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Einleitung

Die Aufnahme embryonierter Eier von Hunde- bzw. Katzenspulwilrmern verursacht
beim Menschen das ,Larva migrans visceralis-Syndrom* (LMV), wobei im Dinndarm
aus den Eihullen geschllpfte Larven, welche sich durch die Darmwand bohren und
mit dem Blutstrom in verschiedene Organe gelangen, je nach Manifestationsart man-
nigfaltige Symptome bis hin zu lebensbedrohenden Erkrankungen hervorrufen
konnen.

DaRB Toxocara-Befall beim Menschen nicht selten ist, geht zum einen aus zahlrei-
chen Berichten Uber Patienten mit Toxokarose hervor, zum anderen aus den Infek-
tionsraten seroepidemiologischer Studien. Beispielsweise erhob LAMINA (33) bei
8,7% von insgesamt 4656 untersuchten Patienten mit Verdacht auf Toxokarose po-
sitive Befunde, STURCHLER et al. (43) wiesen bei 5,1%, 3,3% bzw. 6,5% von 765
Blutspendern aus den Regionen Basel, Jura und Zurich Antikdrper gegen Toxocara
spp. nach, VAN KNAPEN et al. (46) hatten bei 7,1% von insgesamt 112 untersuch-
ten Schulkindern Toxocara-Antikdrper festgestellt.

Angesichts der weltweiten Verbreitung von Toxocara canis und Toxocara mystax in
Hunden und Katzen einerseits (Tab. 1) sowie deren raffinierten Uberlebensstrategien
andererseits verwundert das wohli nicht. Neben der oralen Aufnahme embryonierter
Eier oder infektionstlchtiger Larven Uber die Muttermilch saugender Hindinnen so-
wie der oralen Aufnahme von Larven bei Erbeutung paratenischer Wirte ist bei Hun-
den die diaplazentare Ubertragung von Toxocara-Larven vom Muttertier auf den
Fetus der haufigste Infektionsmodus, welcher bei Welpen eine 80 - 100%ige Befalls-
rate bedingt.

Toxocara-Weibchen produzieren 50 - 60.000 Eier pro Tag, welche mit dem Kot ihrer
Wirte in die AuBenwelt gelangen — die Eimenge kann bis zu 50.000/g Kot betragen
(16) — und dort aufgrund ihrer enormen Widerstandsfahigkeit jahrelang lebens- und
infektionsfahig bleiben kdnnen (27). Dies und die in den verschiedenen Stadten der
Welt sehr hohen Hundepopulationen — in Wien entfallt beispielsweise auf 3 Einwoh-
ner 1 Hund — bedingen, daB der Kontaminationsgrad &ffentlicher Flachen mit Toxo-
cara-Eiern stellenweise sehr hoch ist, auch in Osterreich, wie die Untersuchungser-
gebnisse von KASIECZKA (30), SIXL (40) und WENZEL (51) zeigen (Tab. 2).
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TABELLE 1
In verschiedenen geographischen Gebieten festgestellte Infektionsraten von Toxocara

Geographische Anzahl der Anteil der Hunde Autoren
Region untersuchten Hunde mit Toxocara-Befall
in %

A) TOXOCARA CANIS

Osterreich

Wien 290 (Autopsien) 15,5 |

Wien 1844 (Autopsien) 9,5 Il
Belgien

Briissel 127 (Autopsien) 17 20
Bulgarien 185 (Autopsien) 26,1 28
Polen

Lodz 70 (Autopsien) 171 6
England

Glasgow 146 (Hundinnen) 32 22

145 (Riden) 18

London 240 (Autopsien) 6,4 35
Vereinigte Staaten

Pittsburgh 63 (Welpen) 79 9

Columbus 53 (Welpen) 98 39

Indiana 1465 (Hunde) 21 17
Australien

Brisbane 29 (Welpen) 100 42

Queensland 35 (Hunde, ab 6 Monate) 9

Melbourne 174 (Hunde) 21,8
B) TOXOCARA MYSTAX
Osterreich

Wien 34 (Autopsien) 34,8 1l]

Wien 491 (Autopsien) 27,2 \%
Belgien

Briissel 46 (Autopsien) 26 20
Bulgarien 66 (Autopsien) 90,9 28
England

London 100 (Autopsien) 8 35

I: Institut flr Parasitologie und Allgemeine Zoologie der Vet. Med. Univ. Wien;
Untersuchungszeitraum: 1. 1. 1968 - 31. 12. 1969.

