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DZIF  wo kommen yheue”Viren her? =0

Transmission

Stage to humans

Stage 5:
exclusive
human agent

Only from

wmans  ENTEEEF:

| | From animals ‘

or (many cycles)
humans

ca. 60% zoonotisch

From animals
or (few cycles)
humans

’ ' 1.400 humanpathogene

Stage 4:
long outbreak

Stage 3:
limited
outbreak

Stage 2:
primary
infection

Only from animals

davon ~ 200 ,,Emerging
viruses”:

Stage 1:
agent only
in animals

ca. 75% zoonotisch

Wolfe 2007, Nature Woolhouse, 2005, EID
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Respiratorisches
Hundecoronavirus

Feline
infektic

Bildquelle: Li W, et al. EID 2012; FengJ, et al. EID 2012; www.bovilis.com; dora.missouri.edu; downsvets.co.uk
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Bekannt | Klinik

seit ARE = akute respiratorische Erkrankung)
ILI = influenza like illness

HCoV-OC43  1960er “Erkaltung”, ARE, ILI
HCoV-229E 1960er “Erkaltung”, ARE, ILI

HCoV-NL63 2003 “Erkaltung”, ARE, ILI

HCoV-HKU1 2004 “Erkaltung”, ARE, ILI

SARS-CoV 2003 Schwere Lungenentziindung
SARS-CoV:

[] 2002/2003: Ausbruch ausgehend von Ostasien
[] Seit 2004 keine Falle mehr

Bildquelle: http://www.clipproject.info/
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Health: 8000 infected, 800
deaths = 10% fatality rate

China: 1512
Hong Kong: 1358

Canada: 132
USA: 220

9 3 Viet Nam: 63
/ Singapore: 177
(_/ Philippines: 1

Malaysia: 5

Indonesia: 1

SARS: Cumulative Number

*Dus to diftarances In the
casa definitions beng
used at a national level,
probable cases are

raparted by all countries * Country: number of reported cases
ﬁwmmﬁ of Reported Probable* Cases B
casss under nvestigation. Total number of cases: 3547 as of April 19, 2003 B Local Transmission

Source www.cdc.gov Nov 2002 - Apr 2003

Estimated Cost

$50 bn

$40 bn

$30 bn

$20 bn

$10 bn

Economy: 30-50 billion US$

Economic Impact of Selected Infectious Diseases

BSE, UK

gkl Foot & Mouth

Taiwan, $5-8 bn

Classical Swine Fever
Netherlands, $2.3 bn

SARS
China, Hong Kong,
Singapore, Canada

$30-50 bn
Foot & Mouth
UK
$25-30 bn
BSE, Japan Avian Flu, Asia
$1.5 bn $8-12 bn
BSE, Canada
Nipah, Malaysia $1.5 bn

$350-400 m Avian flu, NL -\

HPA, Italy $500 m

o o Saom ~

1991 1992 1993 1994 1995 1996

Source www.prweb.com

1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006

Figures are estimates and are presented as relative size,
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Virus Bekannt | Klinik
seit ARE = akute respiratorische Erkrankung)
ILI = influenza like illness

. Seit 2012

HC
H

weiteres Coronavirus
. im Menschen:

()

MERS-CoV

(Middle East Respiratory Syndrome Coronavirus)

Bildquelle: http://www.clipproject.info/
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Number of cases

400
m Outside Middle East 1. Fa"
350 - W Middle East
300 \
Jeddah-Ausbruch
250
200 - Retrospektiv: Jordanien
Ausbruch mit 13 Fallen

150 -
100

50

0\ — mmm

PO PO D PPN DD D P D P S >SS
IR GGG GGG GGG ¥

N= 1097 (19.03.2015) Month

W Male

[ Female

] 30% Letalitat

1 60 % Manner!
1 > 10% Krankenhausmitarbeiter

10 s 70 S0 30 10 10 30 S0 70 80 110
Number of cases

Source: ECDC
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Rontg

en bei Aufnahme
e 60-jahriger Patient in Saudi-Arabien

e seit 7 Tagen Fieber, Husten, Kurzatmigkeit

e keine kardiopulmonale/renale Vorerkrankung
Tag1l: Aufnahme: 38,3°C; RR 140/80 mm Hg
Tag 2: Intubation aufgrund resp. Insuffizienz

Tag 3: Nierenretentionsparameter-Anstieg

Tag 11: Multiorganversagen, Tod

| Rontgen 2 Tage spater

Zaki et al., NEJM 2012
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DZIF  Geographische Verteilung

. Medizintouristen! . Urlauber!

