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Ein Masern Update

Lukas Weseslindtner und David Springer

Das vorige Jahr 2024 war in Bezug auf die Maserninzidenz in Osterreich ein
Rekordjahr, in dem insgesamt 542 Masernfalle laborbestdtigt wurden und eine
Inzidenz von 57,19 pro 1 Million Einwohner verzeichnet wurde (bei insgesamt
570 gemeldeten Masernfallen, die die WHO-Kriterien erfiillten).

Im Gegensatz dazu kam es im Lauf des Jahres 2025 zu einem leichten Riick-
gang. So wurden bis zum 13. November 2025 insgesamt 152 Infektionen mit
Masernviren gemeldet, von denen 141 (92%) an unserem Zentrum, das als Na-
tionales Referenzlabor fungiert, laborbestatigt wurden. Trotz dieses Rick-
gangs muss man allerdings festhalten, dass die Maserninzidenz in Osterreich
in den letzten 25 Jahren signifikant angestiegen ist und dass das Jahr 2025
dabei nicht auRerhalb des statistischen Trends liegt (die CoVID-19-Jahre nicht
mitgerechnet; siehe die Abbildung unten).

Zu Beginn des Jahres war der Riickgang noch nicht zu erwarten, da an unserem
Zentrum bis zur Jahreshilfte mindestens ein neuer Masernfall pro Woche be-
statigt wurde. Ab der 27. Kalenderwoche kam es dann gliicklicherweise zu ei-
ner deutlichen Verlangsamung der neu diagnostizierten Fdlle. Wie in den Vor-
jahren lag das mediane Alter der infizierten Personen bei 14 Jahren, wobei das
Alter stark variierte. So erkrankten auch 2025 Personen im Alter von dreiRig,
vierzig und flinfzig Jahren an den Masern. Laut AGES wurden bis dato ca. 25%
der Erkrankten hospitalisiert, eine Person musste auf der Intensivstation be-

handelt werden.
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Die genetische Analyse der an unserem Institut nachgewiesenen Masernviren
ergab, dass die Zusammensetzung der 2025 in Osterreich nachgewiesenen Vi-
rusvarianten, wie schon 2023 und 2024, heterogen war. So wurden bis dato
13 verschiedene Virusvarianten (,Genotypen®) nachgewiesen. Dies zeigt, dass
auch 2025 regelmiRig neue Masernviren aus dem Ausland nach Osterreich
importiert wurden.

Im Gegensatz zu den Vorjahren, in denen mehrere Virusvarianten zum Teil
gleichzeitig das Infektionsgeschehen bestimmten, war 2025 nur eine Virusva-
riante, namlich D8-8996, fiir den Grolteil der bisher nachgewiesenen Masern-
virusinfektionen verantwortlich. Infektionen mit D8-8996 kamen bereits seit
Ende letzten Jahres (Uber den Jahreswechsel) vermehrt in Oberdsterreich vor,
ab Februar kamen dann D8-8996 Falle in Wien dazu. Dies ertffnete unweiger-
lich die Frage, ob es sich um eine durchgehende Viruszirkulation handelte. Die
epidemiologische Abklarung lieferte dafir allerdings keinen eindeutigen Nach-
weis. Der Indexpatient des Wiener Clusters war jedoch kurz vor Erkrankungs-
beginn in Rumadnien gewesen, wo die D8-8996 Virusvariante allerdings nie
nachgewiesen worden war.

Die an unserem Institut etablierte Ganzgenomsequenzierung kam wieder zum
Einsatz und zeigte in Zusammenschau mit den Erkenntnissen der epidemiolo-
gischen Nachverfolgung, dass es sich bei den D8-8996 Fallen in Wien und
Oberdsterreich wahrscheinlich um unabhangige Transmissionsketten gehan-
delt haben dirfte.

