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Aktuelle Situation

In der Berichtswoche wurden dem LAGeSo 13 Fdlle invasiver Infektionen durch
Pneumokokken (Sfreptococcus pneumoniae) Ubermittelt. Die kumulative
Gesamtfallzahl fiir das Jahr 2024 liegt damit bei 392 Fdllen. Die Fdélle sind im
Median 55 Jahre alt, die Hdélfte von ihnen ist zwischen 49 und 62 Jahren alt. Fir
neun der Falle ist eine stationdre Behandlung im Krankenhaus angegeben, bei
der Mehrzahl (n = 8) davon aufgrund der Pneumokokken-Infektion (in einem Fall
fehlt die Angabe zum Grund der Hospitalisierung). Eine Impfung gegen
Pneumokokken ist fiir keinen der Fdlle in den Meldedaten angegeben, allerdings
liegt der Impfstatus nur fiir vier der Fdlle vor.

Infektionen mit Streptococcus pneumoniae sind die Hauptursache fiir
nicht-nosokomiale Pneumonien und die hdufigste Ursache fiir bakterielle
Meningitiden bei Erwachsenen. Invasive Infektionen betreffen vor allem
Kleinkinder im Alter unter zwei Jahren und dltere Menschen tiber 60 Jahren, fiir
die deshalb auch eine Impfung mit dem 20-valenten Konjugatimpfstoff (PCV20)
durch die STIKO empfohlen wird. Pneumokokken-bedingten Pneumonien geht
haufig eine virale Infektion des Respirationstraktes voraus. Die Inzidenz von
Pneumokokken-Infektionen erreicht in den Wintermonaten ihren Hohepunkt. Da
die bundesweite Meldepflicht fiir diesen Erreger erst im Jahr 2020 eingefiihrt
wurde, liegen keine Vergleichsdaten aus den vorpandemischen Jahren vor und
Vergleiche zu Vorjahren wéhrend der COVID-19-Pandemie unterliegen grofien
Einschrdnkungen. Dennoch zeigt sich auch anhand der Berliner Meldedaten
eine Saisonalitdt wdhrend der Wintermonate, parallel zu den viralen Atemwegs-
infektionen (siehe Abb.1.1).

Pneumokokken, invasive Erkr.

2024
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Abb.1.1: An das LAGeSo iiber-
mittelte Pneumokokken-Infekti-
onen im Zeitraum von der O1.
Meldewoche 2024 bis zur aktu-
ellen Berichtswoche™
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Die Influenza-Aktivitat ist weiterhin sehr niedrig. In der aktuellen Berichtswoche
wurden dem LAGeSo 15 Influenza Falle iibermittelt (sieche Abb. 1.2). Dabei
handelt es sich um zehn Nachweise von Influenza A und fiinf Nachweise von
Influenza B. Das mediane Alter der betroffenen Personen liegt bei 31 Jahren und
wie in den vergangenen Wochen sind die Fdlle liber eine breite Altersspanne
verteilt. Die Halfte der Fdlle ist im Alter zwischen 7 und 42 Jahren. Eine Person
wurde stationdr im Krankenhaus behandelt.

Influenza

=== Median 2015-2019
2024
Min-Max 2015-2019
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In der 45. Meldewoche (MW) wurden dem LAGeSo auflerdem drei Mpox-Fdille
ibermittelt (sieche Abb. 1.3). Es handelt sich um Personen im Alter zwischen 40
und 55 Jahren, die zwischen dem 28.10. und 8.11.2024 erkrankten. Soweit
bekannt lagen die fiir Mpox typischen Hautlésionen vor. Ein Fall war zweifach
gegen Mpox geimpft, fiir die anderen Félle konnte der Impfstatus noch nicht
ermittelt werden. Ein Zusammenhang zwischen den Fdllen ist nicht bekannt.

