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1. Einleitung

Malaria zahlt zu den weltweit haufigsten
Infektionserkrankungen. Mit rund 250 Millionen
Erkrankungsfallen und etwa 600.000 Todesfallen im
Jahr 2022 stellt sie ein erhebliches globales
Gesundheitsproblem dar?. Impfkampagnen,
insbesondere im Rahmen der WHO-Initiativen, haben
bereits zur Reduktion der Mortalitat beigetragen. Die
Hauptverbreitungsgebiete erstrecken sich Uber den
Mittelmeerraum, Asien und Afrika'. Durch die
zunehmende Globalisierung und internationale
Mobilitdt gewinnt Malaria auch in nicht-endemischen
Regionen Europas an medizinischer Relevanz.

In Deutschland treten jahrlich etwa 600 bis 700
Neuerkrankungen auf, was die Erkrankung
hierzulande zu einer seltenen, aber
ernstzunehmenden Diagnose macht2. Damit steigen
auch die organisatorischen und diagnostischen
Anforderungen an Laboratorien.

Die Infektion wird durch Plasmodien verursacht —
einzellige Parasiten, die durch Stechmiicken (vor
allem Anopheles-Arten) Gbertragen werden. Der
Klimawandel begunstigt die Ausbreitung dieser
Vektoren und erhéht somit das Ubertragungsrisiko.
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Abbildung 1: Infektionsgebiete (z.B. Reiseldnder) der bei Labor Berlin diagnostizierten
Malaria-Félle in 2024 (Gr6Be der Punkte nach prozentualer Haufigkeit).

Bis zum Ende des 19. Jahrhunderts war Deutschland ein endemisches Gebiet fiir
Malaria. Noch nach dem Zweiten Weltkrieg wurden einzelne lokale Ausbriche
dokumentiert3. Seit 1964 gilt Deutschland offiziell als malariafrei (WHO-
Klassifikation)*. Derzeit werden tber 90 % der in Deutschland diagnostizierten
Malariafalle durch Reisen nach Afrika verursacht — bei Labor Berlin wurden im
Jahr 2024 rund 42 % der Falle auf Aufenthalte in Kamerun zurlickgefihrt (siehe
Abbildung 1). Betroffen sind insbesondere Touristinnen und Touristen,
Geschaftsreisende, Personen mit Migrationshintergrund sowie Personen, die
Freunde und Familie in Endemiegebieten besuchen. Von den fiinf relevanten
humanpathogenen Plasmodien-Arten (siehe Tabelle) ist Plasmodium falciparum,
der Erreger der Malaria tropica, mit einem Anteil von 80 bis 90 % die am
haufigsten diagnostizierte Art in Deutschland bzw. bei Labor Berlin25. 3
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Erreger/ Spezies Erkrankung Nachgewiesene Falle bei Labor Berlin (2024)
Plasmodium falciparum Malaria tropica 86%
Plasmodium vivax, Malaria tertania 9%

Plasmodium ovale
Plasmodium malariae Malaria quartania 5%

Plasmodium knowlesi Wie Malaria tropica

Tabelle: Haufigkeitsverteilung der diagnostizierten Malaria-Félle bei Labor Berlin im Jahr 2024.

Eine rasche und prazise Diagnostik ist entscheidend fiir den Die Identifikation der Plasmodien-Spezies sowie deren
Therapieerfolg. Die Befundung sollte mdglichst innerhalb einer Quantifizierung sind essenziell fir die Therapiewahl. Dartber
Stunde erfolgen, gefolgt von der sofortigen Information hinaus sind die labordiagnostische Identifizierung und
behandelnder Arzte und Arztinnen und dem unverziiglichen Quantifizierung der Plasmodien-Spezies fur die

Beginn einer Therapie. Therapieentscheidung ausschlaggebend und werden

routinemafig durch drei diagnostische Schritte abgebildet.



Antigen-Schnelltest

Bereits beim ersten Verdacht auf
Malaria erfolgt ein
immunchromatografischer Antigen-
Schnelltest zum Nachweis
plasmodienspezifischer Antigene.
Dieser weist bei Infektionen mit P.
falciparum eine hohe Sensitivitat und
Spezifitat auf, kann jedoch sowohl
falsch-negative als auch falsch-positive
Ergebnisse liefern — etwa bei hoher
Parasitendichte oder dem Vorliegen
von Rheumafaktoren®.

2. Malaria-Diagnostik bei Labor Berlin

Fluoreszenz-
Durchflusszytometrie

Labor Berlin setzt ein automatisiertes
Verfahren zur Quantifizierung infizierter
Erythrozyten mittels Fluoreszenz-
Flowzytometrie ein. Dieses ermdglicht
innerhalb von weniger als einer Minute
den Nachweis bis zu einer minimalen
Parasitendichte von 20 Parasiten/pl
Blut. Studien und eigene Validierungen
bestatigen eine Sensitivitat von 100 %
und eine Spezifitat von Uber 99 %°.
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Mikroskopie:
Dunner Blutausstrich &
,Dicker Tropfen

Der mikroskopische Nachweis bleibt
labordiagnostischer Goldstandard. Der ,Dicke
Tropfen® bietet im Vergleich zum Ausstrich eine
hoéhere Sensitivitat. Beide Methoden ermdglichen
die Differenzierung von Plasmodien-Arten und -
Stadien.5. Im Allgemeinen hat der manuell-
mikroskopische Ansatz in der Malariadiagnostik
den Vorteil, dass auch verschiedene
Reifestadien einzelner Malaria-Erreger
differenziert werden kénnen. Da zu Beginn der
Infektion die Parasitamie niedrig sein kann, wird
bei klinischem Verdacht eine wiederholte
mikroskopische Untersuchung Uber mehrere
Tage hinweg empfohlen.
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Abbildung 2: Nachweis von Plasmodium falciparum im diinnen Blutausstrich (links) und
im ,,Dicken Tropfen“ (rechts).

Externe Zusatzdiagnostik

In speziellen Fallen (z. B. bei Verdacht auf P. knowlesi oder zur
Resistenzbestimmung) kann ein molekularbiologischer Nachweis erfolgen.
Diese Diagnostik erfolgt in spezialisierten tropenmedizinischen Zentren®.
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3. Das Wichtigste auf einen Blick

Malaria-Diagnostik
mittels Antigen-
Schnelltest,
automatisierter
Fluoreszenz-
Flowzytometrie und
manuell-
mikroskopischer
Blutuntersuchung (in
Ausnahmefallen
Molekularbiologie)

Zeitnahe Diagnostik
und schnelle
Therapieeinleitung
entscheidend fur
Behandlungserfolg
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