_ Drehkreuz fur den Flugverkehr!

Lander Anzahl Fille
Saudi Arabia 938
UAE 74
Jordan 19
Qatar 10
UNITED
ittt .y s Iran 5
P NETHERLANDS _—— —
IR gERMANY_ = * Oman 5
e s UK 4
AUSTRIA .~ e Kuwait 3
o — e 1 i DN NS, L.
FRANCE e SRS . S =325,7 - N T Tunisia 3
., iR 2 S TR Germany 3
ALY ———— g N SR
P S . TURKEY A\ F
SR Ul 3y rance 2
UNITED GREECE . Yoo SR \ Netherland 2
RN < R etherlands
Ry TUNISIA . ,_mdn._)f.“ LN \ )
gl 3 oy RN T Algeria 2
E—— R B NSNS X 5
—— OR SO\ \ -
S - S, : K \]9 m "l \\ ‘ \',\ USA 2
ALGERIA e
- o T _i'imv Ar;;\\\ UNITED ARAB e8Pt !
- EGYPT 6 MR\, AR - eviRaTES Yemen 1
e =g A X\ @
g oo 4+ N ®” . | |Lebanon 1
3 D o OMAN Turke 1
= = \ SAUDIARABIA o PHIUI;PINES V
MERS-CoV cases by reporting country = 933 N Austria 1
Type Number of cases Place of exposure T VEMEN Italy 1
e lmported 1 —Jordan 1
* Local 10 Qatar MNJ;*S!A Greece 1
| Saudi Arabia N .
100 b
“United Arab Emirates N Ma.\l.ays.la 1
Nurmbers i the map indicate the total number of local and imported MERS-CoV cases. Philippines 1

Source: ECDC
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Aufgaben und Fragen:

1. Diagnostik?
2. Ansteckungsquellen?
3. Transmission?

4. Intervention?
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Nachweisverfahren: PCR

Case under investigation

Quantitative Real-time PCR

1 = !
q>) - — | Screening assay such as Up E gene rRT-PCR
E e
w
o
[«1 _ negative

paositive
[ =
Q :
5 Al Bl C1 D1 KA F1
E Confirmatory assay such as ORF Megative, but if dinical or
L e e ~— 1a, ORF 1b, or N gene rRT-PCR epidemiclogical evidence is suggestive,
= . g g y H12 collect further specimens and repeat the
0 4 8 12 16 20 -

PCR fiir Sequenzierung peitve regie
' 11
RdfpSeq or NSeq sequencing assay

Indicates other

PFU/mI . sequences
0.03 NTC BAL 30 3 03 003 NTC BAL L . ¥
[R— Further specimens negative
-_— . L ] should be collected,
Confirmed case and if necessary, Indicates MERS-Col

specimens should be
referred to a laboratory
with greater

experience testing for
MERS-CoV Confirmed case

WHO - Laboratory testing for MERS-CoV

Source: Corman VM; Euro Surveill. 2012 ; Corman VM, Muller MA; Euro Surveill. 2012 Interim recommendations September 2014
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Identifikation von Patienten zur weiteren diagnostischen Abkldrung

Eine spezifische Untersuchung auf eine Erkrankung durch MERS-CoV muss durchgeftihrt
werden bei

1. Patienten mitlrespiratorischen Symptomenlunabhéngig von deren Schwere
UND Kontakt mit einem bestétigten oder wahrscheinlichen Fall

2. Patienten mit erfiilltem klinischen Bild
UN DIEufentha.-'t in einem Risikogebiet I

Diese Patienten missen mittels eines geeigneten labordiagnostischen Verfahrens
abgeklart und einer der vier Falldefinitionskategorien (,,Bestatigter Fall“, ,Wahrscheinlicher
Fall“, ,Ungeklarter Fall“ oder ,,Ausgeschlossener Fall*) zugordnet werden.

Inkubationszeit: <7 Tage (1-14)

Symptome: Fieber, Husten, Atemnot...

