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1. Allgemeine Lage

Nachdem vier Wochen lang kein Masernfall mehr
tbermittelt wurde, wurden in der 13. Meldewoche
(MW) zwei neue der Referenzdefinition entsprechen-
de Fdlle an das LAGeSo iibermittelt. Beide Fdlle
konnten bereits labordiagnostisch bestatigt werden.
Es handelt sich um ein Kind und einen jungen Er-
wachsenen, die beide stationdr im Krankenhaus
behandelt wurden. Beide Personen sind nicht gegen
die Masern geimpft. Ein Fall hat sich im potentiellen
Ansteckungszeitraum hauptsdchlich im Ausland
aufgehalten und die Infektion vermutlich dort erwor-
ben, der andere Fall muss sich nach derzeitigem
Kenntnisstand in Berlin angesteckt haben. Der letzte
bekannte Exanthembeginn war der 20.03.2024.
Die Gesamtfallzahl fiir Masern in Berlin liegt aktuell
bei 19 Fallen von denen 18 der Referenzdefinition
entsprechen. Auch aufgrund von zahlreichen Aus-
bruchsgeschehen in Europa wie Osterreich, Grof3-
britannien und Rumdnien und dariiber hinaus kann
es jederzeit zu neuen Importen und einer Weiterver-
breitung in Berlin kommen.

In der Berichtswoche ist die Anzahl der ibermittel-
ten Influenza-Erkrankungen mit 47 Fdllen im Ver-
gleich zur Vorwoche (n = 93) weiter gesunken. De-
taillierte Informationen zu Influenza sind unter Ab-
schnitt 4 zu finden.

Auch die Zahl invasiver Infektionen durch Pneumo-
kokken (Sfreptococcus pneumoniae) ist in der Be-
richtswoche im Vergleich zur Vorwoche (n = 14) ge-
sunken. In der 13.MW wurden dem LAGeSo neun
Félle im medianen Alter von 66 Jahren (Spanne 30
bis 84 Jahre) iibermittelt. Fiir alle Félle ist eine stati-
ondre Behandlung im Krankenhaus in den Melde-
daten angegeben, ein Fall ist verstorben. Die kumu-
lative Gesamtfallzahl fiir das Jahr 2024 liegt damit
bei 130 Fdallen.

Infektionen mit Streptococcus pneumoniae sind die
Hauptursache fiir nicht-nosokomiale Pneumonien

und die hdaufigste Ursache fiir bakterielle Meningiti-
den bei Erwachsenen. Invasive Infektionen betreffen
vor allem Kleinkinder im Alter unter zwei Jahren und
dltere Menschen lber 60 Jahren, fiir die deshalb
auch eine Impfung mit dem 20-valenten Konjuga-
timpfstoff (PCV20) durch die STIKO empfohlen wird.
Die Inzidenz von Pneumokokken-Infektionen erreicht
in den Wintermonaten ihren Hohepunkt und
Pneumokokken-bedingten Pneumonien geht haufig
eine virale Infektion des Respirationstraktes voraus.
Da die bundesweite Meldepflicht fiir invasive
Pneumokokkeninfektionen erst im Jahr 2020 einge-
fihrt wurde, liegen keine Vergleichsdaten aus den
vorpandemischen Jahren vor und Vergleiche zu
Vorjahren wahrend der COVID-19-Pandemie unter-

liegen grof3en Einschrénkungen (siehe Abb. 5.3).

Zudem wurden in der 13. MW drei der Referenzdefi-
nition entsprechende Mpox-Fdlle lbermittelt. Es
handelt sich hierbei um drei Mdnner im Alter zwi-
schen 25 und 40 Jahren, die sich alle zum Zeitpunkt
ihrer wahrscheinlichen Ansteckung in Berlin aufge-
halten haben. Der letzte bekannte Erkrankungsbe-
ginn ist der 21.03.2024. Zwei Fdlle waren vollstdn-
dig gegen Mpox geimpft, der dritte Fall hatte nur
eine Impfung. Insgesamt steigt damit die Fallzahl
fir 2024 auf 12 Falle. Kein Fall musste bislang stati-
ondr im Krankenhaus behandelt werden. Aufgrund
der anstehenden Pride-Saison und der damit ein-
hergehenden erhdhten Reiseaktivitdten sowie diver-
ser Grof3veranstaltungen der Community muss mit
dem Auftreten weiterer Fdlle in den kommenden

Wochen und Monaten gerechnet werden.

