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Durch Zecken übertragene
Infektionskrankheiten 

Borreliose und 

Frühsommer-Meningoenzephalitis (FSME)

Labortests für Ihre Gesundheit !

Sie sind winzig klein, ernähren sich von Blut und übertra-
gen über ihren Saugrüssel schwerste Krankheiten: Zecken.
Jährlich infizieren sich schätzungsweise 65.000 Menschen
durch ihren Stich mit Borrelien – eine Infektion, die – wird
sie früh erkannt – antibiotisch gut behandelt werden kann.
Außerdem übertragen die Spinnentiere FSME-Viren, die
schlimmstenfalls zum Tod führen können.  

Ihr Lebensraum sind Waldgebiete mit viel Unterholz. Zu finden

sind Zecken außerdem in Gras, Farn und Büschen an Wegrändern.

Die kleinen Spinnentiere ernähren sich ausschließlich von Blut.

Gefürchtet sind sie, weil sie Viren und Bakterien auf den Menschen

übertragen und damit gefährliche Krankheiten auslösen. Zecken

sitzen meist auf Pflanzen und lassen sich auf Säugetiere und 

Menschen fallen. Sie werden erst ab 8 Grad Celsius aktiv und

haben damit von Frühjahr bis Herbst Saison. In Deutschland über-

tragen sie vornehmlich zwei Krankheiten: die Lyme-Borreliose

und die Frühsommer-Meningoenzephalitis (FSME).

Lyme-Borreliose

Die Lyme-Borreliose gilt weltweit als die häufigste durch Zecken-

stich übertragene Krankheit. Sie wird durch mehrere verwandte

Erreger ausgelöst. Je nach Verbreitungsgebiet sind bis zu 40 Pro-

zent der Zecken Borrelien-Träger. 



Bis zu 40 Prozent der Zecken sind – je nach Verbreitungs!



gsgebiet – Borrelien-Träger !
ÜÜ
Hier fühlen sich Zecken 
wohl: Waldgebiete mit 
viel Unterholz

Ü
Sie gilt weltweit als die 
häufigste durch Zecken 
übertragene bakterielle 
Infektion: die Borreliose 

Die Bakterien sitzen vorwiegend in der Darmwand der Zecke.

In den menschlichen Blutkreislauf gelangen sie über den Spei-

chel, nachdem die Zecke Blut gesaugt hat. Allerdings passiert

das frühestens einige Stunden nach dem Stich. 

Wird eine saugende Zecke früh entdeckt und sachgerecht 

entfernt, ist die Wahrscheinlichkeit einer Borrelien-Übertra-

gung gering. Hat sich ein Mensch aber infiziert, manifestiert

sich die Krankheit an verschiedenen Stellen des Körpers.

Hauptsächlich sind Haut, Nervensystem, Gelenke und Herz 

betroffen. 

Die Borreliose verläuft in drei Stadien: In einem ersten Sta-

dium zeigen sich grippeähnliche Symptome. Um die Einstich-

stelle entsteht oftmals eine ringförmige Hautrötung. Wochen

bis Monate später, im zweiten Stadium, kann es zu Hirnhaut-

entzündung, Nerven- und Gelenkschmerzen sowie Lähmungen,

zum Teil auch zu Herzerkrankungen, kommen. Gelenkentzün-

dungen, Entzündungen des Gehirns und chronische Hautver-

änderungen gehören zum dritten Stadium: Diese Spätfolgen

treten oft erst nach Jahren auf.

Was tun bei einem Zeckenstich?

Als Alarmzeichen für eine Borrelieninfektion nach einem 

Zeckenstich gilt die kreisrunde Rötung um die Einstichstelle.

Dann sollte ein Arzt aufgesucht werden. Gleiches gilt, wenn



sich grippeähnliche Symptome wie Fieber, Kopf- und Glieder-

schmerzen einstellen. Nach Entfernen der Zecke sollte die 

Einstichstelle noch etwa sechs Wochen beobachtet werden.

Wichtig: Früherkennung

Die Ähnlichkeit mit anderen Krankheiten erschwert die Diag-

nose. Einen zuverlässigen Nachweis der Infektion bieten 

spezielle Bluttests. In der Labordiagnostik haben Antikörper-

Nachweise gegen Borrelien im Blut oder Liquor, der Gehirn-

Rückenmark-Flüssigkeit, die größte Bedeutung. Dabei werden

spezifische, als Antikörper bezeichnete Eiweiße der Gruppen

IgG und IgM im Blut nachgewiesen. 

Die Borreliose kann gut mit Antibiotika behandelt werden,

besonders wenn sie im Frühstadium erkannt wird. Eine Schutz-

impfung gegen die Lyme-Borreliose gibt es in Europa gegen-

wärtig noch nicht.

FSME – Frühsommer-Meningoenzephalitis 
(Hirnhautentzündung)

Die Infektionserkrankung des Zentralen Nervensystems wird

durch FSME-Viren verursacht. Das Virus befindet sich im Spei-

chel der Zecke und wird beim Zeckenstich auf den Menschen

übertragen. Die Infektionsgefahr ist in einigen Regionen Süd-

und Ostdeutschlands, aber auch an vielen beliebten Reisezielen

Nach dem Zeckenstich: Bei grippeähnlichen Symp!



mptomen zum Arzt

groß: vor allem in den Alpenländern, auf dem Balkan und im

übrigen Südosteuropa sowie in Südskandinavien. 

