EIN KLEINER STICH MIT GROSSEN FOLGEN

Einige warme Tage gentigen, und die Zecken erwachen aus ihrer Winterstarre. Manche der lastigen
Blutsauger ubertragen Borreliose. Die Krankheit kann einen schweren Verlauf nehmen. Eine Impfung
in der Prifphase ldsst hoffen.
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Die Tage werden langer, die Temperaturen steigen, die Baume treiben aus — endlich Fruhling, endlich
lockt die Sonne wieder ins Freie. Mit der Warme kehren aber auch die Zecken zuriick. Die
milbenartigen Tiere sitzen im hohen Gras, im Unterholz und auf Strauchern. Wo Mensch und Natur
sich begegnen, warten sie geduldig auf ihre Gelegenheit, lassen sich abstreifen, mittragen — und
stechen zu.

Zecken ernahren sich vom Blut ihrer Opfer. Dabei gehen sie raffiniert vor: Ihr Speichel enthalt
schmerz- und entziindungshemmende Substanzen, die dafur sorgen, dass Schmerz, Juckreiz und
Abwehrreaktion des Wirts unterdrlckt werden. Der Stich tut weder weh, noch juckt er. Darum bleibt
er oft unentdeckt. Dazu kommt, dass sich die Zecken fur ihr Blutmahl versteckte Orte wie
Bauchnabel, Achselhohlen, Kniekehlen, den Lendenbereich oder den Haaransatz aussuchen.

Der kleine Stich kann grosse Folgen haben: Zecken Ubertragen Infektionskrankheiten, die zu
gesundheitlichen Komplikationen fuhren konnen. In der Schweiz sind das in erster Linie die durch
Viren ausgeloste Frihsommer-Meningoenzephalitis, kurz FSME, sowie die durch Bakterien
ausgeloste Borreliose. FSME ist seltener, und mit einer Impfung kann man einer Erkrankung
vorbeugen (siehe Box). Die Borreliose, auch als Lyme-Krankheit oder Lyme-Borreliose bezeichnet,
kommt haufiger vor: Die Krankheit ist nicht meldepflichtig, das Bundesamt flir Gesundheit (BAG)
geht davon aus, dass in der Schweiz jahrlich rund 10 000 Personen an einer Friuhform einer
Borreliose erkranken. Die Borrelien, die krank machenden Bakterien, konnen im menschlichen
Korper Entzundungen der Haut, der Gelenke, des Nervensystems und am Herzen verursachen, auch
Monate nach dem Stich.

Einer dieser Betroffenen ist Luca Zacchei. Ende Dezember 2024 fuhr der heute 48-Jahrige mit seiner
Familie nach Riom in Graublinden, um dort Silvester zu verbringen. <Am nachsten Morgen entdeckte
ich einen kleinen roten Punkt am Bein», erzahlt er. «lch nahm an, dass mich eine Spinne gebissen
hatte, wahrend ich auf einer Matratze am Boden geschlafen hatte.» Auf die Idee, dass es sich um
eine Zecke gehandelt hat, kam er nicht, zumal es Winter war. Einige Tage spater jedoch machten
sich Gliederschmerzen, Fieber und Schwindelanfalle bemerkbar.

Alarmsignal Wanderrote

Als die Beschwerden auch nach Tagen nicht abklangen und er kaum noch Kraft hatte, zu gehen,
holte sich Luca Zacchei arztlichen Rat. Der Betriebswirt und Marketingfachmann erhielt die
Diagnose: Erschopfung. Er wurde krankgeschrieben, suchte Ruhe und ging regelmassig ins
Hallenbad. Rund zwei Wochen spater zeigte sich eine Hautrotung am Bauch. «Vielleicht vom
Schwimmen, dachte ich.» Ein Besuch beim Dermatologen bestatigte seine Vermutung: ein Hautpilz.
Trotzdem erwies sich der Termin als Glucksfall. «Weil ich schon dort war, bat ich ihn, auch noch



einen Blick auf das Bein zu werfen.» Dort, wo er an Neujahr einen Stich entdeckt hatte, hatte sich
eine rundliche Rotung ausgebreitet, «etwa so gross wie ein Funfliber». Der Dermatologe schopfte
Verdacht, ein Bluttest bestatigte: Borreliose. Das war rund sechs Wochen nach dem Stich.