Die kumulative Zahl von Denguefieber-Fdllen liegt
in 2024 mit bislang 39 referenzbestétigten Fallen
deutlich iber dem Median der vorpandemischen
Jahre fiir diesen Zeitraum (n = 18), siehe Abb. 5.5.
Von den 39 referenzbestétigten Fdllen des Jahres
2024 mussten zwei stationdr im Krankenhaus be-
handelt werden. In der Berichtswoche wurden dem

Alle berichteten Fdlle erfiillen die jeweilige, aktuelle Referenzdefinition des Robert Koch-Institutes.



https://www.rki.de/DE/Content/Infekt/IfSG/Falldefinition/falldefinition_node.html
https://www.ages.at/mensch/krankheit/krankheitserreger-von-a-bis-z/masern
https://www.gov.uk/government/publications/measles-epidemiology-2023/national-measles-standard-incident-measles-epidemiology-from-october-2023
https://www.gov.uk/government/publications/measles-epidemiology-2023/national-measles-standard-incident-measles-epidemiology-from-october-2023
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/number-measles-cases-country-january-2024
https://www.rki.de/DE/Content/Infekt/Impfen/ImpfungenAZ/Pneumokokken/Pneumokokken.html
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LAGeSo bereits 13 Fdlle iibermittelt, von denen auf-
grund ausstehender Ermittlungen bzw. Freigabe
durch das RKI aktuell erst ein Fall die Referenzbe-
statigung erfiillt. Dies ist seit Inkrafttreten des IfSG
im Jahr 2001, die héchste Zahl wéchentlich tber-
mittelter Denguefieber-Félle (ohne Beriicksichti-
gung der Referenzbestdtigung). Bisher haben sich
die in Berlin gemeldeten Denguefieber-Falle aus-
nahmslos auf Reisen in Endemiegebieten mit dem
Dengue-Virus infiziert. Mit Beginn der Miickensaison
besteht mittel- bis langfristig jedoch auch in Berlin
das Risiko lokal erworbener Infektionen aufgrund
der auch hier bereits nachgewiesenen Asiatischen
Tigermiicke, die das Virus von virdmischen Reise-
riickkehrern iibertragen kann. Lokal erworbene
Dengue-Virus-Ausbriiche, die durch die Asiatische
Tigermiicke Ubertragen wurden, sind in Frankreich
und ltalien bereits beschrieben. Heimische Stech-
micken sind nicht in der Lage Dengue-Viren zu

ibertragen.

Informationen zu COVID-19 in Berlin, auch zur
SARS-CoV-2 Viruslast im Berliner Abwasser, finden
Sie in unserem Lagebericht.

Fir die 13. MW wurden 7 Ausbriiche mit gesamt 31
Erkrankten Ubermittelt, darunter fiinf nosokomiale
Ausbriiche mit 24 Erkrankten (siehe unter 3).

Alle berichteten Fdlle erfiillen die jeweilige, aktuelle Referenzdefinition des Robert Koch-Institutes.



https://www.rki.de/DE/Content/Infekt/IfSG/Falldefinition/falldefinition_node.html
https://data.lageso.de/lageso/corona/corona.html
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2. Meldepflichtige Infektionskrankheiten der aktuellen Berichtswoche

Tab. 2.1: An das LAGeSo iibermittelte Nachweise von Krankheitserregern und Krankheiten fiir die aktuelle Berichtswoche

Erreger/Krankheit’ FS::;:L::;EET FGHZG;(I);ZTUIGM Median 2015-2019 ¢
Campylobacter-Enteritis 10 351 567
COVID-19°3 7 1.820