Die Krankheit äußert sich zunächst wie eine Grippe mit Kopf-

und Rückenschmerzen, Fieber, Übelkeit und Erschöpfung. 

Nach einer beschwerdefreien Zeit können erneut Fieber, große

Müdigkeit, Krampfanfälle und Lähmungen auftreten. Gefürchtet

ist die FSME, weil bei etwa zehn Prozent der Infizierten eine

Hirnhaut- oder Gehirnentzündung auftritt. Ein Teil der schwer

erkrankten Patienten leidet langfristig an Nervenschäden,

Kopfschmerzen, Konzentrationsschwäche oder Depressionen,

und bei etwa einem Prozent der Infektionen verläuft die Krank-

heit tödlich.

Gegen die Erreger der FSME schützt eine Impfung, die regel-

mäßig alle drei bis fünf Jahre aufgefrischt werden muss. Labor-

diagnostische Tests zeigen, ob der Impfschutz noch ausreicht

und wann eine Auffrischung nötig ist. Die Tests weisen dafür

die gegen den jeweiligen Erreger gebildeten spezifischen Ei-

weiße, die Antikörper, im Blut nach. 

Empfohlen wird die Impfung für alle, die sich häufig in Wäldern

der FSME-Regionen aufhalten: Land- und Forstarbeiter, Einheimi-

sche und Urlauber, Beeren- und Pilzsammler sowie Jogger, Wan-

derer und Camper. Mit labordiagnostischen Methoden lässt sich

ein für die Infektion charakteristisches Blutbild feststellen. Der

Arzt misst dafür unter anderem die Zahl der weißen Blutkörperchen.

ÜÜ
Anzeichen für Borreliose: 
eine ringförmige Hautrötung 
um die Einstichstelle 

Ü
Wochen bis Monate nach 
der Infektion mit Borrelien 
kommt es zu Nerven- und 
Gelenkschmerzen, Lähmungen 
und Herzerkrankungen



!Einstichstelle sechs Wochen beobachten!
Ü
Bei Kopfschmerzen und grippe-
ähnlichen Symptomen unbedingt
einen Arzt aufsuchen

ááá
In Risiko-Gebieten ratsam: eine
Schutzimpfung gegen FSME-Viren

áá
Manchmal endet sie tödlich: 
eine Infektion mit durch Zecken
übertragene FSME-Viren

á
Wer im Wald oder naturnah arbei-
tet, trägt schützende Kleidung
und lässt sich vorsorglich impfen

Beim Sport in Wald und Flur un-
bedingt auf Wegen bleiben oder
schützende Kleidung tragen

FSME- oder Borrelien-Infektion:
Für den Nachweis genügen einige
Tropfen Blut

Ü

Ü



! Nach einem Aufenthalt im Wald Kleidung und

Zeckengefahr – auf die Vorbeugung 
kommt es an 

Schon wenige Maßnahmen verringern die Ansteckungsgefahr

erheblich: Waldwege benutzen, dicht schließende Kleidung

und festes Schuhwerk tragen. Kein absoluter Schutz, aber hilf-

reich sind auf die Haut aufgetragene Insektenschutzmittel. 

Kleidung und Körper sollten nach einem Aufenthalt in Wald-

gebieten systematisch nach Zecken abgesucht werden, beson-

ders an den bevorzugten Einstichstellen wie Haaransatz, Ohren,

Hals-, Arm- und Kniebeugen sowie Hände und Füße. Eine fest-

sitzende Zecke sollte sofort und vollständig – am besten mit

einer Zeckenzange – aus der Haut gezogen werden. Besonders

wirkungsvoll ist das gegen die Borreliose-Bakterien, die erst

Stunden nach dem Einstich aus der Zecke in die Wunde gelangen. 

Bei FSME-Viren ist die Wirksamkeit begrenzt, weil diese sehr

rasch auf den Menschen übertragen werden. 
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nd Körper nach Zecken absuchen

Wichtig: 

Einstichstelle beobachten. Bei Veränderungen, etwa einer 

kreisrunden Rötung, bzw. allgemeinen Krankheitssymptomen

wie Fieber, Rücken- und Gliederschmerzen, Abgeschlagenheit

oder grippeähnlichen Symptomen, sofort den Hausarzt aufsu-

chen. Eine vorbeugende Impfung empfiehlt sich für Menschen,

die in FSME-Endemiegebieten leben oder arbeiten. Üá
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Infozentrum für Prävention und Früherkennung

Versandservice

Postfach 27 58 , 63563 Gelnhausen, E-Mail: info@vorsorge-online.de 

Tel.: 0 30/200 599 48, Fax: 0 30/200 599 49
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ckDas Infozentrum für Prävention und Früherkennung (IPF) 
informiert die Öffentlichkeit über Möglichkeiten der Krankheitsvorsorge

durch Laboruntersuchungen. Seit über zehn Jahren veröffentlicht das

IPF in Zusammenarbeit mit anerkannten Experten Broschüren und 

Faltblätter zu einzelnen Krankheiten und deren Früherkennung. Das IPF

wird vom Verband der Diagnostica-Industrie

(VDGH) unterstützt. Seine Neutralität wird

durch einen wissenschaftlichen Beirat ge-

währleistet. Weitere Informationen erhalten

Sie unter www.vorsorge-online.de oder

über diesen Code direkt auf Ihr Smartphone.
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