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Infektionsepidemiologisches Landeszentrum
Kurzbericht iiber die gemaRB der Infektionskrankheiten-Surveillance nach IfSG in Hamburg
registrierten Krankheiten und weitere infektionsepidemiologisch relevante Ereignisse

Zur aktuellen Lage bezlglich des neuartigen Coronavirus in Hamburg verweisen wir auf die zentrale

Website des Hamburger Senats: https://www.hamburg.de/coronavirus/. Die aktuellen Fallzahlen fir

Hamburg sind unter: https://www.hamburg.de/corona-zahlen zu finden.

Weitere Informationen sind im Internet u.a. beim Robert Koch-Institut (RKI) einsehbar unter:
https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges Coronavirus/nCoV.html.

Die aktuellen Fallzahlen fiir Hamburg, Deutschland und weltweit aktualisiert das RKI mehrmals taglich
hier: https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges Coronavirus/Fallzahlen.html.

Die Erhebung der Daten zur Covid-19 Impfung publiziert das RKI auf der folgenden Website:
https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges Coronavirus/Daten/Impfquoten-Tab.html

Zur Lage in Europa und weltweit gibt es taglich aktualisierte Informationen auf der Website des Euro-
pean Centre for Disease Prevention and Control (ECDC):

https://www.ecdc.europa.eu/en/covid-19-pandemic

WHO Situation Report (03.08.2021): Coronavirus Disease (COVID-19) Situation Reports (who.int)

EUROPA UND DEUTSCHLAND

Risiko fiir Infektionskrankheiten im Zusammenhang mit der Flutkatastrophe

Das ECDC hat am 29.07.2021 ein Rapid Risk Assessment (RRA) zu den extremen Niederschlagen und
Flutkatastrophen in Europa veroffentlicht. Darin wird das Risiko, also das Auftreten und die Auswir-
kungen von Infektionskrankheiten in den 4 betroffenen Landern (Deutschland, Luxemburg, Belgien

und den Niederlanden) bewertet.

Hierflir wurden die moglicherweise auftretenden Infektionskrankheiten in 2 Gruppen (nach Ausmal
ihres endemischen Vorkommens) aufgeteilt und das jeweilige Risiko stratifiziert fir die Allgemeinbe-
vOlkerung bzw. fiir vulnerable Personengruppen (Kinder, dltere Menschen sowie Immunsupprimierte
und Personen, die durch die Flut obdachlos sind) geschatzt. Des Weiteren wurde bewertet, mit wel-
chem Risiko sich diese Krankheiten in andere, nicht von der Flut betroffene Lander der EU/EWR ver-
breiten kdnnten. AuBerdem beinhaltet das RRA auch eine Risikobewertung fiir COVID-19 in den be-
troffenen Gebieten und der EU/EWR.


https://www.hamburg.de/coronavirus/
https://www.hamburg.de/corona-zahlen
https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges_Coronavirus/nCoV.html
https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges_Coronavirus/Fallzahlen.html
https://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/N/Neuartiges_Coronavirus/Daten/Impfquoten-Tab.html
https://www.ecdc.europa.eu/en/covid-19-pandemic
https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/situation-reports
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Weiteres kann unter folgendem Link abgerufen werden:

Rapid Risk Assessment: Extreme rainfall and catastrophic floods in western Europe (europa.eu)

Nicht-Cholera-Vibrionen-Infektion

Das ECDC hat tber das Monitoring der Umweltbedingungen und die Modellierungen fiir das Wachs-

tum von Nicht-Cholera-Vibrionen in der Ostsee berichtet.

Mit Stand vom 22.07.2021 wurde die Umwelteignung fiir das Vibrionen-Wachstum in den Ostsee-
Abschnitten der EU/EWR-Lander allgemein als mittel bis hoch eingestuft, mit Ausnahme von Schwe-
den, Finnland, Danemark, und Mecklenburg-Vorpommern (MV) und Schleswig-Holstein in Deutsch-
land, wo sie als sehr niedrig bis niedrig bewertet wurde. Fir die darauffolgenden 5 Tage wurde die
Umwelteignung fiir das Vibrionen-Wachstum bis auf Ausnahmen in der Ostsee insgesamt als mittel

bis hoch prognostiziert. U.a. wird das Risiko fiir Mecklenburg-Vorpommern als sehr hoch eingestuft.