Denguefieber 1 39 18
Enterobacterales * n 162 64
Giardiasis 1 73 84
Haemophilus infl., invasive Erkr. 1 21 13
Hepatitis B 24 368 34
Hepatitis C M 132 80
Hepatitis E 1 45 27
Influenza, saisonal 47 5.452 3.922
Keuchhusten 2 49 222
Kryptosporidiose 2 30 24
Legionellose 3 20 24
Lyme-Borreliose 1 65 42
Malaria ® 1 16

Masern 2 18 "
Mpox * 3 12
Norovirus-Gastroenteritis 58 2.326 1.545
Pneumokokken, invasive Erkr. * 9 130
Rotavirus-Gastroenteritis 26 234 600
RSV (Resp.-Synzytial-Virus) 20 959

Salmonellose 2 89 91
Tuberkulose * 2 61

Windpocken 14 379 477
Gesamtergebnis 269 12.851

1 Erreger/Krankheiten, in denen in den fiinf vorpandemischen Jahren keine Félle an das LAGeSo iibermittelt wurden, sind nicht dargestellt (z. B. virale hédmorrhagische Fieber, Pest, Tollwut).

2 Angegeben ist der Median der Jahre 2017-2019, da die Meldepflicht 2016 eingefiihrt wurde.

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

4 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 ibermittelt.
5 Die kumulierte Anzahl umfasst die Félle von der 1. bis zur aktuellen Berichtswoche 2024

6 Der Median umfasst die Félle der vorpandemischen Jahre (2015-2019) von der 1. bis zur aktuellen Berichtswoche.
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3. Krankheitsausbriiche

3.1. Ausbriiche durch meldepflichtige Erreger / Krankheiten

Tab. 3.1: Anzahl der Hdufungen und Gesamtfallzahl nach Erreger/Krankheit fiir die Berichtswoche' sowie
kumulative Ubersicht fiir das Jahr 2024

Erreger / Krankheit Berichtswoche kumulativ 2024
Zahl der Zahl der
Ausbriiche Gesamtfallzahl Ausbriiche Gesamtfallzahl
Campylobacter 4 9
COVID-19 1 2
Influenza 25 63
Keuchhusten 3 8
Kryptosporidiose 1 4
Masern 3 (
Norovirus 1 4 51 160
Rotavirus 1 3 4 9
RSV 3 8
Windpocken 19 94
Summe 2 7 14 368

3.2. Nosokomiale Ausbriiche

Tab. 3.2: Anzahl der Hdufungen und Gesamtfallzahl nach Erreger/Krankheit fiir die Berichtswoche' sowie
kumulative Ubersicht fiir das Jahr 2024

Erreger / Krankheit Berichtswoche kumulativ 2024
Zahl der G tallzahl Zahl der G Hallzahl
Ausbriiche esamitatiza Ausbriiche esamtiatiza
A. baumannii 4MRGN 1 6
Clostridioides difficile 2 5
COVID-19 18 73
Klebsiella pneumoniae 4MRGN 1 6
Influenza 17 102

Gastroenteritis ohne

Labornachweis e [C
Norovirus 5 24 159 1.611
Pseudomonas aeruginosa 4MRGN 2 9
Rotavirus 3 12
RSV 1 6
Scabies 1 7
Summe 5 24 21 1.943

! Ausschlaggebend fiir die Berichterstattung von Ausbriichen ist die Meldewoche des ersterkrankten Falles im Ausbruch.
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4. Influenza-Saison 2023/2024

Zur aktuellen Situation im Land Berlin

In der 13. MW 2024 wurden dem LAGeSo 47 Fdlle
saisonaler Influenza Ubermittelt. Dies stellt einen
weiteren deutlichen Riickgang der Fdlle um fast
50% im Vergleich zur Vorwoche (n = 93) dar. Die
Fallzahl liegt weiterhin unter dem Median der vor-
pandemischen Jahre 2015-2020 (siehe Abb. 4.2),
was auf den fritheren Beginn und damit auch friihe-
ren Peak der Grippewelle in dieser Saison zuriick-
zufiihren ist. Ein Ende der Grippesaison zeichnet
sich ab.

