis Sonnenaufgang aktiv ist.
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Hamorrhagische Fieber - Viren

Hamorrhagische Fieber werden von Viren
verursacht die teilweise miteinander
verwandt sind:

Familie der Arena-Viren
Lassafieber
Lujo - Virus (2008, Lusaka Johannesburg)
Argentinisches hamorrhagisches Fieber
Bolivianisches hamorrhagisches Fieber
Venezolanisches hamorrhagisches Fieber
Brasilianisches hamorrhagisches Fieber

Familie der Bunya-Viren
Rift-Valley-Fieber (RVF)
Krim-Kongo-Fieber (CCHF)
Hanta-Fieber (verschiedene Formen)

Familie der Filo-Viren
Ebola-Fieber
Marburg-Fieber

Familie der Flavi-Viren
Gelbfieber (Afrika, SUdamerika nicht Asien)
Denguefieber (Afrika/Sudamerika/Asien etc)
Omsker Fieber (Indien/Westsibirien)
Kyasanur-Forest-Krankheit (Indien/Pakistan)
West-Nil-Fieber (1)

Familie der Toga-Viren
Chikungunyafieber

a) Mit dem ersten Auftreten des West-Nil-Virus in
Nordamerika 1999 rickte die Thematik in das
mediale Rampenlicht. In den USA begann der
Virusausbruch im Gebiet von New York City. Es gibt
eindeutige Hinweise daflr, dass das Virus von einer
infizierten Mucke, entkommen aus einem
israelischen Flugzeug der Linie Tel Aviv — New
York, eingeschleppt wurde.
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Gelbfieber; Impfung vorhanden

Approximate Global Distribution of Yellow Fever,
by State/Province, 2007
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Gelbfieber

Das Gelbfieber ist eine durch Moskitos
ubertragene Virusinfektion. Das
Ursprungsgebiet des Gelbfiebers ist Afrika.
Von dort konnte es sich - vor allem zur Zeit
des Sklavenhandels - Uber den ganzen
amerikanischen Kontinent und die
karibischen Inseln ausbreiten. Das
Gelbfiebervirus hat in der Vergangenheit
immer wieder groBe Epidemien ausgelost.
Immer noch sind Afrika, Sud- und Mittel-
amerika die Hauptverbreitungsgebiete der
Gelbfieberinfektion. Heute kann das Virus
allerdings nicht mehr in epidemischen
Ausmalen grassieren, da es inzwischen
einen wirksamen Impfstoff gibt.

Der WHO wurden von 1985 bis 2000
weltweit rund 25.000 Gelbfieber-Falle
gemeldet, davon etwa 6500 mit todlichem
Verlauf. Weltweit werden pro Jahr
durchschnittlich 2000 Falle von Gelbfieber
registriert. Experten gehen jedoch von
einer weit hoheren Dunkelziffer aus.

Das Gelbfieber ist eine durch Moskitos
ubertragene Virusinfektion. Sie verursacht
ein zunachst grippeahnliches
Krankheitsbild, aus dem sich Gelbsucht und
haemorraghisches Fieber mit inneren
Blutungen entwickeln konnen. Ein solcher
schwerer Verlauf endet in 50 Prozent der
Falle mit dem Tod des Erkrankten.

Seit es einen wirksamen Impfstoff gegen
das (meldepflichtige) Gelbfieber gibt, ist
die Zahl der Erkrankungen weltweit stark
zuruckgegangen. Ein wirksames
Medikament gegen das Virus existiert
allerdings nicht, daher konnen beim
Ausbruch einer Infektion nur die
Krankheitsbeschwerden gelindert werden.
Die Krankheit auBert sich in den meisten
Fallen mit Fieber, Ubelkeit und Schmerzen
und klingt nach einigen Tagen wieder ab.
In einigen Patienten jedoch folgt eine
toxische Phase, in der es zu einer
Leberschadigung mit Gelbsucht (daher auch
der Name der Krankheit) kommt, die

todlich enden kann. Laborgemeinschaft 1 | 8047 Zirich



Dengue Fieber; keine Impfung

Dengue, countries or areas at risk, 2009

e 10.C

) r January isotherm

Countries or areas where
|:| dengue has been reported The contour lines of the January and July isotherms indicate areas at risk, defined by the geographical limits of the northem and

southem hemispheres for year-round survival of Aedes aegypti, the principal mosquito vector of dengue viruses.

N
The boundaries and names shown and the designations used on this map do not imply the expression of any opinion whatsoever  Data Source: World Health Organization {@,‘i& World _Hea_lth
on the part of the World Health Organization concerning the legal status of any country, territory, city or area or of its authorities, Map Production: Public Health Information NP Organization
or concerning the delimitation of its frontiers or boundaries. Dotted lines on maps represent approximate border lines for which and Geographic Information Systems (GIS)
there may not yet be full agreement. World Health Organization © YWHO 2008. All rights reserved
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Denguefieber & Hamorrhagisches Denguefieber

Denguefieber

ist eine virale Infektionskrankheit, die von Stechmuckenarten
(Tigermucke) ubertragen wird.

Es existieren vier verschiedenen Serotypen des Dengue-Virus.

