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Kurzbericht iiber die im Rahmen der

Infektionskrankheiten-Surveillance Ausgabe 2514 132(?022
nach IfSG in Hamburg registrierten e
Erkrankungen

Die Erkrankungswelle durch Norwalk-dahnliche Viren (NLV) setzt sich
fort

Bereits in der vorangegangenen Ausgabe berichteten wir Uber eine erhebli-
che regionale und Uberregionale Zunahme von Gastroenteritiden durch NLV
in diesem Winter. Wegen der hohen Kontagiositdt und der direkten Ubertrag-
barkeit von Mensch zu Mensch ohne ,Umweg" lUber Lebensmittel sind von
diesem Phanomen ganz uberwiegend Kinder und Erwachsene in Gemein-

schaftseinrichtungen betroffen.

In Hamburg werden wie in der gesamten Bundesrepublik auch weiterhin ho-
he Erkrankungszahlen und zahlreiche Krankheitsausbriche registriert. Die
Abbildungen 1 und 2 stellen die aktuellen Zahlen der in diesem Jahr in der
Bundesrepublik insgesamt sowie der in Hamburg erfassten Erkrankungen

einander gegenuber.




Abb.1: Anzahl der erfassten NLV-Infektionen, gesamte Bundesrepublik 2002 (KW 1 - 47)
N = 21188
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Quelle: Wochenstatistik des RKI im Epidemiologischen Bulletin

Abb.2: Anzahl erfasster NLV-Infektionen in Hamburg 2002 (KW 1-49)
N = 1210 - Stand 13.12.02
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In Hamburg hat sich die Zahl der seit September erfassten institutionsge-
bundenen Gastroenteritis-Ausbriiche mit gesicherter oder wahrscheinlicher
NLV-Atiologie auf 33 erhéht. Abbildung 3 stellt die Zahl dieser Ausbriiche
bezogen auf die Kalenderwoche, in welcher der erste Fall erkrankte dar. Die-
se Angaben sind vorlaufig und reprasentieren den derzeitigen Stand der ge-

sundheitsamtlichen Ermittlungen.

Abb.3: Anzahl der erfassten institutionsgebunden Gastroenteritis-Ausbriiche mit
gesicherter oder wahrscheinlicher NLV-Atiologie ab September 200
in Hamburg (N=33) - Stand 13.12.02

12 4

10 4

Anzahl erfasster Ausbriiche
(o]

,

36.KW 37.KW 38.KW 39.KW 40.KW 41.KW 42.KW 43 KW 44.KW 45.KW 46.KW 47.KW 48 KW 49.KW

Woche der Erkrankung des ersten Falles

Als mikrobiologisch bestatigt kénnen derzeit 29 (88%) dieser Ausbriche an-
gesehen werden. Nach wie vor ereignen sich die Mehrzahl der Ausbriiche in
Alten- und Pflegeheime (58%), gefolgt von Krankenhausern (24%) und Kin-
dertagesstatten (18%). Mit Ausnahme von Bergedorf sind mittlerweile alle
Bezirke betroffen. Immerhin sind bei 14 der 33 Ausbriche mindestens 2
Wochen nach dem letzten Erkrankungsfall verstrichen, ohne dass neue Falle

aufgetreten sind.



Kurzbericht iber die aktuelle Systematik und Diagnostik des Nor-
walk-like Virus aus dem Laborbereich Virologie der Abteilung , mik-

robiologischer Verbraucherschutz" des Hygiene Instituts Hamburg

Das Norwalk-like Virus (NLV) ist eines von zwei humanpathogenen Genera in
der Familie der Caliciviridae und seit Einflhrung des Infektionsschutzgesetzes
im Januar 2001 meldepflichtig. GemaB einer neuen taxonomischen Einteilung
wird das Norwalk-like Virus jetzt unter der Bezeichnung Norovirus geflihrt
und die Sapporo-like Viren (SLV) als Sapovirus ( 7th Report of the Internati-
onal Commitee on Taxonomie of Viruses, December 2001, update June
2002).