Das mediane Alter der iibermittelten Fdlle ist in der
aktuellen Berichtswoche leicht gesunken und liegt
bei 42 Jahren (Interquartilsspanne 25 - 62 Jahre).
In der aktuellen Woche waren etwas mehr Frauen
betroffen (57%), fiir die gesamte Grippesaison ist
das Geschlechterverhdltnis jedoch ausgeglichen. In
allen Altersgruppen, sowohl bei den Kindern als
auch bei den Erwachsenen, ist die Inzidenz (Félle
pro 100.000) im Vergleich zur Vorwoche deutlich
gesunken (siehe Abb. 4.3) und liegt in allen Alters-
gruppen auf einem dhnlich niedrigen Niveau. Die
héchsten Inzidenzen in der aktuellen Saison (Beginn
40. MW) wurden in der jiingsten Altersgruppe (0 - 4
Jahre) und in der dltesten Altersgruppe (80 Jahre
und dlter) beobachtet (siehe Tab. 4.2).

Weiterhin wurde bei der Mehrheit der Fdlle mit An-
gaben dazu (ca. 55%) Influenza Typ A nachgewie-
sen, allerdings sinkt der Anteil der Influenza-A
Nachweise derzeit deutlich von Woche zu Woche
(Vorwoche: 60%). Der Anteil der Influenza-B Nach-
weise ist dagegen auf 43% gestiegen (n = 20). Fiir
30 Fdlle liegen Informationen zur Hospitalisierung
vor. Fiir acht dieser Fdlle war eine stationdre Be-
handlung erforderlich. Ein Grund fiir die Hospitali-
sierung war bei fiinf Fallen bekannt, davon wurden
drei Fdlle aufgrund der Erkrankung stationdr behan-
delt.

Nach Angaben der Arbeitsgemeinschaft Influenza
(AGI) des Robert Koch-Instituts ist die Aktivitat aku-
ter respiratorischer Erkrankungen (ARE) in der Be-
volkerung in der 13. KW 2024 im Vergleich zur Vor-
woche insgesamt gesunken. Im ambulanten Bereich
ist die Zahl der Arztbesuche wegen ARE in der 13.
KW im Vergleich zur Vorwoche weiter deutlich ge-
sunken. Von den in dieser Woche an das Nationale
Referenzzentrum fiir Influenzaviren eingesandten
Sentinelproben wurden hauptséchlich humane sai-
sonale Coronaviren (21%), Rhinoviren (16%), In-
fluenzaviren (15%), Parainfluenzaviren (10%) und
humanen Metapneumoviren (7%) nachgewiesen.
Weitere Viren des Erregerpanels wurden vereinzelt
detektiert. Seit der 10. KW 2024 wurden mehr In-
fluenza B-Viren als Influenza A(HIN1)pdmQ9-Viren
detektiert.



https://influenza.rki.de/
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Abb. 4.1: An das LAGeSo iibermittelte Influenza-Erkrankungen im Zeitraum von der 40. MW 2023 bis zur Berichtswoche.
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Abb. 4.2: Influenza-Erkrankungen nach Meldewochen fiir die Saison 2022/2023 (seit der 40. MW, 2022, grau) und die Saison
2023/2024 (seit der 40. MW, 2023, rot), im Vergleich mit dem Median der vergangenen fiinf Jahre (schwarz) mit Minimum und Maxi-
mum (grau).
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Abb. 4.3: Inzidenz (Félle pro 100.000 EW) der Influenza-Erkrankungen nach Altersgruppe fiir die Saison 2023/2024 (seit der
40.MW, 2023).
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Tab. 4.1: An das LAGeSo (ibermittelte Influenzaerkrankungen nach Meldebezirk fiir die Berichtswoche und fiir die Saison 2023/2024
(seit der 40. MW, 2023).

Bezirke Fallzahl Inzidenz* Gesamtfallzahl in Inzidenz* in
Berichtswoche Berichtswoche der Saison 2023/24 der Saison 2023/24
Charlottenburg-Wilmersdorf 2 0,6 667 210,3
Friedrichshain-Kreuzberg 5 1,8 405 144,3
Lichtenberg 3 1,0 314 1071
Marzahn-Hellersdorf 6 2,2 449 163,4
Mitte 7 1,9 982 260,0
Neukslln 3 0,9 480 149,9
Pankow 8 2,0 995 245,8
Reinickendorf 3 1,2 470 180,4
Spandau 2 0,8 415 172,5
Steglitz-Zehlendorf 3 1,0 579 198,1
Tempelhof-Schéneberg 1 0,3 609 177,9
Treptow-K&penick 4 1,5 450 64,7
Summe 47 1,3 6.815 185,3

Tab. 4.2: An das LAGeSo ibermittelte Influenzaerkrankungen nach Altersgruppe fiir die Berichtswoche und fiir die Saison
2023/2024 (seit der 40. MW, 2023).