Die ringformige Rotung am Bein, die Luca Zacchei entdeckt hatte, aber nicht richtig zuordnen
konnte, heisst Wanderrote oder Erythema migrans. Sie ist ein typisches Anzeichen einer Borreliose,
das bis zu mehrere Wochen nach dem Stich auftreten kann. Darum ist es so wichtig, die betroffene
Stelle nach einem Zeckenstich regelmassig zu Uberpriufen. Aber nicht bei jeder Borrelien-Infektion
tritt die Wanderrote auf. Borreliose beginnt selten dramatisch, sondern bleibt haufig lange
symptomlos: «<Das macht das Erkennen fur die Betroffenen zur Herausforderung», sagt Philippe
Rafeiner. Er ist Infektiologe und stellvertretender Chefarzt am Spital Zofingen AG.

Grundsatzlich werden Borreliose-Befunde in zwei Gruppen unterteilt: frihe und spate
Manifestationsformen. Die frihe Form zeigt sich meist in den ersten Tagen bis Wochen nach dem
Stich, die spate Form kann sich nach wenigen Wochen bis Monaten oder sogar nach Jahren erst
bemerkbar machen. Hat jemand nach einem Zeckenstich nur unspezifische Symptome — Miudigkeit,
Gliederschmerzen, Schwindel —, kdnnten das zwar Begleiterscheinungen einer Borreliose sein, sie
reichen aber nicht flr einen erharteten Verdacht. Philippe Rafeiner erklart: <Um wirklich von einer
Borreliose auszugehen, muss mindestens ein spezifisches Anzeichen vorhanden sein.» Dazu zahlen:
Wanderrote, eine Gelenkentzindung und Akrodermatitis. Das sind Hautveranderungen wie
Schwellungen, Verfarbungen und Entztndungen, die haufig an Unterschenkeln, Fussen und Handen
auftreten. «Vor allem bei Kindern zahlen ausserdem Lahmungserscheinungen dazu, zum Beispiel ein
plotzlich schief stehender Mund», sagt Rafeiner. «<Auch Nervenschmerzen, also brennende,
einschiessende Schmerzen, oft nachts, vor allem vom Rucken ausgehend, gehdren bei einer
Neuroborreliose zu moéglichen Symptomen.» Und nicht zuletzt: ein rotes, geschwollenes
Ohrlappchen, vor allem bei Kindern. «Das entsteht durch eine Reaktion des Immunsystems, bei der
sich Lymphozyten - eine Untergruppe der weissen Blutkérperchen —in der Haut ansammeln.» Bei
Erwachsenen kann eine solche Schwellung auch bei den Brustwarzen oder im Genitalbereich
auftreten.

Bluttest allein sagt wenig aus

Tests, die nach Antikdrpern im Blut suchen, spielen bei der Diagnose nur eine untergeordnete Rolle.
Unter anderem, weil es zu irrefiUhrenden Ergebnissen kommen kann. Etwa dann, wenn eine Person
bereits einmal eine Borreliose hatte, aber nichts merkte, weil sie symptomfrei spontan abgeheilt ist.
In diesem Fall findet man immer noch Antikorper, die aber nichts mit einer erneuten Erkrankung zu
tun haben. «Antikorper allein sagen nichts Uber eine aktuelle Borrelien-Infektion aus», erklart
Rafeiner. «<Es muss mindestens eine der genannten, typischen Manifestationsformen vorhanden
sein.»