II: Institut fir Parasitologie und Allgemeine Zoologie der Vet. Med. Univ. Wien;
Untersuchungszeitraum: 1. 1. 1979 - 31. 12. 1979.

Il Institut fir Parasitologie und Allgemeine Zoologie der Vet. Med. Univ. Wien;
Untersuchungszeitraum: 1. 1. 1968 - 31. 12. 1969.

IV: Institut fir Parasitologie und Allgemeine Zoologie der Vet. Med. Univ. Wien;
Untersuchungszeitraum: 1. 1. 1979 - 31. 12. 1979.
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TABELLE 2
Nachweis von Toxocara-Eiern in Sand-, Boden- und Kotproben 6ffentlicher Flachen- und
Spielplatze (Bp. = Bodenproben, Ep. = Erdproben, Kp. = Kotproben, Sp. = Sandproben)

Geographische Untersuchtes Positive Autoren
Region Material Proben
in %
Osterreich
Wien 334 Bp. von offentl. 5,7 30
137 Sp.  Flachen und 2,9
884 Kp. Spielplatzen 3,4
Wien 805 Kp.  Stadt-, Landhunde 10,9 51
Welpen bis zu 9 Mon. 57.2
Graz 400 Kp.  vom Tierspital 16,5 40
Kp. von Spielplatzen:
Park | 3
Park Il 8
Deutschland
Berlin-West 320 Sp.  aus 10 Sandkisten 10 31
Berlin-Ost 117 Kp.  von Stadt- u. Landhunden 7,9 37
Mainz 100 Kp.  v. offentl. Flachen
und Spielplatzen 4 3
Dortmund 512 Kp. aus Klinik 32,4 5
Hamburg 864 Kp. Kleintierpraxis 14,5 25
Frankfurt/Main 503 Kp. (1966) 13,7 32
586 Kp. (1967) 16,5
529 Kp. (1968) 12,8
Schweiz
Zirich 2676 Kp.  (eingesendetes Material) 12,4 15
ltalien
Mailand 183 Ep. offentl. Parks 21 19
Belgien 1832 Kp.  herrenlose Hunde 18,1 47
Tschechoslowakei
Prag 4050 Kp.  von Hunden
— aller Altersstufen 8,1 49
— bis zu 1 Jahr 16
England
Edinburgh 272 Kp.  Kleintierpraxis 18,7 18
Edinburgh 280 Kp. Tierheime 14 27
Lancashire 184 Kp. Welpen 46,2 26
London 1000 Kp.  Tierklinik 7,2 45
London 1100 Kp.  Tierheime (1962 - 69) 12,8 54
Nordamerika
Montreal 332 Kp. von Welpen
(junger als 3 Mon.) 50 21
Vereinigte Staaten
New Jersey 729 Kp.  von Zwingerhunden 12,7 7
New York 60 Kp. von Welpen 45,1
New Jersey 246 Kp.  von Tierheimen 13,4 A4
von Hunden (bis 1 Jahr) 29,6
Philadelphia 4686 Kp.  von Tierkliniken 18,6 14
105 Kp. aus o&ffentl. Parks 13,6
Los Angeles 182 Kp.  von Welpen bis 6 Mon. 495 34
Kansas 23 Sp. Sandkasten 39,1 10
Baltimore 146 Ep.  offentl. Garten/Flachen 11 8
Sowjetunion
Moskau 40 Sp.  Sandkasten 52,5 55
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Es erhob sich also die Frage nach dem Infektionsrisiko und der Erkrankungshéufig-
keit des Menschen in Osterreich.

Die Durchfihrung einer seroepidemiologischen Studie sollte zur Kldrung dieser Fra-
gen beitragen. Der Nachweis spezifischer Antikérper gegen Toxocara spp. erfolgte
mittels eines Enzyme-linked Immunosorbent Assays (ELISA) mit metabolischen Anti-
genen, welche die Vorausssetzung flr die Durchflihrung seroepidemiologischer Stu-
dien mit guter Aussagekraft bilden. Durch die Erhebung klinischer- und laborchemi-
scher Befunde von Toxocara-positiven Probanden schlieBlich sollte versucht wer-
den, die Bedeutung dieser Zoonose fur die 6ffentliche Gesundheit abzuschéatzen.