Altersgruppe I.:qllzth Iflzidenz* Gesqfnifollzohl in Inz'idenz* in
Berichtswoche Berichtswoche der Saison 2023/24 der Saison 2023/24
0-4 4 2,1 706 373,
5-9 0 0,0 462 259,7
10-14 2 1,2 152 94,3
15-19 5 3,3 168 12,0
20-24 1 0,5 201 101,2
25-29 2 0,7 289 107,5
30-39 7 1,1 996 157,5
40-49 7 1,5 879 188,5
50-59 5 1,0 963 188,9
60-69 5 1,3 693 175,4
70-79 4 1,4 599 202,5
80+ 5 2,2 707 304,4
Summe 47 1,3 6.815 185,3

*Fallzahl pro 100.000 Einwohner; Datenquelle: Amt fiir Statistik Berlin-Brandenburg, Bevélkerungsfortschreibung, Stichtag 31.12.2021
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5. Abbildung ausgewdhlter Infektionskrankheiten
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Abb. 5.1: An das LAGeSo iibermittelte Masern-Erkrankungen im Zeitraum von der 27. MW 2023 bis zur Berichtswoche.
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Abb. 5.2: An das LAGeSo iibermittelte Masern-Félle nach Exanthembeginn (bzw. Erkrankungsbeginn/Woche der Probennahme) im
Zeitraum von der 1. MW 2024 bis zur Berichtswoche.
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Abb. 5.3: An das LAGeSo (ibermittelte Pneumokokken-Erkrankungen im Zeitraum von der 27. MW 2023 bis zur Berichtswoche.
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Zeitraum von der 01. MW 2023 bis zur Berichtswoche.
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Abb. 5.5: An das LAGeSo libermittelte Denguefieber-Erkrankungen im Zeitraum von der 27. MW 2023 bis zur Berichtswoche.
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6. Alle meldepflichtigen Infektionskrankheiten nach Bezirken fiir das Jahr 2024

Tab. 6.1: An das LAGeSo iibermittelte Nachweise von Krankheitserregern und Krankheiten

Erreger/Krankheit "

Land Berlin

Fallzahl je Bezirk, kumulafiv (1.-akiuelle Berichtswoche 2024)