Die Masernfdlle traten dabei u.a. in mehreren Schulen und Kindergarten auf
und betrafen leider auch Angehorige der Gesundheitsberufe (Arzt:innen und
Mitarbeiter:innen des Rettungswesens). Dabei ist zu bedenken, dass jeder Ma-
sernfall aufgrund der hohen Kontagiositat eine Herausforderung fir die be-
hordliche Ausbruchsbekdampfung darstellt. Dennoch konnten die Behorden
auch dieses Jahr erfolgreich verhindern, dass Masernviren in Osterreich lber
langere Zeit zirkulierten. Das konsequente SchlieRen der vorhandenen Immu-
nitdtsliicken in der Bevolkerung durch ein mdglichst rasches Nachholen feh-

lender Impfungen konnte diese Situation nachhaltig verbessern.
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Wie in den Vorjahren arbeitete unser Zentrum auch 2025 wieder daran, die zur
Verfligung stehende laborbasierte Masernvirusdiagnostik zu evaluieren und zu
verbessern. Da es 2024 neben der extrem hohen Maserninzidenz in Osterreich
gleichzeitig zu einer starken Aktivitdit von Infektionen mit Parvovirus B19
(B19V) gekommen war und beide Viren einen makulopapuldsen Ausschlag ver-
ursachen kénnen, wollten wir die Frage beantworten, wie verldsslich kommer-
zielle IgM Antikorpertests bei der Unterscheidung dieser beiden Virusinfektio-
nen sind.

Dass B19V Infektionen anhand der klinischen Symptomatik nicht immer mit
Sicherheit von Masern abgegrenzt werden kdnnen, zeigt unter anderem die
Tatsache, dass sich immer wieder Masernverdachtsfalle, die aufgrund der ver-
meintlich typischen Klinik in das elektronische Meldesystem gemeldet werden,
bei der labordiagnostischen Abklarung an unserem Zentrum als akute B19V
Infektionen herausstellen. Da PCR-basierte Analysen im Gegensatz zu IgM-An-
tikorpertests nicht in allen medizinischen Laboren zur Verfligung stehen, ist
diese Frage also durchaus von Bedeutung.

Um die Spezifitat von kommerziellen Anti-Masernvirus- und Anti-B19V-IgM- An-
tikorpertests fir die Unterscheidung der beiden Virusinfektionen zu evaluie-
ren, analysierten wir in einer retrospektiven Studie Proben von 89 akut an Ma-
sern Erkrankten und 85 Personen mit einer akuten B19V Infektion, bei denen
das Vorliegen der jeweiligen Infektion und der Ausschluss der jeweils anderen
mittels PCR gesichert wurde und die im Hinblick auf Alter, Geschlecht und In-
fektionsstadium vergleichbar waren. Die Proben der Masernpatienten wurden
mit zehn verschiedenen Anti-B19V-IgM-Antikorpertests und die Proben der
B19V-Infizierten mit zwolf Anti-Masern-lgM-Antikorpertest unterschiedlicher
Hersteller getestet.

Interessanterweise zeigte sich, dass die Spezifitat der in diesem Setting evalu-
ierten Tests sehr stark variierte. Die Rate der falsch-positiven Testergebnisse
lag bei der Testung von Proben von Maserninfizierten mit Anti-B19V-IgM-Anti-
korpertests zwischen 1,1% und 29,2% (je nach Test). Bei der Testung von Pro-
ben von mit B19V-Infizierten mittels Anti-Masern-IgM-Tests war die Falschpo-

sitivrate bei einigen Tests sogar noch hoher und lag insgesamt zwischen 1,2%
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und 72,9%. Das bedeutet, dass einige kommerzielle IgM Antikorpertests genau
genommen Uberhaupt nicht geeignet sind, Masernvirus- und B19V Infektionen
zu differenzieren.

Dies unterstreicht die Notwendigkeit einer umfassenden labordiagnostischen
Abklarung von Masernverdachtsfdllen mit einer breiten Palette von PCR-basier-
ten Analysen und mehreren serologischen AntikOrpertests, wie wir sie an un-
serem Zentrum durchfihren.

AbschlieRend noch ein Hinweis: Die Ergebnisse der Bestatigungstestungen und
genetischen Analysen, die unser Zentrum als Nationales Referenzlabor fiir Ma-
sern durchfuhrt, werden auf der Institutshomepage veroéffentlicht

( https://viro.meduniwien.ac.at/forschung/virus-epidemiologie-2/masern/ ).

Abbildung: Masernfille in Osterreich, Steigende Tendenz in den letzten 25 Jah-
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