LANDESUNTERSUCHUNGS-
ANSTALT FUR DAS GESUNDHEITS-
UND VETERINARWESEN

W= FLreistaat

= SACHSEN

N g

Landesuntersuchungsanstalt fiir das Gesundheits- und Veterinarwesen (LUA) Sachsen
01099 Dresden, Jagerstrafie 8/10 - Tel. (0351) 8144-0 - Fax (0351) 8144-1020 - Web: www.lua.sachsen.de

Acinetobacter-Nachweis'

Im Berichtsmonat Dezember wurden eine Infektion und eine Kolonisation mit Acinetobacter bzw. Acinetobacter baumannii
(Erregernachweis aus Wundabstrich bzw. Urin) erfasst. Betroffen waren ein 37 Jahre alter Mann sowie eine 50-Jahrige. Letzt-
genannte infizierte sich vermutlich in Namibia mit dem Carbapenemase-bildenden Stamm (NDM).

Clostridioides-difficile-Infektion, schwerer Verlauf

Es kamen 16 schwere Verlaufe einer Clostridioides-difficile-Infektion zur Meldung. Betroffen waren ein 2-Jahre alter Junge
sowie Erwachsene im Alter zwischen 43 und 89 Jahren (Median der Erwachsenen: 85 Jahre).

An den Folgen der Erkrankung verstarben ein 68 Jahre alter Mann sowie zwei Frauen (86 bzw. 88 Jahre alt).

Coronavirus-Krankheit-2019 (COVID-19)

Auf den Berichtsmonat November entfielen 3.014 Erkrankungen, was einer wochentlichen Inzidenz von 18 Infektionen pro
100.000 Einwohner entsprach. Somit sank die Neuerkrankungsrate um 37 % gegenlber dem Vormonat November (29 Er-
krankungen pro 100.000 Einwohner).

An den Folgen der Infektion verstarben 22 Manner und 13 Frauen im Alter zwischen 68 und 94 Jahren (Median: 86 Jahre).

Denguefieber
Eine 30 Jahre alte Frau erkrankte nach einem dreiwdchigen Aufenthalt in Argentinien und ein 60-Jahriger nach einer Rund-
reise durch Mittel- und Nordamerika.

Enterobacterales-Nachweis'

Insgesamt wurden im Berichtszeitraum 24 Fallmeldungen (8 Infektionen und 16 Kolonisationen) mit Nachweis einer Carba-
penemase-Determinante oder mit verminderter Empfindlichkeit gegenliber Carbapenemen tibermittelt. Die Nachweise erfolg-
ten bei Erwachsenen zwischen 49 und 84 Jahren (Median der Erwachsenen: 68 Jahre).

Ein 49-jahriger Patient mit Grunderkrankungen wie Friedreich-Ataxie und Colitis ulcerosa verstarb unter der Diagnose Multi-
organversagen und dem Nachweis von Klebsiella pneumoniae in verschiedenen klinischen Materialien.

Friithsommer-Meningoenzephalitis (FSME)

Bei den vier im Dezember Ubermittelten Erkrankungen handelte es um bisher nicht gegen FSME geimpfte Erwachsene im
Alter zwischen 54 und 71 Jahren, die stationar behandelt wurden sowie um einen ebenfalls ungeimpften 10-Jahrigen.

Bei den Betroffenen lag die mdgliche Infektionsquelle wahrscheinlich im Vogtlandkreis und dem Landkreis Meilen.

Haemophilus influenzae-Erkrankung, invasiv

Im Berichtszeitraum wurden neun Infektionen Gbermittelt. Betroffen waren ein 16 Monate altes Madchen sowie Erwachsene
im Alter zwischen 60 und 83 Jahren (Altersmedian: 71 Jahre). Bei allen Patient*innen wurde eine stationdre Behandlung
angegeben. Der Erregernachweis gelang jeweils aus Blut, in einem Fall zusatzlich aus Liquor. Je einmal konnte der Kapseltyp
e, f bzw. Ausschluss Kapseltyp b (= non-b) sowie zweimal nicht-typisierbarer Haemophilus influenzae diagnostiziert werden.
Eine 80 Jahre alte Frau, die mit Fieber, Pneumonie und Sepsis erkrankte, verstarb an den Folgen der Infektion.

