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Die Lyme-Borreliose stellt eine vor allem in den gemafigten Klimazonen weltweit verbreitete
Infektionskrankheit dar (9).

Die Ubertragung der Infektion mit dem 1981 von W. BURGDORFER entdeckten Erreger fin-
det in der Hauptsache durch Zecken der Gattung Ixodes und Dermacentor statt. Weitere Zek-
kenarten sowie Fliegen und Mucken kommen ebenfalls als Ubertrager in Betracht (8).

Die Klinik der Lyme-Borreliose reicht von subklinischen Verldufen bis zu vielfaltigen
Krankheitssymptomen wie Erythema chronicum migrans, Lymphadenosis benigna cultis,
Acrodermatitis chronica atrophicans, Arthritis sowie z. B. kardiale und neurologische Mani-
festationen. Die Erkrankung wird analog zur Lues klinisch in drei Stadien eingeteilt, denen die
oben genannten Symptome zugeordnet werden.

Ziel der dem vorliegenden Beitrag zugrundeliegenden epidemiologischen Studie war es,
erste mogliche Hinweise fur das Vorkommen der Lyme-Borreliose in Neuseeland zu erhalten.
Mit Hilfe verschiedener serologischer Nachweisverfahren (ELISA, [IFT und Westernblot) wur-
den Personen, die haufig Zeckenstichen ausgesetzt sind, untersucht und einer Vergleichsgrup-
pe neuseelandischer Frauen aus einer gleichzeitig stattfindenden Toxoplasmosestudie gegen-
Ubergestellt.

Des weiteren war es Gegenstand dieser Untersuchung festzustellen, inwieweit Tests beim
Nachweis von Borrelia-AntikOrpern hinsichtlich Sensitivitat und Spezifitat vergleichbar sind.

Es wurde die IgM- und IgG-Antikorperpravalenz gegen Borrelia burgdorferi von 116 neusee-
landischen Waldarbeitern und sieben neuseelandischen Rotwildfarmern mit der Antikorper-
prévalenz von 226 Seren neuseeldndischer Frauen einer zur gleichen Zeit stattfindenden
Toxoplasmose-Pravalenzstudie verglichen (1). Neben einem am Institut fur Medizinische
Mikrobiologie, Gottingen, entwickelten IgG-Enzymimmuntest (IgG-EIT; direkter Nachweis der
zu messenden Antikoérper durch direkte Markierung des nicht trégergebundenen Antigens mit
Peroxidase nach Bildung eines Antigen-Antikérper-Antigen-Komplexes) und einem IgM-ELI-
SA (,double sandwich”-Methode) kamen funf kommerzielle Testverfahren (ELISA, IIFT) zur An-
wendung (5, 7, 11). Im Einzelnen handelte es sich um zwel indirekte ELISAs mit Meerrettich-
Peroxidase markierten Anti-Human-1gG-Antikorpern vom Kaninchen, einem indirekten ELISA
mit alkalischer Phosphatase markierten Anti-Human-1gG-Antikdrpern von Ziege und zwei in-
direkten Immunfluoreszenz Testverfahren, bei denen polyvalente Anti-Human-Antikorper
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Abbildung 1:
Gegentiberstellung der sechs Ergebnisse

Testverfahren zur Bestimmung
von Borrelia burgdorferi-
IgG-Antikorpern bei Seren von
Waldarbeitern (n = 116).

Flunfzehn der 116 Seren der Waldarbeiter (13%) reagierten im IgG-EIT (Institut fur Medizini-
sche Mikrobiologie, Gottingen) positiv. Sechs der 116 Seren der Waldarbeiter (5%) reagierten
grenzwertig im IgG-EIT. Lediglich acht der 226 Seren neuseelandischer Frauen (3%) zeigten im
IgG-EIT ein positives Testergebnis. Vier der 226 Seren (2%) reagierten grenzwertig im IgG-EIT.

