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Infektionsrisiko durch Bluttransfusionen?

Mogliche Ubertragung von vCJD
Uber eine Bluttransfusion

von Prof. Dr. Ruef, Swissnoso, Universitatsspital Zirich

In Grossbritannien wurde bekannt, dass ver-
mutlich erstmals durch eine Bluttransfusion
eine Ubertragung von vCJD aufgetreten ist.
Wie der Mitteilung des Department of Health
zu entnehmen ist, spendete im Méarz 1996
ein Spender sein Blut, welches kurz darauf
einem Patienten transfundiert wurde. Der
Spender war zum Zeitpunkt der Blutspende
vollkommen frei von vCJD-Symptomen,
erkrankte dann aber drei Jahre danach, d.h.
im Jahre 1999, und starb an vCJD. Der Emp-
fanger des Blutes starb im Herbst 2003 und
umfangreiche Abklarungen nach seinem Tod
bestatigten nun den Befund einer vCJD.
Aufgrund der Umsténde ist es moglich, aber
nicht gesichert, dass die Krankheit durch
die Bluttransfusion auf den Empfanger tber-
tragen wurde. Dies wirde bedeuten, dass
das Blut des Spenders bereits drei Jahre
bevor der Spender eine vCID entwickelte,
infektids gewesen ist und der Empfanger
dann nach einer Inkubationszeit von sechs-
einhalb Jahren ebenfalls an vCJD erkrankte.
Ein Zusammenhang zwischen der Erkrankung
des Empféangers und der Bluttransfusion ist
wegen der Seltenheit der Krankheit nahe
liegend, ein kausaler Zusammenhang ist
jedoch nicht bewiesen. Theoretisch kdnnte
es auch sein, dass sich die beiden Personen
unabhéngig voneinander durch den Verzehr
von BSE-kontaminierten Lebensmitteln an
vCJD angesteckt haben.

In Grossbritannien sind seit 1995 bis zum
1. Dezember 2003 gesamthaft 143 Félle der
neuen Variante der Creutzfeld- Jakob Erkran-

kung (vCJD) beobachtet
worden. Aufgrund bioche-
mischer und tierexperi-
menteller Untersuchungen
ist anzunehmen, dass es
sich dabei um eine Uber-
tragung des BSE-Erregers
vom Rind auf den Men-
schen handelt. Das Risiko
einer Ubertragung der
vCJD durch Blut konnte
bisher nicht ausgeschlos-
sen werden. In der
Schweiz gab es bislang
keinen Fall von vCJD.
Bisher wurde die Ubertra-
gung von Prion-Erkran-
kungen von Mensch zu
Mensch bei Hirnhaut- und
Augenhornhauttransplantationen oder durch
Hormone nachgewiesen. Diese Erkenntnisse
gehen auf Ende der 80er-Jahre zuriick. Auf-
grund der damals getroffenen MalRnahmen
ist dieses Risiko sehr stark vermindert wor-
den. Neuere Publikationen zeigen, dass der
BSE-Erreger mit dem Blut zwischen Schafen
ubertragen werden kann. Eine Ubertragung
von Prion-Erkrankungen durch Bluttrans-
fusionen konnte bisher jedoch nie nachge-
wiesen werden.

Situation in der Schweiz

Die zusténdigen Schweizer Behdrden (Swiss-
medic, welche in der Schweiz fir die Sicher-

v Seit dieser CTK-Geschichte
frage ich mich manchmal,

ob ich mich nicht vielleicht
lieber fur ein kihles Bierchen
entscheiden sollte.