Influenza

Im Berichtszeitraum wurden 1.081 Influenzavirus-Infektionen {bermittelt: 818-mal Influenza A (darunter zweimal
A(H1N1)pdm09), 225-mal Influenza B sowie 38 nicht nach A oder B differenzierte Influenza.

Seit Beginn der Influenzasaison in der 40. Meldewoche wurden in Sachsen kumulativ 1.414 Infektionen registriert (Vorjahr
2023: 1.687).

Es verstarben sechs Frauen und ein Mann im Alter zwischen 48 und 91 Jahren (Median: 84 Jahre) an den Folgen einer
Influenza A-Infektion.

Keuchhusten

Im Dezember kamen 88 Keuchhusten-Erkrankungen (85-mal Bordetella (B.) pertussis sowie 3-mal B. parapertussis) zur Mel-
dung, was einer wochentlichen Neuerkrankungsrate von 0,5 Erkrankungen pro 100.000 Einwohner entsprach und damit 46
% unter dem Niveau des Vormonats lag.

Es wurden Haufungen in einer Oberschule und einem Privathaushalt registriert.



Weiterhin wurden 145 Falle von B. pertussis sowie 6-mal B. parapertussis Ubermittelt, bei denen das klinische Bild fehlte bzw.
nicht vollstandig ausgepragt war.

Am haufigsten betroffen waren die 10- bis 14-Jahrigen mit einem Anteil von 25 %, die 15- bis 24-Jahrigen mit 23 %, gefolgt
von den Vor- und Grundschilern mit 17 % Anteil am Gesamtvorkommen.

Legionellose

Bei den sieben im Berichtsmonat Gbermittelten Legionellose-Fallen handelte es sich um einen 10 Jahre alten Jungen sowie
um Erwachsene im Alter zwischen 57 und 90 Jahren (Median: 81 Jahre), die mit einer Pneumonie erkrankt waren und stationar
behandelt wurden. Der Erregernachweis Legionella pneumophila gelang mittels Antigennachweis aus Urin bzw. in einem Fall
aus Sekreten des Respirationstraktes (PCR). Die mdglichen Infektionsursachen lagen bei den Patient*innen wahrscheinlich
im privaten/hauslichen Bereich.

Eine 74 Jahre alte Frau verstarb an den Folgen der Infektion.

Leptospirose
Eine 17-Jahrige erkrankte mit lkterus und wurde stationar behandelt. Angaben zur méglichen Exposition wurden nicht tber-
mittelt.

Lyme-Borreliose

Die Anzahl der Borreliosen lag mit 75 Meldungen und einer Wocheninzidenz von 0,5 Erkrankung pro 100.000 Einwohner
etwas Uber dem Niveau des 5-Jahres-Mittelwertes (0,4 Erkrankung pro 100.000 Einwohner). Bei 71 Patient*innen wurde
symptomatisch ein Erythema migrans angegeben. Zwei Erkrankte fielen durch neurologische Beschwerden (Hirnnervenlah-
mung) auf und bei zwei weiteren Betroffenen wurde ein arthritischer Verlauf registriert.

Malaria

Im Berichtszeitraum wurden zwei Falle von Malaria tertiana sowie zwei nicht spezifizierte Malaria ibermittelt. Betroffen waren
Méanner im Alter zwischen 23 und 62 Jahren nach Aufenthalten in Pakistan, Togo, Uganda und auf den Salomonen. In drei
Fallen wurde eine stationdre Behandlung angegeben. Bei keinem der Patienten war die Durchfiihrung einer medikamentdsen
Prophylaxe bekannt.