Die Zahl positiver Seren bei Waldarbeitern, die mit Hilfe der kommerziellen Testverfahren
(ELISA, 1IFT) ermittelt wurde, schwankte von 1% bis 33%. Die Anzahl grenzwertiger Ergebnisse
lag zwischen 1% und 29%.

Bei den Frauen des Vergleichskollektivs zeigte sich bei Anwendung der kommerziellen
Testverfahren eine Schwankungsbreite der Seropositivitat von 1% bis 6%. Die Anzahl grenz-
wertiger Serumproben lag zwischen 0% und 6%.

Abbildung 1 zeigt zusammenfassend die Verteilung positiver, grenzwertiger und negativer
Testergebnisse der Seren von 116 Waldarbeitern unter Bertucksichtigung der vier ELISA-Test-
verfahren und der beiden IIFT-Tests in Bezug auf 1gG-Borrelia burgdorferi-Antikorper. Abbil-
dung 2 gibt die Verteilung positiver, grenzwertiger und negativer Testergebnisse der Seren
von 226 Frauen der Vergleichsgruppe wieder, allerdings lediglich unter Berucksichtigung von
drei ELISA-Testverfahren und einem IIFT-Test. Die Abbildungen machen die Schwankungs-
breite positiver und grenzwertiger Serumproben der unterschiedlichen Testverfahren deutlich.

Nur einer der untersuchten Rotwildfarmer hatte ein positives Ergebnis im IgG-EIT. Dieser
Rotwildfarmer war auch der einzige der sieben Untersuchten, der sich an einen Zeckenstich
innerhalb Neuseelands erinnerte.

Es fanden sich bei keinem der 116 Waldarbeiter und sieben Rotwildfarmer Neuseelands
und bei keiner der neuseelandischen Frauen erhohte Borrelia burgdorferi-IgM-Antikorper.
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Abbildung 2:

Gegegenuiberstellung von drei
ELISA-Testverfahren und einem
IIFT-Testverfahren zur
Bestimmung von Borrelia
burgdorferi-IgG-Antikorpern bei
den Seren schwangerer und nicht
schwangerer Frauen (n = 226).

Tabelle 1:

Gegenuberstellung der positiven,
grenzwertigen und negativen Seren
von Waldarbeitern im IgG-EIT in
Bezug auf Ubereinstimmung mit
den Testergebnissen im

Westernblot.
IgG-EIT Anz.  Western-
n blot
positiv 15 10 (67 %)
grenzwertig 6 2 (33%)
negativ 55 22 (40%)

lung bertcksichtigt:  41-kD-
Bereich (Geifselantigen), 31-kD/34-kD-Bereich (Osp-A/Osp-B) und 60-kD-Bereich (common
antigen). Weitere, in der Borreliendiagnostik verwertbare Blotmuster-Banden konnten nicht
zur Beurteilung herangezogen werden, da die Reaktionen zu schwach ausgepragt waren. Ein
Serum wurde als positiv gewertet, wenn mindestens zwei der drei oben angegebenen Banden
vorhanden waren.

Ein Vergleich der Testergebnisse im IgG-EIT mit denen des Westernblot ergab, daf’ zehn
von 15 Waldarbeitern mit einem positiven 1gG-EIT-Test auch im Westernblot borrelientypi-
sche Banden aufwiesen, wahrend dies nur bei zwei von sechs Waldarbeitern mit einem
grenzwertigen Ergebnis der Fall war. In 22 von 55 zuvor negativen Waldarbeiterseren liefsen
sich borrelientypische Banden im Westernblot finden. Tabelle 1 zeigt die Ubereinstimmung
beider oben genannter Testverfahren.

Eine Prifung auf Ubereinstimmung der Ergebnisse innerhalb der durchgefiihrten Testver-
fahren ergab, daf eine Vergleichbarkeit der sechs Nachweisverfahren nicht gegeben war. Kein
Serum der Waldarbeiter wurde in mehr als drei der sechs Tests Ubereinstimmend als positiv
erkannt. Kein Serum wurde in mehr als vier der sechs Tests Ubereinstimmend als grenzwertig
erkannt. Auch bei den Seren der neuseelandischen Frauen zeigte sich, dafy eine gute Ver-
gleichbarkeit nicht gegeben war.