2

: 5

m S I 3 s P

2 T8 ¥ 8 T2 e

: 0 e|:i % . 3 ; £ 3

T2 ®8|& oz g 1 E 5 0z v o2 %

:oF #|6 & 5 2 : & B 3 3 & & @
Acinetobacter spp. ° 0 30 20 | 3 4 0 4 7 0 1 1 2 2 4 2
Adenovirus-Konjunkivitis 0 1 4 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0
Arbovirus-Erkrankungen 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Bomaviren ° 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Botulismus 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Brucellose 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Campylobacter-Enteritis 10 351 567 3 22 30 35 24 33 4t 3 19 28 31 23
Candida auris* 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Chikungunya-Fieber 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Cholera 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
CJK (Creutzfeldt-Jakob-Krankheif) | 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Clostridioides diff., schw. Verl. 0 9 3 1 0 1 1 0 0 2 0 0 3 0 1
coviD-19° 17 1.820 184 118 101 125 255 104 91 151 131 137 110 213
Denguefieber 1 39 18 5 5 0 0 2 6 7 3 0 4 0
Diphtherie 0 2 0 0 0 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0
EHEC-Erkrankung 0 15 25 1 3 0 0 3 0 1 2 1 1 1 2
Enterobacterales 1 162 64 25 1 0 19 3 7 1 6 12 16 17 7
FSME (Frihsommer-Men.enzeph.)| 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Giardiasis 1 73 84 10 8 3 1 1 10 8 4 3 5 7 3
Haemophilus infl., invasive Erkr. 1 21 13 2 2 1 2 2 1 6 1 0 1 2 1
Hantavirus-Erkrankung 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Hepatitis A 0 10 21 0 0 0 1 1 1 1 1 0 2 2 1
Hepatitis B 24 368 34 | 46 33 10 30 57 35 39 23 23 13 30 29
Hepatitis C n 132 80 17 19 6 5 24 1 4 12 1 8 1 A
Hepatitis D 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Hepatitis E 1 45 27 4 3 4 3 3 3 3 7 3 3 9 0
HUS, enteropathisch 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0
Influenza, saisonal 47 5452 3922| 519 315 262 400 720 402 778 35 319 483 503 3%
Keuchhusten 2 49 222 1 3 1 8 6 3 8 4 3 2 3 7
Kryptosporidiose 2 30 24 5 2 1 2 2 3 0 1 2 3 6 3
Legionellose 3 20 24 4 1 1 1 3 2 2 3 0 1 1 1
Leptospirose 0 2 1 0 0 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0
Listeriose 0 8 5 0 0 0 1 1 1 0 1 2 0 1 1
Lyme-Borreliose 1 65 42 2 3 4 14 3 7 1 8 3 3 3 4
Malaria * 1 16 3 2 1 1 1 2 1 2 0 1 2 0
Masem 2 18 1 1 5 1 0 2 2 0 0 0 0 6 1
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Erreger/Krankheit "

Land Berlin

Fallzahl je Bezirk, kumulativ (1.-aktuelle Berichtswoche 2024)
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Meningokokken, invasive Erkr. 0 3 6 0 1 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0
Mpox : 3 12 0 2 0 0 3 0 4 0 0 1 2 0
MRSA, invasive Infektion 0 18 Lty 3 1 0 2 1 2 4 1 3 1 0 0
Mumps 0 9 8 0 0 0 1 3 0 1 1 0 1 1 1
Nicht-Cholera-Vibrionen ° 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Norovirus-Gastroenteritis 58 2326 1545| 215 135 204 244 208 142 2N 202 161 277 189 138
Omithose 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Orthopocken : 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Paratyphus 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Pneumokokken, invasive Erkr. * 9 130 13 10 0 8 20 19 8 7 10 9 18 8
Q-Fieber 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0
RSV (Resp.-Synzytial-Virus) : 20 959 100 39 46 58 15 106 97 90 N4 76 68 50
Rotavirus-Gastroenteritis 26 234 600 15 18 23 17 22 18 20 22 13 28 30 8
Rételn 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0
Salmonellose 2 89 97 9 4 3 6 12 8 12 7 9 8 6 5
Shigellose 0 37 20 0 4 2 1 7 4 il 1 2 0 3 2
Trichinellose 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Tuberkulose * 2 61 5 4 2% 4 7 3 2 0 3 3 3 3
Tularémie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Typhus abdominalis 0 0 2 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
West-Nil-Fieber 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Windpocken 14 379 477 14 38 17 9 23 17 27 81 29 45 21 58
Yersiniose 0 33 19 4 2 0 5 2 1 8 0 5 1 8 2
Zikavirus-Erkrankung * 0 3 0 0 1 0 0 0 0 1 0 0 1 0
Gesamtergebnis 269 13.035 1243 818 746 1.009 1586 955 1523 1030 884 1166 1101 974

1 Erreger/Krankheiten, in denen in den fiinf vorpandemischen Jahren keine Fdlle an das LAGeSo iibermittelf wurden, sind nicht dargestell (z. B. virale hmorrhagische Fieber, Pest, Tollwuf).

2 Angegeben ist der Median der Jahre 2017-2019, da die Meldepflicht 2016 eingefiihrt wurde.

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

4 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 ibermittelt.

5 Die kumulierte Anzahl umfasst die Félle von der 1. bis zur aktuellen Berichtswoche 2024.

6 Der Median umfasst die Félle der vorpandemischen Jahre (2015-2019) von der 1. bis zur aktuellen Berichtswoche.
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