Mpox

Im Berichtsmonat Dezember kamen zwei Falle von Mpox (Klade 2) zur Meldung. Dabei handelte es sich um Manner im Alter
von 60 bzw. 67 Jahren, die mit hoher Wahrscheinlichkeit der MSM-Gruppe angehéren. Der altere Patient wurde stationar
behandelt.

MRSA-Infektion, invasiv
Betroffen waren zwei Manner im Alter von 63 und 70 Jahren. Der MRSA-Nachweis wurde aus Blut gefiihrt. Todesfalle kamen
nicht zur Meldung.

CA-MRSA-Nachweis

Insgesamt wurden 19 Nachweise Ubermittelt, die aus verschiedenen Abstrichen eines Sauglings, dreier Kinder (3, 5, 8 Jahre
alt), einer 15-Jahrigen sowie weiterer Patient*innen im Alter zwischen 19 und 81 Jahren (Median der Erwachsenen: 48 Jahre)
erfolgten.

Mycoplasma spp.

Die Zahl der Mycoplasma-Infektionen (n = 3.964) bewegte sich, wie schon in den Vormonaten, auch im Dezember auf einem
hohen Niveau, welches wieder hauptsachlich durch Mycoplasma pneumoniae (n = 3.825) bedingt war. Die wéchentliche Neu-
erkrankungsrate lag hier bei 23 Erkrankungen pro 100.000 Einwohner und damit rund 23 % unter der des Vormonats (30
Erkrankungen pro 100.000 Einwohner).

Norovirus-Enteritis

Die Anzahl der Ubermittelten Infektionen stieg im Berichtszeitraum um 59 % gegeniiber dem Vormonat November. Mit insge-
samt 630 registrierten Fallen lag die woéchentliche Neuerkrankungsrate bei 3,9 Erkrankungen pro 100.000 Einwohner und
somit 34 % uber dem Niveau des Vergleichs-5-Jahres-Mittelwertes (2,9 Erkrankungen pro 100.000 Einwohner).

Haufungen mit mindestens zwei klinisch-labordiagnostisch bestatigten Fallen wurden aus 14 medizinischen Einrichtungen,
zehn Heimen flr Senior*innen und zwei Kindertagesstatten ubermittelt.

Pneumokokken-Erkrankung, invasiv

Im Berichtsmonat kamen 51 Falle zur Meldung. Im Vergleich zum 5-Jahres-Mittelwert (n = 38) lag die Zahl der ibermittelten
Infektionen somit auf einem deutlich héheren Niveau.

Betroffen waren zwei Kinder (1 bzw. 4 Jahre alt) sowie Erwachsene im Alter zwischen 31 und 95 Jahren (Median der Erwach-
senen: 67 Jahre). Der Erregernachweis erfolgte aus Blut sowie in drei Fallen aus Liquor der Patient*innen.

Todesfalle kamen nicht zur Meldung.

Pseudomonas aeruginosa-Nachweis?
Im Dezember wurden 7 Nachweise (3 Infektionen und 4 Kolonisationen) erfasst. Betroffen waren Erwachsene im Alter zwi-
schen 58 und 79 Jahren. Todesfalle kamen nicht zur Meldung.
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Q-Fieber

Eine 35 Jahre alte Frau erkrankte mit iber Wochen anhaltenden Fieberschiiben. Eine stationare Behandlung war nicht nétig.
Mittels IgM-Antikdrpernachweis (einzelner deutlich erhéhter Wert) konnte eine Infektion mit Coxiella burnetii diagnostiziert
werden. Die Betroffene hatte im entsprechenden Infektionszeitraums einen Biberpark im Spreewald besucht und dort Kontakt
zu Nagetieren sowie Nutztieren wie Ziegen und Schafen.