Das Monitoring-Dashboard fir Vibrionen findet sich unter:

https://geoportal.ecdc.europa.eu/vibriomapviewer/

Dem RKI wurden bis Ende der 29. KW 2 eher atypische Falle von Nicht-Cholera-Vibrionen-Infektionen
im Juni bei Frauen ohne rezente Exposition am Meer Ubermittelt. Weiterhin wurden 5 Faélle (ein Fall
aus Brandenburg und 4 aus MV) von Infektionen mit Vibrio vulnificus Gbermittelt. Es handelt sich um
Manner im Alter von 21 bis 80 Jahren (Median: 68). Vier wurden hospitalisiert.

Quelle: ECDC Communicable Disease Threats Report, 23.07.201

Salmonellose (Salmonella Braenderup) (Fortschreibung zu Ausgabe 15/2021)

Das ECDC und die EFSA haben am 20.07.2021 ein Rapid Outbreak Assessment zu dem multinationa-
len Ausbruch von Salmonella (S.) Braenderup ver6ffentlicht. Mit Stand 06.07.2021 zahlte das ECDC
insgesamt 348 Sequenz-bestatigte S.-Braenderup-Falle in 12 EU/EWR-Landern sowie dem Vereinig-
ten Konigreich (UK) zu dem Ausbruchsgeschehen. Als wahrscheinlichstes Infektionsvehikel standen
Melonen (Galia-, Cantaloupe-, Honigmelonen) in Verdacht. In UK gelang der Nachweis des Ausbruchs-
stamms in Galiamelonen aus Honduras. Der Ausbruchsstamm konnte auch in einer Melonenschalen-
sammelprobe (Galia-, Cantaloupe-, und Honigmelonen) nachgewiesen werden. Eine analytische epide-
miologische Studie in UK zeigte einen starken, statistisch signifikanten Zusammenhang von S.-Braen-

derup-Infektionen mit dem Verzehr von Galiamelonen.


https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/rapid-risk-assessment-extreme-rainfall-and-catastrophic-floods-western-europe
https://geoportal.ecdc.europa.eu/vibriomapviewer/

Infektionsepidemiologisches Landeszentrum / INFEKT-INFO 16/2021 Seite 3von 6

Die epidemiologischen und mikrobiologischen Untersuchungen sowie die Lebensmittelriickverfolgun-
gen legen nahe, dass Melonen, wahrscheinlich Galiamelonen, die von au8erhalb der EU/EWR und UK,
wahrscheinlich aus Honduras, importiert wurden, den Ausbruch verursacht haben. Jahreszeitlich be-
dingt werden derzeit keine Melonen aus Honduras in die EU importiert, so dass weitere Erkrankungs-
falle, die mit dem Verzehr dieser Melonen in Zusammenhang stehen kdnnten, vorerst nicht erwartet

werden.

Weitere Informationen unter:

https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/rapid-outbreak-assessment-multi-country-out-

break-salmonella-braenderup-st22

Mit Stand 22.07.2021 werden in Deutschland 84 Falle in 12 Bundeslandern dem Ausbruchsgesche-
hen zugerechnet. Basierend auf Kerngenomanalysen (cgMLST) konnten 52 von 55 sequenzierten S.-
Braenderup-Isolaten einem Cluster zugeordnet werden. In einer Fall-Kontroll-Studie konnte ebenfalls
ein starker, statistisch signifikanter Zusammenhang zwischen S.-Braenderup-Infektionen und dem
Verzehr von Melonen (Galia-, Cantaloupe-, oder Honigmelonen) festgestellt werden. Von den einzel-
nen Melonensorten waren Galiamelonen am starksten mit S.-Braenderup-Infektionen assoziiert. Die
Ergebnisse aus Deutschland bestatigten damit die Ergebnisse der Untersuchungen in anderen Lan-

dern.

Quelle: ECDC/EFSA, 20.07.2021

Denguefieber, Frankreich

Am 29.07.2021 meldeten franzésische Gesundheitsbehdrden den ersten autochthonen Fall von Den-
guefieber im Département Var (Region Provence-Alpes-Cote d'Azur) fur das Jahr 2021.
Lokale BekampfungsmaBnahmen und Aufkldrungskampagnen werden ausgefiihrt. Autochthone Uber-

tragungen gibt es in Stdfrankreich seit dem Jahr 2010 mit einem bis 7 Fallen pro Jahr.