Material und Methoden
1. ELISA zum Nachweis spezifischer AntikOrper gegen Toxocara spp.
a) Methode zur Gewinnung metabolischer Antigene

Toxocara-Eier wurden aus den Eischlauchen adulter Weibchen gewonnen, in Petri-
schalen mit 1%iger Aldehydidsung Uberfiihrt und einen Monat bei 25° C inkubiert,
wobei sich aus der Eimasse vitale, innerhalb der Eihiillen einmal gehdutete Larven Il
entwickelten.

Die Isolierung von Toxocara-Larven Il aus den Eischalen erfolgte durch Ultraschall
nach der Methode von ANNEN et al. (2), die in vitro Kultivierung von Toxocara-
Larven und Aufbereitung metabolischer Antigene nach der Methode von DE SAVIG-
NY (11), in variierter Form: Toxocara-Larven wurden in einem kauflichen Nahrme-
dium (MEM Flow. No. 12-134-54) in einer Konzentration von 8.000 - 10.000/ml
gehalten; um Keime moglichst gering zu halten, wurden Antibiotika sowie Antimykoti-
ka zugegeben (1%ige Lésung von Antibiotica/Antimycotica Gibco No. 043-5240;
1%ige Losung von Neomycin Gibco No. 043-5310).

Die metabolischen Antigene enthaltenden Nahrmedien wurden durch Absaugen ge-
sammelt und gegen Polyathylenglykol 20.000 dialysiert. Nach Einengung des Me-
diums auf etwa ', des Ausgangsvolumens wurde diesem Na-Karbonatpuffer (pH
9,6) in einem Verhéltnis von 1 : 5 zugegeben und weiter auf '/, des Ausgangsvolu-
mens eingeengt. Folgend wurde das Mediumkonzentrat 5 X 8 Stunden bei 4° C ge-
gen 5 X 5 | Na-Karbonatpuffer dialysiert und schlieBlich durch Polyathylenglykol
20.000 auf 4, des Ausgangsvolumens eingeengt. Der Proteingehalt der Antigenl6-
sung — bestimmt mit dem BioRad Protein Assay (Fa. BioRad Lab.) — betrug
180 pg/ml.

b) Durchfiihrung des ELISA

Die Adsorption der Antigenliésung (Verdiinnungsmittel Na-Karbonatpuffer pH 9,6) er-
folgte Gber Nacht bei 4° C (150 ul/Plattennapf) in einer Verdlinnung von 1 : 800; ent-
sprechende Antigenverdiinnung wurde maBanalytisch erfaBt. Die Platten wurden an-
schlieBend gesplilt und zur Absattigung der freien Bindungsstellen mit 2%igem BSA
(bovine serum albumine — 200 pl/Napf), geldst in Phosphatpuffer, beschichtet und 1
Stunde bei 37° C inkubiert. Die Probandenseren wurden in einer Verdiinnung von 1 :
160 und 1 : 640 auf die Platten aufgebracht (100 pl/Napf). Zur Absicherung der Test-
ergebnisse liefen bei jeder Prifungsreihe ein positives und ein negatives Kontroll-
serum mit. Die Seren wurden bei 37° C fur eine Stunde inkubiert. Der anschlieBende
Waschvorgang wurde mittels ,ELISA-Processors” mit Phosphatpuffer und 0,05 %-
igem Tween 20 automatisch durchgefihrt. Folgend wurden in jede Plattenver-
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EXTINKTIONSWERTE (450 nm)
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tiefung 100 pl Peroxidase-Konjugat, 1 ; 2.000 in phosphatpuffer verdinnt (IgG-Frak-
tion der Ziege H/L MILES Lab.), gegeben und die Platten 1 Stunde bei 37° C inku-
biert. Nach anschlieBendem Waschvorgang wurde das Substrat, bestehend aus
5-Amino-2-Hydroxybenzoesaure und H,O, (10 : 1 gemischt), zugegeben und die
Reaktion nach Inkubation von 5 Minuten bei Raumtemperatur mit 3 N NaOH ge-
stoppt. Die photometrische Messung von Extinktionswerten erfolgte bei einer Wellen-
l&nge von 450 nm.

c) Bewertung des Verfahrens

Zur Bewertung des Verfahrens wurden Titrationen an Toxocara-positiven und nega-
tiven Seren durchgefuhrt. Der durchschnittliche Extinktionswert der positiven Kon-
trollseren bei Serumverdinnung 1 : 160 betrug 0,410, der negativer 0,069, so daB ein
Verhaltnis der Extinktionen positiver Kontrollseren zu den Extinktionen negativer
Kontroliseren von 1 : 16 erreicht wurde (Abb. 1).

