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aus: Hemmer et al. 2007; Dtsch. Med. Wschr. 132:2583-2589
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KlimaveränderungKlimaveränderung und und 
GlobalisierungGlobalisierung

GlobalisierungGlobalisierung
•• Verschleppung der Verschleppung der Vektoren Vektoren 
•• Verschleppung der Verschleppung der ReservoirwirteReservoirwirte

••InfektionskrankheitenInfektionskrankheiten
•• „„waterwater--borneborne ((foodfood--borneborne) diseases“) diseases“
•• „„vectorvector--borneborne diseases“diseases“

„„waterwater--borne (and borne (and foodfood--borneborne) diseases“ (1)) diseases“ (1)

Einfluss des KlimasEinfluss des Klimas::
Auftreten von außergewöhnlich häufigen und schweren Auftreten von außergewöhnlich häufigen und schweren 
RegengüssenRegengüssen
Auftreten von ÜberschwemmungenAuftreten von Überschwemmungen
Auftreten von „outbreaks“Auftreten von „outbreaks“

Effekte:Effekte:
Pathogene werden von Viehweiden oder Pathogene werden von Viehweiden oder 
Abwasserkanalsystemen in die Wasserversorgung Abwasserkanalsystemen in die Wasserversorgung 
verfrachtetverfrachtet
Pathogene kontaminieren bei Hochwässern Pathogene kontaminieren bei Hochwässern 
ÜberschwemmungsflächenÜberschwemmungsflächen
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„„waterwater--borne (and borne (and foodfood--borneborne) diseases“ (2)) diseases“ (2)

Erregerspektrum:Erregerspektrum:
Protozoen:Protozoen:

Giardia lamblia Giardia lamblia (Lambliose)(Lambliose)
Cryptosporidium parvumCryptosporidium parvum (Kryptosporidiose)(Kryptosporidiose)
Cyclospora cayetanensisCyclospora cayetanensis ((ZyklosporidioseZyklosporidiose))
Entamoeba histolyticaEntamoeba histolytica ((AmöboseAmöbose))
Toxoplasma gondiiToxoplasma gondii (Toxoplasmose)(Toxoplasmose)
Freilebende Amöben (z. b. Freilebende Amöben (z. b. AmöbenAmöben--
MeningoenzephalitisMeningoenzephalitis))

HelminthenHelminthen
Schistosoma Schistosoma spp. (spp. (BilharziosenBilharziosen))
Dracunculus Dracunculus medinensismedinensis (Drakunkulose)(Drakunkulose)
ToxocaraToxocara spp.spp.

Trophozoit

Giardia lambliaGiardia lamblia

Zyste

weltweite Verbreitung

4 – 40 % der Bevölkerung 
ist infiziert

asymptomatisch -
Bauchschmerzen, 
Durchfälle
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Cryptosporidium parvumCryptosporidium parvum
Cyclospora cayetanensisCyclospora cayetanensis

Oozyste

Cyclospora cayetanensis

(ca. 10 µm)

Cryptosporidium parvum 
(ca. 6 µm)

Zahlreiche „outbreaks“ 
(Milwaukee) in USA und UK

aus MECKES / OTTAWA

Entamoeba histolytica (Kolon)

Blutiger Stuhl mit 

E. histolyticaE. histolytica

AmöbenkolitisAmöbenkolitis
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Toxoplasma gondiiToxoplasma gondii -- ZyklusZyklus

Naegleria fowleriNaegleria fowleri –– PAMEPAME
Acanthamoeba Acanthamoeba spp., spp., Balamuthia mandrillaris Balamuthia mandrillaris 
(GAE)(GAE)
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ToxocaraToxocara spp. spp. -- ToxokaroseToxokarose

Spezies:Spezies:
Toxocara canisToxocara canis (Hundespulwurm)(Hundespulwurm)
T. catiT. cati (Katzenspulwurm)(Katzenspulwurm)

Krankheit:Krankheit:
Larva migrans visceralisLarva migrans visceralis--Syndrom, okuläres Larva Syndrom, okuläres Larva migransmigrans--SS., ., 
inapparente (inapparente (covertcovert) Toxokarose, gewöhnliche () Toxokarose, gewöhnliche (commoncommon) T., ) T., 
NeurotoxokaroseNeurotoxokarose