Quelle: https://www.paca.ars.sante.fr/var-demoustication-et-surveillance-renforcee-apres-la-detec-
tion-dun-cas-autochtone-de-dengue?fbclid=lIwAR3Kh8aOHc6dvm-
NAyvCbBdQQafwlnSVjYInHgb3pSDZXEBUMUyY31kn efrE%Sdnotifying



https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/rapid-outbreak-assessment-multi-country-outbreak-salmonella-braenderup-st22
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/rapid-outbreak-assessment-multi-country-outbreak-salmonella-braenderup-st22
https://www.paca.ars.sante.fr/var-demoustication-et-surveillance-renforcee-apres-la-detection-dun-cas-autochtone-de-dengue?fbclid=IwAR3Kh8aOHc6dvmNAyvCbBdQQafw1nSVjYlnHqb3p5DZXEBUMUy31kn_efrE%5dnotifying
https://www.paca.ars.sante.fr/var-demoustication-et-surveillance-renforcee-apres-la-detection-dun-cas-autochtone-de-dengue?fbclid=IwAR3Kh8aOHc6dvmNAyvCbBdQQafw1nSVjYlnHqb3p5DZXEBUMUy31kn_efrE%5dnotifying
https://www.paca.ars.sante.fr/var-demoustication-et-surveillance-renforcee-apres-la-detection-dun-cas-autochtone-de-dengue?fbclid=IwAR3Kh8aOHc6dvmNAyvCbBdQQafw1nSVjYlnHqb3p5DZXEBUMUy31kn_efrE%5dnotifying

Infektionsepidemiologisches Landeszentrum / INFEKT-INFO 16/2021 Seite 4 von 6

HAMBURG
Ubersicht der aktuellen Meldezahlen in Hamburg
Die folgenden Abbildungen 1 und 2 zeigen die Zahlen der registrierten meldepflichtigen Infektions-

krankheiten und Erregernachweise flir die Kalenderwochen 29 und 30 des Jahres 2021.

Abb. 1: Registrierte Erkrankungen in Hamburg 2021 (mit und ohne erfiillter Referenzdefinition),
29. KW (n=748) - vorlaufige Angaben (logarithmisch dargestelit)
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Abb. 2: Registrierte Erkrankungen in Hamburg 2021 (mit und ohne erfiillter Referenzdefinition),
30. KW (n=805) - vorlaufige Angaben (logarithmisch dargestellt)
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In der folgenden Tabelle 1 sind die Zahlen der registrierten meldepflichtigen Infektionskrankheiten und
Erregernachweise mit erfillter Referenzdefinition fir die erste bis dreiligste Kalenderwoche des Jahres

2021 im Vergleich zum Vorjahr zusammengefasst.

Tab. 1: Anzahl in Hamburg registrierter Infektionskrankheiten mit erfiillter Referenzdefinition*,
Kalenderwoche 1 bis 30 / 2021 (n=42.577) mit Vergleichszahlen aus dem entsprechenden Vorjahreszeitraum
(n=11.246) - vorlaufige Angaben.

Krankheit / Erreger Anzahl der Fdlle
2021 2020
KW 1-30 KW 1-30
COVID-19-Infektion 41134 5344*
Campylobacter-Infektion 481 577
Hepatitis B 238 60
Norovirus-Infektion 148 427
Tuberkulose 89 109
Windpocken 79 214
Hepatitis C 75 55
Salmonellose 66 64
Rotavirus-Infektion 48 106
Enterobacteriaceae 38 53
Hepatitis E 29 34
Giardiasis 23 52
Yersiniose 18 14
Clostridiodes difficile-Infektion 15 7
Acinetobacter 14 15
Influenzavirus 11 3903
EHEC/STEC 11 19
MRSA 11 14
Keuchhusten 8 71
Kryptosporidiose 8 10
Haemophilus influenzae-Infektion 6 15
Hepatitis A 5 13
Listeriose 4 6
Legionellose 3 12
Creutzfeldt-Jakob-Erkrankung 3 1
Mumps 2 13
Shigellose 2 7
hamolytisch-uramisches Syndrom 2 3
Masern 2 0
Hantavirus 2 0
Meningokokken-Erkrankung 1 3
Hepatitis D 1 0
Adenovirus-Konjunktivitis 0 20
Denguefieber 0 3
Typhus 0 1
Pneumokokken-Erkrankung 0 1

*Falle mit Einzelfallkontrolle durch das RKI erscheinen erst nach einigen Wochen in der kumulierten Tabelle.
*Die Zahlung der Falle zu Covid-19 im Vorjahresvergleich beginnt mit dem Pandemiebeginn in Hamburg am 29.02.2020.
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