Der ,,positive cut off“ wurde als der dreifache Mittelwert von 53 Normalseren bei Se-
rumverdinnung 1 : 160 determiniert (Abb. 2).

Unter Berlcksichtigung der Ergebnisse von Sensitivitats- und Spezifitatsbestimmun-
gen mit Seren, welche von Patienten mit Erkrankungen anderer Genese stammten,
fiel die anfanglich determinierte Spezifitdt von 100% bei Serumverdiinnung 1 : 160
auf 88% ab. Entsprechend wurden Seren, welche bei Verdlinnung 1 : 640 im sero-
diagnostisch positiven Bereich lagen als Toxocara-positiv gewertet (Sensitivitat
87%, Spezifitat 97%, [Abb. 3]).

Ein Vergleich der Ergebnisse von Sensitivitats- und Spezifitatsbestimmungen mit
denen anderer Autoren zeigt gute Ubereinstimmung (Tab. 3).

LMV-PATIENTEN ~ KONTROLLGRUPPE
! [
) =)

a b +
TEST
c d —
e a
% Sensitivitdt = X 100
atc
% Spezifitat d X 100
e - © = —
Serum- Sensitivitat Spezifitat P b+d
verdUnnung % n'=8§ % n?=72
n'= Seren von Patienten mit klinisch mani-
1 160 100 88,8 fester Und zum Teil im direkten Erre-
gernachweis verifizierter Toxokarose.
1: 320 100 91,6 , s b . |
n?= 15 Seren von Pat. mit Fasziolose
1: 640 87,5 97,2 23 Seren von Pat. mit Amdbose
. 9 Seren von Pat. mit Echinokokkose
112560 75 100 12 Seren von Pat. mit Schistosomose
13 Seren von Pat. mit Filariose

Abb. 3:
Bestimmung von Sensitivitdt und Spezifitét
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TABELLE 3
Vergleich der Ergebnisse von Sensitivitats-, Spezifitats- und
Kreuzreaktivitatsbestimmungen verschiedener serologischer Testsysteme zum
Nachweis von Tococara-Infektionen

Test- Antigene Sensitivitat Spezifitat Kreuz- Anzahl  Autoren
System % n % n reaktivitat der
n unter-
suchten
Seren
BF Adultwurm/ 25 24 99,6 282 Ascaris 31/45 443 38
Ektrakt Clonorchis 3/6

Echinococcus 1/7
Trichuris 1/79

IHA Adultwurm/ 50 14 - — Ascaris 14 29
Extrakt

ITH Adultwurm/ 31,4 35 96,4 55  Trichuris 1/37 175 53
Extrakt Hakenwurmer 1/20

IFA Larven/ 34,5 29 82,5 27 Ascaris 3/3 128 4
Extrakt Wuchereria 1/2

ITH Adultwurm/ 100 9 98,7 156 — 284 52
Extrakt

IHA metaboli- 852 27 98,7 150 Ascaris 0/4 325 12
sche Age

BF Eier/ 258 23 974 39 — 60 23
Extrakt

ELISA  Eier/ 78,3 23 92,3 39 — 62 23
Extrakt

ELISA  metaboli- 100 20 97,4 922  Trichuris 1/5 1009 138
sche Age Hakenwtrmer 1/11

ELISA  metaboli- — — 95 — Ascaris ja 3396 24
sche Age Strongyloides ja 41

BF: Betonitflokkulationstest

IHA: Indirekter Hamagglutinationstest

ITH: Immediate type hypersensitivity (Intradermaltest)

