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Fischvergiftungen una
Fischbandwurm

Gerade fur Reisende in tropische Lander kann eine Fischmahlzeit eine gefahrliche

Delikatesse sein

Im Urlaub kommen Menschen an den verschiedensten Punkten mit Fischen
iIn Kontakt. Sie sind eine Attraktion beim Tauchen und Begleiter beim Baden
oder Wassersport, aber auch mediterrane Gaumenfreude und asiatische De-
likatesse. Der Verzehr von Fisch kann eine Urlaubsuberraschung der unan-
genehmen Art mit sich bringen. Denn Fische sind sensible Lebensmittel und
immer wieder fur Vergiftungen und Infektionen verantwortlich. Erfreulicher-
weise kann jeder Reisende das Erkrankungsrisiko deutlich senken, wenn er
einige Vorsichtsmafinahmen beachtet.

Dipl. oec. troph.
Angela Bechthold
Wendelinstr. 44
50933 Koln

E-Mail: angela.
bechthold@gmx.de

Fischvergiftungen

Vergiftungen durch bakterielle
Verunreinigungen

Der groBte Teil der Fischvergiftungen in
unseren Breiten ist als harmlos bis leicht
einzustufen und hat seine Ursache in bak-
teriellen Verunreinigungen. Diese Fisch-
vergiftungen duBern sich in aller Regel
durch leichte bis mittelschwere, vortiber-
gehende Magen-Darm-Beschwerden.

Vergiftungen durch Toxine

Es gibt jedoch auch durch spezifische To-
xine hervorgerufene Fischvergiftungen.
Der schuppenlose Kugelfisch stellt das be-
kannteste und ein potenziell lebensbe-

drohliches Beispiel dafiir dar: Seine Or-
gane enthalten das Nervengift Tetraodo-
toxin, das von in Symbiose mit dem Fisch
lebenden Bakterien produziert wird. So
kann der Verzehr von Organen des Ku-
gelfisches todlich sein, wihrend sein Mus-
kelfleisch in Japan als Delikatesse gilt.
Nicht verwunderlich ist, dass die Zuberei-
tung des ,Fugu® — der in Japan verwende-
ten Kugelfischart, die roh und in diinne
Scheiben geschnittenen verzehrt wird —
nur fachgerecht durch spezialisierte
Koche erfolgen darf. Bei Aufnahme gro-
Berer Giftmengen kann es zu Lihmungen
bis hin zur kompletten Atemlahmung
kommen.

Dartiber hinaus gibt es ,atypische“ Fisch-
vergiftungen durch Gifte, die durch eine
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gleichbar mit den Symptomen
der Histaminintoleranz zu
Hautrétungen, Juckreiz sowie
Erbrechen, Kopfschmerzen
und Blutdruckabfall fiihren.
Evtl. ist die Gabe von Antihis-
taminika erforderlich.

Saxitoxin ist Ausloser der
sKklassischen® Muschelvergif-
tung. Es kann v.a. in Mu-

scheln, Schnecken, Austern

Abb. 1: Nur die Organe des Kugelfisches ent-
halten das Nervengift Tetraodotoxin,
das Muskelfleisch gilt als Delikatesse.

besondere Form der Haltbarmachung
beim Rauchern oder der Herstellung von
Dosenfisch entstehen: Das neurotoxische
Botulinumtoxin kann insbesondere nach
Rauchern unter anaeroben Bedingungen,
also z.B. in der Konserve, entstehen,
wenn Sporen des Clostridium botulinum-
Bakteriums auskeimen. Die Aufnahme
von Botulinumtoxin fiihrt zu einer der ge-
fahrlichsten Lebensmittelvergiftungen
mit Kopfschmerzen, Midigkeit, Magen-
Darm-Beschwerden, Fieber sowie Lah-
mungserscheinungen. Gegenmittel ist die
Verabreichung eines Antitoxins.

