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Bet dem o.g. Patienten wurde von uns in der Vergangenh=i({t eine
Lyme-korreljose diagnostiziert, wobel die entsprechende Serolo-
gig& :n Form eines positiven WesternBlots von einem Referencz-
laboratorrum erstellt wurde, dem Labor . et al./Prof.

. : ’ p Koln.

Das Labor verwendet unter der Aufsicht von Herrn : .
@1nen namhaften Promotor der Lyme-Borreliose eine ausgesprochane
Scryfalt auf Valtd(tdt, Sensitivitdt und Spezifitdt ihres Test-
svHtems  Nia Gefahr besteht bei dieser Untersuchung nicht 1n et~
rem falsch positivern, sondern 1n einem falsch negativen Befund.

Lbre Mutcer des Patienten leldet an etner chronischen, behand-
lungssohwierigen Borreliose; diece lag auch widhrend ihrer
Schwangerschaft schon vor, so dass die Uberlegung einer mater -
nofetalen Ubertragung sicherlich naheliegt.

Bet dem>K1nd wiurde- Uber das Laboratortum . ,
Karlsruhe -, eine humoraie Defizienz

'

bestatigt,

In elnem spater veranlassten spezifischen Lymphozytentransfor-

marionstest - Labor p '
Eitlingen -, wurden deutlich positive Stimulationsindices
segen jede:s spezlifische Antigen der B.burgdorfer: spec. gefun-

denn. Es liless sich eine T-zelluldre Immunantwort gegen den
Erreger nachweisen.
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