e v, Hepaite

Haufung schwerer Hepatitis bei Kindern -
Ursache unbekannt

Anfang April 2022 wurden 10 Falle von schwerer akuter Hepatitis bei Kindern in England beobachtet. Mittlerweile

sind mehr als 100 Falle bei Kindern im Alter von 1 Monat bis 16 Jahren beschrieben, die meisten in England.

Der Verlauf der Hepatitis war nicht selten schwer: Viele der Kinder mussten stationar behandelt werden, 10% brauchten
eine neue Leber und finf Todesfalle sind mit der Hepatitis in Zusammenhang gebracht worden. Die Ursache der
schweren Leberentziindung ist unklar. Die europadische Gesundheitsbehdrde und die Weltgesundheitsorganisation

sind in Alarmbereitschaft.

INTERVIEW MIT PROF. STEFAN ZEUZEM, FRANKFURT
Viele Hypothesen, viele Fragen und nur wenig Evidenz

U Mehr als 100 betroffene Kinder in
Europa, ein Fall in Deutschland.
Haben wir Grund zur Sorge?

Prof. Stefan Zeuzem: Wenn Kinder so
schwer krank werden, ist das immer
ein Grund zur Sorge. Allerdings mus-
sen noch viele Fragen systematisch
geklart werden. Die erste Frage lautet:
Ist die Inzidenz tatsachlich héher als
in der Vergangenheit? Wenn ein be-
stimmtes Krankheitsbild eine erhdhte
Vigilanz erfahrt, kénnen die Meldezah-
len auch aufgrund der erhéhten Auf-
merksamkeit steigen. Das Europaische
Referenznetzwerk flr seltene Leber-
erkrankungen (ERN RARE-LIVER) hat
aus diesem Grund 33 pdadiatrische
Leberzentren in 21 Landern in Europa
befragt. Es fand sich kein Signal fur
eine neuerdings hohere Inzidenz. Den-
noch, die Zahlen aus England sind
hochgradig verdachtig. Dort wurden
bereits 160 Falle gemeldet.

U  Was weif8 man iiber die Ursache
dieser ,,neuen” Hepatitis?

Prof. Stefan Zeuzem: Im klinischen Set-
ting und den bisher vorliegenden histo-
logischen Befunden unterscheidet sich
diese Hepatitis nicht von Infektionen
mit klassischen hepatotropen Viren.
Eine Hepatitis A-E konnte aber ausge-

schlossen werden. Bei vielen Kindern
konnte eine Adenovirus-Infektion
nachgewiesen werden, und zwar mit
dem Subtyp 41. Dieser war bislang
nicht mit schweren Leberreaktionen
assoziiert, sondern eher mit respirato-
rischen und gastrointestinalen Sym-
ptomen. Die Kausalitadt ist dennoch
nach wie vor unklar. Ist das Adeno-
virus ein Surrogat-Virus? Sind Ko-
infektionen der Ausldser? Oder ein
neues Virus? Das alles sind Spekulati-
onen, es gibt keine Evidenz.

QO  In Zeiten von Corona wird ja
auch immer ein Zusammenhang mit
SARS-CoV-2 vermutet?

Prof. Stefan Zeuzem: Sicherlich gibt
es auch in dieser Richtung Hypothe-
sen. Die WHO brachte die Hypothese
auf, dass Kinder wegen der Corona-
Pandemie anfalliger fir Adenoviren
sind, weil diese Erreger wahrend der
Pandemie weniger Ubertragen wur-
den. Auch eine Doppelinfektion mit
Adenoviren und dem Coronavirus wird
in Betracht gezogen. Aber das sind wie
gesagt Spekulationen ohne Evidenz.
Fest steht lediglich, es ist keine Neben-
wirkung einer COVID-Impfung, denn
die groBRe Mehrheit der jungen Hepati-
tis-Patienten war nicht geimpft.
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U Viele betroffene Kinder brauchen
eine neue Leber. Stehen denn genug
Organe zur Verfiigung?

Prof. Stefan Zeuzem: Die Organ-Allo-
kation fUr Kinder unter 16 Jahren ist in
der Eurotransplant-Region von den Er-
wachsenen getrennt. Die Wartezeit fur
Kinder ist deutlich geringer als fur Er-
wachsene. Sollte die Fallzahl im aktu-
ellen GréBenbereich bleiben, sehe ich
kein Problem in der Versorgung. Sollten
sie jedoch steigen, kann auch bei Kin-
dern ein Organmangel entstehen.

U Bisher waren nur Kinder betroffen.
Konnten auch Erwachsene erkranken?
Prof. Stefan Zeuzem: Eine Erklarung,
warum insbesondere kleine Kinder be-
troffen sind, ist das noch reifende Im-
munsystem. Aber auch bei Erwachse-
nen sehen wir manchmal ein akutes
Leberversagen ohne eine erkennbare
Ursache. Meist wird dann Uber eine
Drug Induced Liver Injury oder Drogen-
konsum spekuliert, aber ohne harte
Evidenz. Insofern kdnnten wir auch in
der Erwachsenenmedizin von den
Erkenntnissen bei Kindern profitieren.

Vielen Dank ftir das Gespréch
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