Klimabedingte Ausbreitung
tropischer Krankheiten

Kombinierte Wirkung von Klimawandels
und Globalisierung auf Vektoren und Pathogene

Der Klimawandel fordert die Ausbreitung von Arten, die als Trager und Uber-
trager von Krankheitserregern wirken. Werden zusétzlich die thermischen An-
spriiche von Pathogenen erfiillt, dann kann es durch die unabsichtliche Ein-
filhrung von Vektoren (z.B. Moskitos) durch den Warentransport und deren
diffusive Ausbreitung in Kombination mit einreisenden Personen, die uner-
kannt an einer Tropenkrankheit leiden, kiinftig zur Etablierung von Krankhei-
ten kommen, die bisher in Mitteleuropa unbedeutend oder unbekannt sind.

Szenarien und Projektionen
zum Klimawandel

Der anthropogene Klimawandel des 21. Jahr
hunderts wird die Gesellschaft vor vielseitige
Anforderungen stellen. Das konkrete AusmaB
von Klimaveranderungen ist noch ungewiss. Auf
globaler Ebene hangt dies vor allem von den
Emissionen klimawirksamer Gase ab. Der so ge-
nannte Weltklimarat, das ,Intergovernmental
Panel on Climate Change” (IPCC), erstellt als
Grundlage fiir Modellberechnungen Szenarien,
welche neben demographischer und industriel-
ler Entwicklung auch technologische, dkonomi-
sche, politische und weitere gesellschaftliche
Aspekte beriicksichtigt werden. Es handelt sich
dabei schlicht um verschiedene Optionen zu-
kiinftig méaglicher Entwicklungen.

Mit Hilfe aufwéndiger physiko-chemischer
Modellberechnungen werden klimatische Kon-
sequenzen abgeleitet. Globale Modelle werden
dann mit regionalen Klimamodellen z.B. auf die
mitteleuropaische  Skala  heruntergebrochen.
Abweichungen zwischen Projektionen (nicht
Prognosen!) ergeben sich zwangsléufig fir die
jeweiligen Szenarien, aber auch aufgrund unter-
schiedlicher Modellalgorithmen. Inzwischen ver-
dichten sich aber die raumbezogenen Aussagen,
s0 dass Konsequenzen fiir Mensch und Urmwelt
abgeleitet werden kinnen,

Direkte und indirekte Auswirkungen

Neben direkten Beeintrdchtigungen der mensch-
lichen Gesundheit, wie sie im Jahr 2003 zu erah-
nen waren, als in Mitteleuropa mehrere zehn-
tausend Menschen der Hitzewelle zum Opfer
fielen, sind die Risiken, welche sich aus indirek-
ten Effekten des Klimawandels ergeben, zuneh-
mend zu beachten. Allerdings sind diese schwer
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einzugrenzen. Okosystemare Reaktionen sind zu
erwarten und diese werden sich auch in einer
Beeintrachtigung dkologischer Dienstleistungen
fir unsere Gesellschaft niederschlagen. Vor al-
lem aber ist mit der Ausbreitung Warme lieben-
der Arten zu rechnen. Diese wiederum kdnnen,
wenn es sich um potenzielle Ubertrager und
Zwischenwirte fir Krankheitserreger handelt, zu
einem Problem werden [1].

Als solche Vektoren und Zwischenwirte kom-
men neben Insekten auch Vogel und Saugetiere
in Frage [2, 3]. Von besonderer Bedeutung sind
jedoch verschiedene Insektenarten, da diese
nicht nur dber mobile Stadien verfugen sondern
auch in vielen Fallen zur Massenvermehrung
befahigt sind und zudem passiv (z.B. in Contai-
nern) transportiert werden kinnen. Einige Arten
besitzen dariiber hinaus die Fahigkeit Dauersta-
dien (z.B. Eier) zu entwickeln, die langlebig und
sehr resistent gegeniiber extremen Umwelthe-
dingungen sind. Solche Diasporen kinnen dber
weite Strecken transportiert werden.

Der Klimawandel ermdglicht solchen Arten,
die unter historischen und aktuellen Bedingun-
gen keine liberlebensfahigen Populationen auf-
bauen konnten, nun eventuell die Etablierung
aullerhalb ihres bisherigen Verbreitungsgebie-
tes. Handelt es sich um Insekten, welche auch
fir den Menschen problematische Pathogene
(Viren, Bakterien, Parasiten) in sich lebensfahig
halten und entsprechend beispielsweise durch
Stiche Ubertragen konnen, dann erwachst mit
deren Ausbreitung auch ein Gesundheitspro-
blem. Allerdings kbnnen hohe Temperaturen
auch zu einer Begrenzung von Pathogenen fiih-
ren [4].

Ein Insekt mit besonders breiter Vektorkom-
petenz ist die Tigermiicke (Aedes albopictus).
Diese ehemals in Sudost-Asien beheimatete Art
ist in den letzten Jahren durch den interkonti-

Abb. 1: Die Tigermiicke (Aedes albopictus) wurde
bisher in Deutschland nur durch Eierfunde nach-
gewiesen. Es ist aber zu erwarten, dass die hier
im Labor dokumentierte faszinierende Szene des
Schlupfes eines adulten Tieres aus einer Larve an
der Wasseroberfliche in naher Zukunft auch in

nentalen Schiffstransport auf vielen Kontinenten
eingeschleppt worden [5]. Die Art ist dazu in der
Lage sich sehr rasch auch an verdnderte Klim-
abedingungen anzupassen und ihre klimatische
Mische zu verschieben [6] (Abb. 1).

