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Hausschweine sind die wichtigste Infektionsquelle

Hepatitis E: Inzidenz steigt an

Die Inzidenz der in tropischen Ldn-
dern endemischen Hepatitis E
steigt in Deutschland jahrlich an.
Haben wir ein Problem?

Im Jahr 2006 waren dem Robert Koch-
Institut genau 51 Hepatitis-E-Félle ge-
meldet worden. Seitdem steigt die An-
zahl der Meldungen stetig an. Im Jahre
2014 waren es 670, ein weiteres Jahr spa-
ter mit 1267 Fillen bereits fast doppelt
so viele. Nach Auffassung des RKI ist das
vor allem auf eine verstiarkte Aufmerk-
samkeit und Diagnostik zuriickzufiih-
ren. Bei einer Antikorper-Privalenz ge-
gen HEV von knapp 17% in der erwach-
senen Bevolkerung deute die Erkran-
kungshdufigkeit auf einen hohen Anteil
asymptomatisch oder subklinisch ver-
laufender Infektionen hin. Pro Jahr wer-

Primar bilidre Cholangitis

den etwa 70.000 Hepatitis-E-Tote welt-
weit gezdhlt.

Hepatitis E ist eine Zoonose. Wichtigs-
te Infektionsquelle in Deutschland ist das
Hausschwein. Personen mit héufigem
Kontakt zu Schweinen zeigen vergleichs-
weise hohe Seropravalenzen. Es sei un-
klar, welche Fleischprodukte genau die
wesentlichen Quellen sind, erklarte Prof.
Dr. Heiner Wedemeyer aus Hannover.
Die Ubertragung iiber kontaminierte
Blutprodukte ist ebenfalls moglich.

Bislang sind fiinf Genotypen bekannt,
wobei in Mitteleuropa besonders Geno-
typ 3 verbreitet ist. Die Infektionen ver-
laufen meist selbstlimitierend und sind
mild bis moderat ausgepragt. Allerdings
sind fulminante Verldufe bei bereits be-
stehenden chronischen Lebererkrankun-
gen, bei immunkomprimierten Patienten

sowie bei schwangeren Frauen beobach-
tet worden.

Das Virus befallt nicht nur die Leber.
Es wird tiberdurchschnittlich haufig bei
neurologischen Erkrankungen wie dem
Guillain-Barré-Syndrom sowie bei Pan-
kreatitis, Thyreoiditis und hamatologi-
schen Krankheiten gefunden. Kiinftig
miisse es laut Wedemeyer gelingen, Risi-
kopatienten zu identifizieren und antivi-
rale Therapien zu entwickeln. Bislang
steht lediglich Ribavirin zur Verfiigung.
In China ist bereits ein Impfstoff zugelas-
sen. Die Testung von Blutprodukten auf
HEV-RNA wird derzeit regional unter-
schiedlich gehandhabt. (TM)
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Neue Behandlungsoption in den USA

zugelassen

In den USA ist mit Obeticholsdaure
kirzlich eine neue Behandlungsop-
tion fiir Patienten mit primar bilia-
rer Cholangitis (PBC) zugelassen
worden.

60-70% der PBC-Patienten sprechen gut
auf Ursodesoxycholsdure (UDCA, z.B.
Ursofalk®) an, das nach wie vor als Mit-
tel der ersten Wahl gilt. Bei etwa einem
Drittel der Patienten ldsst sich im Lang-
zeitverlauf eine unzureichende Wirkung
feststellen, erkldrte Prof. Dr. David Jones
aus Newcastle-upon-Tyne, England. Er
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empfahl, ein Jahr nach Therapiebeginn
das biochemische Ansprechen mit Be-
stimmungen der alkalischen Phosphata-
se (AP), des Bilirubins sowie der Leber-
enzyme zu iiberpriifen. Zur Einordnung
waren in der Vergangenenheit verschie-
dene Scores entwickelt worden, etwa die
Barcelona-Kriterien, die Paris-I- und
Paris-II-Kriterien.

Bei unzureichendem Ansprechen auf
UDCA, ausbleibender Wirkung oder
UDCA-Unvertraglichkeit waren bei et-
was weniger als der Halfte dieser Patien-
ten mit dem FXR-Agonisten Obetichol-
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saure (OCA) signifikante Besserungen
erzielt worden. In einer kiirzlich verof-
fentlichten Studie bei PBC-Patienten mit
unzureichendem Ansprechen auf UDCA
war unter 5 bis 10 mg/Tag OCA signifi-
kant hdufiger eine Reduktion der AP um
mindestens 15% und ein normaler Bili-
rubin-Wert erreicht worden als unter
Placebo. Die meisten Patienten hatten
UDCA weiterhin als Hintergrundmedi-
kation erhalten. Allerdings traten unter
OCA, in den USA als Ocaliva™ zugelas-
sen, vermehrt unerwiinschte Wirkun-
gen wie erhohter Juckreiz auf [Nevens F
et al. NEJM 2016;375:631-643].

Nach Angaben von Jones wird auch fiir
Europa die Zulassung erwartet. (™
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