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Deutsches Rotes Kreuz
DRK-Blutspendedienste

Informationen fiir Autorinnen und Autoren

Thr Beitrag

NEBENWIRKUNGEN UND.
INFEKTIONSRISIKEN

Dr. med. Prof. Dr. med. habil Ph.

West Nil-Virus in Deutschland —
Relevanz fiir die Transfusions-

sicherheit
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Beispiel: Beitrag mit Zusammenfassung

Themengruppen

Manuskript
o Gesamter Text bitte als MS Word-Dokument

e Vorschlag: Arial 10 pt

Uberschrift

o Wenn moglich, nicht mehr als 100 Zeichen (inkl.
Leerzeichen), um max. drei Zeilen zu fiillen.

Zusammenfassung

» maximal 800 Zeichen (inkl. Leerzeichen)

« in deutscher und englischer Sprache

oder

o als Graphical Abstract (Info siehe unten)

Abbildungen

o Tabellen, Schaubilder und Grafiken bitte separat
anliefern, gerne als offene Datei

 Wir {ibernehmen die grafische Uberarbeitung /
Anpassung
Literaturhinweise / Quellenangaben

« Bitte als FuBnote (Kennzeichnung im Text), jedoch als
chronologisches Literaturverzeichnis am Ende des Bei-
trags (nicht pro Seite)

Alle Beitrage werden in unserer Printversion sowie auf der zugehdrigen Website mit einer Themengruppe ver-
sehen. Bitte informieren Sie uns bei Einsendung Ihres Beitrags dariiber, in welcher Themengruppe Ihr Beitrag

erscheinen soll:

o Klinische Transfusionsmedizin &
Anwendung von Blutprodukten

« Klinische Hdmatologie
o Immunhdmatologie

o Immungenetik

o Hamostaseologie

o Stammzellen & Zelltherapie

Diagnostik in der Transfusions-  Technologie &
medizin Digitalisierung
Nebenwirkungen & Infektions- o Gesundheitsdkonomie
risiken » Regulatorisches
Qualitatsmanagement « How Do

Blutspende o Arbeitswelt
Blutversorgung

o Leserfragen
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Graphical Abstract (optional)

NEBENWIRKUNGEN UND.
INFEKTIONSRISIKEN.

Deutsches Rotes Kreuz
DRK-Blutspendedienste

Eine grafische Zusammenfassung besteht meist aus einem
einzigen Bild, das einen unmittelbaren Eindruck von der

Kernaussage vermitteln soll. Dies gelingt mit aussagekrafti-

Dr. med.

West Nil-Virus in Deutschland —
Relevanz fiir die Transfusions-
sicherheit fiir die Transfusions

Prof. Dr. med. habil i it, Chri Ph.

Das erwartet Siein diesem Beitrag — © Leseutciea 11 Winten

‘Treatment effects on early change in urine protein and treatment effects on GFR slope in IgAN:
an individual participant meta-analysis
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Beispiel: Beitrag mit Graphical Abstract

gen Motiven und wenigen Worten. Aber ohne eigene Meinung
(Bewertung).

Ein Graphical Abstract im richtigen Format (1.200 x 627 Pixel,
z. B. fiir LinkedIn) kann direkt in den sozialen Netzen geteilt
werden. Dadurch ist eine Erh6hung der Reichweite moglich.

Geeignete Tools zur Erstellung eines Gr. Abstracts sind zum
Beispiel BioRender, MindTheGraph, aber auch MS PowerPoint
oder Google Slides. Da hier evtl. Software-Lizenzen nétig sind,
ist es auch méglich, ein Scribble anzuliefern. Wir unterstiit-
zen Sie gerne bei der grafischen Umsetzung Threr Zusam-
menfassung.

Treatment effects on early change in urine protein and treatment effects on GFR slope in IgAN:

an individual participant meta-analysis

Study design

Bayesian
individual patient
meta-analysis
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Treatment effects on GFR slope

(Mean difference, ml/min per 1.73 m? per year)
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CONCLUSION: The results present pathway for drug development
that could facilitate studies for new treatments for IgAN.