Bei der Erhebung der Anamnese der Waldarbeiter wurden insbesondere folgende Kriterien
bertcksichtigt:

e Zeckenstich innerhalb oder aufderhalb Neuseelands
e Arthritis

® Erythema chronicum migrans

® Meningitis

e Kontakt mit Rotwild
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Diskussion

Unter Beruicksichtigung dieser anamnestisch erhobenen Daten ergaben sich insgesamt nur
geringe Ubereinstimmungen mit positiver bzw. grenzwertiger Borrelienserologie.

Drei Waldarbeiter mit positivem Testergebnis im IgG-EIT und im Westernblotverfahren
hatten eine positive Zeckenstichanamnese und gaben klinische Symptome an:

e zweimal Arthritis
e cin Waldarbeiter dartiber hinaus Hauterscheinungen, welche an ein Erythema
chronicum migrans erinnerten.

Die Lyme-Borreliose stellt eine weltweit verbreitete Zoonose dar, die nach jingeren Untersu-
chungen nicht nur auf die gemafigten Klimazonen beschrankt zu sein scheint, sondern auch
in tropischen Regionen vorkommt (6, 9, 10).

Diese Studie sollte zur Klarung der Verbreitung der Lyme-Borreliose in Neuseeland beitra-
gen. Uber das Auftreten einer klinisch manifesten Lyme-Borreliose in Neuseeland ist bisher
nicht berichtet worden. Als potentielle Vektoren kommen in Neuseeland verschiedene Zek-
kenarten, darunter Vertreter der Ixodidae, z. B. Ixodes ricinus in Betracht (4), welche in Europa
als Hauptvektoren der Lyme-Borreliose bekannt sind.

Als ein fur Zeckenstiche besonders exponierter Personenkreis gelten Waldarbeiter, aber
auch Rotwildfarmer. Es lag daher nahe, ein derartiges Kollektiv zu untersuchen.

Als Vergleichsgruppe dienten neuseeldandische Frauen, die an einer Toxoplasmose-Studie
teilgenommen hatten (1).

Eine Bestimmung der IgG-Antikoérper auf Borrelia burgdorferi zeigte, daf offenbar die
Waldarbeiter erheblich haufiger Kontakt mit Borrelia burgdorferi gehabt hatten als die Frauen
der Vergleichsgruppe.

Interessanterweise fielen drei Waldarbeiter mit positiver Zeckenstichanamnese auf, die
Symptome angaben (Arthritis, Erythema migrans-verdachtige Hautrétungen) und bei denen
sowohl im IgG-EIT als auch im Westernblot Borrelienantikdrper nachweisbar waren. Ebenso
hatte der einzige Rotwildfarmer mit positiver Serologie im IgG-EIT eine positive Zeckenstich-
anamnese.

Eine akute Borrelien-Infektion konnte mit Hilfe des IgM-ELISA bei allen Untersuchten aus-
geschlossen werden.

Die serologischen Ergebnisse dieser Studie lassen vermuten, dad Borrelia burgdorferi und
die entsprechenden klinischen Manifestationen in Neuseeland vorhanden sind. Zur Bestati-
gung dieser Hypothese muften weitere Untersuchungen folgen. Erst durch den direkten
Nachweis von Borrelia burgdorferi als infektidses Antigen einer Lyme-Borreliose konnte die
Existenz der Erkrankung bewiesen werden.

