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Bordetella pertussis-Antikorper

Testparamter

Material

Referenzbereich

Methode
Qualitatskontrolle

Anforderungsschein

Karlsruhe
anti-Bordetalla pertussis-IgA
anti-Bordetalla pertussis-IgG
anti-Bordetalla pertussis-lgM
Serum, 1 mL
[U/mL] Grauzone
[e[€] < 20 20 - 30
IgA <15 15 -22
IgM <9 9 -14
Elisa
Zertifikat

Download und Analysenposition

Auskiinfte

Analysenkosten

Indikationen

Pathogenese

Erreger

Infektionsimmunologie

EBM, GOA

Stadium catarrhale (Dauer 1 - 2 Wochen): Grippeédhnliche Symptome wie Schnupfen, leich-
ter Husten, Schwache, maBiges Fieber.

Stadium convulsivum (Dauer 4 - 6 Wochen): Anfallsweise auftretende HustenstéBe (sog.
Stakkatohusten), gefolgt von inspiratorischem Ziehen. Die Hustenattacken gehen haufig mit
Hervorwirgen von z&hem Schleim und anschlieBendem Erbrechen einher. Die Attacken kon-
nen sehr zahlreich sein, sie treten vor allem nachts auf.

Stadium decrementi (Dauer 6 - 10 Wochen): Allméahliches Abklingen der Hustenanfalle.

Komplikationen: Pneumonie (primare und sekundare), Rippenfraktur, Inguinalhernien, Synko-
pen, Pneumothorax, Pneumomediastinum, subkonjunktivale Blutungen, Enzephalopathie (se-
kundéar durch Hypoxie).

Infektionen im Erwachsenenalter verlaufen oft atypisch ohne die charakteristischen Stadien. Bei
uncharakteristischem Verlauf sind differenzialdiagnostisch Virusinfektionen (Adenovirus, Para-
influenzavirus, Influenzavirus, Respiratory-syncytial-Virus (RS-Virus), Coronavirus, Rhinovirus)
abzugrenzen, sowie bakterielle Infektionen (Chlamydia pneumoniae, Mycoplasma pneumoni-
ae, M. tuberkulosis), sowie nicht infektidse Ursachen wie Asthma, Fremdkérperaspiration, gas-
trointestinaler Reflux, die zu verlangertem atypischen Husten fihren kénnen.

Die Erreger befallen zuerst das Epithel des Nasopharynx und danach das Flimmerepithel der
tieferen Luftwege. Eine hdmatogene Aussaat ist sehr selten, gelegentlich finden sich abstei-
gende Infektionen mit Befall der Alveolen (Pertussis-Pneumonie, insbesondere bei Kleinkindern
innerhalb des 1.Lebensjahres).

Die Bordetella pertussis ist ein biomorphes, 0,8 um langes, gramnegatives kokkoides Stab-
chen. Weitere Bordetella Spezies sind: B. parapertussis (siehe oben) und B. bronchioseptica,
die abortive Pertussis-ahnliche Erkrankungen auslésen.
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Epidemiologie Das Erreger-Reservoir ist der Mensch. Die Ubertragung erfolgt durch Aerosole beim Husten.
Die Inkubationszeit betragt 1 - 3 Wochen, in seltenen Féllen bis Gber 40 Tage.

Epidemien treten zyklisch in Abstanden von 2 - 5 Jahre auf. Nach WHO- Berichten liegt die
Pertussis-Inzidenz pro Jahr weltweit bei 20 bis 40 Millionen, wovon 90 % die Entwicklungsléan-
der betreffen. Die hochste Inzidenz findet sich bei Sauglingen und Vorschulkindern. Bei alteren
Kindern mit inkomplettem Impfschutz oder bei Erwachsenen mit abklingender Immunitat kon-
nen Pertussis-Infektionen bzw. Reinfektionen auftreten, haufig mit abortivem Verlauf. Die Letali-
tatsrate liegt in Europa und USA bei 0.2 % (84 % bei Kindern jinger als sechs Monate).

Erregernachweis Die diagnostische Methode der Wahl ist der molekulargenetische Nachweis des Erregerge-
noms mittels NAT aus Nasen-, Rachenabstrichen.

Diagnostik » bakteriologisch: Erregeranzucht aus Nasenabstrich (deutlich weniger sensitiv wie der Er-
regernachweis mittels NAT; Nachweisdauer mindestens 3 Tage).

» serologisch: Antikérpernachweis friihestens im Ubergang vom Stadium catarrhale in das
Stadium convulsivum. Zur Diagnose einer frischen Infektion empfiehlt sich der Bordetella
pertussis IgM- und IgA Antikdrpernachweis. Zur Frage der Immunitatslage Bestimmung von
Bordetella pertussis IgG.
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