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Fieber nach Miickenstich: Wann an West-Nil-Fieber zu denken ist

Pressemeldung des CRM Centrum fiir Reisemedizin

Das CRM rat Reisenden, Risikogruppen und Praxen zu mehr Aufmerksamkeit

in der Miickensaison

Diisseldorf, August 2026 - Erstmals ist in Rheinland-Pfalz eine lokal erwor-
bene West-Nil-Virus-Infektion beim Menschen nachgewiesen worden. Zu-
gleich melden mehrere europdische Liander friih in der Saison Fille, darunter
Italien, Griechenland, Spanien, Nordmazedonien, Rumidnien und Frankreich.
Das CRM Centrum fiir Reisemedizin rit Reisenden und Arztinnen und Arzten,
West-Nil-Fieber in der Miickensaison starker zu beriicksichtigen - besonders

bei Fieber, Hautausschlag oder neurologischen Symptomen.

~West-Nil-Fieber ist derzeit eines der wichtigsten saisonalen Infektionsthemen in
Europa*, sagt Professor Dr. med. Tomas Jelinek, wissenschaftlicher Leiter des CRM
Centrum fiir Reisemedizin. Nach den vorliegenden Meldedaten wurden in Italien
94 Fille und in Griechenland 42 Fille mit vier Todesfdllen registriert. Weitere
Meldungen kommen aus Spanien, Nordmazedonien, Rumdnien und Frankreich.
Auch die USA verzeichnen mit 113 Infektionen bis Ende Juli ungewohnlich viele
Fdlle.

Fiir Deutschland ist der aktuelle Nachweis im Rhein-Pfalz-Kreis relevant, weil
sich das West-Nil-Virus nicht mehr nur als Reiseinfektion zeigt. Seit 2018 wird
das Virus hierzulande bei Vogeln und Pferden nachgewiesen, seit 2019 auch bei
lokal infizierten Menschen. Die Schwerpunkte lagen bisher vor allem in Ost-
deutschland; einzelne Nachweise in weiteren Bundesldndern zeigen, dass sich Ri-

sikogebiete verdndern kénnen.

Nicht mehr nur ein Thema der Tropenmedizin

~West-Nil-Fieber ist kein ausschlief3lich tropenmedizinisches Thema mehr. Das
Virus zirkuliert saisonal in Teilen Europas und inzwischen auch in Deutschland®,
erldutert Professor Jelinek. , Fiir die meisten Menschen bleibt eine Infektion unbe-
merkt oder mild. Altere Menschen und immungeschwichte Personen kénnen je-

doch schwer erkranken.*



C R Centrum fiir
Reisemedizin

Das West-Nil-Virus wird vor allem durch Culex-Miicken iibertragen, die auch in
Deutschland verbreitet sind. Végel dienen als Reservoir; Menschen und Pferde

tragen in der Regel nicht zur weiteren Verbreitung bei. Die meisten Infektionen
verlaufen ohne Symptome. Etwa jede fiinfte infizierte Person entwickelt Fieber,

Kopf- und Gliederschmerzen, Abgeschlagenheit oder Hautausschlag. Etwa eine

von 100 Personen erkrankt schwer, etwa an Meningitis oder Enzephalitis; betrof-

fen sind vor allem Altere und Immungeschwichte.

Diagnostik in der Miickensaison erweitern

»~Wenn Patientinnen und Patienten im Spatsommer nach Aufenthalt in betroffe-
nen Regionen mit unklarem Fieber, Hautausschlag oder neurologischen Sympto-
men in die Praxis kommen, sollte West-Nil-Fieber differenzialdiagnostisch mitge-
dacht werden*, so Jelinek. ,Das gilt nach Reisen nach Siideuropa oder in die USA,
zunehmend aber auch nach Aufenthalten in betroffenen deutschen Regionen.“

In den ersten Krankheitstagen kann eine RT-PCR aus Blut oder Liquor sinnvoll
sein, spdter stehen serologische Verfahren im Vordergrund. Wegen moglicher
Kreuzreaktionen mit anderen Flaviviren oder Impfungen kann bestdtigende Spe-
zialdiagnostik notig sein. Akute Infektionen sind meldepflichtig. Eine spezifische
antivirale Therapie oder zugelassene Impfung fiir Menschen steht bislang nicht
zur Verfiigung. Die Behandlung erfolgt symptomatisch. Entscheidend bleibt daher

die Expositionsprophylaxe.

So ldsst sich das Risiko senken

Das CRM empfiehlt in betroffenen Regionen konsequenten Miickenschutz: lange,
helle Kleidung, Repellents, Insektenschutzgitter, Moskitonetze sowie geschlos-
sene Riume am Abend und in der Nacht. Stehendes Wasser im Wohnumfeld
sollte entfernt werden. ,Miickenschutz ist bei West-Nil-Fieber die zentrale Prd-
vention“, betont Jelinek. ,Das gilt besonders fiir Menschen mit erhéhtem Risiko
fiir schwere Verldufe.“ Reisende sollten sich vor Aufenthalten in betroffenen Regi-
onen informieren und bei Fieber, Hautausschlag oder neurologischen Beschwer-

den nach Miickenstichen arztlichen Rat einholen.

Bei Veroffentlichung Beleg erbeten.
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