Ein weiteres Ergebnis dieser Arbeit ist die Tatsache, dafy die Anzahl positiver und grenz-
wertiger Seren in verschiedenen Testverfahren sehr unterschiedlich war. Auch wenn die Er-
gebnisse gelegentlich vergleichbar waren, handelte es sich meist nur um eine scheinbare
Ubereinstimmung, indem nur selten ein positives bzw. grenzwertiges Serum in weiteren Tests
ebenfalls als positiv bzw. grenzwertig bewertet werden konnte.

Epidemiologische Untersuchungen bezuglich einer Durchseuchung mit Borrelia burgdor-
feri haben sicherlich auch in Zukunft das Problem, dal kommerziell verfugbare Tests eine
zum Teil ausgepragte Heterogenitat aufweisen und keine befriedigende Sensitivitat bzw. Spe-
zifitat besitzen. Daher sollten Testergebnisse vorerst nur in Verbindung mit einer entspre-
chenden Lyme-Borreliose-Symptomatik gewertet werden (2, 3).
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Zusammenfassung Es wurde die Borrelia burgdorferi-Antikorperpravalenz bei Waldarbeitern und Rotwildfarmern
sowie vergleichend bei Frauen in Neuseeland mittels IgM-ELISA und anderen ELISA-Testver-
fahren, ferner in der Immunfluoreszenz und im Westernblot untersucht.

Funfzehn der 116 Seren der Waldarbeiter reagierten im 1gG-EIT positiv (13%). Sechs der
116 Seren zeigten grenzwertige Ergebnisse (5%).

Von den 226 Seren der Vergleichsgruppe zeigten acht Seren ein positives Ergebnis im 1gG-
EIT (3%). Vier der 226 Seren zeigten grenzwertige Ergebnisse (2%).

Bei Anwendung verschiedener kommerzieller Testverfahren zur Bestimmung der IgG-
Antikdrper fanden sich positive Ergebnisse bei den Seren der Waldarbeiter in 1 bis 33%. Die
positiven Ergebnisse bei dem Vergleichskollektiv der Frauen schwankten zwischen 1 und 13%.

IgM-Antikorper gegen Borrelia burgdorferi als Hinweis auf eine akute Infektion waren
nicht nachweisbar.

Kreuzreaktionen gegen Treponema pallidum wurden bei allen getesteten Seren ausge-
schlossen.

Zwischen dem 1gG-EIT und dem Westernblot bestand eine auffallend gute Ubereinstim-
mung.

Beim Vergleich kommerzieller Testverfahren in qualitativer Hinsicht zeigte sich eine aus-
gepragte Heterogenitat der Testergebnisse.

Die Ergebnisse dieser Arbeit lassen vermuten, dafs die Lyme-Borreliose auch in Neusee-
land vorhanden ist.

Schliisselwérter  Borrelia burgdorferi, Neuseeland, Epidemiologie, serologische Testverfahren.

summary Prevalence of IgG-antibodies against Borrelia burgdorferi among
forestry workers and deer farmers in New Zealand

The prevalence of antibodies against Borrelia burgdorferi among forestry workers and deer
farmers and comparatively in women was studied in New Zealand using IgM- and IgG-ELISA
techniques, indirect immune fluorescence and immunobloting.

15 from 116 sera of the forestry workers were positive in our own IgG-EIT (13%). Six sera
showed borderline results (5%).

From 226 women of the control group eight sera were positive in the 1gG-EIT (3%). Four of
the 226 sera showed borderline results (2%).

Using different commercial methods to detect Borrelia burgdorferi-1gG-antibodies, the
seropositivity rate among the sera of 116 forestry workers was between 1 - 33%. The sero-
positive rate among 226 women of the comperative group was between 1 - 13%.

There were no positive IgM-antibodies against Borrelia burgdorferi among all tested sera.
Crossreactions with Treponema pallidum could be excluded.

A moderate correlation was found between the 1gG-EIT-technique and immunobloting.
Comparing commercial testkits a remarkable range of variations could be observed.

The results of the present study indicate that lyme disease does also exist in New Zealand.

Key words  Borrelia burgdorferi, New Zealand, epidemiology, serological tests.
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