Verbreitung:Verbreitung:
Weltweit; in industrialisierten Ländern: bis zu 25 % der Hunde Weltweit; in industrialisierten Ländern: bis zu 25 % der Hunde 
und 60 % der Katzen; in Ländern mit niedrigem und 60 % der Katzen; in Ländern mit niedrigem 
Hygienestandard: höhere DurchseuchungsratenHygienestandard: höhere Durchseuchungsraten

Natürliche Wirte:Natürliche Wirte:
Hunde, Füchse; KatzenHunde, Füchse; Katzen

Paratenische Wirte:Paratenische Wirte:
Viele versch. Säugetiere, MenschViele versch. Säugetiere, Mensch

LebenszyklusLebenszyklus
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Toxocara spp. in Hunden, Füchsen und 
Katzen in Österreich

Hunde (1965 Hunde (1965 -- 1985)1985)
4,3 4,3 –– 18,1 %18,1 %

Füchse (1970 Füchse (1970 -- 2000)2000)
20,9 20,9 –– 46,8 %46,8 %

Katzen (1968 Katzen (1968 -- 1993)1993)
5,1 5,1 –– 66,7 %66,7 %

ToxocaraToxocara spp. in der Umweltspp. in der Umwelt

WI (1980WI (1980--1991): 1991): 2,9 2,9 –– 14 %14 %

NÖ (1993NÖ (1993--1995): 1995): 0 0 –– 14 %14 %

OÖ (1994OÖ (1994--1995): 0 1995): 0 –– 5,3 %5,3 %

SA (1996SA (1996--2000): 2000): 0 0 –– 9,5 %9,5 %

TI (1998TI (1998--1999): 1999): 0 0 –– 3,4 %3,4 %

ST (1968ST (1968--1993): 1993): 2,3 2,3 –– 8 %8 %
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schlüpfende 
Toxocara-Larve

LeberLeber

RückenmarkRückenmark

AugenhintergrundAugenhintergrund

ToxokaroseToxokarose

„„VectorVector--borneborne diseases“ (1)diseases“ (1)

Einfluss des KlimasEinfluss des Klimas::
TemperatureffekteTemperatureffekte

Änderung der Überlebensraten der VektorenÄnderung der Überlebensraten der Vektoren
Änderung der Wachstumsraten der VektorenÄnderung der Wachstumsraten der Vektoren
Änderung des „Fressverhaltens“ der VektorenÄnderung des „Fressverhaltens“ der Vektoren
Änderungen der Empfänglichkeit der VektorenÄnderungen der Empfänglichkeit der Vektoren
Änderungen der äußeren Inkubationszeit des VektorsÄnderungen der äußeren Inkubationszeit des Vektors
Änderungen in der Saisonalität der VektoraktivitätÄnderungen in der Saisonalität der Vektoraktivität
Änderungen in der Saisonalität der Änderungen in der Saisonalität der 
ErregerübertragungErregerübertragung
Änderung der Standorte der Vektoren Änderung der Standorte der Vektoren (Vergrößerung(Vergrößerung
des Verbreitungsgebietes)des Verbreitungsgebietes)
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„„VectorVector--borneborne diseases“ (2)diseases“ (2)

Einfluss des KlimasEinfluss des Klimas::
Niederschläge:Niederschläge:

Vergrößerte Wasserflächen Vergrößerte Wasserflächen –– mehr Brutplätzemehr Brutplätze
GeringgradigerGeringgradiger Niederschläge Niederschläge –– mehr Brutplätze mehr Brutplätze 
(Langsam fließende Flüsse)(Langsam fließende Flüsse)
Zunahme der Niederschläge Zunahme der Niederschläge –– Zunahme der Zunahme der 
Vegetation Vegetation –– Zunahme der WirbeltierpopulationenZunahme der Wirbeltierpopulationen
Überschwemmungen Überschwemmungen –– Elimination von Habitaten der Elimination von Habitaten der 
Vektoren und der WirbeltierpopulationenVektoren und der Wirbeltierpopulationen
Überschwemmungen Überschwemmungen –– engere Kontakte zwischen engere Kontakte zwischen 
Reservoirtieren und MenschReservoirtieren und Mensch