IFA: Indirekter Immunfiuoreszenztest

ELISA: Enzyme-linked immunosorbent assay

Von Toxocara-positiven Patienten wurde mittels eines Fertigtestkits (Behringwerke
AG, Marburg) die Gesamt-lgE-Konzentration bestimmt. Die Durchflihrung erfolgte
nach den Empfehlungen des Herstellers, jedoch wurden nicht 100 IU/ml, sondern
gemaB dem Vorschlag von AMBROSCH et al. (1) 250 IU/ml ais obere Grenze des
Normalbereiches festgelegt.
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2. Auswahl der Probanden flr die Durchfiihrung der
seroepidemiologischen Studie

a) 6727 Schwangerenseren aus der Toxoplasma-Routine-Diagnostik wurden
auf spezifische Antikdrper gegen Toxocara ssp. untersucht. Die Seren stammten aus
folgenden Einzugsgebieten:

Einzugsgebiete  Anzahl der aus diesen Gebieten
untersuchten Seren

Wien 3963
Neunkirchen 398
Krems 18
Eisenstadt/

Neusiedl/See 393
Linz 69
Graz 50
Salzburg 7
Villach 1048
Klagenfurt 743
Dornbirn 28

b) 807 Seren von Patienten mit klinisch oder expositionsanamnestisch begriin-
detem Verdacht auf Helminthosen, darunter 71 Patienten mit Verdacht auf Toxoka-
rose, wurden serologisch auf Toxocara-Infektionen untersucht.

¢) 150 Patienten mit Uveitis.

Ergebnisse
a) Schwangere

Bei der Untersuchung der aus verschiedenen Einzugsgebieten stammenden
Schwangeren-Seren wurde eine Seroprdvalenz von 1,38% (93/6727) erhoben
(Abb. 4). Regionale Unterschiede hinsichtlich des Anteils Toxocara-Positiver wurden
nicht festgestellt.

Lediglich bei 3 von 31 Probanden (9%) mit deutlich erhdhtem Toxocara-Antikorper-
spiegel konnte eine erhdhte Gesamt-IgE-Konzentration nachgewiesen werden, bei 5
der Probanden (16%) war die Anzahl der eosinophilen Granulozyten erhoht, und
lediglich 11 der Probanden (35%) — von 4 Schwangeren liegen keine Angaben vor
— zeigten klinische Beschwerden (Tab. 4).

b) Patienten mit Verdacht auf Helminthosen

Von den Patienten mit klinisch oder expositionsanamnestisch begriindetem Verdacht
auf Helminthosen erwiesen sich insgesamt 25 (3,09%) als Toxocara-positiv, davon
gehodrten 16 der Gruppe von Patienten mit Verdacht auf Toxokarose an (16/71 -
22,5%), welche somit — nicht unerwartet — den gréBten Anteil Toxocara-Positiver
stellten (Abb. 4 — Details siehe [50]). Der Verdacht auf Toxokarose stiitzte sich vor-
wiedend auf hohe Eosinophilie in Verbindung mit ,,Pica-Anamnese” und/oder erhoh-
ter IgE-Gesamtkonzentration sowie unspezifischen Krankheitserscheinungen wie
Fieber, Gliederschmerzen, Lungenerkrankung u. a.

Zwolf der Patienten (48%) hatten erhéhte Gesamt-IgE-Konzentrationen, bei 15
(60%) bestand Eosinophile, 19 (76 %) zeigten klinische Beschwerden (Tab. 4).
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¢) Patienten mit Uveitis

Zwei der 150 untersuchten Uveitispatienten reagierten Toxocara-positiv; es ist indes-
sen nicht bewiesen, ob die bestehende Beeintrachtigung des Auges durch Toxoka-
rose bedingt war.