Die Symptome sind oft unspezifisch oder einer schweren Grippe
ahnlich, konnen aber auch innere Blutungen umfassen. Deshalb zahlt
man das Denguefieber zu den hamorrhagischen Fiebern.

Das Denguefieber ist auch als Sieben-Tage-Fieber oder
Knochenbrecherfieber bekannt. Bislang gibt es gegen die Erkrankung
weder eine Impfung noch eine spezifische antivirale Behandlung.

Wird die Infektion uberstanden, besteht fur kurze Zeit Immunitat
gegen alle Serotypen und lebenslange Immunitat gegen den
infizierenden Stamm
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Hamorrhagisches Denguefieber

Das hamorrhagische Denguefieber ist ein akutes Schocksyndrom mit
Hamorrhagien. Als mdagliche Ursache wird eine erneute Infektion mit einem
anderen Serotypen des Dengue-Virus angesehen.

Ausschliel3lich bei Menschen mit bereits existierenden AntikGrpern gegen
einen anderen Serotyp des Virus kann es zu einer immunologischen
Uberreaktion kommen, in deren Verlauf die Durchlassigkeit (Permeabilitat)
der Blutgefallwande grolR3er wird und deshalb unkontrollierte Blutungen
auftreten.

Die hamorrhagische Form beginnt wie das normale Denguefieber,
verschlechtert sich aber nach zwei bis flinf Tagen dramatisch. Der
Blutkreislauf bricht zusammen und es kommt zur R6tung des Gesichtes, zu
(inneren) Blutungen, Flussigkeitsverlust, hirnbedingten (zerebralen)
Krampfanfallen, Koma, Zahnfleischbluten, Bluterbrechen, Teerstuhl, einem
Anschwellen der Leber und den allgemeinen Zeichen eines Schocks
(Tachykardie, Hypotonie, kaltschweil3ige Haut, Blasse).

Der Krankheitsverlauf ist abhangig vom Schweregrad, dem Therapiebeginn
sowie den medizinischen Maoglichkeiten einer angemessenen (adaquaten)
Schockbehandlung. In armeren Regionen mit schlechter medizinischer
Versorgung kann die Letalitat des hamorrhagischen Denguefiebers bis zu
30 % b etrag en. Laborgemeinschaft 1 | 8047 Ziirich



Chikungunya Virus

Uebertrager Tigermucke

Le chikungunya dans I'Océan Indien
épidémie 2005-2006

{ IRAN AFGHANISTAN
AKISTAN
ARABIE
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Approximate Global Distribution of
Chikungunya Virus, by Country, 2008
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Chikungunya Virus

Das Chikungunyafieber ist eine durch das Chikungunya-Virus (CHIKV)
ausgeloste, mit Fieber und Gelenkbeschwerden einhergehende
tropische Infektionskrankheit, die durch Stechmucken ubertragen
wird. Die Erkrankung ist insbesondere im ostlichen und sudlichen
Afrika, auf dem indischen Subkontinent, in Sudostasien und seit
einigen Jahren auf den Inseln im Indischen Ozean verbreitet. Das Wort
Chikungunya heiBt der gekrimmt Gehende und stammt ursprunglich
aus der Sprache der Makonde. Im Deutschen wird die Krankheit auch
,Gebeugter Mann“ genannt.

Ravenna - Eine bisher nur in den Tropen verbreitete Infektionskrankheit ist
in Norditalien aufgetreten. Wie das ,,European Center for Disease Control
and Prevention® (ECDC) jetzt mitteilt, sind in der Region Emilio-Romana
seit Anfang Juli 2008, 151 Menschen an dem Chikungunya-Fieber erkrankt,
ein 83-Jahriger multimorbider Patient verstarb sogar. Die ECDC rat
Reisenden, MaBnahmen gegen Muckenstiche zu beachten.

Ruckkehrer sollten bei verdachtigen Befunden einen Arzt aufzusuchen.
Schwangere und Menschen mit Abwehrschwachen sollten vor Reisebeginne
ihren Arzt konsultieren.
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l:l Mo risk
|:| Lows risk
|:| Medium risk
- High risk

Ain countries of categories 1, 2 and 3, contacts with suspect rabid animals
including bats should be followed by rabies post-exposure prophylaxis
No risk: no risk at all.

Low risk: pre-exposure immunization recommended for

people likely to have contact with bats.

Medium risk: pre-exposure immuniz ation recommended

for travellers and other people for whom contact with bats

and other wildlife is likely.

High risk: pre-exposure immunization recommended

for travellers and other people for whom contact with

domestic animals particularly dogs and other rabies

vectors is likely

The boundaries and names shown and the designations used on this map do not imply the expression of any opinion whatsoever
on the part of the World Health Organization concerning the legal status of any country, territory, city or area or of its authorities,
or concerning the delimitation of its frontiers or boundaries. Dotted lines on maps represent approximate border lines for which

there may not yet be full agreement.