Zur Scombrotoxin-Vergiftung kommt es
v. a. infolge unsachgemaBer Verarbeitung
und Lagerung bestimmter Fischsorten wie
Makrele, Thunfisch, Hering und Sardel-
len. Auch daraus hergestellte Konserven
konnen betroffen sein. Durch Zerset-
zungsprozesse in den toten Fischen wer-
den biogene Amine gebildet, die in
hoéheren Dosen vorriibergehend ver-

Saxitoxin ist Ausléser der ,klassischen” Muschelvergiftung
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und Krabben vorkommen,
aber auch in verschiedenen
Fischen, in denen es von Blau-
und Griinalgen gebildet wird.
Die
Sensibilititsstorungen

kann zu
todlicher

Aufnahme
und
Atemlihmung fihren. [1, 2]

Gifte konnen sich auch unter bestimmten
geografischen und meteorologischen Be-
dingungen in ansonsten ungiftigen Spei-
sefischen anreichern. Wichtigstes Beispiel
fur letzteres ist ,,Ciguatera®.

Ciguatera

Ciguatera ist die am weitesten verbreitete
Fischvergiftung. Sie ist benannt nach dem
Gift, durch das sie verursacht wird — dem
Ciguatoxin.

Vorkommen

Das Ciguatoxin wird von auf Algen leben-
den Dinoflagellaten (Gambierdiscus toxicus)
produziert. Es reichert sich in der
Nahrungskette sowohl bei pflanzenfres-
senden Fischen wie den Papagei- und
Doktorfischen als
auch bei in Kiisten-
nahe und Korallen-
riffen lebenden
Raubfischen  wie
Barrakuda, Makre-
len und Zackenbar-
schen an. Beson-
ders belastet sind
Innereien, Kopfe
und  Geschlechts-
teile der Meeres-
tiere. Das Gift ist
hitzestabil und wird
auch bei der Zube-
reitung nicht zer-
stort. Ciguatera tritt

v.a. in tropischen Meeren (Karibik, Indi-
scher Ozean, Pazifik), aber auch in sub-
tropischen Regionen (Florida, Hawaii)
zwischen 35° nordlicher und stdlicher
Breite beidseits des Aquators auf. Das Auf-
treten ist haufig stark lokal begrenzt und
wird z.B. durch lokal auftretende mas-
senhafte Vermehrungen der von den Di-
noflagellaten bewohnten Algen verur-
sacht. So ist es nicht ungewohnlich, dass
Fische einer Bucht ciguatoxisch sind, Fi-
sche einer angrenzenden Bucht nicht.
Eine Héaufung von Ciguatera kann z. B.
nach Wirbelstiirmen oder Seebeben auf-
treten.

Verlauf der Intoxikation

Ciguatoxin wirkt auf Zellmembranen und
verdndert deren Permeabilitat. Vergiftun-
gen mit Ciguatoxin duBern sich in Magen-
Darm- oder neurologischen Stérungen
sowie Herz-Kreislauf-Erkrankungen: In-
nerhalb weniger Stunden nach Verzehr
von Ciguatoxin-haltigem Fisch treten
erste Symptome wie Ubelkeit, Erbrechen
und Durchfall auf. Auch Sensibilitétssto-
rungen sind erste Anzeichen. Im weiteren
Verlauf koénnen sich Muskelkrampfe,
Juckreiz, Schwitzen und Schwichegefiihl
entwickeln. Charakteristisch ist eine hau-
fig eintretende Umkehr der Warm-Kalt-
Wahrnehmung sowie Reflexminderung,
Ataxien und Schwindel. Todesfille, her-
vorgerufen durch Kreislauf- oder Atem-
versagen sowie Herzrhythmusstérungen,
kommen vor. Tédliche Ausginge werden
besonders nach Genuss der am stirksten
toxinbelasteten Teile der Fische (z.B.
Leber, sonstige innere Organe und
Rogen) beobachtet. Die Magen-Darm-
Beschwerden verschwinden nach 24 bis 36
Stunden. Die neurologischen Symptome
konnen uber mehrere Wochen, in Ex-
tremféllen sogar Monate bis Jahre anhal-
ten [3].

Therapie

Eine kausale Therapie ist derzeit nicht
moglich. Es gibt kein spezifisches Gegen-
gift und kein spezielles Medikament, so
dass rein symptomatisch behandelt wird.
Die Therapie beschrankt sich in aller
Regel auf die Substitution von Elektroly-
ten und Fliissigkeit. Stellenweise werden
Infusionen von Mannitol (Zuckeralkohol)



innerhalb der ersten 48 Stunden nach
Auftreten der Symptomatik zur Aus-
schwemmung des Giftes als wirksam be-
Ein Teil der
entwickelt eine Uberempfindlichkeit ge-

schrieben. Patienten
gentiber bestimmten Lebensmitteln wie
Fisch, Alkohol oder Nisse. Diese konnen
die Beschwerden verstarken oder zu Riick-
fallen fihren und sollten fur drei bis sechs
Monate nach der Erkrankung gemieden
werden.