Lesley A. Inker, Hiddo Lambers-Heerspink, Hocine Tighiouart, et al (2021) @AJKDonline DOI: 10.1053/j.ajkd.2021.03.007

Beispiel: Grafische Zusammenfassung in OriginalgréBe (Breite 170 mm)

¢ Immunosuppression
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Treatment effects on urine protein (GMR)

* Fish oil — 95%Cl

* Steroid

Deutsches Rotes Kreuz +
DRK-Blutspendedienste
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Autoreninformationen / Ubersicht
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Beispiel: Ubersichtsseite Autoren mit Kurzvita

ten seit 1958 sporadische Falle von
WNV-Infektionen bei Menschen und
‘Tieren auf. Hinweise auf eine loka-
le Ubertragung in Italien liegen be-
reits seit 1967 und in Griechenland
selt 1970 vors. Die ersten groferen
Ausbriiche von

Die Hauptvektoren von WNV
sind die welt verbreiteten gemeinen
Stechmiicken der Gattung Culex, ins-
besondere Culex pipiens Komplex™
Obwohl Culex pipiens primar ihre
Blutmahizeit auf Vogeln nehmen,

Erkrankungen beim Menschen in
Europa wurden 1996 in Ruménien®
und 1999 in der Region Wolgograd in
Russland beobachtet, Trotzdem galt
die Keankheit bis zu i et

stechen
getieren, einschlieflich Menschen
und Pferden. Sie knnen daher als
Briickenvektoren fiir WNV z1m Men
schen dienen.

Die Autoren

und ihrer explosionsartigen Ausbrei -
tung in den USA 31999 noch als nur

albopictus) kénnen  grundsatzlich
WNV ibertragen, sind jedoch fir die

begrenzt relevant fir
von Mensch und Ties”, WNV st heute
das geografisch am weitesten ver-
breitete durch Miicken ibertragene
Virus. Tnfektionen mit WNV wirden
auf allen finf Kontinenten beobach
et

WNV-Okologie

Der natirliche (Ubertragungszy-
Kus findet zwischen Miicken (Vek-
tor) und

INV in Deutschland
nicht erforderlich. Nach Aufnahme
‘mit der Blutmahlzelt vermehren sich
die Viren zuerst im Verdauungstrakt
der Miicke. Van dort breiten sich die
Viren im ganzen Stechmicken-Kot
per aus und gelangen letztendlich
in die Speicheldriisen, und von dort
el der nichsten Blumahlzeit in den
niichsten Wirt.

Dieser Prozess (extrinische Inku-
bationszeit) kann in Culex pipiens

statt. Miicken infizieren sich bei der
Blutmahlzeit an viramischen Vogeln
Blut-

e~
ner relativ niedrigen Temperatur von
18 Grad ablaufen". Das Virus kann

‘mahlzeiten das Virus auf andere Vi~
gel iibertragen. Die Infektion bei V5 -
geln verliuft oft subklinisch, obwohl
einige Arten wie Raubvigel, Eulen
oder verschiedene Sperlingsvgel
schwer erkranken und versterhen
Kiinnens,

Culex-Fiern  itberwintern'” und
sich bei geeigneten Temperaturen im
kommenden Jahr erneut verbreiten.
Bereits leicht hihere Temperaturen
filhren zu signifikanten Erhohun-
gen des Ubertragungspotentials fiir
WNVin € Ken'e Daher

Vektoren (Micken, die sowohl bei
Vogeln als auch Siugetieren ihre
Blutmahizeit aufnchmen), ist cine
Ubertragung von WNV auf andere
Witbeltiere miglich. Diese sind dann
jedoch End- oder Fehlwitte?, da sie
nur eine geringe Viramie entwickeln

hingt eine anhaltende Zirkulation
von WNV vermutlich eher mit aus-
reichenden

Christina Frank, Ph.D.

Abtellung fur Infeltonsepldemiologie,
Robe ,Berlin

Prof. Dr. med. habil.
Jonas Schmidt-Chanasit

als mit minimalen

turen zusammen®.