Die Ausbruchsdiagnostik der Norwalk-like- bzw. Noroviren in Hamburg wird
im Hygiene Institut Hamburg durchgefihrt. Im Laborbereich Virologie der
Abteilung , mikrobiologischer Verbraucherschutz" werden die Noroviren mit
Hilfe einer RT-PCR molekularbiologisch untersucht. Es handelt sich dabei um
ein sehr aufwandiges Verfahren, in dem zunachst die Virus-RNA aus dem Ma-
terial gewonnen, dann in DNA umgeschrieben (Reverse Transkriptase) und in
einer ,nested"-PCR nachgewiesen wird. (Inzwischen befindet sich auch ein
kauflicher Antigen-ELISA auf dem Markt, der zwar unter den Genotypen un-
terscheidet und kostengunstiger ist, aber bisher noch keine ausreichende

Empfindlichkeit aufweist.)

Im Jahr 2002 hat die Virologie des Hygiene Instituts (Leitung: Dr. S. Baum-
garte) bis Mitte Dezember 890 Proben mit der NLV-PCR analysiert, von de-
nen 514 positiv ausfielen. Die héchsten Untersuchungszahlen waren mit 192
im Februar und 276 im November 2002 zu verzeichnen. Die Zahl der positi-
ven Nachweise verteilte sich dhnlich mit einem Peak von 101 im Februar und
209 im November.

Es wurden sowohl Infektionshdaufungen in Alten-und Pflegeheimen, Kinder-
garten und Krankenhausern als auch kleinere Geschehen wie Ausbriche in

Familien aufgeklart.



Auffallig waren im September ein erster Anstieg eingesandter Proben und
positiver Nachweise sowie ein rapider Anstieg Ende Oktober mit Hohepunkt
im November und einem langsamen Abfall im Dezember. Die Zahl der NLV-
positiv ermittelten Ausbriiche blieb seit Ende Oktober auf konstant hohem
Niveau, so dass Proben inzwischen zunachst auf Norwalk-like Viren und erst

sekundar auf andere gastroenterale Viren untersucht werden.

Sequenzanalysen im Konsiliarlabor fir virale Gastroenteritiden (Norwalk-like
Virus; Leitung: Priv. Doz. Dr. E. Schreier) des RKI, an das Stichproben von
funf Hamburger Norwalk-Ausbruchsgeschehen weitergeleitet wurden, erga-
ben nach Vergleich einer bestimmten Virus-Genom-Region durchgangig den
selben genetischen Virustyp. Es handelte sich um die Genogruppe II, Geno-
typ Grimsby/ Lordsdale-like, dem zur Zeit domimierenden Typ in Deutsch-

land und Europa.

Ubersicht iiber die erfassten Erkrankungsfille 2002

Nachfolgend die aktuelle Ubersicht {iber die in Hamburg registrierten melde-
pflichtigen Infektionskrankheiten der Kalenderwochen 48 und 49 / 2002 so-
wie kumulativ fur die Wochen 1 bis 48 / 2002:



Abb. 4: Registrierte Erkrankungen Hamburg 2002, 48. KW (n=138) - vorlaufige Angaben
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Abb. 5: Registrierte Erkrankungen Hamburg 2002, 49. KW (n=107) - vorlaufige Angaben

70
60
50

40

30

17

20 -

Anzahl der gemeldeten Fille

10

Erkrankung



Abb. 6: Die haufigsten registrierten Erkrankungen und Erregernachweise in Hamburg KW 1-48 2002 kumulativ (n=6275)
mit Vergleichszahlen aus dem Vorjahr (n=5638) - vorlaufige Angaben
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Tab.1: Sonstige registrierte Erkrankungsfalle Hamburg, 2002
flr die Kalenderwochen 1-48 kumulativ (n=171)
im Vergleich zum selben Zeitraum 2001 (n=153)

-vorlaufige Angaben-

Meldepflichtige Infektionskrankheiten

Anzahl der | Anzahl der
Falle Falle
2002 2001

EHEC 46 27
Sonstige E.coli-Infektionen 29 28
Dengue-Fieber 21 10
Masern 16 5
N. Meningitidis-Infektion 14 40
Virale Meningitis 11

Influenza 8 11
Listeriose 7 7
Legionellose 8 5
Brucellose 2

Cryptosporidiose 3 3
Typhus 2 4
Lepra 1

Leptospirose 1 1
Paratyphus 1 2
Wunddiphtherie 1

CIK 4
Hepatitis E 2
Q-Fieber 2
Botulismus 1
Trichinose 1