Tollwut

Rabies, countries or areas at risk

1] 1,500 3,000 6,000 Kilometers
N
N
Data Source: WHO Rabnet/CDC f@‘g World _Hea_lth
Map Production: Public Health Information w 0rganlzatlon

and Geographic Information Systems (GIS)
World Health Organization ©WHO 2008. Al rights reserved



Rhabdoviren, Tollwut

Die Krankheit - eine Zoonose - wird durch Viren der Familie der
Rhabdoviren, Genus Lyssaviren, verursacht. Innerhalb des Genus
Lyssaviren existieren verschiedene Serotypen und Genotypen

Rabiesvirus (Klassische Tollwut):

Wild- und Haustiere, hamatophage und insektenfressende
Fledermause (in Nord-,Sudamerika), Mensch in Europa, Asien,
Amerika, Asien

Postexpositionelle MaBhnahmen

Die kontaminierte Wunde sollte postexpositionell sofort und ausgiebig
mit Wasser und Seifenlosung gereinigt werden (,,Auswaschen des
Erregers®). Tiefe Bisswunden konnen vorsichtig mittels Kathetern
gespult werden. Neben der aktiven und passiven Immunisierung gegen
Tollwut ist auch an die Tetanusprophylaxe zu denken.
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Impfung Tollwut

Seit 2003 steiéén die Zahlen der humanen Tollwutinfektionen aufgrund von
Fledermausbissen in verschiedenen stidamerikanischen Regenwaldregionen an.
Dies gilt insbesondere flr Brasilien, Peru, Venezuela und Kolumbien. In Brasilien
ubertrifft die Zahl der durch Vampirfledermause verursachten Tollwutfélle beim
Menschen mittlerweile sogar die Anzahl der durch Hunde verursachten Tollwut-
erkrankungen.

Dies liegt weniger am Anstieg der Fledermaustollwutfalle, vielmehr an
KontrollmalRnahmen innerhalb der Hundepopulationen. Am meisten davon sind die
brasilianischen Regionen Para und Maranhao betroffen.
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Malaria

Muckenstich, Transfusionsmalaria und Nadelmalaria
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Malaria ist die wichtigste Tropenkrankheit in den Endemiegebieten der Tropen und die L

wichtigste importierte Tropenkrankheit in Europa (Diesfeld et al 2003: S 70).

Neben AIDS stellt sie das wichtigste Infektionsproblem des Menschen dar (Kriger/Sanchez

Laborgemeinschaft 1 | 8047 Zirich
1995: S 67).



Stehende Gewasser, auch Kleinsttimpel wie Konservendosen, Autopneus
sind Muckenbrutgebiete
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Die Anopheles-Miicke ist ein Ubertrager von Tropenkrankheiten: (Malaria,
Filariosen und Viruserkrankungen).

Zur Ubertragung von Malaria ist eine Mindesttemperatur tUiber einen langeren
Zeitraum erforderlich. 16 Grad Celsius - Sommer-Isotherme fur Plasmodium
vivax, der kalteunempfindlichsten Plasmodiumart).

Seitliche Ansicht von &
Stechmuckenlarven, in ihrer
Futterhaltung an der Wasseroberflache
hangend: &: Anopheles (Unterfamilie
Anophelinae), B: Calex (Urterfamilie
Culicinae)
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Schutz vor Malaria und Mucken

MALARIAPROPHYLAXE, aktuelle Daten er-

fragen beim Tropenarzt, Institut fur Sozial-
und Praventivmedizin, Zurich. Tropen-
institut, Basel.

= Abends lange Hosen, geschlossene Schuhe und
Arme bedeckt.

= Repellent einstreichen, auf alle sichtbare Haut.

= Feuchte Wiesen, Bache, Tumpel, Seeufer und
Flussufer sind Muckengebiete.
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Schutz vor Mucken
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NZZ 15.Dezember 2010

WHO-Bericht zur Malaria

Weniger Infizierte und Todesfille

15. Dezember 2010

EiEmpfehlen < 0 oF Twittern <0 Q 10 m 4

lel. - Erfolg bei der Bekampfung der Tropenkrankheit Malaria: Laut einem Bericht der
Weltgesundheitsorganisation (WHO) sank die Zahl der auf die Erkrankung
zurtickfithrbaren Todesfalle in den Jahren 2000 bis 2009 von 985 000 auf 781 000.
Auch die Zahl der gemeldeten Krankheitsfalle ging in fast allen Landern zuriick. Die
grossten Fortschritte sind in Afrika gemacht worden, vor allem dank dem Einsatz von

mit Insektiziden impragnierten Moskitonetzen. Marokkoe und Turkmenistan haben die

Krankheit vollstandig ausgerottet. In Europa wurden 2009 erstmals keine Malariafalle
gemeldet. Die WHO nannte die Errungenschaften des letzten Jahrzehnts dennoch
«fragil». Sie wies darauf hin, dass die Geldbeitrage flir Anti- Malaria- Massnahmen,
auch wenn sie mit 1,8 Milliarden Dollar im Jahr 2010 ein «substanzielles» Niveau
erreicht hatten, immer noch unter dem Bedarf von 6 Milliarden Dollar lagen.




NZZ, 29.08.2012

—

Ein Kind unter einem Moskitonetz in einem Stum von
Nairobi.