Klinischer Verlauf

zuriickilbertragen konnen” Klinische
‘Symptome einer WNV-Infektion bei
diesen Fehlwirten treten fast aus-
schlieflich bei Menschen und Pfer-
den au. Der Ubertragungszyklus von
WNVist in Abbildung 1 dargestellt

ausgabe 4212024

Es wurde lange
WNV heim Menschen nur milde und
Sporadische  Erkrankungen  verur

sacht. Nur bei 20 % der von Vekta-
ren bertragenen

Abtelng Arbovirologieam Bernhard-
‘Nocht-Institut fur Tropenmedizin
Schmidt-chanasit@bnitr. de

treten Symptome auf. Zumeist ent-
wickelt sich elne fieberhafte, grip

e

den Autoren finden Sie unter
Wi drk-haemotherapie defautoren

Beispiel: Autoreninfos auf einer Beitragsseite

Kurzvita
 Bei der ersten Verdffentlichungt bitte als MS Word-Dokument

» maximal 1.000 Zeichen (inkl. Leerzeichen)

Kontaktdaten

Zur Veroffentlichung und fiir Riickfragen.
o Titel + Vorname + Name

o Adresse

» Position / Funktion

« Institution / Abteilung

 Organisation / Firma

o Telefon

o E-Mail-Adresse

Portratfoto

 Bildgrofie in der gedruckten
Ausgabe: 0 ca. 27 mm

o Foto bitte nicht in das MS Word-
Dokument einbinden, gerne als
separate Datei liefern (JPG, PNG,
TIF, oder PSD)

o Dateigrof3e: mindestens 100 KB
(gerne mehr, wenn z. B. nur ein

Bildausschnitt gewdhlt wird) Beispiel: OriginalgroBe

Angaben zum Autor im Beitrag

Bereits vorhanden, wenn Daten oben vollstandig.
o Titel + Vorname + Name

 Position / Funktion (optional)

o Institution / Abteilung

o Organisation / Firma

o E-Mail-Adresse
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Fachmagazin der Transfusi dizin

pie

Service-Downloads

Ergdnzend zu lhrem Beitrag konnen Sie den
Leserinnen und Lesern weiterfilhrende Infor-
mationen anbieten. Diese werden in der digita-
len Variante des Artikels aufgenomment. Ihren
Printbeitrag versehen wir an geeigneter Stelle
mit den Links oder QR-Codes zu den Service.

Sie konnen folgende Services mitliefern:

Ser

Hec

o Links zu Websites oder Verweise auf
Richtlinien / Gesetze

o Prdsentationen oder Vortrage als PDF
o Videos

e Podcasts

Podc

falls wurde bel keinen der Kiinischen
Falle einer mglichen WNV-Infek-
tion unseres Wissens nach USUV be-
statigt. Reiseassozierte USUV-Flle
wurden nur bei
Blutspendernfestgestelt, jeweils
ein Fall in den Jahren 2018 und 2019,
Infektionslinder waren Bulgarien
und Kroatien. Gemas den curopii-
schen Richtlinien 2004/33/EG und
2014/10/EG  milssen  potenziel-
e Blutspendende von Vollblut oder
Blutbestandeilen, die nicht virus-
inakiviert werden, i 28 Tage nach
Verlassen eines Gebiets mit fortlau-
fender Transmmission des WN-Virus
auf Menschen zurlickgestellt wer-
den, sofern kein negatives Ergeb-
nis eines individuellen NAT-Tests
vorlegt. Bis 2020 galt diese Regel
insbesondere fir potenzielle Spen-
dende, die in WNV-Endemiegebiete
im Ausland gereist waren. Nach-
dem 2019 die ersten autochthonen
WNV-Infektionen gemeldet wurden,
wurde 2020 die Zurickstellung bz
‘Testung potenzieller Spendenden auf
Gebiete In Deutschland ausgewel-
tet. Betroffene Reglonen werden auf
Keischene ausgewiesen. Blutspen-
dendienste sind verpflichtet, fir die
Identifikation von Gebieten mit fort-
laufender Transmission die Online-
Datenbank des PEI zum Ausschluss
von Blutspenden fir die Herstellung
von Blutzubereitungen von Reisen-
den nach Rickkehr aus Endemie-
gebleten zu nutzen. Fir WNV Ist
die Moglichkelt exdffnet, statt einer
Ricstellung eine WNV-NAT durch-
zufihren mit einer Nachweisgrenze
von 250 Kopien / ml bezogen auf die
Einzelspendes.

