Tipp: Malariavorbeugung

Vorbeugung von Insektenstichen (Expositionsprophylaxe):

Die weibliche Anophelesmiicke ist ddmmerungs- und nachtaktiv
Bedecken der Haut durch langarmlige Kleidung und lange Hosen
Impragnierung der Kleidung mit Insektiziden z.B. Permethrin (Nobite®).
Achtung: Giftig fir Wasserorganismen und Katzen.

Verwendung von insektenabwehrenden Mitteln, sogenannten Repellents
auf der Haut (z.B. Autan®, Nobite®).

Verwendung von Insektengittern vor den Fenstern.

Verwendung von Moskitonetzen.

Medikamentose MalRRnahmen:

In einer reisemedizinischen Beratung wurde lhnen eine medikamentose
Vorbeugungsmalinahme vorgeschlagen.

In Hochrisikogebieten: Permanente medikamentdse Prophylaxe

Beginnen Sie rechtzeitig mit der Einnahme lhres Medikamentes

Nehmen Sie das Medikament, wie vorgeschlagen in voller Dosierung ein
Nehmen Sie das Medikament, wie vorgeschlagen noch ausreichend lange
nach der Rickkehr aus dem Malariagebiet ein

Die medikamentdse Prophylaxe verhindert meist die Ansteckung, in
seltenen Fallen kann es aber trotzdem dazu kommen: Verhalten Sie sich
bei Fieber so, als hatten Sie Malaria

In Gebieten mittlerer Gefahr der Infektion: Notfallselbsttherapie

e Achten Sie darauf, dass Sie eine ausreichende Menge des

vorgeschlagenen Medikamentes mit haben

Nehmen Sie, bei jedem Fieberanstieg tiber 38° nach einem Aufenthalt
von mindestens 5 Tagen im Malariagebiet das Medikament in der
vorgeschlagenen Dosierung ein

Suchen Sie bei Fieber trotz begonnener Notfallselbsttherapie so schnell
wie moglich einen Arzt auf



Malaria kann auch erst nach der Riickkehr aus dem Malariagebiet Symptome
zeigen

Suchen Sie bei jedem fieberhaften Infekt nach Riickkehr aus einem
Malariagebiet (4 Monate) einen Arzt auf und weisen Sie ihn auf die mogliche
Fieberursache hin. Oder suchen Sie eine spezialisierte Ambulanz (in Wien AKH
oder Kaiser-Franz-Josef Spital) auf.

Malaria ist eine gefahrliche Erkrankung, unterschatzen Sie sie nicht, verzogern
Sie nicht Diagnose und Therapiebeginn

Das ,,abwartende Offenlassen” ist eine haufig kluge medizinische Entscheidung,
wenn der Arzt ,abwendbar gefahrliche Verlaufe” ausgeschlossen hat. Bei der
Moglichkeit, dass es sich um Malaria handelt, ist ,abwartendes Offenlassen®
falsch. Bei sofortiger Behandlung ist die Prognose gut, bei Verzégerung um nur
einen Tag verschlechtert sich die Prognose dramatisch.

Jedes Fieber Gber 38° mit schwerem Krankheitsgefiihl bei Aufenthalt in, oder
Rickkehr aus einem Malariagebiet (4 Monate) begriindet den Verdacht auf
Malaria. Das gilt auch, wenn z.B. Durchfall auf eine andere Erkrankung
hinzuweisen scheint.
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