MENINGOKOKKEN

AGES - Osterreichische Agentur fiir Gesundheit
und Erndhrungssicherheit GmbH www.ages.at


http://www.ages.at

Was sind Meningokokken?

Meningokokken (Neisseria meningitidis) sind Bakterien, die
ausschlieBlich beim Menschen vorkommen. Sie kdnnen die
Schleimhaut des Nasen-Rachen-Raumes besiedeln, ohne

Krankheitssymptome auszulésen. Kommt es jedoch zur Er-
krankung, so kann der Verlauf einer Meningokokken-Infek-
tion zu bleibenden Schaden fiihren oder sogar todlich sein.

Meningokokken verursachen hauptsachlich Hirnhautentzin-
dung (Meningokokken-Meningitis) und/oder Blutvergiftung
(Meningokokken-Sepsis). Die Inkubationszeit (Zeit der
Ansteckung bis zum Auftreten der ersten Symptome) be-
tragt in der Regel 3 bis 4 Tage, kann aber bis zu 10 Tagen
dauern.

Was heiBBt Meningitis?

Meningitis ist eine Entziindung der Hirn- und Riickenmarks-
haute (Hirnhautentziindung).

Was heiBt Sepsis?

Eine Sepsis, umgangssprachlich oft auch als ,Blutvergif-
tung" bezeichnet, entsteht durch das Eindringen und die
darauffolgende Ausbreitung von Bakterien in den Blutkreis-
lauf.

In weiterer Folge kann es durch bakterielle Toxine und die
Abwehrreaktion des Immunsystems zu einer lebensbedroh-
lichen Stérung des Kreislaufs und der Organe kommen.

Was sind Petechien?

Petechien sind punktférmige Hautblutungen, die in Folge
einer Sepsis auftreten kénnen.

Wasserglastest bei Verdacht

Der durch Meningokokken verursachte Ausschlag (Pete-
chien) unterscheidet sich von anderen Hautausschlagen
dadurch, dass er, wenn man einen Glasgegenstand

(z. B. Wasserglas, Augenglaser) auf den Ausschlag presst,
nicht verblasst.

In diesem Fall ist unverziiglich eine Arztin oder ein
Arzt zu verstandigen.

Wasserglastest

Haufige Symptome
Hautausschlag kann sich irgend- nicht in allen
wo am Korper Fallen v
entwickeln v
Benommenheit nicht in allen
Verwirrtheit Fallen v
Bewusstlosigkeit v
Fieber nicht immer im
Erbrechen Anfangsstadium v
v
kalte Hande und FiiBe v
schnelle Atmung v
Bauchschmerzen manchmal mit
Durchféllen v/
Gelenks-, Muskel- v
schmerzen
starke Kopfschmerzen® v
Nackensteifigkeit v
Lichtempfindlichkeit v

" Kopfschmerzen und Fieber sind auch héufig Begleitsymptome bei banalen Infektionen.



Symptome bei Sduglingen

gespannte oder gewdlbte Fontanelle (Spalte zwischen
den Schadelplatten - Schadelnaht)

fahle oder fleckige Haut

Nahrungsverweigerung

Schreckhaftigkeit

hohes schrilles Schreien oder Jammern bei Beriihrung

steifer Kérper mit krampfartigen Bewegungen oder
schlaffer Kérper

Die Krankheit kann sich sehr schnell entwickeln. Bei Ver-
dacht kontaktieren Sie unverziiglich eine Arztin oder einen
Arzt. Schildern Sie genau die beobachteten Krankheitszei-
chen und auBern Sie Ihren Verdacht!

Wie erfolgt die Ansteckung?

Die Ubertragung von Meningokokken erfolgt ausschlieBlich
von Mensch zu Mensch. Das Risiko zu erkranken ist aller-
dings gering. Auch bei direktem Kontakt mit einem Betrof-
fenen kommt es sehr selten zu einer Erkrankung.

Meningokokken sind sehr empfindlich und sterben auBer-
halb des Kdrpers rasch ab. Fur eine Ansteckung ist ein sehr
enger Kontakt erforderlich (Tropfcheninfektion, Schmierin-
fektion).

Wenn Sie in engem Kontakt mit einer betroffenen Person
stehen, lassen Sie sich von Ihrer Arztin oder Threm Arzt
informieren, ob fir Sie ein erhdhtes Erkrankungsrisiko

besteht und eventuell eine Chemoprophylaxe (vorbeugende
Verabreichung eines Antibiotikums) notwendig ist.

Eine Ubertragung durch Wasser und andere Lebensmittel
findet nicht statt.

Wie haufig sind Meningokokken-Erkrankungen?

Obwohl Meningokokken beim Menschen oft vorkommen,
treten invasive Erkrankungen recht selten auf. Durchschnitt-
lich sind 10 bis 20 Prozent der Bevélkerung sogenannte
Trager, die Meningokokken (iber Tage, Wochen oder Monate
in ihrem Nasen-Rachen-Raum tragen, aber nicht erkranken.