„„VectorVector--borneborne diseases“(3)diseases“(3)

Erregerspektrum:Erregerspektrum:
Protozoen:Protozoen:

Plasmodium spp. Plasmodium spp. (Malaria) (Malaria) -- StechmückenStechmücken
Babesia spp. Babesia spp. (Babesiose) (Babesiose) -- ZeckenZecken
Trypanosoma Trypanosoma bruceibrucei gambiensegambiense (Schlafkrankheit)(Schlafkrankheit)
Trypanosoma Trypanosoma bruceibrucei rhodesienserhodesiense (Schlafkrankheit)(Schlafkrankheit)
Trypanosoma Trypanosoma cruzicruzi ((ChagasChagas--KrankheitKrankheit))
LeishmaniaLeishmania spp. (spp. (LeishmaniosenLeishmaniosen) ) -- SchmetterlingsmückenSchmetterlingsmücken

Helminthen:Helminthen:
Wuchereria bancroftiWuchereria bancrofti u. a. (u. a. (LymphatischeLymphatische Filariosen)Filariosen)
Onchocerca volvulusOnchocerca volvulus ((OnchozerkoseOnchozerkose))
Loa Loa loaloa ((LoaoseLoaose))
DirofilariaDirofilaria spp. (Dirofilariosen) spp. (Dirofilariosen) -- StechmückenStechmücken



12

MalariaMalaria

MalariaMalaria
Plasmodium falciparum, P. vivax, P. ovale, P. malariaePlasmodium falciparum, P. vivax, P. ovale, P. malariae

Inzidenz: 300Inzidenz: 300--500 500 MioMio/ Jahr/ Jahr
1,21,2--3 3 MioMio Todesfälle/ JahrTodesfälle/ Jahr

Inkubationszeit: ~1Inkubationszeit: ~1--5 Wochen5 Wochen (je nach Art)(je nach Art)

Kopfschmerzen, Gliederschmerzen, Übelkeit, FieberKopfschmerzen, Gliederschmerzen, Übelkeit, Fieber

Malaria tropica:Malaria tropica:
hohes Fieber; Durchfälle, Störungen der hohes Fieber; Durchfälle, Störungen der 
HerzHerz-- und Atemfunktion, und Atemfunktion, 
Leberfunktionsstörungen, Leberfunktionsstörungen, 
Nierenfunktionsstörungen, Nierenfunktionsstörungen, HämoglobinurieHämoglobinurie
zerebrale Malariazerebrale Malaria
Letalität: ~30%Letalität: ~30% (behandelt: <1%)(behandelt: <1%)

Anopheles spp.
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Plasmodien: EntwicklungszeitenPlasmodien: Entwicklungszeiten

Plasmodium falciparum Plasmodium falciparum < 16°C< 16°C keine Entwicklungkeine Entwicklung
18°C18°C55,5 Tage55,5 Tage
20°C20°C2222--2323
28°C28°C99--1010
30°C30°C7,97,9

Plasmodium vivaxPlasmodium vivax < 14,5°C< 14,5°C keine Entwicklungkeine Entwicklung
18°C18°C3030
20°C20°C1616--1717
28°C28°C88--1010
30°C30°C6,86,8
3232--34°C34°C obere Grenze der Entwicklungobere Grenze der Entwicklung

Plasmodium Plasmodium malariaemalariae
20°C20°C3030--3535
28°C28°C1414

Verbreitung der Malaria heute (WHO 2004) und frühere maximale Verbreitung

WHO, ITH 2005

frühere maximale Verbreitung



14

Malaria Malaria -- PrognosePrognose

Prognostizierte Veränderung der Malaria-Übertragung 2020 gegenüber 
dem durchschnittlichen Risiko 1961-1990 

aus: Epstein (2000)