Jemen, Katar, Kuwait, Oman, Saudi-Arabien, Vereinigte Arabische Emirate sowie Irak, Jordanien, Bahrain, Syrien, Libanon, Iran, Paldstinensische
Gebiete, Israel, Agypten
(Stand: 09.05.2014)

Falldefinition des RKI (21.08.2012)
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Hohe Viruslast Niedrige Viruslast
Untere Atemweg Oberer Atemweg
19 == Maximum 12 == Maximum
2 S 190~ —M?nainmum 10 —m%enainmum
- | 9
()] 8 8
25 ! AR
6
- ‘5 & 5
< 9 2 "
= 5 3 / ; I
= o0 2 2
> = 1 1
neg neg
11 3 5 7 9 11 13 15 17 19 21 23 25 1 1 3 5 7 9 11 13 15 17 19 21 23 25
Days after MERS-CoV diagnosis Days after MERS-CoV diagnosis
20 B Samples pos. 20 B sampl
(%% = ples pos.
|__|_I| 12 - Samples neg. 18 ' Samples neg.
16
O 1 14
S 12 12
5) 101 10
! 8
@) 6
2 4
2
11 3 5 7 9 11 13 15 17 19 21 23 25 0

: : 11 3 5 7 9 1113 15 17 19 21 23 25
Days after MERS-CoV diagnosis Days after MERS-CoV diagnosis

Proben aus den unteren Atemwegen !

Proben aus den oberen Atemwegen ( 2 konsekutive Proben >1 Tag Abstand)

Corman/Drosten et al. unpublished
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Diagnostik eines Patienten [| PCR !

Flir die Epidemiologie: Serologie ?
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Screening: ELISA

Probleme: Antlgen MERS S1 Splke Subdomaln

| Menschen: 90% IgG gegen
andere HCoVs

| Kreuzreaktivitat

1. Bestatigung IFT

2. Bestati :
Antigen: Spike MERS/OC43 estatigung

Neutralisationtest
(Plaque-Reduction assay, BSL3-Labor)
SF74 H40 H97 11 \«0" ® ® S

b "9
s 900006
00062
(JXX XX

BEEE 2322

Source: Corman VM; Euro Surveill. 2012 Sep 27; Corman VM, Miller MA; Euro Surveill. 2012 Dec 6; Buchholz U; Miller MA et al. Euro Surveill. 2013 Feb 21

0C43-S




i <=4 universitats
DZIF Serologie ist schwierig: 1kumk‘um}ﬁnn

Institute of Virology

Screening der 120 Kontaktpersonen

(Fall in Essen)

2 Kontakte positiv fur MERS-CoV IgM (1:20)
Kontakt Patient Kontakt 1 MERS-Spike
e 19G IgM

+/-

Kontakt: Stark positive fir NL63 (IgM) UND
negative im MERS-CoV-Neutralisationtest

1 Kurzliche HCoV-NL63 Infektion: Keine MERS-CoV Infektion !

Buchholz U; Muller MA et al. Euro Surveill. 2013 Feb 21
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Aufgaben und Fragen:

1. Diagnostik?
2. Ansteckungsquellen?
3. Transmission?

4. Intervention?
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Fur viele CoV [l Vorlauferviren in Fledermausen

ICTV coronavirus species

Alphacoronavirus

4 Miniopterus bat coronavirus 1

‘Niniopmu: bat coronavirus HKU8

Pon:mo l.udenm: diarrhea virus

Scotophl s bat coronavirus 512
4 EUROPA
A Rhinolophus HKUZ BtCoVA/M314/Pip pip/NEL/2008/GQ259977
Aphecoranavinis 1 BtCoV/UKR-G17/Pip nat/UKR/2011/KC243392
0.84 BtCo\V/8-691/Pip nat/ROU/2009/KC243391
BtCoV/8-724/Pip pyg/ROU/2009/KC243390
g i AFERIKA MERS-CoV/Jordan-N3/Hom sap/JOR/2012/KC776174

MERS-CoV/England 1/Hom sap/GBR/2012/KC164505

MERS-CoV/EMC/Hom sap/KSA/2012/JX869059

BtCoV/PML_PHI/Neo zul/RSA/2012
BtCoV/HKUS-2/Pip abr/CHN/2007/DQ249218
BtCoV/HKU5 1/Pip abr/CHN/2007/EF065509

1% BtCoV/133/Tyl pac/CHN/2005/DQ648794

BtCoV/HKU4-1/Tyl pac/CHN/2007/EF065505
¢ : ; BtCoV/KW2E-F93/Nyc spec/GHA/2011/JX899383
"mi%‘i:u".??SJ:Ti‘t:%‘?«B%J&ﬁ?J&% BtCoV/KW2E-F53/Nyc spec/GHA/2011/JX899382