Vector-Borne Diseases

Aus dem Spektrum der sich abzeichnenden Ge-
sundheitsgefahrdungen sollen hier die Arboviren
herausgegriffen werden. Sie kinnen sich schnell
verbreiten, es gibt in der Regel keine Impfstoffe
und auch medizinische Therapien greifen kaum
oder gar nicht.

Besonders Uberrascht war man in der Ge-
gend von Ravenna als dort im Jahr 2007 eine
neue Krankheit auftrat. Innerhalb kurzer Zeit
erkrankten etwa 200 Menschen an Chikun-
gunya-Fieber, welches aus Ostafrika, Indien,
Sidostasien und von Inseln im Indischen Ozean
bekannt ist. Immer wieder kommt es dort zu
epidemieartigen Ausbriichen. In Indien waren
2006 mehr als eine Million Menschen betrof-
fen. Der Ausbruch in Norditalien kam zustande,
weil eine (1) infizierte Person in ein Gebiet ein-
reiste, in dem sich die invasive Tigermiicke als
effizienter Ubertrager vor kurzem etabliert hat-
te. Sowohl fiir das Pathogen als auch fir den
Vektor waren zumindest im Sommer die Tempe-
raturanspriiche erfillt.

Eine weitere klimasensitive Arbovirose ist
das Dengue-Fieber (7] (Abb. 2). Diese Tropen-
krankheit breitet sich besonders stark aus, Mehr
als 50 Millionen Menschen gelten als infiziert
[8). In Europa war diese Erkrankung in den letz-
ten Jahrzehnten nur als Reisekrankheit bekannt.
Die letzte Epidemie erfolgte 1928 in Griechen-
land. Viektor war Aedes aegypti. In der jiingeren
Vergangenheit kam es nun zu bestatigten auto-
chthonen Fillen in Sideuropa (Nizza, Kroatien),

Die erkrankten Personen haben sich definitiv
nicht im Ausland aufgehalten, sondern wurden
vor Ort infiziert. Das bedeutet, dass sowohl ein
kompetenter Vektor (in diesem Fall die Tigermii-
cke, die sich in den letzten Jahren in Sideuropa
dauerhaft etablieren konnte) vorhanden sein
muss, als auch in diesem Vektor die Viren ber-
leben und somit dbertragen werden kénnen. Es
kommen fiir die Ubertragung aber auch andere
Aedes Arten in Frage,

In den USA zeigte die epidemieartige Etab-
lierung des bis dahin dort unbekannten West-
Nil Fiebers seit 1999, dass auch eine hoch ent-
wickelte Industrienation nicht dazu in der Lage
ist die Ausbreitung einer eingeschleppten vek-
torlibertragenen Krankheit einzugrenzen. Es
wird angenommen, dass der Virus durch den
Flugverkehr und damit transportierte infizierte

Miicken aus Israel eingeschleppt wurde. Auch
Vogel werden befallen, dienen als Zwischen-
wirte [9] und kénnen an dem Virus sterben. Ein
besonderes Problem im Zusammenhang mit
diesem Pathogen ist, dass die Krankheit von
einer Reihe von Stechmiicken (u.a. der Gat-
tungen Culex und Aedes) libertragen werden
kann. Auch fiir diese urspriinglich afrikanische
Krankheit gibt es keine effiziente Therapie.
Sie ist in Europa bereits etabliert (Tschechien,
Osterreich).

Konsequenzen fiir
das Gesundheitswesen

Bisher nicht gekannte Krankheiten kinnen schon
dadurch zu einer besonderen Gefahr werden, da
sie eventuell Iangere Zeit nach ihrer Etablierung

2011-2040

_ Dengue Amplifikation nicht erfillt
- Vektor Etablierung micht erfilit
- Wektor und Pathogen noch suboptimal

- Voraussetzungen fir Vektor und
Pathogen sind optimal erfllit

Abb. 2: Modellierung der potenziellen Etablierung des potenten Vektors Aedes albopictus und der
Dengue Amplifikation in Europa fiir den Zeitraum 2011 bis 2040. Grundlage ist das A1B Klimaszenario
des IPCC sowie die hierauf basierenden 30-jahrigen Mittelwerte modellierter Klimazeitreihen. Risiko-

gebiete sind klar zu erkennen.

in einer Gesellschaft nicht erkannt werden. Mo-
dellierungen der sich durch den Klimawandel
abzeichnenden Risiken kannen heute hier jedoch
zur Einrichtung ven Monitoring- und Fribwam-
systemen eingesetzt werden [10].

Fiir einige der hier angesprochenen Krank-
heiten besteht lediglich eine Labormelde-
pflicht. Klinische Meldepflichten sind teils auf
besonders schwere Verldufe (hdmorrhagisches
Fieber) beschrankt. Angesichts der zuneh-
menden Risiken und der Notwendigkeit, Ent-
wicklungen frihzeitig zu erkennen, ist eine
verstarkte Sensibilisierung vonndten. Die Er-
fahrungen mit dem West-Nil Virus in den USA
zeigen, dass Pathogene mit allen Implikatio-
nen fiir das Gesundheitswesen aufier Kontrolle
geraten kénnen.
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