SOt
STEPHEN MORRISON / EPA

Dampfer fur Malariabekampfung

Impragnierte Moskitonetze verlieren in Afrika ihre
Schutzwirkung

Anophelesmiicken werden zunehmend resistent gegen die
lang wirksamen Insektizide auf den Moskitonetzen. Dies
riittelt an der Basis der modernen Malariabekdmpfung.




Prophylaxe - Medikamente

Drel Medikamente mit einer vergleichbar
zuverlassigen Schutzwirkung stehen heute fur die
Chemoprophylaxe in erster Linie zur Verflgung:

= Mefloquin (Lariam, Mephaquin),
= Atovaqguone/Proguanil (Malarone)
= Doxycyclin (Vibramycin, Supracyclin, Doxysol )

Jedes hat Vor- und Nachteile, die fiir jeden Reisenden individuell gegen-

einander abgewogen werden sollten.
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Mala rlaprophylaxe 2010 Mefloquin (Lariam™) oder o Keine Chemoprophylaxe empfoh@len
o ) ) o P Atovaquon]P@guaml (Malarone™) - Atovaquon/Proguanil (Malarone®™) oder
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medikamentdser Chemoprophylaxe gemdR “fr diese Indikation in Deutschland nicht zugehissen
Empfehlungen der Deutschen Gesellschaft fir = | Keine Chemoprophylaxe empfohlen
Tropenmedizin und Internationale Gesundheit (DTG) :ﬂdlaela i Mickenschutz empfohlen T rtefloqum (IL;nam !a;jﬂer’ ® og
KA ri ini ite < - ; ovaquon/Proguanil (Malarone er
; 1 - minimales Risiko, siehe Landerliste
e Naz2000 gebiete (ol - e Artemether/Lumefantrin (Riamet™) zur Notfalltherapie
Gebiete, wo die Malaria nicht ™ | Keine Chemoprophylaxe empfohlen
oder nicht mehr vorkommt CT | chloroquin zur Notfalitherapie

Gebiete mit sehr beschranktem Malariarisiko;
Malariaiibertragung selten

‘ Gebiete mit MalariaGbertragung

/ W, B

™ g CT 7 >
5y IV : )
[ _— v< 0° —
R s APT/ALT]
- gonon
, Koo =
: sy .
— . Bangkok,
CT ~ P ey G g P
s Q.

Franzdsisch Guayana

Gradlk: Pechel / interMEDIS




Malaria, Nivaquin-Therapie 1981 Madagskar
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,Flughafenmalaria 2008"

Flughafenmalaria in Frankreich

Anfang August erkrankten 2 Franzosen, die das Land
zuvor nicht verlassen hatten, an Malaria. Da sie sich in der
Nahe des Pariser Flughafens Charles de Gaulle
aufgehalten hatten, geht man momentan davon aus, dass
es sich um Falle von Flughafenmalaria handelt: Infizierte
Mulcken aus einem Malariaendemiegebiet wurden mit
einem Flugzeug nach Frankreich transportiert und haben
die Krankheit dort tGbertragen. Solche Falle von
Flughafenmalaria sind extrem selten: Der letzte ahnliche
Vorfall in Frankreich wurde im Jahre 1999 gemeldet.
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RDir PD Dr. Mj

Zentrales Institut des Sanitiitsdienstes

der Bundeswehr Koblenz — Laborgruppe Med. Zoologie 11/2003

Die Flughafenmalaria und ihre Sonderformen

~ Primire Innerflugmalaria (,,primary in-flight malaria“):
(wihrend eines Fluges aus einem Malariaendemiegebiet in ein Nichtendemiegebiet)

» Sekundire Innerflugmalaria (,,secondary in-flight malaria*):

(Malariainfektion findet wihrend eines Fluges zwischen
zwei Nichtmalariaregionen statt)

» Landebahnmalaria (,,runway malaria*)

(bei einem Flug zwischen zwei Nichtmalariaregionen
withrend eines Zwischenstopps in einer Malariaregion)

~ klassische Flughafenmalaria (,,classical airpor

malaria™)
(Freisetzung einer Malaria-infizierten Anophelesmiicke nach Flugzeugtransport aus
einem Malariaendemiegebiet in ein Nichtendemiegebiet)

» Gepickmalaria (,,baggage malaria*)

(infektiose Malariamiicken werden vom Flughafen per Gepick weiterverschleppt. Fiille
bis.in 12 km Entfernung vom Flughafen nachgewiesen)




Tropen: Warmes und feuchtes Klima heisst....
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Kochen, Schalen oder vergessen..
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Der Marktstand..............
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Der Marktstand..............
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Das Bistro um die Ecke
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Was kann man alles essen?

Viren: Hepatitis A
Bakterien: Salmonellen, Shigellen,

Campylobacter, Vibrionen und
darmpathogene E.col

Bakterien-Toxine: von Staphylococcus
aureus, Baclillus, Clostridium botulinum

Algen mit Toxinen in Muscheln (Moules)
Parasiten und Protozoen
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Wichtige bakterielle Infektionen

Enterititsche Salmonellen > 1°000°000 pro
Keime/"Mund® (in Lebensmittel vermenhrt)

Typhose Salmonellen > 100-1000 Keime pro
Mund (wenige Keime, auch Schmierinfektion)

Shigellen > 100 Keime/*Mund”
Campylobacter > 100-500 Keime/ “Mund*

Vibrio cholera > 10°000°000 Keime/*Mund”
(vorwiegend Fakalien verschmutztes Wasser)

Erreger konnen auch getrunken werden!
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Protozoen und Helminthen

 AmoOben, Lamblien und einige Wurmer
(Eler) werden gegessen oder getrunken.