Wie das bei Luca Zacchei mit der Wanderrote der Fall war. Er bekam Antibiotika, und die
Beschwerden — die Grippesymptome, die Mudigkeit sowie die Rotung — gingen schnell zurtick.
Insgesamt ging es ihm aber nicht viel besser. Auch deshalb, weil die erste Diagnose ebenfalls richtig
war: «Tatsachlich erkannte ich, dass ich an einer Erschopfungsdepression litt, die sich Uber Jahre
aufgebaut hatte», erzahlt er. Diese konnte auch den Schwindel erklaren, der nicht unbedingt zu den
ersten Borreliose-Symptomen gehort. «Ich weiss nicht mit Sicherheit, welche Anteile die Borreliose
und welche die Erschopfungsdepression hatten. Sie vermischten sich.» Trotzdem war er erleichtert,
als er die Diagnose Borreliose erhielt: «<So konnte ich mir zumindest einen Teil der Beschwerden
erklaren.» Heute, mehr als ein Jahr nach dem Borreliose-Befund, wird er noch immer schneller



mude, und seine Konzentrationsfahigkeit ist nicht auf dem Level, auf dem sie davor gewesen war.
Trotzdem ist Luca Zacchei zuversichtlich: «Ich bin auf dem Genesungsweg.»

Die Heilungschancen bei einer Borreliose sind grundsatzlich gut, doch es gibt sowohl bei frih als
auch bei spater erkannten Borreliosen immer wieder Falle, bei denen Symptome wie Mudigkeit und
Abgeschlagenheit ldnger als sechs Monate anhalten. «Dann spricht man von einer Post-Borreliose»,
erklart Philippe Rafeiner. «Dort ist die Herausforderung, diese unspezifischen Symptome mit
Sicherheit der Borreliose zuweisen zu kdnnen.» Wurde eine Person in der Akutphase korrekt mit
Antibiotika behandelt, ist eine erneute Antibiotikatherapie nicht sinnvoll. «Betroffene werden
individuell behandelt, um die Beschwerden zu lindern. Dabei werden verschiedene Fachbereiche
kombiniert, unter anderem auch moderates Korpertraining und Verhaltenstherapie.»

Bald eine Borreliose-Impfung?

Wichtig zu wissen: Die Mehrheit der Zecken tragt keine Borrelien in sich, und selbst wenn man von
einer befallenen Zecke gestochen wird, hat das nicht zwingend eine Infektion zur Folge. Die Borrelien
befinden sich im Darm der Zecke, und es dauert mehrere Stunden, bis sie uber den Speichel der
Zecke auf den Menschen ubertragen werden. Darum ist es entscheidend, dass Zecken so schnell
wie moglich entfernt werden

Nun gibt es Hoffnung auf einen praventiven Schutz: Ein Impfstoff befindet sich derzeit in der Phase
3, der letzten grossen klinischen Prufphase vor einer moglichen Zulassung. Die Mehrheit der
Impfstoffkandidaten scheitert vor dieser Phase. Das ist zwar ein positives Signal, aber keine
Erfolgsgarantie. «In der Phase 3 muss bewiesen werden, dass die Impfung unter realen Bedingungen
sicher ist und den gewunschten Erfolg bringt», ordnet Roberto Speck ein, leitender Oberarzt der
Klinik far Infektionskrankheiten am Universitatsspital Zurich. Derzeit geben die Hersteller noch keine
Prognose ab, wann der Impfstoff verfugbar sein wird. «Verlauft die Prufphase positiv, durfte 2027
oder 2028 eine Impfung gegen Borreliose zur Verfugung stehen», sagt Speck.