RatCoV/Parker/Rat spiF J938068

‘ Rousettus bat coronavirus HKUS

P AFRIKA

‘ Pipistrellus bat r:oronavlrus HKUS
‘ Tylonycteris bat coronavirus HKU4

0.99

Betacoronavirus 1

—_— MHVIASQOMus mus/USA/1949F 1847225 Murine coronavirus
(3] HCoVHKU1/AMom sap/CHN2004/DO415914 Human coronavirus HKU1

Kontakt mit Fledermausen? Selten !

Drexler, et. al., Antiviral Res. 2013 Oct 30; Ithete NL et al., Emerg Infect Dis. 2013 Oct;19
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DZlF MERS-CoV AntikOrper in Haustieren?

& 2013:11/11 (100%)
M 2013: 0/150 (0%)

' H‘ 2013: 0/91 (0%)

2003: 151/151 (100%)
2013: 481/500 (96.2%)

& 2013: 50/50 (100%)

1 MERS-CoV in Kamelen !

Meyer et al. EID, 2014; Reusken et al., Euro Surveill. 2013; Reusken/Haagmans/Mdiiller et al., LID, 2013
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Isolation of MERS
Coronavirus from
Dromedary Camel,
Qatar, 2014

V. Stalin Raj,! EImoubasher A.B.A. Farag,’
Chantal B.E.M. Reusken, Mart M. Lamers,
Suzan D. Pas, Jolanda Voermans,
Saskia L. Smits, Albert D.M.E. Osterhaus,
Naema Al-Mawlawi, Hamad E. Al-Romaihi,
Mohd M. AlHajri, Ahmed M. El-Sayed,
Khaled A. Mohran, Hazem Ghobashy,
Farhoud Alhajri, Mohamed Al-Thani,
Salih A. Al-Marri, Mamdouh M. El-Maghraby,
Marion P.G. Koopmans, and Bart L. Haagmans

Human Infection
with MERS
Coronavirus after

Exposure to
Infected Camels,
Saudi Arabia, 2013

Ziad A. Memish, Matthew Cotten,
Benjamin Meyer, Simon J. Watson,
Abdullah J. Alsahafi, Abdullah A. Al Rabeeah,
Victor Max Corman, Andrea Sieberg,
Hatem Q. Makhdoom, Abdullah Assiri,
Malaki Al Masri, Souhaib Aldabbagh,
Berend-Jan Bosch, Martin Beer, Marcel A. Miiller,
Paul Kellam, and Christian Drosten

Ka mele ! <B4 universitats

Sequence
origin:

o
A
oA
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1p—KJ713295 KSA-CAMEL-505
1 KJ713296 KSA-CAMEL-378

1 1 Jeddah 2014 C9055

KJ650098 Qatar 2 2014
——KJ713297 KSA-CAMEL-503
—HKJ713298 KSA-CAMEL-363
KJ156949 Taif 1 2013
KJ556336 Jeddah 1 2013
J156881 Wadi-Ad-Dawasir 1 2013
KF600613 Riyadh 3 2013
KC 164505 England 1

KF192507 Munich 2013

KJ650295 KFU-HKU 13

1 KJ650296 KFU-HKU 19Dam
; KJ650297 KFU-HKU 1

1 KF745068 FRA/UAE

KJ713299 KSA-CAMEL-376
KF600630 Buraidah 1 2013

07 1 ——KF186567 Al-Hasa 1 2013

1=

—_

1~KF600628 Hafr-Al-Batin 1 2013
1 1 l_rK—KFQB‘I 221 Qatar3
L—KJ156910 Hafr-Al-Batin 2 2013
——KF600620 Bisha 1 2012
1 JX869059 EMC/2012
b KC776174 Jordan-N3/2012

KJ477102 NRCE-HKU205

0.001

NeoCoV_KCB869678

junge Kamele !