* Einige Wurmer oder deren Larven dringen
durch die intakte Haut ein!

Klassische Beispiele sind Bilharziose,
Ancylostoma und Strongyloides stercoralis
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Blastocystis hominis

Blastocystis hominis gehort zu den Protozoen ist einzellig.

Er wird sehr haufig nachgewiesen, nicht alle Trager haben Durchfall.
Nach Ausschluss aller anderen Infektionserreger kann eine Therapie mit
den Ublichen Anti-Amo6ben-Lamblien Mittel versucht werden.
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Lamblien und Amoben

Giardiasis

(Giardia intestinalis)

.,

oder Oberflachen
mit Cysten infiziert

Wasser, Nahrung, Hande

A: Infektions-Stadium
A= Diagnosestadium

Trophozoiten werden
mit dem Stuhl ausgeschieden
Uberleben nicht &

El: Mon Invasise Colonization

A: Infective Stage = Intestinal Dissase

= Diagnosic Stage

= Extra-Intastinal Dissase




Rundwurmer Fadenwurmer

A= Infective Stage
A\ = Diagnostic Stage

Unferilized egg
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Kleine Leberegel (Dicrocoelium dendriticum)
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Bilharziose

Schistosoma, der Parchenegel ist der Erreger der Bilharziose oder Schistosomose
Ca 200 Millionen infizierte Personen weltweit, 5 verschiedene Arten.

Bilharziose:
betroffene Linder

Wasser muss 48 Stunden stehen, Laborgemeinschaft 1 | 8047 Zilrich
Dann frei von Bilharzia...



Bilharziose

Zerkarien werden ausgeschieden A infektioses Stadium

Sporozysten vermehren o
sich in Schnecken und

werden Zerkarien Die Zerkarien verlieren beim
Eindringen ihren Schwanz und

werden Metazerkarien

...-'\

Der Blutkreislauf
befordert die Meta-
zerkarien in die Leber

!

Aus Metazerkarien werden

geschlechtsreife Parchenegel

d &
! im Kot IITI Urin
2 & N ?
Aus den Eiern \ O -’
schlipfen Wimpernlarven @

Erwachsene Pirchenegel wandern
paarweise in die Venen:
S. manseni 5. haematobium — des Diinndarms (5. japonicum)
— des Dickdarms (5. mansaoni)
C - der Harnblase (5. haematobium)

Zerkarien dringen

i . r ! durch die Haut ein

Wimpernlarven dringen
in Schnecken ein und
werden Sporozysten

S. japonicum
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Nicht in Slisswasser welches
Bilharziose verseucht ist
Baden, Duschen usw
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Wasser: stehende Gewasser sind Brutstatten fir Malaria-Mucken,
durch Wasser Ubertragbare Protozoen wie Giardia lamblia etc.
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Bandwurmer, Rinder- und Schweine- Bandwurm

Life Cycle:

ﬂDnmSphams develap
ko Cystcarc in muscle

0 Humans infecied by ingesling
Oncospheres halch, = = raw or undercooked infected meal
panatrate intestinal
wall, and circulate

o musculatune

T saginata T, salium
¥
Scolex attaches o intestine

Cattle (T, saginata) and pigs (T, salium)
become infected by ingesling vegelation h

contaminated by eggs or gravid proglottids

T saginata T, soliurn

A= Infective Stage
ﬁ= Diagnostic Stage

[, e
Eggs or gravid progloftids in Taces SAFER: HEALTHIER: PEGPLE"
and passad into environmeant hitptfwaaow.dpd. cde. govidpdx
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Zecken weltwelt
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Bez(lglich ihrer Eigenschaft als humanpathogen werden Ricketftsien gewdhnlich in folgende drei Gruppen gegliedert:

» Zeckenbissfieber (spotted fever)

Organismus verursachte Krankheit Vorkommen
R. nckettsi | Rocky-Mountains-Fleckfieber westliche Hemisphére
R. akar Rickettsien-Pocken USA, frihere Sowjetunion

Boutonneuse-Fieber ( afrikanisches Zeckenbissfieber’)
R. cononi | leichter Verlauf: Lymphadenitis, Mittelmeerlander, Afrika, Sidwestasien, Indien
stark ausgepragte Primarlasion, Exanthem

R. sibinca | Sibirian tick typhus (,nordasiatisches oder sibirisches Zeckenbissfieber”)| Sibirien, Maongolei, nérdliches China
R. australis | Australian tick typhus (Laustralisches Zeckenbissfieber’) Australien

R. japonica | Japanisches Fleckfieber Japan
» Fleckfieber {typhus)

Organismus verursachte Krankheit Vorkommen
R. prowazekii| Klassischer Typhus exanthematicus, Brill-Zinsser-Krankheit, klassisches Fleckfieber| weltweit

R. typhi murines Fleckfieber (endemischer Typhus) weltweit
+ Tsutsugamushi (scrub typhus) (Anm.: Bezeichnung unklarl)

Organismus verursachte Krankheit Vorkommen

R. tsutsugamushi | Tsutsugamushi-Krankheit (scrub typhus);
(jetzt eine eigene | schwerer Verlauf: Enzephalitis, Lymphadenitis, | Siidwestasien, nérdliches Australien, Pazifische Inseln
Gattung, Onentia) stark ausgepragte Primarlasion, Exanthem
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Entfernen, nur ziehen !




