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23 Stunden nach der Goburt platzlich und bai der Obduktion fanden sich ein Lungen-
versagen und eine Hirnschwelung. bei der sich im Gehirn der Erreger Borrelia bur-
qdor{ nachweisen lil. Eine Obertragene Berreliose des Neugeberenen durch unzured-
chende Therapie der Mutter wurde angenommen {Weber; e &, Pediafr Infect Dis
J F286-289, 1888, Da Barrelienerreger denen der Syphilis ahnfich sind {beide aus der
Gatiung der Spirpchaten) und letztare Krankheit ain spezifische [nfektion mit charakle-
ristischen Folgen hinterl#sst, gab es zundchst Ende der 80er Jahre grolten Sorge um
ging pernatal iherragene Borreliose, Jedech konnken in praspekfive Studien an einer
groRen Zahl von Patiertinnen gezeigt werden, dass aine Borrelieninfektion der
Setwangeren fir das Kind harmios ist und keine spazifische Krankhait verursacht {Sit-
vier AM, Infect Clin Morth Am, 11:83-97,1337, Eliott DJ et al., Teratogen update, Lyme
diseasa, leratology 64:276-287, 2001} FOr einz neurologische Krankhett im Kindesal-
ter als Folge eine pernatal erworbena Borreliose gibl &2 kene Beweise (Gerber A,
Zainargitis FL, Padiatr Mewral, 114 71-43, 1984).

ner Barreiiose (Wandemdte) und oral mit Peniciln behandelt wurde. Ihr Kind werstarh /

Bei Aeneas Heller gibt &5 keing klinischen Hinweise [Or eine perinatal erwirbene Bar-
relinse. Oie Ciagnose wird konslant von der Mutter und den Angehérigen der Famfie
behauptat

Immundefekt:

Eir spezifischer [mmundefekt [T-Zeil-Defekt, B-Zall-Dafekt brw. Granulozytendefelkd)
iiegt hei Aengas Heller nicht var. Die Untersuchung der T- und B-Lymphezyten mit Hilfe
der Durehflubzytometrie ist nommal, ebense fehlen kinische Zeichen fir einen bedeut-
samen immundefekt, Ein selekiver igh-Mangel muss diskutert werden. Dies ist e
hayfiger immundefekt {1;1900). Er ist durch eine Vermindcrung ven Serumimmunglo-
hukin A < 0,05 g/l defiert. Peraonen mit schwerem, seleklivem lgA-Mangsl kinnlen
gesund seir. Man findet aber auch in dieser Gruope Palienten mit rezidivisrenden re.
spiratorischer infektionen, gastrointesfinzlen Krankheiten wie Zéliakie, chranisch ent-
ziindliche Qartrerkrankengen urd Autgimmuneckrankongen wie rheumataide Adhritis
oder systemischer Lupus endhemalodes. Patienten mit schwarem selgktivern lgh-
Mangel kinnen bei Gabe von Immunglobulinen schwere Unvertraglichkeitsreaxlionen
arleiden, da die zugefOhrian Immunglabaline der Klasse G Reste ven immunglobulingn
der Klasse A enthalten, die zu siner Antiktéperbildung und schweren Arznenrmithelraak-
tioren fihran

Bet Asneas st Jladiglich eine geringgradige Verminderung von Immunglobulin A im Se-
rum aufiaiig (IgA: 025 baw. 0,27 oif, nonnal; 0,8-2,2 g/l). Diese Messwerte berechiigen
rucht zur Diagrose eines selektiven Igh-Mangefs, da dla [af-Sorumwserte zwar unter
gam alersspezifischen Referenzbereich liagen, aber bei weitem Uber dem fur die Diz-
grose gelorderten Werten {< 0,056 /). Man spricht in diesen Fallen dann von eingm
partizllen bzw. transienten |gh- Mangel” (Plebani A el al, Laneel, 12:828-827, 1988).
Dimsern Befund kommt bei Asneas kein Krankhatswart zu,

Somit Begrinden die o. g. laborehemischen Auffalligketten bei Asneas Helle: auch
nicht die vormats durchgefiihrten Behandlungen.

Lebensmittelallergien:

Wir haban Agnsas mit einer normaten Vollkast ermahrt. Bisher sind keingrlzi allargische
Reaktionen oder Unwariraglichkeitsreaklionen avigetretan  Allergiespezilische Labar-
tests zeigen eine gewisse Sensihifisheruny gegen Hausstaubmilben. Dies findet sich
gelegentlich bei gesunden Personen und die Sensibilisierung gemessen im Labortest
herachtigt bei fehlenden Symptomen nicht, weitere DHagnostik (z. B, Hauttesta) vorsu
nehman ader gar eine Allergiediagnose zu stelen. A feinen Fall darf eing speziftsche
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gegenwartig. AuffElig orscheint esin Blickverhalten, das haufig leichl am Geganlber
vorheizusenan scheint. Dies beeintrachtigt dig adaquate nteraktion mit Glaichaitrigen
und Ervachsanen jedoch nichi.