Die weltweit zusätzliche Zahl von durch Vivax- und Falciparium-
Malaria gefährdete Menschen in den Jahren 2020, 2050 und 
2080 nach Modellberechnungen

aus: Martens et al. 1999

Malaria Malaria -- PrognosenPrognosen
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In Mitteleuropa (D) nachgewiesene In Mitteleuropa (D) nachgewiesene 
ÜberträgerspeziesÜberträgerspezies

Anopheles algeriensis (P. vivax)
A. atroparvus (P. vivax, P. malariae)
A. claviger (P. vivax)
A. maculipennis (P. vivax)
A. messeae (P. vivax)
A. plumbeus (P. falciparum)

BabesioseBabesiose
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Babesia Babesia divergensdivergens, B. , B. microtimicroti, , B.B. spp.)spp.)

Weltweite Verbreitung
Erkrankung bei splenektomierten Menschen
Klinik: IZ: 1 – 3 Wochen; Anämie, Fieber, 
Durchfall, Hämoglobinurie

IxodesIxodes ricinusricinus

Anzahl der jährlich durch Zecken übertragenen Enzephalitis-Fälle (TBE, 
tickborne encephalitis) im Raum Stockholm im Vergleich zur mittleren 
jährlichen Zahl der Frosttage pro Jahrzehnt 
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Infektionsraten von Zecken Infektionsraten von Zecken 
in Österreichin Österreich

Stichprobe n = 864 

Koinfektion
32%

1 Erreger
43%

nicht 
infiziert

25%

Blaschitz et al. 2007

Infektionsraten von Zecken Infektionsraten von Zecken 
in Österreichin Österreich

Blaschitz et al. 2007
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LeishmaniosenLeishmaniosen

LeishmaniosenLeishmaniosen
12 Mio Infizierte
~80.000 Todesfälle/ Jahr

Viszerale Leishmaniose
L. donovani-Komplex (L. L. infantuminfantum)

Letalität: ~10%

Kutane Leishmaniosen
L. tropica, L. major, L. aethiopica

L. mexicana-, L. braziliensis-, L. amazonensis-Komplex
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Erreger, Vektoren und Reservoirwirte

Hund, Fuchs, OpossumL. longipalpis, L. evansiMittelamerika, S-AmerikaL. d. chagasi

Hund, FuchsP. ariasi, P. perniciosus, P. perfiliewi, P. langeroni, P. tobbi, P. chinensisMittelmeerraum, Zentralasien, W-AsienL. d. infantum

Mensch, Nager, KatzenP. argentipes, P. orientalis, P. martini, P. celiaeIndien, O-AfrikaL. donovanVL 
(generalisiert progredient)

WaldnagerL. longipalpis, L. olmeca, L. anthophoraMittelamerika, TexasL. m. mexicana

WaldnagerL. wellcomei, L. complexus, L. carrerai, L. whitmaniMittelamerika, S-AmerikaL. (V.) b. braziliensisKL
(diffus progredient)

Katze (?)?VenezuelaL. m. venezuelensis

WaldnagerL. townsendiVenezuelaL. m. pifanoi

WaldnagerL. townsendiVenezuelaL. m. garnhami

WaldnagerL. flaviscutellata, L. nuneztovari anglesiS-AmerikaL. m. amazonensis

KlippschlieferP. longipes, P. pediferÄthiopien, KenyaL. aethiopicaKL 
(lokal progredient)

PakaL. ubiquitalisBrasilienL. lainsoni

Affen, Faultier, 
Nasenbär

L. whitmaniBrasilienL. shawi

GürteltierL. squamiventris, L. paraensis, L. whitmaniS-AmerikaL. naiffi

HundL. peruensis, L. verrucarumPeruL. (V.) b. peruviana

FaultierL. hartmanniKolumbien, Panama, VenezuelaL. (V.) b. 
colombiensis

FaultierL. trapidoi, L. hartmanni, L. ovallesi, L. umbratilisMittelamerikaL. (V.) b. panamensis

Faultier, AmeisenbärL. umbratilis, L. anduzeiS-AmerikaL. (V.) b. guyanensis

Fette SandratteP. papatasiSaudi-ArabienL. arabica

?P. chabaudi, P. alexandriTunesienL. killicki

MenschP. sergenti, P. guggisbergiZentralasien, W-AsienL. tropica

Gerbil, NagerP. papatasi, P. dubosqi, P. salehiN-Afrika, Zentralasien, W-AsienL. majorKL
(lokal limitiert)