Zeckenstich mit Wanderrotung
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Zecken Infektionen Schwelz

In der Schweiz Ubertragt die Zecke (Holzbock) hauptsachlich zwei
verschiedene Krankheitserreger auf den Menschen. Zum einen ist
dies das Bakterium Borrelia burgdorferi, zum anderen das
Frihsommer-Meningoenzephalitis (FSME) Virus.

Eine Infektion mit Borrelia burgdorferi kann zur Lyme Borreliose
fuhren (synonym: Lyme-Krankheit, oder kurz Borreliose). Die Lyme-
Borreliose ist eine Erkrankung, die mehrere Organe befallen kann
(Haut, Gelenke, Nerven, Hirnhaut, Rickenmark, Gehirn, Herz,
Augen).

Das FSME-Virus kann zur Frihsommer-Meningoenzephalitits oder
kurz Zeckenenzephalitis (Enzephalitis = Gehirnentztindung) fuhren.

Gegen FSME kann geimpft werden fur Borrelien fehlt eine Impfung
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Ich

ka Zeckenstl

Afr
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Afrikanisches Zeckenbissfieber

Afrikanisches Zeckenbissfieber (AZBF) ist eine durch Rickettsia
africana verursachte Rickettsiose der Zeckenbissfieber-Gruppe
und kommt im Afrika sudlich der Sahara vor.

Meist stellt sich 5 - 7 Tage nach einem Zeckenstich ein abrupt
einsetzendes Krankheitsbild mit Fieber, Kopfschmerzen,
Myalgien (insbesondere der Nackenmuskulatur) sowie einem
Inokulations-Eschar mit regionarer Lymphadenopathie dar.

In aller Regel kommt es zu einem gutartigen Krankheitsverlauf;
schwerwiegende Komplikationen oder Todesfalle sind nicht

beschrieben.
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| eiIshmaniose

Eine Leishmaniose (engl. Leishmaniasis) ist eine weltweit'ber

und Tier vorkommende Infektionserkrankung, die durch obllgat intra-
zellulare protozoische Parasiten der Gattung Leishmania hervor-
gerufen wird. Das Verbreitungsgebiet sind die Tropen, besonders Peru,
Kolumbien und das ostliche Afrika, aber auch der Mittelmeerraum und

Asien.

Die Ubertragung erfolgt durch Sand- oder Schmetterlingsmuicken. In den 1950er
Jahren wurden durch den Einsatz von Insektiziden gegen Malaria -Ubertragende
Anophelesmiicken auch die Sandmucken (Phlebotominae) stark dezimiert. Heute
haben sich die Sandmickenpopulationen wieder auf das urspringliche Niveau
vermehrt, wodurch im Mittelmeerraum die Erkrankungszahlen an Leishmaniosen bei
Mensch und Tier wieder zunehmen.

Die Leishmaniose-Infektionsrate von Hunden ist besonders im Mittelmeerraum
stellenweise hoch: In Andalusien sind bis zu 42 % der Hunde infiziert, auf Sizilien bis
zu 80 %. Die Infektionsrate bei Menschen und Hunden hangt von der lokalen
Sandmickenpopulation, deren Durchseuchung und Stechgewohnheiten ab.
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Leishmaniose, Orientbeule

Leishmaniasis

(Leishmania spp.)

o Sandmiicke nimmt Blut auf Promastigoten
(promastigote Form werden

unter die Haut injiziert) phagozytlert
© ilen sich und /" %/L\— —/ \
4 Makrophage

wandern in Saugapparat

W

Promastlgoten
reifen zu
Amastigoten A

Sandmucke

oAmastigota reifen zu
Promastigota

Amastigoten
werden frei und

: ::':V o =~ infizieren andere Zellen
Amastlgoten im [an ™ e ———
eDarm freigesetzt “*-’;’[ A

Sandmucke nimmt

erneut Blut auf
A= Beginn der Infektion ( infizierte Makrophagen werden

% . s aufgenommen )
A=D|agnose maoglich

Reservoir sind infizierte Hunde (nackter Bauch, Krallenwact&timy rassift Garf



| eiIshmaniose

Innere Leishmaniose (viszerale Leishmaniose)

Bei der viszeralen Leishmaniose (auch bekannt als Dum-Dum-Fieber, Schwarzes
Fieber oder Kala-Azar) werden die inneren Organe (lateinisch viscera = Eingeweide)
befallen. Die Erreger sind L. donovani, in Europa L. infantum.