Serum antibody
detection by ELISA

Adults, >4
Subadults, 2—4

Calves, <1

298/310 (96.1)
328/340 (96.5)
92/108 (85.2)

RNA detection by RT- Virus isolation
PCR (%)
0/250 (0) 0/12 (0)
10/344 (2.9) 1/14 (7.1)
24/68 (35.3) 6/44 (13.6)

Corman et al. JVI 2014 und Wernery et al. EID 2015
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kommen aus Afrika:

B > 4 mition
I > 2 miliion
|| > 1 million
|| > 250000
|| <250000
| | <100000

Source: FAOSTAT 2013

Mueller/Corman et al. EID 2014; Reusken EID 2014; Corman EID 2014 Bildquelle: Mohamed Abdiwahab/AFP/Getty Images
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] Hohe
Seropravalenzen auch
in Kamelen aus Afrika!

'] Seit min. 30 Jahren in
o Kamelen!

1984: N = 61
85.2%

Mueller/Corman et al. EID 2014; Reusken EID 2014; Corman EID 2014 Bildquelle: Mohamed Abdiwahab/AFP/Getty Images
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Aufgaben und Fragen:

1. Diagnostik?
2. Ansteckungsquellen?
3. Transmission?

4. Intervention?
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Gibt es effiziente Mensch zu
Mensch Ansteckung?
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A 280 Pharyngeal Swabs S1 EL|SMA_' B 280 Primary Serum Samples C 44 Follow-up Serum Samples

Screening 7 Positive RT-PCR upE ¥ — 19 Positive rELISA S1 5 Positive rELISA S1

| |

6 Positive rIFA, full S 2 Positive rIFA, full S

Y

Backup
Testing

7 Positive RT-PCR ORF1la l l

4 Positive PRNT 1 Positive PRNT

12 Probable cases of secondary
transmission

Bei 26 Index-Falle gab es 12 Infektionen in 280 Kontakten (4%)
(d.h. ~ R0<0.5)

Drosten et al. 2014, NEJM
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Gibt es viele unentdeckte evtl.
asymptomatische Falle?

Regional lab Riyadh

Ministry of Health Riyadh

Serologiestudie in Saudi Arabien
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Studie in Saudi Arabien:
>10,000 Blutproben aus allen 13 Regionen

(Dezember 2012 bis Dezember 2013)

0.15% der Individuen
haben neutralisierende
Antikdrper gegen

Eastern MERS-CoV

0/932

Muller et al., unpublished
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Jahr der Anzahl MERS-CoV
Probennahme | Individuen seropositiv

N (%)

Normalbevdlkerung 2012/2013 10,009 15 (0.15%)

Kamelhirten 2014 87 2 (2.3%)

Schlachter 2013 140 5 (3.6%)

Mdiller et al., unpublished
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Mensch zu Mensch
Ansteckung eher selten...
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...aber was ist Anfang 2014

passiert?

Number of cases

400 Jeddah-Ausbruch

B Outside Middle East
350 N Middle East

300
250
200
150
100

50

0 — — . e S

GOFO SN S OS DD S S
R g -9”?’ -Pﬁ S

SIS IIIT

Month of onset®

Source: ECDC



NEWS OPINION VIDEO SHOWS SCHEDULE

SECTIONS US. INTERNATIONAL ECONOMY TECHNOLOGY SCIENCE ENVIRONMENT  SPORTS

TRENDING FLASHPOINT FERGUSON

LOW-WAGE WORKERS  SPECIAL COVERAGE

ALJAZEERA

AMERICA 2 more expats die of MERS in

‘. Jeddah
HEALTH } - \ -

B
\ S
R T

N
.
- * }

o

A

FRONT PAGE

MERS kills two doctors in Jeddah

FABRICECOEERINITARP (GETTY IMAGES

Saudi Arabia announces 92 more MERS

deaths, sacks deputy health minister
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 Bessere Survelllance ? [1 Nein
 Laborartefakte ? 1 Nein
« Mehr Ubertragung aus Kamelen ? [ Nein

« Mutiertes Virus ?

Drosten et al. 2014, CID



41 universitats
klinikkumbonn
stitute of Virology

DZIF Genotype and Phenotype et

® Sequenzierung ® Wachstum in Zellkultur
- ORFla/b 12 7 tCPE
— Spike, nucleocapsid 10-
E
— Accessory genes Gs -
R —e— Jeddah
—v— Riyadh
—s— EMC
4 1 1 1 1 1
Inoc 0 24 48 72
h p.i.
] Keine aufalligen [] Keine Unterschiede in
Veranderungen der Zellkultur

Drosten et al. 2014, CID
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DZIF  \was ist in Jeddah passiert? e

 Bessere Survelllance ? [1 Nein
 Laborartefakte ? 1 Nein
« Mehr Ubertragung aus Kamelen ? [ Nein