ReservoirwirtVektorVorkommenErregerErkrankung

Verbreitung
in 88 Ländern der Welt

? ??
Foto: Dr. Edelhofer



20

In Österreich:
Urlauber (Costa Rica)

Verbreitung (Verbreitung (LeishmaniaLeishmania spp.) in Europaspp.) in Europa

D: Leishmania D: Leishmania mascittiimascittii
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Die (subkutane) DirofilarioseDie (subkutane) Dirofilariose

Dirofilaria sp.Dirofilaria sp.
Biologie der ErregerBiologie der Erreger

Wirte:Wirte:
Hunde, Katzen, WildkarnivoreHunde, Katzen, Wildkarnivore

Überträger:Überträger:
StechmückenStechmücken

♂♂:: 5 5 -- 7 cm7 cm
♀♀:: 10 10 -- 17 cm17 cm

Adulttiere im Herz und in der 
Pulmonalarterie eines Hundes
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Verbreitung von Verbreitung von D. repensD. repens

Alte Welt; nicht endemisch in Australien, 
Japan, Amerika

Endemiegebiete: Süd- und Osteuropa, 
Kleinasien, Zentralasien, Sri Lanka

Prävalenz: Italien (66 %), Frankreich (22 
%), Griechenland (8 %), Spanien (4 %)

Verbreitung in AsienVerbreitung in Asien
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Verbreitung in AfrikaVerbreitung in Afrika

Dirofilaria repensDirofilaria repens
KlinikKlinik

KnotenbildungKnotenbildung
Bevorzugte KörperregionenBevorzugte Körperregionen::

Kopf (Augenlider), Kopf (Augenlider), 
Thorax (Brustkorb), Thorax (Brustkorb), 
Oberarme, Hüften, Oberarme, Hüften, 
Bauchdecke, Bauchdecke, männlmännl. . 
GenitaleGenitale
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Dirofilaria repensDirofilaria repens
TherapieTherapie

ExtraktionExtraktion

Albendazol (?)Albendazol (?)

IvermectinIvermectin (?)(?)

Fall 1 in Österreich (1978)Fall 1 in Österreich (1978)
Weiblich, 39 Jahre, Weiblich, 39 Jahre, österrösterr. Provenienz. Provenienz

Anamnese:Anamnese:
Winter 1978:Winter 1978:
Wandernde, juckende subkutane Wandernde, juckende subkutane 
Knoten am Stamm bis zur linken Knoten am Stamm bis zur linken 
und rechten Hund rechten Hüüfte (insgesamt 17 fte (insgesamt 17 
Knoten) Knoten) 

Diagnose/Therapie:Diagnose/Therapie:
Chirurgische Entfernung eines Chirurgische Entfernung eines 
sich bewegenden Wurmes (7 cm, sich bewegenden Wurmes (7 cm, 
ØØ 2 mm)2 mm)
Histologie: Histologie: D. repensD. repens
Serologie (IIFT, Serologie (IIFT, D. D. immitisimmitis--AgAg): ): 
negativenegative

Geographische Anamnese:Geographische Anamnese:
GriechenlandGriechenland

Wiener Klinische Wochenschrift (1981): 93: 123Wiener Klinische Wochenschrift (1981): 93: 123--127127
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Fall 6 (1996)Fall 6 (1996)
Männlich, 35 Jahre, Männlich, 35 Jahre, österrösterr. P.. P.

