Inkubation <10Tage
Campylobacter *

Weitere Symptome
Diarrhoe nach 1-3d

Inkubation 1-4 Wo.
Amodben*

Weitere Symptome
Diarrhoe nach 1-3d

" Inkubation Wo.-Jahre
Amoben
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Reisemedizinisch relevante Erkrankungen

Weitere Symptome
Fieber, Leberabszess

Cholera

Diarrhoe nach 5h-3d

Giardiasis

Diarrhoe nach 1-2Wo

HIV

je nach Stadium

EHEC/ ETEC *

Diarrhoe nach 5h-3d

Cryptosporidien

Diarrhoe nach 1-2Wo

Visc. Leishmaniose

Innere Organe

Salmonellen * Diarrhoe nach 1-3d Malaria Schiittelfrost Lues Haut, ZNS
Shigellen * Diarrhoe nach 1-3d Brucellen Arthralgien, Zystizerkose Abdominalbeschwerden
Hepatosplenomegalie
Yersinien * Diarrhoe nach 1-3d Ehrlichiosen ZNS Malaria Fieber, Schuttelfrost
Chikunyunya vielféltige Symptome Leptospiren Myalgien, Exanthem Tollwut ZNS
Dengue Arthralgien, Splenomegalie, | Q-Fieber Pneumonie, Hepatitis Blasenbilharziose Harnblase
vielféltige Symptome
Gelbfieber unspezif. Verlauf bis Typhus Exanthem, Diarrhoe oder | Drakunkuliasis Knoten, Ulzera
Multiorganversagen Obstipation
Legionellen Broncho-od. Lobéar- Chagas Lymphadenopathie, Chagas chron. ZNS,
pneumonie/ Pontiacfieber Hepatosplenomegalie Hepatosplenomegalie
Influenza Tracheobronchitis Trichinose Myalgien, Eosinophilie Wurmbefall Eosinophilie
Ornithose atypische Pneumonie Hepatitis A, C, E je nach Stadium Hepatitis A, B, C, E | je nach Stadium
SARS Atemnot, Diarrhoe, Borrelien Gelenke, ZNS Borrelien Gelenke, ZNS
Leberwerte
Kutane Larva Gangspuren, Pruritus Bartonellen Papeln, LKS
migrans
Myiasis Abszesse, ,Ateméffnung”
Tungiasis Abszesse, Eierablage an

Hautoberflache

*Erys und/oder Leukos im Stuhl

Wichtige anamnestische Fragen

Reiseland, Route und Dauer (einschlieRlich langer zurlickliegende Reisen)

Leitsymptom Diarrhoe/ Leitsymptom Fieber/ Leitsymptom Hauterscheinungen

Spezielle Exposition/Risiken (Essen, Trinken, Insektenstiche, Badestellen, Barful3laufen, Tierkontakt, sexuelle Kontakte)
Vorbeugende MaRRnahmen durchgefihrt? (Impfungen, Prophylaxe)

Labor-Basisuntersuchungen (bitte immer unter Angabe wichtiger anamnestischer und klinischer Hinweise!)
Blutbild und Differenzierung, CRP, Urinstatus

Stuhluntersuchungen auf Bakterien und Parasiten, ggf. auf Viren (mind. 3 Proben von verschiedenen Tagen, Prapatenz beachten)

Untersuchungsauftrag : « Stuhl auf Erreger & Resistenz nach Auslandsaufenthalt »
Serologie: HIV, Lues, Hepatitis A, B, C, E
Ggf. Blutausstrich und dicker Tropfen
Urinkultur, Blutkultur (Typhus, Listerien, andere bakterielle systemische Infektionen), Wundabstriche etc.

Literatur: Marre, Mertens, Trautmann, Zimmerli: Klinische Infektologie, 2. Auflage 2009; Hofmann: Handbuch der Infektionskrankheiten; Ackermann: Antibiotika und Antimykotika 2009