Abb.1.2: An das LAGeSo
ibermittelte Influenza-Infektio-
nen im Zeitraum von der O1.
Meldewoche bis zur aktuellen

Berichtswoche™.
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In 2024 sind bislang insgesamt 53 Mpox-Fdlle an das LAGeSo iibermittelt
worden. Die Infektionen betreffen bisher ausschliefllich Mdnner im medianen
Alter von 37 Jahren (die Halfte der Falle ist zwischen 33 und 42 Jahre alt). Von
45 Fdllen bei denen der Impfstatus bekannt ist, waren 30 gegen Mpox geimpft
(20 zweifach, 4 einfach und bei 6 Fdllen ist die Anzahl der Impfdosen
unbekannt). Ein Fall musste bislang wegen der Erkrankung stationdr im
Krankenhaus behandelt werden. In Berlin isolierte Mpox-Virusstdmme werden in
aller Regel an das Konsiliarlabor fiir Pockenviren am Robert Koch-Institut weiter-
geleitet und dort sequenzbasiert untersucht. In Berlin sind bislang ausschliefllich
Infektionen der Mpox Klade Il aufgetreten.

Weitere Informationen zu COVID-19 in Berlin finden Sie in unserem Lagebericht.

Fir die 45. MW wurden zwei nicht-nosokomiale Ausbriiche mit zehn Erkrankten
und drei nosokomiale Ausbriiche mit zehn Erkrankten lbermittelt (siehe
Abschnitt 3).



https://www.berlin.de/lageso/gesundheit/infektionskrankheiten/corona/archiv-lagebericht/maerz-2024/

Tabelle 2.1

E /Krankheit Fallzahl aktuelle Fallzahl Median 2015 2019
rreger/Krankhei
& Berichtswoche kumulativ 2024’

Acinetobacter spp. 3

Campylobacter-Enteritis 20 1.514 2.464
Clostridioides diff., schw. Verl. 3 1 42 104
COVID-19 4 308 7.409

EHEC-Erkrankung 1 137 92
Enterobacterales 3 16 611 298
Hepatitis A 2 54 74
Hepatitis B 26 1.207 149
Hepatitis C 17 478 286
Hepatitis E 2 145 100
Influenza, saisonal 15 5.839 4.250
Keuchhusten 5 793 556
Kryptosporidiose 3 180 119
Legionellose 2 112 94
Listeriose 1 22 36
Lyme-Borreliose 4 854 711
Malaria 4 2 68

Mpox * 3 53

MRSA, invasive Infektion 2 67 141
Norovirus-Gastroenteritis 25 3.453 2.630
Pneumokokken, invasive Erkr. 4 13 392
Rotavirus-Gastroenteritis 4 1.089 1.346
RSV (Resp.-Synzytial-Virus) 4 7 1.068

Salmonellose 5 570 451
Shigellose 2 175 69
Tuberkulose ® 7 277

Windpocken 30 961 1.351
Gesamtergebnis 524 27.667

An das LAGeSo iibermittelte Nachweise von Krankheitserregern und Krankheiten fiir die
aktuelle Berichtswoche

" Die kumulierte Anzahl umfasst die Fdlle von der 1. bis zur aktuellen Berichtswoche 2024.

2Der Median umfasst die Félle der vorpandemischen Jahre (2015-2019) von der 1. bis zur aktuellen Berichtswoche.
3 Angegeben ist der Median der Jahre 2017-2019, da die Meldepflicht 2016 eingefiihrt wurde.

“Keine Angabe zum Median méglich, da die Meldepflicht im Jahr 2020 oder spéter eingefiihrt wurde.

5 Keine Angabe zum Median méglich, da das Zentrum fiir tuberkulosekranke und -geféhrdete Menschen erst seit
2023 wieder nach dem aktuellen, vom RKI vorgegebenen Falldefinitionsschema an das LAGeSo libermittelt.

