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Zika-Virus

Zika-Epidemie - Weltgesundheitsorganisation
ruft weltweiten Gesundheitsnotstand aus

Erreger

Das Zika-Virus gehort zu der Familie der Flaviviridae.
Das Virus wurde erstmals 1947 aus einem gefangen
gehaltenen Rhesusaffen einer Forschungsstation im
Zika Forest in Uganda isoliert und erhielt daher seinen
Namen. Uber die Biologie und die Ubertragungswege
des Zika-Virus ist bisher wenig bekannt. Das Zika-Virus
ist Verursacher des Zika-Fiebers.

Ubertragung

Es wird angenommen, dass das Virus durch Stech-
muicken der Arten Aedes, zum Beispiel Aedes albo-
pictus und Aedes aegypti (Agyptische Tigermiicke,
auch Ubertrdger von Gelbfieber, Dengue-Fieber,
Chikungunya-Fieber, Rifttalfieber) Gbertragen wird.
Urspriinglich war die Agyptische Tigermiicke wahr-
scheinlich in Afrika beheimatet und wurde durch den
Menschen in andere Erdteile verbreitet. Inzwischen ist
sie weltweit in den Tropen und Subtropen beheimatet.

Zur Eiablage genigen der Tigermicke kleinste Men-
gen stehenden Wassers, wie es sich in Behaltern,
Flaschen oder gelagerten Autoreifen ansammelt. Die
Larve entwickelt sich im Wasser, wo sie sich viermal
hdutet und schliefRlich verpuppt. Der gesamte Lebens-
zyklus dauert unter optimalen warmen Bedingungen
10 Tage, kann aber durch kalte Witterung auf mehrere
Monate ausgedehnt werden.

Neben der haufigsten Ubertragung durch Stechmi-
cken kann das Virus auch durch Blut und sexuellen
Kontakt tbertragen werden. Eine Ubertragung des
Zika-Virus einer Schwangeren auf ihr ungeborenes
Kind wird aktuell untersucht. Eine Virus-Ubertragung
durch Stillen wird durch den aktuellen Wissensstand
ausgeschlossen.

Epidemiologie

Bis 2007 waren weniger als 15 Zika-Virus-Infektionen
beim Menschen bekannt, die alle in Afrika oder Sidost-
asien nachgewiesen wurden. Ein Auftreten des Zika-
Virus im gesamten Verbreitungsgebiet der Aedes-
Stechmucken ist zu erwarten. Der erste Ausbruch au-
Berhalb Afrikas hat dazu gefiihrt, dass das Zika-Virus
als sogenanntes ,Emerging Pathogen” eingestuft
wurde. Dabei handelt es sich um Krankheitserreger,

die sich mdglicherweise noch weiter Gber die Welt
ausbreiten werden.

Mittlerweile hat die Weltgesundheitsorganisation
(WHO) einen weltweiten Gesundheitsnotstand ausge-
rufen, da nach Angaben des brasilianischen Gesund-
heitsministeriums im Zeitraum von Oktober 2015 bis
Januar 2016 insgesamt 4.783 Babys mit einer Mikroze-
phalie zur Welt kamen.

Klinik

Die Infektionsverlaufe sind zumeist relativ milde, nur
eine von finf infizierten Personen entwickelt Symp-
tome: insbesondere Hautausschlag, Fieber, das soge-
nannte ,Zika-Fieber”, Gelenkschmerzen, Konjunktivitis
sowie seltener Muskel- und Kopfschmerzen und Er-
brechen. Die Symptome klingen nach wenigen Tagen,
spatestens nach einer Woche ab.

Neben zumeist symptomlosen oder milden Infektions-
verlaufen gibt es einen maoglichen Zusammenhang
zwischen einer erhohten Anzahl von Erkrankten mit
Guillain-Barré-Syndrom in Brasilien und Zika-Virus.

Es gibt auch Hinweise auf einen maglichen Zusammen-
hang zwischen einer Zika-Infektion bei Schwangeren
wahrend des ersten Drittels der Schwangerschaft und
Mikrozephalie bei Foten sowie bei Neugeborenen.
Von Oktober 2015 bis Mitte Januar 2016 wurden in Bra-
silien - im Gegensatz zu rund 200 jahrlichen registrier-
ten Fallen in den Jahren zuvor - rund 4.000 Verdachts-
falle von Mikrozephalie gemeldet.
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Prophylaxe

Es existiert bislang weder eine Impfung noch existieren
Medikamente zur Krankheitspravention. Eine Schutz-
impfung gegen das Zika-Virus ist auch bei intensivierter
Forschung in frihestens drei Jahren zu erwarten.

Die Deutsche Gesellschaft fir Tropenmedizin und Inter-
nationale Gesundheit und das Deutsche Auswartige
Amt empfehlen Schwangeren, Reisen in bekannte
Zika-Virus-Ausbruchsgebiete maoglichst zu vermeiden
und bei unvermeidlichen Reisen auf konsequenten
Mickenschutz zu achten (Stand: 23. Januar 2016).

Auch die US-Centers for Disease Control and Prevention
empfehlen schwangeren Frauen Reisen nach Brasilien
oder in andere Staaten zu verschieben, solange in
diesen Gebieten das Zika-Virus grassiert. Die Gesund-
heitsbehdrden einiger sid- und mittelamerikani-
scher Staaten empfehlen, Schwangerschaften zu ver-
meiden, bis der Zusammenhang aufgeklart ist und
Praventionsmalinahmen greifen.

Das Deutsche Rote Kreuz rat Menschen, die in den
letzten Monaten in Sid- und Mittelamerika unterwegs
waren, mindestens 28 Tage vor der nachsten Blut-
spende zu warten.

Labordiagnostik

Die Diagnose einer Zika-Virus-Infektion wird mit Hilfe
von serologischen oder molekularbiologischen Unter-
suchungsverfahren gestellt. Die Antikérpertests sind
nach Herstellerangaben in der Lage, meist ab dem
5. Tag nach Einsetzen der Symptome eine akute Zika-
Virus-Infektion wie auch bereits Gberstandene Erkran-
kungen anzuzeigen. Molekularbiologische Testverfah-
ren zum direkten Nachweis von Zika-Virus-RNA aus
verschiedenen Korperflussigkeiten mittels PCR kén-
nen nach dem aktuellen Wissensstand eine Infektion
bis ungefdhr 10 Tage nach Symptombeginn feststellen.

Hinweise zu Praanalytik und Abrechnung

Probenmaterial

Probentransport
Methode
EBM
Zika-Virus-Ak (1gG) 32641 € 11,10
Zika-Virus-Ak (IgM) 32641 € 11,10

Zika-Virus-RNA - -

Budgetbefreiungsziffer

1 ml Serum (Serologie), Amnionflussigkeit,
Blut, Liquor, Plazentamaterial (NAT)

Standardtransport

Immunoassay, NAT

GOA 1-fach 1,15-fach

4389 € 13,99 € 16,09

4400 € 17,49 € 20,1
4780/4782/4783/4785 € 128,23 € 147,48
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