Vorbeugung

Es besteht keine Moglichkeit, ciguatoxi-
sche Fische zu identifizieren. Der Fisch
wird durch das Gift weder in seinem Aus-
sehen noch im Geschmack oder Geruch
verandert. Ciguatoxine sind fettloslich
und hitzestabil, so dass sie auch im ge-
kochten oder gebratenen Fisch wirksam
bleiben. Zur Vorbeugung der Ciguatera
konnen daher bestimmte Regeln beach-
tet werden: In Urlaubslandern sollten

(Leber, Eier/
Rogen, Gonaden) von Fischen und
keine Raubfische (Barrakuda, Makre-
len, Snapper, Zackenbarsche, Mori-

B niemals Innereien

nen) gegessen werden,

B wenn moglich, Fische nur im offenen
Meer und nicht in der Ndahe von Ko-
rallenriffen gefangen werden,

B in Kistenregionen Erkundigungen
zum Vorkommen von Ciguatera einge-
holt werden.

In Deutschland ist bisher kein einziger

durch importierten Fisch verursachter

Fall einer Ciguatoxin-Vergiftung bekannt

geworden [4].

Fischbandwurm

Die am weitesten verbreitete Variante des
Fischbandwurms ist Diphyllobothrium latum
(D. latum, ,Fischfinnenbandwurm®). Da-
neben sind einige andere, weniger haufig
vorkommende Spezies der Gattung Di-
phyllobothrium als Erreger des Band-
wurmbefalls beim Menschen bekannt.
Dazu gehoren z. B. D. pacificum, D. dendri-
ticum, D. dalliae und D. ursi. Der Verzehr
von rohem oder nicht gentigend erhitz-
tem StuiBwasserfisch, in dem sich infektiose
Wurmlarven befinden, kann zur Diphyllo-
bothriose, der Infektion mit dem Fisch-
bandwurm fiihren [5].

Scolex haftet sich
an Darmwand

SiiBwasserfisch
gefressen

Procercoid nistet
sichim
Krebstier ein

Von Krebsen
aufgenommen

—

Von Sduger .
aufgenommen Sauger
A (Mensch/Hund)
Ungekeimtes Ei
ausgeschieden
Plerocercoid entwickelt
sich in Fischmuskulatur
Krebstier/
Krebstier wird von Fisch

Adultes Tier
im Diinndarm

Eier keimen
im Wasser aus

Coracidium reift
& ausdemEi

Abb. 2: Der Entwicklungszyklus des Fischbandwurms

Vorkommen

Der Fischbandwurmbefall (Diphyllo-
bothriasis) ist in Binnenseeregionen und
Kiustengebieten subtropischer, gemafigter
und subarktischer Klimazonen verbreitet.
Er kommt in Europa (u. a. im Nordwesten
Russlands, im Baltikum, in Finnland,
Frankreich, Italien, Skandinavien und in
der Schweiz) und Westasien vor. In gerin-
gem Ausmal ist er auch in Alaska, Nord-
Kanada, Afrika,
Papua-Neuguinea und Stidamerika ende-

amerika, Ostasien,
misch. In subalpinen Seen Italiens, der
Schweiz und Frankreichs liegt die Prava-
lenz des Befalls der Fische bei bis zu 33 %,
was einen Indikator fur fikale Verunrei-
nigungen der Seen darstellt. Europaische
Fische mit moglichem Befall von D. latum
sind Egli/Barsch, Hecht, Triische, Fel-
chen, Seesaibling und Seeforelle. In
Deutschland werden Fischbandwurmin-
fektionen nur selten beobachtet [5, 6].