Anamnese:Anamnese:
Schmerzen im Bereich des Schmerzen im Bereich des 
linken Hoden, Diagnose eines linken Hoden, Diagnose eines 
Tumors im linken Tumors im linken 
Nebenhoden, Nebenhoden, antibiotischeantibiotische
TherapieTherapie

Diagnose/Therapie:Diagnose/Therapie:
DiffDiff--BBBB: 10 % Eosinophile: 10 % Eosinophile
EpididymektomieEpididymektomie
Histologie: Histologie: D. repensD. repens
* Serologie: D.r.: +; D.i.: +* Serologie: D.r.: +; D.i.: +

Geographische Anamnese:Geographische Anamnese:
Italien, PortugalItalien, Portugal

*F. Simón, Salamanca

Fall  13Fall  13
Weiblich, 34 Jahre, Weiblich, 34 Jahre, österrösterr. Provenienz. Provenienz

Anamnese:Anamnese:
September 2006: Gelsenstich September 2006: Gelsenstich 
rechte Handflrechte Handflääche, Juckreiz, che, Juckreiz, 
Bildung eines Tumors (Bildung eines Tumors (ØØ 1 1 
cm)cm)

Diagnose/Therapie:Diagnose/Therapie:
Entfernung des TumorsEntfernung des Tumors
Histologie: Histologie: D. repensD. repens
Serologie: D.r.: +; D.i. Serologie: D.r.: +; D.i. ––
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Fall  13Fall  13
Weiblich, 34 Jahre, Weiblich, 34 Jahre, österrösterr. Provenienz. Provenienz

D. immitis (378 bp)

D. repens (246 bp)Fall 13

DNA Isolierung:DNA Isolierung:
ParaffinschnitteParaffinschnitte

PCR: PCR: 

VakalisVakalis et al., et al., 
(2002): (2002): 
Parasitology Parasitology 
International 51: International 51: 
163163--169169

Fall  13Fall  13
Weiblich, 34 Jahre, Weiblich, 34 Jahre, österrösterr. Provenienz. Provenienz

Geographische Anamnese:Geographische Anamnese:
Reisen nur innerhalb Reisen nur innerhalb ÖÖsterreichssterreichs
Arbeitet als Grenzpolizistin an der Arbeitet als Grenzpolizistin an der öösterreichischsterreichisch--
ungarischen Grenzeungarischen Grenze
Hat nie ungarischen Boden betretenHat nie ungarischen Boden betreten

Nickelsdorf
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Übersicht über die in Österreich dokumentierten Fälle subkutanerÜbersicht über die in Österreich dokumentierten Fälle subkutaner
Dirofilariose (1978 Dirofilariose (1978 –– 2005)2005)

ÖÖsterreichsterreichDr: +; Di: Dr: +; Di: --Chirurg. SanierungChirurg. SanierungHandflHandfläächeche3434FFVB (2006)VB (2006)

TTüürkeirkei, , SpanienSpanienDr:+,DiDr:+,Di::--ChirurgChirurg. . SanierungSanierungSubkSubk. . TumorTumor (Mamma)(Mamma)3737FFSK (2000)SK (2000)

Portugal, MaltaPortugal, MaltaDi: +Di: +ChirurgChirurg. . SanierungSanierungSubkSubk. . TumorTumor
SakralregionSakralregion))

3636MMJH (1999)JH (1999)

MittelmeergebietMittelmeergebietndnd; ; ndndEndoskopEndoskop. . EntfernungEntfernungExophthalmusExophthalmus6161FFCC (1998)CC (1998)

GriechenlandGriechenland, , SpanienSpanienDi: +Di: +ChirurgChirurg. . SanierungSanierungSubkSubk. . TumorTumor (Thorax)(Thorax)4444FFEK 1998)EK 1998)

SpanienSpanien, , SlowenienSlowenienDr:+,DiDr:+,Di:+:+ChirurgChirurg. . SanierungSanierungVergrVergr. LK (. LK (LeisteLeiste))2424MMRK (1998)RK (1998)

KroatienKroatienDr:Dr:--; Di: ; Di: --ChirurgChirurg. . SanierungSanierungSubkSubk. . TumorTumor ((SchulterSchulter))4343FFKT (1997)KT (1997)

ItalienItalien, Portugal, PortugalDr:+,DiDr:+,Di::--EpididymektomieEpididymektomieEpididymitisEpididymitis3636MMES (1996)ES (1996)

UngarnUngarnndndChirurgChirurg. . SanierungSanierungSubkSubk. . LLääsionsion ((BeinBein))4545MMKG (1995)KG (1995)