Wochenubersicht




Ausbriche

Nicht-nosokomiale Ausbriiche Tabelle 3.1
Erreger /Krankheit
Zahl der Ausbriche | Gesamtfallzahl Zahl der Ausbriche | Gesamtfallzahl

Campylobacter spp. 4 9
COVID-19 1 7 7 21
EHEC 1 15
Giardiasis 1 2
Hepatitis A Virus 2 6
Influenza 27 68
Keuchhusten 36 91
Kryptosporidiose 1 4
Listeriose 1 2
Masern 7 69
Norovirus 60 192
Rotavirus 16 141
RSV 4 11
Salmonellose 5 60
Shigellose 1 2
Tuberkulose 7 15
Windpocken 1 3 58 261
Yersiniose 1 2
Gesamtergebnis 2 10 239 971

Anzahl der Haufungen und Gesamtfallzahl nach Erreger/Krankheit fiir die Berichtswoche' sowie
kumulative Ubersicht fiir das Jahr 2024

Als Ausbriiche werden Fdélle bezeichnet, fiir die ein epidemiologischer Zusammenhang ermittelt und
dokumentiert wurde, d.h. Fdlle, bei denen (ber die rein zeitliche und rdumliche H&ufung hinaus ein
epidemiologischer Zusammenhang begriindet werden kann. Félle kénnen in der Ubermittlungs-
software sowohl auf der Ebene der Gesundheitsédmter als auch auf der Ebene des LAGeSo verkniipf
werden, um ihre Zugehdrigkeit zu einem Ausbruch anzuzeigen.

" Ausschlaggebend fiir die Berichterstattung von Ausbriichen ist die Meldewoche des ersterkrankten Falles im Ausbruch.




Nosokomiale Ausbriiche
3 24

A. baumannii 4MRGN

Achromobacter spp. 1 6
Clostridioides difficile 3 9
COVID-19 3 10 124 791
Enterobacterales spp. 12 53
Citrobacter freundii 4MRGN 1 2
Escherichia coli 4 MRGN 2 6
Enterobacter cloacae 3 17
Klebsiella pneumoniae 4MRGN 1 8
Klebsiella pneumoniae 3MRGN 2 5
Serratia marcescens 3 15
Influenza 17 102
Kopflause 3 10
Metbhicillin-resistente S. aureus
(MRSA) 3 13
Gastroenteritis ohne Labornachweis 8 117
Norovirus 202 2.044
Pseudomonas aeruginosa 4MRGN 4 14
Rotavirus 12 127
RSV 2 8
Scabies 1 7
Tuberkulose 1 2
Vancomycin-resistente Enterococcus
faecium (VRE) 2 9
Gesamtergebnis 3 10 398 3.336

Anzahl der nosokomialen Haufungen und Gesamtfallzahl nach Erreger/Krankheit fiir die
Berichtswoche' sowie kumulative Ubersicht fiir das Jahr 2024

Nosokomiale Infektionen sind nach § 2 IfSG Infektionen, die im zeitlichen Zusammenhang mit einer
stationdren oder einer ambulanten medizinischen Maf3nahme stehen, soweit diese nicht bereits vorher
bestand.

Das Auftreten von zwei oder mehr nosokomialen Infektionen, bei denen ein epidemischer
Zusammenhang wahrscheinlich ist oder vermutet wird, wird dem Gesundheitsamt gemé&f3 § 6 Abs. 3
IfSG nichtnamentlich gemeldet und gemaf3 § 11 Abs. 1 IfSG an das LAGeSo und von dort an das
Robert Koch-Institut ibermittelt.

" Ausschlaggebend fiir die Berichterstattung von Ausbriichen ist die Meldewoche des ersterkrankten Falles im Ausbruch.




