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Schriftliche Anfrage des Abgeordneten Andreas Winhart (AfD)
Meningokokken im Landkreis Ebersberg

Anlage: Tabelle zu den Meldezahlen nach IfSG zu Frage 1

Sehr geehrte Frau Présidentin,
die Schriftliche Anfrage beantworte ich wie folgt:

1. Wie haufig kam es seit 2010 zu meldepflichtigem Auftreten von Menin-
gokokken in Bayern (Bitte nach Jahr und Landkreis/kreisfreier Stadt auflis-

ten)

Erkrankungen durch Meningokokken sind in Deutschland nach dem Infekti-
onsschutzgesetz (IfSG) meldepflichtig.

Die Meldungen an die Gesundheitsdmter werden in Bayern am Bayeri-
schen Landesamt flr Gesundheit und Lebensmittelsicherheit (LGL) zentral
fur ganz Bayern zusammengefihrt.

Die Tabelle zu den Daten aus den Jahren 2010 bis 2019 befindet sich in

der Anlage.
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2. Wie viele Personen sind in Bayern durch Gesundheitsamter seit 2010
gegen Meningokokken geimpft worden (Bitte nach Jahr und Land-

kreis/kreisfreier Stadt auflisten)

Dazu liegen dem StMGP keine Daten vor.

3. Welchen prozentualen Anteil an der Bevoélkerung in Bayern haben die

Personen mit Meningokokken-Impfung?

Dazu liegen dem StMGP keine Daten vor.

4. Handelt es sich bezuglich der drei schweren Meningokokken-Falle im
Landkreis Ebersberg bei den Personen um Flichtlinge / Asylbewerber

etc...?

Nein.

5. Handelt es sich bezuglich der drei schweren Meningokokken-Féalle im
Landkreis Ebersberg bei den betroffenen Personen um Kinder in Kindergéar-
ten/Kitas bzw. um schulpflichtige Kinder?

Nein.

6. Welche MalRnahmen wurden beziiglich der drei schweren Meningokok-
ken-Falle im Landkreis Ebersberg im persdnlichen Umfeld der Personen

vom Gesundheitsamt Ebersberg eingeleitet?

7. Welche weiteren MalRnahmen sind vom Gesundheitsamt Ebersberg bzw.
anderen Behorden vor dem Hintergrund der drei schweren Meningokokken-
Féalle im Landkreis Ebersberg geplant, sollten trotz der Impfungen weitere

schwere Meningokokken-Falle auftreten?
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Die Fragen 6 und 7 werden aufgrund des Sachzusammenhanges gemein-

sam beantwortet.

Bei Auftreten von Erkrankungen durch Meningokokken werden vom jeweils

zustandigen Gesundheitsamt umgehend die notwendigen Infektions-

schutzmal3nahmen zur Verhitung einer Weiterverbreitung des Erregers

eingeleitet:

e Ermittlung aller relevanten Kontaktpersonen mit Schwerpunkt auf

Kontakte im Haushalt und haushaltsdhnliche Kontakte sowie in Ge-
meinschaftseinrichtungen.

Engen Kontaktpersonen wird eine antibiotische Prophylaxe empfoh-
len (Postexpositionsprophylaxe - PEP) bzw. sie werden vom Besuch
von Gemeinschaftseinrichtungen ausgeschlossen.

Daruber hinaus wird engen Kontaktpersonen empfohlen, sich gegen
die zirkulierende Meningokokken-Serogruppe impfen zu lassen, da
fur enge Kontaktpersonen langerfristig trotz Chemoprophylaxe ein
erhohtes Risiko beschrieben wurde, an Meningokokken zu erkran-
ken. Diese Empfehlung erfolgt durch das Gesundheitsamt, sobald
das Ergebnis der Labordiagnostik zur Feststellung der bei der er-
krankten Person vorliegenden Serogruppe feststeht.
Aufklarungsmafnahmen des weiteren Umfeldes des Erkrankten,

z. B. bei Ausbruchsgeschehen in definierten Einrichtungen wie Schu-
len oder Universitaten, Information und Aufklarung der Elternschaft
bzw. der Studentenschaft sowie der dort Beschéftigten. Bei Erkran-
kungsfallen, die einer bestimmten ,Community“ zugeordnet werden,
kénnen die AufklarungsmalRnahmen auf das direkte Umfeld be-
schrankt werden.