Ubertragung

Eine Ubertragung von Mensch zu Mensch
ist nicht méglich. Die Wurmeier werden
in ausgereiften Bandwurmsegmenten
(Proglottiden) vom infizierten Menschen
oder Tier mit dem Stuhl ausgeschieden
und kontaminieren Gewasser. Im Stifwas-
ser reifen die Eier innerhalb von acht bis
zwOlf Tagen zu Zilien tragenden Larven
(Korazidien) heran. Diese entwickeln sich
nach der Aufnahme durch Kleinkrebse
(1. Zwischenwirt) weiter zu Prozerkoid-
Larven, welche mitsamt den Krebsen von
StuBwasserfischen (2. Zwischenwirt) auf-
genommen werden. Dort reifen sie zu in-
fektiosen Larven heran (Plerozerkoide),
die den Menschen und Fisch fressende
Saugetiere nach dem Verzehr des Fisches
befallen konnen. Nach drei bis sechs Wo-
chen ist der Wurm ausgereift und produ-
ziert Eier (@ Abbildung 3) [5].
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Verlauf der Infektion

Die Fischbandwurminfektion verlauft
meist vollig symptomlos. Der Wurm kann
jahrzehntelang im Dinndarm des Men-
schen parasitieren und eine Linge von
mehreren Metern erreichen, ohne dass er
bemerkt wird. Die Beschwerden sind hau-
fig unspezifisch: Vollegefiihl, Appetitlo-
sigkeit und Magennuchternschmerzen.
Bei massivem Befall kann das Auftreten
von Diarrh6en oder intestinalen Obstruk-
tionen beobachtet werden. D. Latum
nimmt wie andere Bandwiirmer Vitamine
und andere Nahrungsbestandteile aus
dem Darm auf, so dass sich die Infektion
durch einen Vitaminmangel bemerkbar
machen kann. Insbesondere nimmt der
Fischbandwurm vermehrt Vitamin B, auf,
so dass es nach Monaten bis Jahren zu
einem Vitamin B,-Mangel kommen kann.
Die Folge ist eine megaloblastische Ana-
mie (Blutbildungsstorung durch einen
Mangel an Vitamin B, und/oder Folat).

Diagnose und Therapie

Diagnostiziert wird die Infektion durch
den Nachweis der gedeckelten Eier oder
ganzer Proglottiden im Stuhl. In uber
90 % der Falle kann der Fischbandwurm
durch die einmalige Einnahme eines
Wurmmittels (Praziquantel, Niclosamid)
abgetotet werden.

In rohem Fisch kénnen bei unsachgemaBer Verarbeitung in-
fektiose Larven des Fischbandwurms lauern.

Vorbeugung

Die Zahl der Patienten mit Diphyllo-
bothriose ist in den letzten Jahren welt-
weit gesunken. Moglicherweise konnen je-
doch die steigende Zahl der Fernrei-
senden und neue Essgewohnheiten das
Infektionsrisiko erhéhen [5, 7]. In Nord-
amerika hat beispielsweise die Sushi-Welle
in den 80er und 90er Jahren zu einem ver-
mehrten Auftreten von Fischbandwurm-
infektionen gefiihrt [6].

Neben den allgemeinen Hygienemafinah-
men beim Umgang mit Lebensmitteln
sind folgende Hinweise Vor-

zur
beugung zu beachten:

B Wenigstens in Endemiegebieten bzw.
bei Fischimporten aus Endemiegebie-
ten auf rohe oder ungentigend erhitzte
Fischgerichte verzichten.

B SiiBwasserfische vor dem Verzehr ge-
niigend erhitzen (mind. 56 °C fiir 5 Mi-
nuten) oder

B vor dem Verzehr einfrieren (=18 °C fur
48 Stunden), so dass die infektiosen
Stadien des Fischbandwurms (Plero-
zerkoide) abgetotet werden.

Zu beachten ist, dass auch marinierte,
getrocknete oder gerducherte Fische
sowie Austern infektios sein konnen. In
Deutschland bestehen aufgrund der vor-
geschriebenen Verar-
beitungsverfahren, die
Wurmlarven abtoten,
in der Regel keine Risi-
ken. Ein Gesundheitsri-
siko kann auf diese
Weise nur dann beste-
hen, wenn der Fisch
roh gegessen wird oder
wenn die  Wirmer
durch die Zubereitung
nicht vollstindig abge-
totet werden. Die be-
liebten Sushi-Restau-
rants unterliegen daher
besonderen  hygieni-
schen Standards.
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