Tabelle 4.1

Erreger/Krankheit * Land Berlin Fallzahl je Bezirk, kumulativ (1.-aktuelle Berichtswoche 2024)

Fallzahl Fallzahl :%: « % o t .
aljtuZ:IIe kumulatiy edian , E g g 2 % < E IS = E 3 & E 2 g : X
Berichtswoche 20242 20152019 ,_Sv E é ﬁ % -FE E 2 :% % E g %o 3 ag)' E ‘g. 5
53 £& 3 3@ § & & & & 2§ ey E¢
Acinetobacter spp .* 1 97 76 8 9 1 19 18 3 8 5 10 7 5 4
¢ Adenovirus-Konjunktivitis 0 11 11 1 0 0 1 0 2 1 0 2 0 4 0
N Arbovirus-Erkrankungen 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Bornaviren ® 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
O Botulismus 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
N Brucellose 0 2 2 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0
Campylobacter-Enteritis 20 1.514 2.464 111 110 116 123 135 123 205 123 84 107 152 125
e Candida auris ® 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
L Chikungunya-Fieber * 0 8 4 2 0 2 0 1 1 2 0 0 0 0 0
U Cholera 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
P CJK (Creutzfeldt-Jakob-Krankheit) 0 2 4 0 0 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0
) Clostridioides diff, schw. Verl. * 1 42 130 4 0 2 11 2 1 12 0 1 7 1 1
— COVID-19° 308 7.409 702 459 453 630 1.071 386 818 568 521 600 490 711
m Denguefieber 0 159 58 12 28 8 5 17 19 22 12 3 12 16 5
Diphtherie 0 4 0 0 1 0 0 3 0 0 0 0 0 0 0
D EHEC-Erkrankung 1 137 92 15 11 8 11 18 22 13 7 5 5 13 9
: 3 Enterobacterales * 16 611 298 79 57 6 53 126 35 49 39 58 50 40 19
wn— FSME (Frihsommer-Men.enzeph.) 0 4 2 0 0 0 1 1 0 2 0 0 0 0 0
|: Giardiasis 0 321 350 27 58 12 10 57 37 35 10 10 17 31 17
!h Haemophilus infl., invasive Erkr. 0 64 32 6 4 1 6 8 7 11 3 3 4 7 4
O Hantavirus-Erkrankung 0 2 2 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
Hepatitis A 2 54 74 0 5 3 2 12 5 7 4 4 6 4 2
m Hepatitis B 26 1.207 149 160 108 34 122 139 127 102 89 97 62 88 79
),




Tabelle 4.1

Erreger/Krankheit * Land Berlin Fallzahl je Bezirk, kumulativ (1.-aktuelle Berichtswoche 2024)

0 £ =
Fallzahl FaIIzah'I el E S _‘cw" - %" e .§ « u %D |

aktuelle  kumulativ , 82 S35 € £-3 = 3 g 2 be e 23

Berichtswoche  2024° 2015-2019 ,_S\, GE) § ‘g’ _;;3 g E § :% % :E g %o § qé' E ‘g. o

s £& 3§ 23 = 2 g g & #§ e &g

Hepatitis C 17 478 286 50 62 15 28 91 41 26 45 34 30 36 20
Hepatitis D 0 4 2 2 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0
Hepatitis E 2 145 100 13 6 14 26 11 5 10 16 12 16 15 1
HUS, enteropathisch 0 2 3 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0
Influenza, saisonal 15 5.839 4.250 563 333 282 426 779 424 832 383 343 502 548 424
Keuchhusten 5 793 556 34 56 41 109 89 34 141 60 61 43 53 72
Kryptosporidiose 3 180 119 11 22 12 8 24 13 23 10 12 13 18 14
Legionellose 2 112 94 17 3 5 5 19 8 10 8 9 12 12 4
Leptospirose 0 14 5 2 2 0 0 4 3 1 0 0 0 2 0
Listeriose 1 22 36 1 1 2 1 3 4 0 2 2 4 1 1
Lyme-Borreliose 4 854 711 35 61 50 176 56 67 145 30 35 82 75 42
Malaria ® 2 68 5 5 8 2 6 6 4 6 8 6 10 2
Masern 0 94 68 4 8 1 0 3 7 0 54 2 1 8 6
Meningokokken, invasive Erkr. 0 18 17 0 4 1 1 5 1 1 0 1 2 2 0
Mpox5 3 53 0 20 1 0 12 2 9 0 0 1 6 2
MRSA, invasive Infektion 2 67 141 3 19 0 11 13 3 7 1 7 1 2 0
Mumps 0 18 28 0 0 1 1 3 1 3 2 2 2 1 2
Nicht-Cholera-Vibrionen * 0 3 0 1 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0
Norovirus-Gastroenteritis 25 3.453 2.630 338 193 298 334 298 214 306 274 244 436 313 205
Ornithose 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Orthopocken 5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