Der Mechanismus des getesteten Wirkstoffes unterscheidet sich von den meisten anderen
Impfungen: Die durch die Impfung im Menschen entstandenen Antikdrper wirken nicht nach dem
Eindringen der Bakterien, sondern gehen beim Blutsaugen in die Zecke tber und vernichten dort die
Borrelien. «<Dadurch kommt es im Idealfall gar nicht erst zu einer Ubertragung von Borrelien auf den
Menschen», erklart der Infektionsspezialist Roberto Speck. Wie auch bei der FSME-Impfung werden
mehrere Dosen nétig sein, um einen optimalen Impfschutz zu erreichen.

Bis eine Impfung verfligbar ist, empfehlen Experten folgende Massnahmen: Ein langarmliges Shirt,
eine lange Hose, die in die Socken gesteckt wird, und geschlossene Schuhe verhindern, dass Zecken
auf die Haut gelangen. «Als zusatzlicher Schutz kann Insektenspray verwendet werden, wobei die
Produkte bei Zecken weniger gut wirken als etwa gegen Mucken», erklart Philippe Rafeiner. Viel
wichtiger ist es, sich nach jedem Aufenthalt im Freien grindlich nach Zecken abzusuchen und eine
allfallige Zecke sofort zu entfernen.

((BOX))
GEGEN FSME SCHON HEUTE IMPFEN

Anders als gegen Borreliose gibt es gegen die ebenfalls von Zecken Ubertragene Gehirnentzindung
FSME bereits eine Impfung. In der Schweiz erkranken jahrlich zwischen 50 und 400 Personen an



FSME. Oft verlauft die Krankheit unerkannt, sie kann aber in manchen Fallen zu bleibenden Schaden
oder sogar zum Tod fuhren. Das BAG empfiehlt die Impfung allen, die in einem Risikogebiet — dazu
zahlt mittlerweile die ganze Schweiz ausser dem Kanton Tessin — haufig im Freien unterwegs sind. In
der Regel wird sie ab drei Jahren empfohlen. Fur eine vollstandige Immunisierung sind drei
Impfdosen erforderlich. Die ersten beiden Impfungen erfolgen normalerweise im Abstand von 1 bis 3
Monaten. Die dritte Dosis ist je nach Impfstoff nach 5 oder 9 bis 12 Monaten notig. Bereits nach zwei
Impfungen besteht ein zeitlich begrenzter Schutz, mit der dritten Dosis wird ein
Langzeitschutzerreicht. Das BAG empfiehlt eine Auffrischimpfung alle zehn Jahre.

((BOX))

VIER MYTHEN UBER ZECKEN

Zecken sind nur im Frihling und Sommer aktiv

Fur Zecken ist nicht die Jahreszeit ausschlaggebend, sondern die Temperatur. Sinkt diese, fallen die
Zecken in einen Ruhezustand. Schon ab etwa 8 Grad werden sie wieder aktiv, weshalb sie auch im
Spatherbst und zu Beginn des Jahres auftreten kdnnen. Milde Winter und feuchte Sommer sorgen
tendenziell fur eine hohere Zeckendichte.

Zecken lassen sich von Bdumen fallen

Zecken klettern selten hoher als einen Meter. Sie halten sich in Bodennahe auf, an Strauchern,
Grasern oder im Unterholz. Von dort lassen sie sich abstreifen, wenn ein Mensch oder ein Tier nah
genug vorbeigeht.

Zecken beissen

Immer wieder ist die Rede von einem «Zeckenbiss». Wissenschaftlich korrekt ist jedoch
«Zeckenstich». Mit ihrem scherenartigen Mundwerkzeug schneiden Zecken die Haut auf, stechen
dann mitihrem Stechrussel in das Gewebe und beginnen mit dem Blutsaugen.

Zecken entfernt man am besten mit Ol oder Leim

Wird eine Zecke so behandelt, erstickt sie langsam und gibt im Todeskampf sogar vermehrt Viren
und Bakterien ab. Ziehen Sie die Zecke stattdessen mit einer Pinzette oder einer Zeckenkarte ohne
Drehen senkrecht heraus. Dann sollten Sie die Stichstelle desinfizieren und einige Wochen
beobachten.