Meningokokken sind weltweit verbreitet und kommen in
unterschiedlicher Haufigkeit vor. In Europa liegen Erkran-
kungsraten (Inzidenzen) zwischen 0,11 bis 1,77 Erkrankun-
gen pro 100.000 EinwohnerInnen (ECDC, 2014).

In Osterreich wurde in den letzten Jahren ein starker
Rlckgang der invasiven Meningokokken-Erkrankungen
beobachtet. 2014 konnte die bisher niedrigste Inzidenz der
vergangenen 20 Jahre verzeichnet werden (0,43 Félle pro
100.000 EinwohnerInnen).

Erkrankungen kénnen in jedem Lebensalter auftreten,
jedoch sind sie vermehrt bei Sauglingen, Kleinkindern und
Jugendlichen zu beobachten.

Meningokokken werden in Serogruppen unterteilt. In Euro-
pa werden die meisten Erkrankungen durch die Serogrup-
pen B und C verursacht, wobei die Haufigkeit der Sero-
gruppe Y Uber die letzten Jahre zugenommen hat.




Wie wird eine Meningokokken-Erkrankung behan-
delt?

Eine Meningokokken-Erkrankung muss durch Antibiotika-
gabe behandelt werden. In den meisten Fallen kommt es
bei rechtzeitiger Behandlung zur vollsténdigen Heilung.

Da sich die Infektion innerhalb weniger Stunden zu einer
lebensbedrohlichen Erkrankung entwickeln kann, ist eine
friihzeitige Behandlung sehr wichtig. In manchen Féllen
kann die Erkrankung zu bleibenden Schaden fiihren oder
tddlich sein.

Gibt es eine Impfung?

Derzeit stehen in Osterreich Impfungen gegen Meningokok-
ken der Serogruppe B, der Serogruppe C beziehungsweise
eine kombinierte Impfung gegen Meningokokken der Grup-
pen A, C, W und Y zur Verfligung.

Detaillierte Information zur Immunisierung in allen Alters-
gruppen, Auffrischungsimpfungen, Indikations- und Reise-
impfungen sind im &sterreichischen Impfplan unter
www.bmg.gv.at veroffentlicht.

Alle zurzeit in Osterreich zugelassenen Impfstoffe sind auf
der Seite des BASG (Bundesamt fiir Sicherheit im Gesund-
heitswesen) unter www.basg.gv.at veroffentlicht.

Wie groB ist die Gefahr einer schweren Infektion
tatsachlich?

Meningokokken sind in der Bevdlkerung weit verbreitet (10
bis 20 Prozent), aber nur in einigen wenigen Fallen kénnen
die Bakterien die kérpereigene Abwehr iberwinden und zu
einer Erkrankung fiihren. Diese periodische Besiedlung des
Nasen-Rachen-Raumes fiihrt zu einer wichtigen naturlichen
Immunitat.

Natiirliche Immunitat schiitzt

Es ist noch nicht vollsténdig geklart, warum es in vereinzel-
ten Fallen zur Erkrankung durch Meningokokken kommt.
Unter anderem nimmt man an, dass eine Erkrankung auf
bestimmte Schwachen im Immunsystem dieser Personen
zurlickzufiihren ist. AuBerdem spielen Risikofaktoren wie
das Alter oder das Aufhalten in Gemeinschaftseinrichtungen
eine Rolle.

Meningokokken sterben an der Luft schnell ab

Meningokokken sind sehr empfindlich gegentiber Umwelt-
einflissen. Sie kdnnen nur wenige Sekunden auBerhalb
des menschlichen Korpers lberleben. Sie sterben in der
Luft oder auf Haushaltsgegenstanden sehr schnell ab und
kénnen auch nicht durch Wasser in Wasserleitungen oder
Schwimmbadern Ubertragen werden.

Nur durch sehr engen Kontakt zwischen zwei Menschen
(sog. mouth-kissing-Kontakt) kénnen die Bakterien lbertra-
gen werden.

Impfen schiitzt!

Trotz ihrer Seltenheit ist die Meningokokken-Meningitis und/
oder Meningokokken-Sepsis eine ernstzunehmende Erkran-
kung, die nach wie vor zu einer hohen Sterblichkeit fiihrt.

Zumeist kann die Erkrankung durch eine Impfung verhin-
dert werden. Im Fall einer Erkrankung ist sofort eine Arztin
oder ein Arzt aufzusuchen, um eine Antibiotikatherapie
einzuleiten.



http://www.bmg.gv.at
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HAUFIG GESTELLTE FRAGEN ZU
MENINGOKOKKEN

Das Bekanntwerden von Meningokokken-Erkrankungen
|6st oft Angste aus. Hier einige Antworten zu immer wieder
gestellten Fragen:

Ein Freund meines Kindes geht in eine Schule, in der
ein Fall einer Meningokokken-Erkrankung bekannt
geworden ist. Darf mein Kind weiterhin mit seinem
Freund spielen?