Diskussion

Der Tatsache, daB bei 1,5% der insgesamt 7684 untersuchten, in Osterreich leben-
den Personen, Antikdrper gegen Toxocara spp. nachgewiesen wurden, kann man
entnehmen, dafB die Infektionsmdglichkeiten mit Toxocara zahlreich sein missen.
Allgemein wird angenommen, daB Toxocara-Infektionen hauptsachlich von engem
Kontakt zu Hunden und Katzen herrlihren. Es ist unbekannt ob oder inwiefern larven-
héltiges Fleisch z. B. von Schweinen — PFISTER et al. (36) hatten Toxokarose bei
Schlachtschweinen beobachtet — als Infektionsquelle fir den Menschen in Frage
kommt. ECKERT (16) duBerte die Vermutung, daB die Rolle der Fiichse — bei Fuch-
sen wurden hohe Befallsraten mit Toxocara nachgewiesen (liber 30%) — hinsichtlich
Verbreitung dieser Zoonose bisher mdglicherweise unterbewertet wurde. Es ist
durchaus vorstellbar, daB beispielsweise Waldfrlichte, Obst und Gemuse, die mit in-
fektidser Fuchslosung kontaminiert sind, als Infektionsquelle fir den Menschen be-
deutsam sind.

Der bei Schwangeren mit deutlich erhdhtem Toxocara-Antikdrperspiegel ermittelte
geringe Anteil von Probanden mit klinisch faBbaren Beschwerden (Tab. 4) weist dar-
auf hin, daB Toxocara-Infektionen anscheinend in vielen Féllen harmlos sind. Auch
andere Autoren (13, 43, 48) wiesen darauf hin, dal3 die Zahl der serologisch positiven
Probanden meistens betrachtlich hdher ist als die Zahl der daraufhin klinisch besta-
tigten Falle.

Da die Auspragung des Krankheitsbildes wesentlich vom individuellen Immunstatus
bzw. der Infektionsdosis abhéngt, ist aufgrund vorliegender Ergebnisse anzuneh-
men, daB Toxocara-Befall in vielen Fallen, sofern es sich um geringe Infektionsdosis
handelt, zwar die Immunantwort der Wirte stimuliert, nicht aber zu Erkrankung fahrt.

Maoglicherweise ruhren nachgewiesene Toxocara-Antikorperspiegel in einigen Fallen
von bereits abgeflauten Infektionen her. WISEMANN und WOODRUFF (52) hatten
bei einem Patienten mit Toxokarose noch 17 Jahre p. i. spezifische Antikdrper gegen
Toxocara nachgewiesen.

Die Untersuchungsergebnisse der Patienten mit klinisch oder expositionsanamne-
stisch begriindetem Verdacht auf Helminthosen zeigen — bei 19 von 25 serologisch
positiven Probanden waren klinische Beschwerden nachweisbar —, daB die Gefahr
von Toxocara-Infektionen nicht unterschatzt werden kann, umsomehr als Toxocara-
Befall bei zwei Patienten zu schwerer Erkrankung fihrte (Hepatosplenomegalie,
Bronchitis, Rhinitis, Fieber).

Der hohe Anteil Toxocara-Positiver aus der Gruppe der Patienten mit Verdacht auf
Toxokarose (22,5%, Abb. 4) schlieOlich bestéatigt einmal mehr, daB bei bestehender
Eosinophilie, erhdhtem IgE-Spiegel sowie unspezifischen Allgemeinveranderungen
— dies sind die Basis-Parameter flir die Verdachtsdiagnose von Toxokarose — auf
alle Félle eine Toxocara-Infektion differentialdiagnostisch in Erwagung zu ziehen ist
sowie in Anbetracht der méglichen Komplikationen die sichere Aufdeckung der Infek-
tion anzustreben ist.
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TABELLE 4
Klinische und laborchemische Befunde von Toxocara-positiven Probanden

Patienten mit Verdacht Schwangere
auf Helminthosen (n = 25) (n=231)
n % n n % n
|
Erhbhte Gesamt-IigE-
Konzentration 12 48 3 9
Eosinophilie 15 60 5 16
Klinische Beschwerden 19 76 11 35

Zusammenfassung

Invasion menschlicher Gewebe mit Larven von Toxocara verursacht das ,Larva mi-
grans visceralis-Syndrom*“ (LMV) des Menschen.

Um die Frage nach dem Infektionsrisiko und der Erkrankungshaufigkeit des Men-
schen in Osterreich zu klaren, wurden 7684 in Osterreich lebende Personen mittels
ELISA mit metabolischen Antigenen auf spezifische Antikdrper gegen Toxocara spp.
untersucht. Folgende Gruppen wurden bertcksichtigt:

1. 6627 Schwangere

2. 807 Patienten mit klinisch oder expositionsanamnestisch begrindetem
Verdacht auf Helminthosen, darunter 71 Patienten mit Verdacht auf
Toxokarose

3. 150 Patienten mit Uveitis

Bei den aus verschiedenen Einzugsgebieten Osterreichs stammenden Schwange-
renseren wurde eine Seropravalenz von 1,38% (93/6727) erhoben. Regionale Unter-
schiede hinsichtlich des Anteils Toxocara-Positiver wurden nicht festgestellt.

