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Borreliendiagnostik:

Stellenwert der Serologie
und des molekularbiologischen Nachweises

Eine Borreliose ist bei einer Vielzahl klinischer Bilder in die differentialdiagnostischen Uberle-
gungen miteinzubeziehen. Das diagnostische Vorgehen orientiert sich an dem jeweils in Frage
kommenden Stadium bzw. der mutmasslichen Dauer der Borrelieninfektion.

Der Antikorpernachweis (IgG und IgM) erfolgt zweistufig. Ein positiver Suchtest ist wegen der
beschrankten Spezifitat (80-90 %) mit Hilfe eines Immunoblot (Western Blot) zu bestatigen.
Serologische Verlaufskontrollen sind nur dann sinnvoll, wenn die Erstuntersuchung in einer
frihen Erkrankungsphase nicht schlissig ist. Zur Beurteilung des Therapieerfolgs sind sie da-
gegen nicht geeignet.

Der Erregernachweis mittels Polymerase Kettenreaktion (PCR) wird bei Patienten mit unklaren
Hautmanifestationen, Oligoarthritis oder Verdacht auf Neuroborreliose ohne intrathekale
Antikdrperproduktion empfohlen. Eine negative PCR schliesst eine aktive Borreliose nicht aus.

. .. . . Empfohlenes Vorgehen
Stadium | Klinische Situation CETa Sens. % | PCR Sers. %
® Zeckenstich Beobachten, Serothek [3]
Tage bis Akute, grippeartige Symptome! Beobachten, Serothek [3] <20
Wochen Erythema migrans, typisch Therapie, Serothek [3] <50
Erythema migrans, fraglich Serum [1] <50 |Biopsie [42] 50-70
Lymphocytoma benignum cutis Serum [1] ~ 80 |Biopsie [42] 50-70
Frihe Neuroborreliose Serum [1] & Liquor [29] ~ 80 | Liquor [29] 10-30
® (Hirnnervenparese, Meningitis,
e Radikulitis, Enzephalitis)
Monate Karditis Serum [1] ~ 80 | Biopsie
(AV-Block II. bis Ill. Grades) Endomyokard [42]
Arthritis Serum [1] ~ 80 |Biopsie [42] 50-70
(Punktat [2])
Acrodermatitis chronica Serum [1] >90 | Biopsie [42] 50-70
® atrophicans (ACA)
i o o Chronische Neuroborreliose Serum [1] & Liguor [29] >90 | Liquor [29] 10-20
Jahre Unspezifische chronische Serum [1] zum Ausschluss > 90
Symptome (Mudigkeit,
Fibromyalgie, Kopfschmerzen)

T Andere durch Zecken ubertragene Infektionen wie FSME, Ehrlichiose, Rickettsiose, Tulardmie sind auszuschliessen
[] Versandgefass

IgG- und IgM-Suchtest 80 TP/ CHF 80.—

IgG/IgM Immunoblot je 80 TP/ CHF 80.— pro Isotyp
Liquor/Serum-Index 70 TP/ CHF 70.—

PCR 170 TP/ CHF 170.— (eine oder mehrere Proben)
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