Es gibt keinen Grund, Personen zu meiden, die eventuell
Kontakt mit einem Erkrankten hatten. Man ist wahrschein-
lich taglich in Kontakt mit Meningokokken-Tragern. Ein
zusatzliches Risiko zu erkranken ist nicht gegeben.

Wie kann ich einer Erkrankung vorbeugen?

Informieren Sie sich Uber die Impfung.

Wie soll ich mich bei Verdacht auf eine Erkrankung
verhalten?

Die Erkrankung kann in den meisten Fallen mit Antibiotika
geheilt werden. Deshalb ist es so wichtig, liber die Sym-
ptome Bescheid zu wissen und so schnell wie mdglich eine
Arztin oder einen Arzt zu konsultieren.

Wie ist das Vorgehen der Behorden bei einer Menin-
gokokken-Erkrankung?

Meningokokken Erkrankungen gehodren zu den meldepflich-
tigen Erkrankungen. Alle Falle von invasiven Meningokok-
ken-Erkrankungen mussen dem zusténdigen Gesundheits-
amt gemeldet werden. Die Amtsarztin oder der Amtsarzt
erhebt den betroffenen Personenkreis und ordnet entspre-
chende vorbeugende MaBnahmen an. Die Gesundheitsbe-
horde nimmt auch mit den entsprechenden Gemeinschafts-
einrichtungen (Schule, Hort, Kasernen etc.) Kontakt auf.

Ein Bekannter hat Meningitis. Soll ich Antibiotika
nehmen?

Beim Auftreten eines Meningokokken-Falles werden von
der behandelnden Arztin oder dem behandelnden Arzt und
von der Gesundheitsbehdrde alle Kontaktpersonen erfasst.
Bei gegebenem Erkrankungsrisiko wird eine vorbeugende
Antibiotikagabe empfohlen. Diese sogenannte Antibioti-
kaprophylaxe wird gewohnlich nur an die mit der Patientin
beziehungsweise mit dem Patienten im gemeinsamen
Haushalt lebenden Familienangehdrigen sowie an enge
Kontaktpersonen (zum Beispiel Freund oder Freundin)
verabreicht. In Gemeinschaftseinrichtungen wie Schulen
kann gegebenenfalls einer gréBeren Gruppe vorbeugend
Antibiotika verabreicht werden.

Mit dieser MaBnahme werden die allenfalls im Nasen-Ra-
chen-Raum der Kontaktpersonen vorhandenen Meningo-
kokken abgetdtet. Sollten die Bakterien in der Zwischen-
zeit schon aus dem Nasen-Rachen-Raum in die Blutbahn
gewandert sein, reicht die Antibiotikaprophylaxe nicht aus.
Daher ist es wichtig, auf die angegebenen Krankheitszei-
chen zu achten.




Spezialuntersuchungen der AGES an der
Nationalen Referenzzentrale fiir Meningokokken

» Serotypisierung
» Antibiotikaresistenzbestimmung

» molekularbiologischer Nachweis (PCR-Diagnostik aus
Blut, Liquor, Petechien, Punktaten, Biopsien, post-mor-
tem gewonnenem Gewebe etc.)

» molekularbiologische Typisierung (porA, fetA, fHbp, siaD)

WEITERFUHRENDE
INFORMATIONEN

Erfahren Sie mehr iiber

» den Osterreichischen Impfplan, tiber Impfstellen der
Bundeslander, das kostenfreie Impfprogramm und vieles
mehr beim Bundesministerium fiir Gesundheit,
www.bmg.gv.at

« die in Osterreich zugelassenen Impfstoffe beim
Bundesamt fiir Sicherheit im Gesundheitswesen,
www.basg.gv.at

ECDC GUIDANCE, Public health management of sporadic
cases of invasive meningococcal disease and their contacts.
2010, European Centre of Disease Prevention and Control,
www.ecdc.europa.eu

Meningokokken-Erkrankungen, Robert Koch-Institut,
www.rki.de

Neisseria meningitidis, Centers for Disease Control and
Prevention, www.cdc.gov
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Kontakt

Nationale Referenzzentrale fiir Meningokokken

AGES - Osterreichische Agentur fiir Gesundheit

und Ernahrungssicherheit GmbH

Institut fir medizinische Mikrobiologie und Hygiene Graz
Zentrum fur lebensmittelbedingte Infektionskrankheiten
8010 Graz, BeethovenstraBe 6

Tel.: +43 (0) 505 55 - 61217
Fax.:  +43 (0) 505 55 — 61208
E-Mail: humanmed.graz@ages.at
www.ages.at
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