heit von Blut und Blutprodukten zusténdig
ist / BAG) und die Blutspendedienste haben
in enger Absprache in den vergangenen Jah-
ren bereits zahlreiche, wichtige und vor-
beugende MaRnahmen zur Senkung des
Risikos, Prion-Erkrankungen von Mensch zu
Mensch zu ubertragen, ergriffen:
Es braucht ein klar festgelegtes Vorgehen
zum Ruckruf von Blutprodukten, wenn sich
herausstellt, dass einer der Spender nach
der Spende an vCJD/CJD erkrankt ist (seit
1997) Ausschluss von potenziellen Spen-
dern bei:
= Vorliegen von familidrem Vorkommen
von Prion-Erkrankungen
< Behandlung mit Hypophysenhormonen
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« Transplantationen (insb. auch Hirnhaut
und Hornhaut)

= Operationen an Hirn und/oder Riicken-
mark

« einem Aufenthalt von mindestens sechs
Monaten in Grossbritannien zwischen
1980-96, da sie sich in dieser Zeit un-
wissentlich der Infektion mit dem BSE-
Erreger ausgesetzt haben konnten.

Entfernung der weif3en Blutzellen aus allen

Blutspenden (Leukozyten-Depletion), da es

Hinweise darauf gibt, dass die Erreger, wenn

sie im Blut vorkommen, wahrscheinlich vor-

wiegend mit den weissen Blutzellen assozi-

iert sind (seit 1999).

Seit 1998 keine Blutprodukte
aus Grossbritannien

Epidemiologische Uberwachung:

« alle Prion-Erkrankungen sind in der
Schweiz meldepflichtig (seit 1987), auch
Verdachtsfalle (seit 1999)

= Meldepflicht fir Labors, die Marker
testen (seit 2002)

= systematische Abklarung bei auftreten-
den CJD-Féllen, ob die betroffenen Per-
sonen als Blutspendende bekannt sind
und Einleitung von Look back-Verfahren

« Unterstutzung der Forschung und Inten-
sivierung der Uberwachung menschlicher
Prion-Erkrankungen

 Einrichtung des Nationalen Referenzzen-
trums flr menschliche Prion-Erkrankun-
gen (seit 1996)

« Untersuchung der Pravalenz von subklini-
schen vCJD-Trdgern in der Schweiz (am
laufen seit 2001)

Die meisten dieser MaBnahmen wurden in
den vergangenen Jahren von den Behorden
und dem Blutspendedienst SRK im rein vor-
sorglichen Sinne eingefiihrt, da in der
Schweiz bisher keine Falle von vCJD aufge-
treten waren und weltweit keine Ubertra-
gung von menschlichen Prion-Erkrankungen
durch Blut und Blutprodukte bekannt waren.
Aufgrund der neuen Beobachtung aus Gross-
britannien wird heute die Berechtigung der
in den vergangenen Jahren in der Schweiz
getroffenen Vorsichtsmassnahmen bestétigt.
Die Situation wird weiterverfolgt und ge-
priift, ob eine Anpassung der geltenden
MaRnahmen notwendig ist.

Ein Test zur routinemaRigen Untersuchung
jeder Blutspende auf das Vorhandensein all-
féalliger Prionen ist weiterhin nicht verflgbar.

Erreger, die im Blut vorkommen,
werden vorwiegend mit weissen Blutzellen assoziiert.

Swissmedic rat ausserdem, dass im Trans-
fusionsbereich die Bemiihungen zur Befol-
gung des Prinzips des «optimal use» fort-
gesetzt werden, und somit Blut und Blut-
produkte nur dann eingesetzt werden, wenn
sie unbedingt medizinisch notwendig sind.
Bei der Diskussion der Prion-Sicherheit von
Blut und Blutprodukten ist es wichtig zu
beriicksichtigen, dass es sich bei Blut und
Blutprodukten um lebenswichtige und daher
um unverzichtbare Arzneimittel handelt und
dass die Versorgung der Schweiz mit die-
sen Arzneimitteln jederzeit gewahrleistet
bleiben muss.

Ihre Anzeige Im

Frau Katharina Minch gibt IThnen gerne néhere Auskunft: Telefon ++ 41 52 266 46 80
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