Hautleishmaniose (kutane Leishmaniose)

Leishmaniose (auch bekannt als Bagdad-, Orient- oder Aleppobeule) befallt im
Gegensatz zur viszeralen Leishmaniose lediglich die Haut (lateinisch cutis = Haut) und
verschont die inneren Organe. Die Ubertragung findet durch Sand- bzw.
Schmetterlingsmucken statt. Die Insekten nehmen bei einer Blutmahlzeit die
Leishmanien auf; diese machen im Darm der Micken einen Entwicklungszyklus durch
und gelangen spater in den Stechrussel. Durch den Stich einer infizierten Mucke
werden sie weitergegeben. Die Erreger sind L. tropica major, L. tropica minor, L.
tropica infantum, L. aethiopica
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Giftschlangen

i

A
Swiss Med WKly, 2005. 135:68:
’ ¥

4C
o8 v B 1

Jahr auf 1(

Einwohner,

wurden 92
Giftschlangenbisse in der
Schweiz registriert.

Todesfalle keiner
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Wo kommen Giftschlangen vor?

Australien
Madagaskar
Hawall
Neuseeland
Island

Chile
Peru
Namibia

Keine Giftsc
Keine Giftsc
Keine Giftsc

Keine Giftsc

angen
angen
angen
angen

Keine Giftschlangen
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Giftschlangen Tropen

Einige Gebiete, in den meisten Fallen
Inseln, sind nach heutigem
Kenntnisstand giftschlangenfrei. So
wurden in der Antarktis, auf den
meisten Inseln des westlichen

Mittelmeeres, des Atlantischen
Ozeans und der Karibik, auf
Madagaskar, Neukaledonien,
Neuseeland, Hawaii und auf den
meisten anderen pazifischen Inseln
sowie in Irland, Island und Chile
bisher keine Giftschlangen gesichtet.

Frei von giftigen Seeschlangen sind
die Karibik und der Atlantik.

70% aller Schlangen in Australien
sind giftig, dabei zahlen die
australischen Giftschlangen zu den
giftigsten weltweit. Nebenbei sei
erwahnt, dass die giftigste Spinne
und die giftigste Qualle ebenfalls in
Australien beheimatet sind. 3000
Giftschlangenbisse pro Jahr in
Australien, 200’000 Bisse im
asiatischem Raum. 600°000 Bisse in
Afrika, USA 10’000 Bisse,
Mittelamerika und Stidamerika 12’000
Bisse.

Alle Zahlen unzuverlassig
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Afrikanischer Zeltplatz

CAVPSITE CLOSED

POISONOUS SNAKE

Laborgemeinschaft 1 | 8047 Zirich



Namibia, Sanddinen
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Zwergpfuffotter
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Welche Bisse haben das hochste Infektrisiko?

Hundebisse
Katzenbisse
Menschenbisse
Klapperschlangenbisse
Piranha-Bisse
Alligatoren-Bisse
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Australien, der Kontinent mit den giftigsten Schlangen und Spinnen.

Von den 1500 Spinnenarten in Australien
gelten 30 als giftig. Davon konnen allerdings
nur 2 dem Menschen gefahrlich werden: die
Trichternetzspinne (funnelweb spider), die
Im Grof3raum Sydney vorkommt, und die
Rotrickenspinne (redback spider), die in
den Trockenregionen heimisch ist.

. ' Laborgemeinschaft 1 | 8047 Zirich
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Spinnentiere, Skorpione

Grosse Scheren,
kleiner Giftstachel

Kleine Scheren,
Grosser Giftstachel
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Nie im Dunkeln
«rumtasten»
Nie in Aussentaschen
von Ruckséacken
fassen die draussen
Herumlagen...

Skorpione, nachtaktiv, kriechen in Spalten und Ritzen. Schuhe und Ruckséacke in die
HOhe hangen.



Spinnentiere

Skolopender verursacht mittlere bis starke Schmerzen beim Biss,
evtl. ausstrahlend und tber 24 h anhaltend
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Meer und Strand

. Lab i haft 1 | 8047 Zirich
Thomas Stauffer, Medics Labor Bern aborgemeinschaft 1 | arie




Rotfeuerfische
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Steinfische

Die Steinfische (Synanceiinae) sind vor allem dadurch bekannt, dass
einige ihrer Arten zu den giftigsten Fischen uberhaupt gehoren. Das in
den Ruckenflossenstacheln sitzende Gift ist extrem schmerzhaft und
kann auch fur den Menschen todlich sein. Steinfische haben einen
plumpen Korper, groBe Brustflossen, einen sehr groBen Kopf und ein
nach oben gerichtetes, grohes Maul. Sie leben im tropischen
Indopazifik. Die Lauerjager sind ortsfest und warten gut getarnt auf
Opfer. Unfalle sind vorallem bei Einheimischen Muschelsammlern.

Beim waten in Gezeiten-Zonen gutes Schuhwerk anziehen!
Verletzungen an Korallen beim Schnorcheln und Tauchen
gut desinfizieren. Beobachten und falls keine gute Heilung Arzt aufsuchen.
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Quallen

Portugiesische Galeere, Seewespe,
Wiurfelqualle konnen im Falle eines Kontaktes
lebensbedrohliche Folgen haben.