 Mutiertes Virus ? [ Nein

Drosten et al. 2014, CID
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)
<

[
(@]
1 1 1

No of patients
diagnosed positive
© o

~

o
1

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
Time window (3-day interval)

King Fahd Hospital

Drosten et al. 2014, CID; Bildquelle: saudigazette.com.sa, riyadhconnect.com
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Aufgaben und Fragen:

1. Diagnostik?
2. Ansteckungsquellen?
3. Transmission?

4. Intervention?
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‘DZIF

'] Hygiene!
'] In Krankenhausern
'] beim Umgang mit Kamelen

'] Behandlung?
"] Interferon und Ribavirin?

1 Klinischer Nutzen unklar HEALTH ADVISORY: MERS

Middle East Respiratory Syndrome
Were you in the

1 Im pfu ng? Middle East recently?
» Watch for fever with cough or

1 Erste Kandidaten entwickelt )

« If you get sick within 14 days of

D Kamele Oder Menschen? leaving, call a doctor.

« Tell the doctor you traveled.

www.cdc.gov/travel  [goo==-

| Bei Reiseruickkehrern an MERS-CoV denken!

Bildquelle: CDC und REUTERS/Faisal Al Nasser
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Krankenhausausbriiche
1 Schlechte Hygiene
"] Interventionen

Bildquelle: B. Meyer ;Virologie Bonn
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Coronavirus in Arabien
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Deutschland im Marz 2015:

Mann mit todlichem Mers-Virus in
Osnabrucker Marienhospital behandelt

CUS Magszin Heft-Abo ePaper Service Kisinanzeigen

Startseite Politik Finanzen Wissen JESHIGGLENE Kultur Pang

»News »Ratgeber » Gesundleben » Erndhrung » Coaches » Schwangerschaft & Kind

Nach Ruckkehr aus Abu Dhabi
Deutscher an seltenem, tédlichen
Mers-Virus erkrankt

Samstag, 07.03.2015, 17:37

£3 Gefalit mir | Teilen [HER W Twittern | 341 0

Anzeigen FuBheberschwiche Ursache
Der Schlaganfall ist eine haufige Ursache der FuBheberschwack
fussheberschwaeche.de/Schlaganfall

In Osnabriick ist ein 65-jahric
an dem todlichen Mers-Virus
es ist der dritte bekannte Fal
Erkrankung in Deutschland. [
war Anfang Februar von eine
Urlaubsreise aus Abu Dhabi
zuruckgekehrt.

« Mann erkrankte im Urlaub

DIE€WELT

= DIECWELT

Home Politik  Wirtschaft Geld Sport Wissen Panorama Feullieton ICON  Reise PSWI

for nur 99,99 € statt

GESUNDHEIT TODLICHER ERREGER

100 Personen werden auf
Mers-Virus getestet

Nach dem Urlaub folgt der Albtraum: Bei einem 65-Jahrigen wird nach dex
Vereinigten Arabischen Emiraten das Coronavirus Mers diagnostiziert. Me
weitere Mitreisende.

MEIST

« 65-Jahriger hat todliches Mers-Virus
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MERS-CoV Fall Osnabriick  @limbonn

Phylogenetische Analyse
MERS-CoV Vollgenome

Sequence
origin:

0.2

Institute of Virology

KP209313 Abu Dhabi UAE26
KP209307 Abu Dha‘bl UAE18
KP209306 Abu Dhabi UAE8
KP209309 Abu Dhabl UAE30
KP209311 Abu Dhabi UAE3
KP209308 Abu Dhabi UAE16
P209310 Abu Dhabl Ga athi UAE2

KJ156869 Riyadh9
KM210277 England4
KM015348 England2
KM210278 England3
KF600652 Riyadh2
KF961221 Qatar3

222 Qatar4
KF600628 Hafr Al Batin1

4—KJ813439 Indiana/USA1
——KM 683
German

_(KFGOOG']Z Riyadh1 20120ct

KF600620 Blgha1 2012Jun

KMO027258 Jeddah C8826
KM027257 Jeddah C7770

KMO027256 Jeddah C7569

KM27259 Jeddah C9055

dh5
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Weitere Information zur MERS-CoV Diagnostik
sind verfugbar uber
www.virology-bonn.de
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Research As announced by the Coronavirus Study Group, we use the virus designation "MERS-CoV"
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