GriechenlandGriechenland, Bahrain, BahrainndndChirurgChirurg. . SanierungSanierungSubkSubk. . TumorTumor (Thorax)(Thorax)4545MMBB (1995)BB (1995)

GriechenlandGriechenland, , ItalienItalien, , 
UngarnUngarn

ndndChirurgChirurg. . SanierungSanierungSubkSubk. . TumorTumor (Hals)(Hals)3737MMWK(1992)WK(1992)

OstasienOstasienndndChirurgChirurg. . SanierungSanierungSubkSubk. . TumorTumor ((AugenlidAugenlid))2727FFRS (1989)RS (1989)

GriechenlandGriechenland, , ItalienItalienndndChirurgChirurg. . SanierungSanierungSubkSubk. . TumorTumor ((HHüüftefte))3939FFAA (1978)AA (1978)

GeographischeGeographische
AnamneseAnamnese

**SerologieSerologieTherapieTherapieSymptomeSymptomeAlterAlterF/MF/MPatientPatient

Wien. klin. Wschr. (2008): 120/3-4: 96 -102
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HELMINTHOLOGIA, 45, 1: 20 – 23, 2008

Z. SVOBODOVÁ, V. SVOBODOVÁ, C. 
GENCHI, P. FOREJTEK (2006):

The first report of authochthonous
dirofilariosis in dogs in the Czech 
Republic
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Dirofilaria repens ante portas Dirofilaria repens ante portas autaut ((iamiam) intra muros"?) intra muros"?

Georg Georg DuscherDuscher, Anja Joachim, Anja Joachim
Institut Institut flirflir Parasitologie und Zoologie, Department Parasitologie und Zoologie, Department flirflir PathobiologiePathobiologie, Veterinärmedizinische , Veterinärmedizinische 
Universität Wien, Veterinärplatz 1, l2l0 WienUniversität Wien, Veterinärplatz 1, l2l0 Wien

…..Neue Meldungen aus den östlichen Nachbarländern Österreichs …..Neue Meldungen aus den östlichen Nachbarländern Österreichs 
(Slowakei, Ungarn) zeigen aber ein steigendes Vorkommen von (Slowakei, Ungarn) zeigen aber ein steigendes Vorkommen von 
Dirofilaria repensDirofilaria repens und zum Teil auch und zum Teil auch Dirofilaria immitisDirofilaria immitis. Um erste Daten . Um erste Daten 
aus Österreich zu erhalten, wurde im Osten Österreichs eine Feldaus Österreich zu erhalten, wurde im Osten Österreichs eine Feldstudie studie 
durchgeführt. Es wurden durchgeführt. Es wurden EDTAEDTA--BlutBlut von insgesamt 142 Hunden aus von insgesamt 142 Hunden aus 
GänserndorfGänserndorf und und NeusiedlNeusiedl mittels quantitativer mittels quantitativer RealtimeRealtime PCR (PCR (qPCRqPCR) ) 
auf Dirofilarien untersucht. Zwölf Hunde waren positiv auf auf Dirofilarien untersucht. Zwölf Hunde waren positiv auf D. repensD. repens. . D. D. 
immitisimmitis konnte nicht nachgewiesen werden….. konnte nicht nachgewiesen werden….. 

ÖGTPÖGTP--TagungTagung, Innsbruck, 20., Innsbruck, 20.--2222--11.2008 11.2008 

In Mitteleuropa (v. a. D) nachgewiesene In Mitteleuropa (v. a. D) nachgewiesene 
ÜberträgerspeziesÜberträgerspezies

Aedes Aedes caspiuscaspius (Dirofilaria immitis, D. repens)(Dirofilaria immitis, D. repens)
A. A. geniculatusgeniculatus (D. immitis)(D. immitis)
A. A. sticticussticticus (D. immitis)(D. immitis)
A. A. vexansvexans (D. immitis, D. repens)(D. immitis, D. repens)
Culex Culex modestusmodestus (D. immitis, D. repens)(D. immitis, D. repens)
C. C. pipienspipiens pipienspipiens (D. immitis)(D. immitis)
Anopheles Anopheles maculipennismaculipennis (D. immitis ?)(D. immitis ?)
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