Laborgemeinschaft 1 | 8047 Zirich

Foto: Thomas Stauffer, Medics Labor Bern



Bildung der Kapsel

Entladung der Kapsel

::::
,,,,,,

Nesselzellen

Eine Nesselzelle bildet eine Kapsel mit Faden

Die Nesselzelle mit der unreifen Kapsel
wandert aus der Kdrperregion in die Tentakel,
wo sie ahschussbereit gemacht wird

Der Faden wird eingestipt

Es erfolgt eine schnelle Zunahme des
Kapsetvolumens (Holstein et al, 1984)

Dann wird der Deckel aufgesprengt
und blitzartig das Stilett ausgestossen

Der Schlauch wird ausgestilpt

Die Nesselzellen, auch als Nematocyten oder
Cnidozyten bezeichnet, sind ein spezieller
Lelltyp, der ausschlieBlich bei den Nessel-
tieren (Cnidaria) zu finden ist. Es handelt
sich dabei um Zellen, die in der auBeren
Schicht (Epidermis) der Tiere eingebettet
sind und zum Beutefang oder zur Abwehr von
Feinden oder Konkurrenten eingesetzt
werden konnen. Bei Reizung wird ein
Nesselschlauch ausgeschleudert, der haufig
ein hochwirksames Gift in das Opfer injiziert.
Obwohl sie bei Menschen in der Regel nur
Reizungen der Haut und leichtere
Verbrennungen auslosen, sind die Nesselgifte
einiger Arten so wirksam, dass sie zum
Zusammenbruch des Herz-Kreislauf-Systems
und somit zum Tode fuhren konnen.
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Ohrenqgualle, ungefahrlich flir den Menschen










Brennhaare

Brennhaare bei Pflanzen (Nesseln Urticaria) und Korallen
Brennhaare bei Insekten (z.B. Raupen)
Brennhaare bei Spinnen (Vogelspinnen)
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Brennnesseln (Urtica-Arten) sind wohl den
meisten Menschen aufgrund ,personlicher
Erfahrungen” bekannt, doch zahlen zu
dieser Familie (Urticaceae) nicht nur die
unangenehm in Erscheinung tretenden
Pflanzen, gekennzeichnet durch ihre
anatomisch hoch interessanten Brennhaare.
Die Familie liefert mit der Ramiepflanze
(Boehmeria) wichtige Textilfasern und halt
mit dem Genus Pilea (Kanonierblumen)
sogar Zierpflanzen bekgiretzier sshesitzen
keine Brennhaare.

g ,
S /e 223 74
e e Grofie Brenmnefel.






Wespen, Bienen, stechende
Insekten
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Larva migrans cutanea
Hautmaulwurf durch Barfuss gehen

Die Erreger sind die Larven von Ancylostoma braziliense, Ancylostoma
caninum, Ancylostoma tubaeforme und anderen Arten aus der Familie der
Hakenwurmer (Ancylostomatidae). Die Erreger entwickeln sich im

Menschen nicht zu adulten Wurmern, da der Menschen ein Fehlwirt ist.
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Pilze-Erkrankungen

Histoplasmose-Gruppenerkrankung bei Fledermausforschern nach
Kubaaufenthalt in Deutsche med Wochenschr 2002; 127: 21-25

Blastomyces dermatitidis: Blastomykose durch einatmen von
sporenhaltigem Staub vorallem in der USA in den Regionen um
die Flisse Mississippi und Ohio, aber auch im Stiden von Kanada,
in Lateinamerika, in Afrika (Demokratische Republik Kongo,
Tansania, Stdafrika) sowie in Indien, Israel, Saudi-Arabien.

Penicillium marneffei

(P.) marneffei ist die einzige fakultativ humanpathogene und dimorphe

Art der Gattung Penicillium. Sie kommt endemisch in Stidostasien, vor allem in Thailand
und Stidchina in Bambusratten vor. Heute ist die P-marneffei-Infektion in Nordthailand
die dritthaufigste opportunistische Infektion bei HIV-Patienten.
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Zusammenfassend.......
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Schlecht hender Wunde
~ Pyodermie
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Unvolistandige ,,Take home Message’

Impfstatus und individuelle Gesundheit. (Arztbesuch, Reisemed.)
Korperliche Fitness

Umwelteinflusse: wie Sonne, Hitze, Luftfeuchte: angepasstes
Verhalten, Sonnenschutz, Trinken (sauberes Wasser)

Informationen uber die Region, optimale Reisezeit, angepasste
Kleidung (Sonnenhut, langarmlige Blusen/Hemden)

Optimiertes Reisegepack, Regenschutz (Schirm)

Apotheke (personliche Medikamente ins Handgepack)

Schutz vor stechenden Insekten (Repellent, Moskitonetz, Kleidung)
Riskoabklarung bei Baden, nur dort ins Wasser wo Einheimische baden
Trekking: genugend Salze und Mineralien, Mittagsrast, Sonnenschutz
Campen: Rucksacke schliessen, Schuhe hochstellen, Taschenlampe!
Essen, das alte «schale es, koch es oder lass es»

Schlafen (Hohenkrankheit unter 3500 m schlafen)
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