Aut die Frage nach seinen Erkeankungen berichtet ar, gr habe alle Symptome, die
darauf [auf Boraelioge| hinwetsan®. [he Ursache echieibt er Zecken zu. Dieshezighch
gulert er als Wonseh, dass alle Zecken der Welt weg sind, weil die mich so krank
gasnacht haben”. Er sei froh, dass dies .durch die Behandiung von Mama kontinuisrlich
besser' geWwardan sai.

In Uparginstimrmung mi den Yerhaftensbeobachtungen der Erzigherin und des Stati-
ongpersonals sind bef Aeneas akut bei der stationdren Aufnahme keine psychischen
Stirzngen festzuslelfen Er zeigt sich als sehr intelligenter, verbal ausdrucksstarker
Junge, der zu blumiger und fbertreibender Sprache neigt, und der sich stark mit der
Welt von Harry Polter idanfifiziert, Asneas reagiert auf die Trennung wen seiner hMutter
altersadiquat und bewaltigt 2unachst die Situation insgesamt psychisch stabil. Es ist
aber zu arwartan, dass bel waiteren Diagnostik ond der Auideckung van unsachgems-
Ben Disgnosen und Behandiungen eine schwisrige peychisehe Sitvation fiir Asneas
aufiritt, die &iner lEAngeren kinderpsyshiatrischen Behandlung bedar.

Vorgehan und Varlauf:

Bra shzichtlich und kinstlich (ardizisll) herbeigefihde Staungsn bow. relne Manipula-
tianen verschwinden, wenn die Patienten aus dem engen Sozialgeflige isoliert werden,
Fabar wir bel Asngas die bisherlgen Theraplen nicht forigeflhrt und den Spontanver-
fauf beobackle! Zudem wurden spezfische khinische und labarchemische Unfersu-
chungen vorgenammen, suf dies im einzelren unken eingegangen wird,

Bisher, d. h. mehr als 12 Tage nach Absetzen der Antibiotika, traten keine krankheits-
spezifischen Symplams auf. Asngas klagt nichl dber Gelenkschmerzen und fihlt sich
ayBerordentlich wohl. Er ist freundlich und darkbar fir jede Zuwendung und Suibert
kewie Beschwerden. Matbrich fragt er gelegentlich nach, wie as s2iner Mutter bzw
sefmer Tame geht, st aber zufieden, wenn man inr berchie!, dass a5 gut gebt und or
von uns die notvendigen Informationen erhalt (Mutter [asst grillen, nachdam sie aus
der Peychiatrie entassen wurde).

Spezifische medizinische Prablema:

Barrelinza:
Die Lyma-Borrelinse ist die haufigste durch Zecken lberragene infektionskrankheit, /
deren Erreger ersl 1082 entveckt wurde. Die Krankheit wird durch das Bakterium Bor-

relia hurgdagfl veryrsacht, das durch Zecken { Holzbock™) ubertragen wird. Es verur-
sacht in spezifisshen Stadien relativ haraktedstische Krankheitsbider wie z, 8, Wan-
derrgte (Erythema migrang), ginseitige Gesichisldhmung mit Hrnhautentzindune und
Gelenkonlzundungen (v. 4. der grofien Gelenke). Durch addguate antibiotische Thera

pig. dig in der Regsl 14 Tage verabreicht wird, geiegentich 21 Tage, ist dis Krankhei
kausal zu behandatn [Christen, HJ: Eiffert, 14, Monatsschrift Kinderheitkunds, 11:1146-
1185, 2043; Huppertz, HI: Monatsschrf? Kinderheilkunds, 11:1156-1162, 20023, Slesms

AL New Engignd Jourmal of Medicing, 345: 115125 2007). Die Borrelien kdnnen im
Krankheitsveriaw! zgine Oelenkenteindung (Adhritis, Lyme-Arthritis) induzigren mit
Schwellung, Erguss, deutliche Urrfangszamahme des Gelenkes und schmerzhatts Se-
wegungseinschrinkung. In mehr als 95% der Falle ist ein Kniggelenk beteiligh brw.
mitbeleiigt, Mur Schrmerzen oder Schmearren in den Gelenken oblne objektiven klini-
seen Befund (Arthralgier; reichen [r dig Diagross ciner Lyime-Adhbritis nicht aus.
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