‘werden. Bel Spenden
misssen zusitzliche Angaben ge-
macht werden, zB. zur
mnese und Bestatigungsdiagnostik.
Neben  der

besteht eine Meldepflicht fiir WNV-
positive  Wiederholungsspendende
gemis § 631 Arzneimittelgesetz und
§19 Transfusionsgesetz an die zu-
stindige Bundesbehtrde (PEI) und
die zustindigen Landebehorden.
Von mit Blutprodukten Behandelten
ausgehende WNV-Riickverfolgungs -
verfahren sind ebenfalls dem PEI zu
melden

Muskelschmerzen. Die 17 WNV-in-
fizierten Blutspendenden waren im
Median 38 Jahre alt und neun waren
mannlich. Keine dieser Infektionen
wurde im Ausland erworben. Viel-
mehr lebten alle bestitigten WNV-
posiciven Spendenden in Gebieten,
in denen WNV zwischen 2018 und
2020 bel Tieren nachgewiesen wur-

Reiseana-

)

Aus logistischen Grinden filhr-
ten die meisten Blutspendecinrich-
tungen beeits 2020 ein allgemeines
WNV-Screening aller Spenden ein,
anstatt Spendende auf individuel-
ler Ebene zu testen oder zuriickzu-
stellen. Im Jahr 2020 testeten 114
der 143 Spendeeinrichtungen (80 %)
mit Vollblut- oder Thrombozyten-
spenden ihre Spenden auf das Vor-
handensein von WNV-Genom. Zu-
sitzlich wurden auch ineinigen
Einrichtungen Plasmaspenden auf
freiwilliger Basis getestet. Insgesamt
wurden 2.135.008 Spenden gescreent
und 32 initial WNV-positive Spen-
den identifiziert. Von diesen konn

ten 15 (47 %) nicht besttigt werden
EIf stellten sich als ausschlieBliche

Abol

¥

Zu diesem Beitrag gibt es in der
himo-App einen Podcast von
Dr. med. Ruth Offergeld.

Jetzt reinhiren

USUV-Infektionen heraus und bei
weiteren vier wurde keine spezi-fi
sche virale RNA identifiziert. Ein
Spender hatte eine WNV-USUV Dop-
pelinfektion. Zur Bestitigung der
initial positiven NAT wurden dis-
Kriminierende. NAT-Verfahren oder
die Sequenzierung genutzt. Alle
Spendenden waren zum Zeitpunkt
der Spende ohne Symptome. Von
zehn der WNV-positiven Blutspen
denden mit verfiigbaren Daten zum
Verlauf der Infektion  berichteten
jedoch acht in der Befragung durch
das Gesundheitsame nach der Spen-
de leichte Symptome, die mit einer
WNV-Infektion vereinbar sind, wie

de. Sechs bestitigte WNV-positive
Spendende spendeten Plasa, zehn
Vollblut und eine Person spendete
Thrombozyten. Neun der 17WNV-
Infektionen und eine der differen

taldiagnostisch identifizierten zwolf
USUV-Inektionen wurden auch nach
165G gemeldet. Diese USUV- Infektion
war_reiscassoziirt, Testergebnisse
und Eigenschaften des Spendenden
sind in ‘Tabelle 2 aufgefiihrt. Durch
Meldeverfaizen (IfSG_und TFG)
dentifizierte WNV- und USUV-Flle
sind in Abbildun 4 dargestelt sell.
WNV wurde in Deutschland erstmals
2018 in Vogeln und Pferden nachge-

N4

ABON

Blutspendesurveillance in
Deutschland im Jahr 2020

Die Anzahl WNV-getesteter Spenden
und etwaiger positiver Ergebnisse
milssen gema § 22 Transfusions

gesetzes (TFG) an das RKI gemeldet

é’ Vortrag des

Deutsches Rotes Kreuz
DRK-Blutspendedienste

ce-Download

heckliste Kitteltasche

@ Richtlinie Himotherapie (Stand 2023)
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Dr. med. Ruth Offergeld im Interview

West Nil-Virus in Deutschland - Relevanz ...

e
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nnieren

Links

g Informationen des RKI zu WNV
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Beispiel: Beitrag mit Verlinkung zu einem Podcast

Beispiel: Service-Downloads auf der Beitrags-Website
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