Von den Patienten mit klinisch oder expositionsanamnestisch begriindetem Verdacht
auf Helminthosen erwisen sich 25 (3,09%) als Toxocara-positiv, davon gehorten 16
der Gruppe von 71 Patienten mit Verdacht auf Toxokarose an (22,53%).

Weiters wurden bei 1,33% (2/150) der Uveitis-Patienten Toxocara-positive Befunde
erhoben.

Die bei Schwangeren mit erhéhtem Toxocara-Antikérperspiegel ermittelte geringe
Anzahil von Probanden mit entweder klinischen Symptomen (35%) oder mit Eosino-
philie (16%) und/oder erhdhtem IgE-Spiegel (9%) zeigt einerseits in Ubereinstim-
mung mit den Ergebnissen anderer Autoren, daB anscheinend viele Toxocara-
Infektionen klinisch inapparent veriaufen, andererseits weist der Zusammenhang
zwischen erhdéhtem Toxocara-Antikdrperspiegel und klinischen Symptomen (76%)
sowie erhohter Anzahl des eosinophilen Granulozyten (60%) und IgE-Gesamt-
Konzentration (48%) bei den Patienten mit Verdacht auf Helminthosen auf die nicht
zu unterschétzende Gefahr von Toxocara-Infektionen hin und soll Grund genug sein,
angesichts des ermittelten Kontaminationsgrades 6ffentlicher Flachen mit Infektions-
stadien von Toxocara spp. der Bevélkerung Osterreichs prophylaktische MaB-
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nahmen, wie effiziente Entwurmung von Hunden und Katzen sowie die wichtigsten
Vorkehrungen zur Verminderung der Umweltkontamination mit Fézes spezifischer
Wirte in Erinnerung zu rufen, umsomehr als sicher wirksame Toxocara-larvi-
zide Mittel nicht vorhanden sind.

Schliisselworter

Toxokarose, Metabolische Antigene, ELISA, Serodiagnostik, Epidemiologie,
Osterreich.

Summary

Investigations on the prevalence and significance of Toxocara
infections of man in Austria

Invasion of human tissue of Toxocara may cause the “Larva migrans visceralis syn-
drom” (LMV). In order to clarify the risk of infection and the prevalence of toxocarosis
among the human population, 7.684 persons living in Austria were tested for specific
antibodies against Toxocara by means of an ELISA using a metabolic antigen. The
study comprised the following groups:

1. 6727 pregnant women

2. 807 patients with suspicion of a helminthic infection, among these
71 patients with suspected toxocarosis

3. 150 patients with uveitis

Among the sera of pregnant women from different parts of Austria a seroprevalence
of 1,38% (93/6727) was found; any geographic differences could not be revealed.

Among the patients with suspected helminthosis due to clinical symptoms or other
anamnestic circumstances, 25 (3,09%) had antibodies against Toxocara. From
these, 16 belonged to the group of 71 patients with suspected toxocarosis.

Among the patients with uveitis 1,33% (2/150) were seropositive.

The low number of seropositive pregnant women with clinical smptoms (35%) or with
eosinophilia (16%) and/or elevated IgE demonstrates (in agreement with the results
of other authors) that apparently many or even most Toxocara infections do not lead
to clinical symptoms. On the other hand the clear correlation between a high Toxoca-
ra antibody level and clinical symptoms (76%), eosinophilia (60%) and/or eleva-
ted IgE (48%) in patients with suspected heiminthosis demonstrates the considerably
high danger of an infection with Toxocara. This gives also support to efficient prophy-
lactic measures, in particular regular treatment of dogs and cats with antinemathel-
mintic drugs and trials to reduce contamination of public places with faeces of these
carnivores. This seems particulary important with respect to the fact that efficient
drugs against larvae of Toxocara are not yet available.

Key words

Toxocarosis, metabolic antigens, ELISA, serodiagnosis, epidemiology, Austria.
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