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Übersicht über die gemeldeten und erfassten Erkrankungsfälle in

Hamburg 2001

Nachstehend die graphische Darstellung der registrierten Erkrankungsfälle

für die Kalenderwochen 16 und 17 sowie für die Wochen 1 – 17 kumulativ.

Registrierte Erkrankungen Hamburg 2001, 16. KW (n=109) - vorläufige Angaben
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Registrierte Erkrankungen Hamburg 2001, 17. KW (n=108) - vorläufige Angaben
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Bei der Hepatitis-E-Erkrankung  in der 16. Woche handelt es sich um eine

asymptomatische Infektion, die aus Afrika importiert wurde.  Der Patient

hatte zusätzlich eine Malaria. Bei der Erkrankung an Dengue-Fieber, die in

der 17. Woche registriert wurde, handelt es sich um einen unkomplizierten,

nicht hämorrhagischen Verlauf bei einem Patienten, der aus Indonesien ein-

gereist war.

Bei den infektiösen Enteritiden macht sich ein allmählicher Rückgang der Er-

krankungen an Rota-Virus-Infektion bemerkbar. In der Darstellung der 17.

Woche konnte ein größerer Ausbruch mit ca. 70 Erkrankten in einer Senio-

reneinrichtung, bei dem Norwalk-Viren als auslösendes Agens gefunden wur-

den, noch nicht berücksichtigt werden.
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Registrierte Erkrankungen Hamburg 2001, KW 1-17 kumulativ (n=1796) - vorläufige Angaben

575

7 8

31

2

22

52
37

1
12

1 3
12

2 1

540

280

16

108

1

85

0

100

200

300

400

500

600

Cam
py

lob
ac

ter
-In

fek
tio

n

EHEC-In
fek

tio
n

so
ns

tig
e E

.co
li-I

nfe
kti

on

Giar
dia

sis

Den
gu

e-F
ieb

er

Hep
ati

tis
 A

Hep
ati

tis
 B

Hep
ati

tis
 C

Hep
ati

tis
 E

Inf
lue

nz
a

Le
gio

ne
llo

se

Lis
ter

ios
e

N. M
en

ing
itid

is-
Inf

ek
tio

n

Norw
alk

-V
iru

s-I
nfe

kti
on

Q-Fieb
er

Rota
vir

us
-In

fek
tio

n

Salm
on

ell
os

e

Shig
ell

os
e

Tub
erk

ulo
se

Typ
hu

s

Yers
ini

os
e

Erkrankung

A
nz

ah
l d

er
 F

äl
le



- 4 -

Übersicht 1. Quartal 2001

Mit dem elektronischen Erfassungs- und Übermittlungsinstrument „SurvNet“

liegen  nun  Erfahrungen aus 4 Monaten der Anwendung vor.  Bei der rück-

blickenden Betrachtung ist immer wieder darauf hinzuweisen, dass die ersten

6 bis 8 Wochen den Charakter einer Erprobungs- und Pilotphase hatten, da

es ja nicht möglich war, das System im Vorwege zu testen und zu erproben.

Daher sind auch die Zahlenangaben aus diesem Zeitraum mit Vorsicht zu

interpretieren.  Dies wird u.a. auch daran deutlich, dass der gesamte Daten-

bestand noch Datensätze aus diesem Zeitraum enthält, bei denen nicht alle

Detailinformationen verfügbar sind, anhand derer geprüft wird, ob sie der

RKI-Falldefinition (FD) entsprechen oder nicht.  Ein Teil dieser Datensätze

konnte inzwischen durch Nachermittlungen der Gesundheits- und Umwelt-

ämter komplettiert werden; in einigen Fällen wird das aber möglicherweise

nicht mehr gelingen.  Die frühzeitige Eingabe von Erkrankungsfällen bereits

zu einem Zeitpunkt, zu dem noch nicht alle Informationen vorliegen und die

Prüfung der Falldefinition noch nicht abgeschlossen werden konnte, ist indes-

sen wohlgemerkt sehr sinnvoll und erwünscht, dann anderenfalls würde die

Zeitnähe und die Sensitivität des Surveillance-Systems beträchtlich leiden.

Trotz der genannten Einschränkungen haben wir uns entschieden, eine erste

Quartalsübersicht vorzulegen. Wir haben jedoch die Anzahl der Fälle, die hin-

sichtlich der Falldefinition (noch) Unsicherheiten und Unklarheiten aufweisen,

nicht einfach beiseite gelassen, sondern besonders kenntlich gemacht.  Auf

diese Weise entsteht ein minimaler und ein maximaler Zahlenwert bei der

Anzahl der Fälle, also eine Spannweite, innerhalb derer sich der tatsächliche

Wert bewegt.  Dies erscheint uns als eine etwas präzisere Basis für künftige

Quartals-Vergleiche und -Zeitreihen als die isolierte Betrachtung der Fälle mit

erfüllter Falldefinition.

Allerdings wollen wir wie bisher auch künftig in den Wochenstatistiken  und

in der kumulativen Übersicht aus Gründen der Übersichtlichkeit, Aktualität

und Sensitivität nur den Maximalwert der erfassten Fälle, der u. U. auch ein-

zelne falsch positive Fälle mit einschließt, angeben.  Die kumulative Statistik

wird bei jeder Fortschreibung ein Stück weit bereinigt.



Registrierte Erkrankungsfälle Hamburg 1. Quartal 2001 (n= 1372) - vorläufige Angaben
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