Paratyphus 0 6 3 2 1 0 0 2 0 1 0 0 0 0 0




Tabelle 4.1

Erreger/Krankheit a Land Berlin Fallzahl je Bezirk, kumulativ (1.-aktuelle Berichtswoche 2024)

Fallzahl Fallzahl 5. ) 5

a:tuZ:IIe kumulatiy  edian , E é i: 2 E < E = 2 E 3 & E 2 g $

Berichtswoche 202472 glisees Tg g % '§ g -§ g g :% % :E g %D § qg. :g g_ g

5z £& £ 323 S : & 2 & Hg§ eg &g

Pneumokokken, invasive Erkr. 9 13 392 39 24 1 26 51 57 34 31 32 31 45 21
Q-Fieber 0 4 4 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1 2 0
RSV (Resp.-Synzytial-Virus) 7 1.068 114 43 50 67 133 122 107 94 119 83 80 56
Rotavirus-Gastroenteritis 4 1.089 1.346 53 46 125 150 122 75 88 66 65 138 99 62
Roteln 0 1 3 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
Salmonellose 5 570 451 39 43 31 40 84 57 67 33 46 34 70 26
Shigellose 2 175 69 11 32 6 1 26 21 27 9 6 7 19 10
Trichinellose 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Tuberkulose ® 7 277 19 14 98 16 31 12 14 17 15 9 21 11
Tulardmie 0 3 0 0 1 0 0 0 0 0 2 0 0 0 0
Typhus abdominalis 0 9 7 1 1 2 1 1 0 0 1 0 0 1 1
West-Nil-Fieber 0 7 0 0 0 0 0 2 0 1 0 0 2 1 1
Windpocken 30 961 1.351 44 71 41 45 71 54 124 161 76 105 69 100
Yersiniose 0 88 60 12 10 2 9 9 3 18 1 7 3 5 9
Zikavirus-Erkrankung * 0 6 1 0 1 0 0 0 1 0 2 0 0 2 0

Gesamtergebnis 524 28.521 2539 1.934 1.733 2.478 3.558 2.005 3.288 2.171 1.936 2.443 2.368 2.068

" Erreger/Krankheiten, fiir die im aktuellen Jahr bzw. in den fiinf vorpandemischen Jahren keine Fdlle an das LAGeSo tibermittelt wurden, sind nicht dargestellt
(z. B. virale hdmorrhagische Fieber, Pest, Tollwut).

2 Die kumulierte Anzahl umfasst die Falle von der 1. bis zur aktuellen Berichtswoche 2024.

3 Der Median umfasst die Fdlle der vorpandemischen Jahre (2015-2019) von der 1. bis zur aktuellen Berichtswoche.
“Angegeben ist der Median der Jahre 2017-2019, da die Meldepflicht 2016 eingefiihrt wurde.

®Keine Angabe zum Median mdglich, da die Meldepflicht im Jahr 2020 oder spater eingefiihrt wurde.

® Keine Angabe zum Median méglich, da das Zentrum fiir tuberkulosekranke und -gefdahrdete Menschen erst seit 2023 wieder nach dem aktuellen, vom RKI vorgegebenen Falldefinitionsschema
an das LAGeSo ilibermittelt.
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