Respiratory-Syncytial-Virus-Infektion

Insgesamt wurden im Monat Dezember 319 RS-Virus-Infektionen Gbermittelt (Vergleichszeitraum des Vorjahres: 502 Falle, 5-
Jahres-Mittelwert: 1.219). Gegenliber dem Vorzeitraum November entsprach dies einer Zunahme um mehr als das Doppelte.
Etwa die Halfte aller RSV-Nachweise betrafen Kinder unter 5 Jahren.

Eine 92 Jahre alte Frau erkrankte mit schwerer respiratorischer Symptomatik und verstarb trotz stationarer Behandlung an
den Folgen der Infektion.

Shigellose
Im Dezember wurden 12 Shigellosen (7-mal Shigella spp., 3-mal Shigella sonnei sowie 2-mal Shigella flexneri) Ubermittelt. In
drei Fallen konnten Aufenthalte in Agypten als mdgliche Infektionsquelle angesehen werden.

Tod an sonstiger Infektionskrankheit
Es wurden im Berichtsmonat 16 Todesfalle Gbermittelt. Betroffen waren zehn Frauen und sechs Manner im Alter zwischen 46
bis 88 Jahren (Median: 82 Jahre).

Erreger Anzahl Klinisches Bild
Bacillus cereus 1 Septischer Schock
Candida spp. 1 Pneumonie, Sepsis
Enterococcus faecalis 1 Sepsis
Escherichia coli 3 Urosepsis
Herpesvirus 1 Enzephalitis
Klebsiella oxytoca 1 Sepsis
Staphylococcus spp. 7 Multiorganversagen, Sepsis
Streptococcus spp. 1 Endokarditis, Nierenversagen
Verantwortlich: LUA Chemnitz FG Infektionsepidemiologie
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Ubermittelte Infektionskrankheiten im Freistaat Sachsen?

Monatsbericht Dezember 2024 und kumulativer Stand 1. - 52. Meldewoche (MW) 2023 und 2024

2024 — Stand 24.01.2025 2023 — Stand 01.03.2024

Falle T Falle Falle

Adenovirus-Nachweis 5.187 5.595

Amobenruhr

Astrovirus-Enteritis

Campylobacter-Enteritis 3.521 3.471
Chlamydia trachomatis-Infektion 3.847 4.037

Clostridioides difficile-Infektion, schwerer Verlauf

Creutzfeldt-Jakob-Krankheit

Denguefieber

Echinokokkose

Enterobacterales-Nachweis*

Fleckfieber

Gasbrand

Gruppe B-Streptokokken-Infektion 1.885 1.861

Hantavirus-Infektion

Hepatitis B

Hepatitis D

Herpes zoster 1.982 1.997

Influenza 1.081 7 22.108 6.086

Kratzmilben

Legionellose

Leptospirose

Lyme-Borreliose 1.627 1.484
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Falle T Falle Falle

Masern

Mpox

CA®-MRSA-Nachweis

Mycoplasma spp. 3.964 27.753 3.332

Ornithose

Parainfluenza-Infektion, respiratorisch 4.192 1.432

Pneumokokken-Erkrankung, invasiv

Q-Fieber

Ringelrételn

Salmonellose

Subakute sklerosierende Panenzephalitis

Tetanus

Tuberkulose

Typhus

West-Nil-Virus-Infektion

Yersiniose

angeborene Infektion

" bei Nachweis einer Carbapenemase-Determinante oder mit verminderter Empfindlichkeit gegeniiber Carbapenemen, auler
bei naturlicher Resistenz

2 mit erworbenen Carbapenemasen oder bei gleichzeitigem Vorliegen von phanotypischer Resistenz gegen Acylureido-Peni-
cilline, Cephalosporine der 3. und 4. Generation, Carbapeneme und Fluorchinolone

3 Veroffentlicht werden Félle nach den Kriterien der RKI-Referenzdefinition (soweit vorhanden).

4 bei Nachweis einer Carbapenemase-Determinante oder mit verminderter Empfindlichkeit gegentiber Carbapenemen, aufler
bei naturlicher Resistenz

5 Methicillin-resistenter Staphylococcus aureus

8 Community-Acquired
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