Information der Fachoffentlichkeit (Krankenh&user, Arzteschaft): Er-
hohte Vigilanz beztglich neuer Falle.

Ggf. Information der Offentlichkeit, insbesondere bei gehauftem Auf-

treten (Ausbruch).
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Bei Auftreten von Erkrankungen durch Meningokokken handelt es sich
meist um Einzelfélle. Bei Auftreten mehrerer Falle in einem Landkreis pruft
das Gesundheitsamt, ob ein Ausbruch aufgrund eines epidemiologischen

Zusammenhangs besteht, und passt die MaRnahmen entsprechend an.

Im Landkreis Ebersberg sind insgesamt vier Erkrankungsfalle aufgetreten.
In allen Féllen lag ein schwerer Verlauf einer Meningokokkensepsis vor,
davon drei Falle mit dem Vollbild Waterhouse-Friderichsen-Syndrom. Das
Gesundheitsamt Ebersberg hat daher am 22.08.2019 vorsorglich eine all-
gemeine Impfempfehlung fir den sudlichen Landkreis Ebersberg ausge-
sprochen. Die Impfung erfolgt in diesem Zusammenhang Uber niedergelas-
sene Arzte. Die Kostentragung fiir Impfstoff und Impfleistung erfolgt tiber-
wiegend privat. Gesetzliche Krankenkassen Gibernehmen die Kosten fir
Impfstoff und Impfleistung generell nur im Rahmen der Umsetzung der
Empfehlungen der Standigen Impfkommission (STIKO) beim Robert Koch-
Institut durch die Schutzimpfungs-Richtlinie des GB-A in der Regel fur Ver-
sicherte bis 18 Jahre oder soweit im Einzelfall die jeweilige Krankenkasse

eine entsprechende Satzungsleistung vorsieht.

Nach Definition der STIKO lag weder ein ,Ausbruch von Meningokokken-
Erkrankungen® noch ein ,regional gehauftes Auftreten innerhalb von drei
Monaten® vor. Es wurde jedoch eine erhdhte Inzidenz in einer bestimmten
Altersgruppe (15-24 Jahre) und in einer bestimmten Region (Sudlicher
Landkreis Ebersberg) festgestellt.

Im Falle regionaler Haufungen von Meningokokken-Erkrankungen empfiehlt
die STIKO fur die zustandigen Gesundheitsbehdrden, eine Entscheidung
zu Impfkampagnen ,in Abwagung von epidemiologischen und zeitlichen
Zusammenhangen der Erkrankungen, ihrer Altersverteilung, dem Grad der
offentlichen Besorgnis und der Machbarkeit der Malinahmen® zu treffen.
Als regionale Haufung werden ,3 oder mehr Erkrankungen der gleichen
Serogruppe binnen 3 Monaten in einem begrenzten Alterssegment der Be-

volkerung (z. B. Jugendliche) eines Ortes oder in einer Region mit einer
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resultierenden Inzidenz von 10/100.000 der jeweiligen Bevolkerung® defi-

niert.

Die Erkrankungsfélle sind nicht innerhalb von 3 Monaten, sondern inner-
halb von 6 Monaten aufgetreten, also in einem gréfl3eren Zeitraum als von
der STIKO gefordert. Dennoch erfolgte die Entscheidung, ergdnzend zur
bestehenden Impfempfehlung des Gesundheitsamts vom 22.08.2019 eine
Impfaktion des Gesundheitsamts nach 8§ 20 Abs. 5 IfSG fir Personen der
Altersgruppe 15-24 Jahre, die im stdlichen Landkreis wohnen oder arbei-
ten, durchzufiihren. Dadurch sollen méglichst viele Personen der gefahrde-
ten Altersgruppe erreicht werden.

Bei der Entscheidung wurde die Schwere der Erkrankungen, die demogra-
fische Verteilung der Félle, die bekannten erhdhte Inzidenz in bestimmten
Altersgruppen, die Verunsicherung der Bevolkerung und vorhandene Res-

sourcen berlcksichtigt.

Bei Auftreten weiterer Falle fuhrt das Gesundheitsamt, wie grundsatzlich
bei jedem einzelnen Erkrankungsfall durch Meningokokken, erneut die
oben beschriebenen Ermittlungen durch. Darlber hinaus ist zu prifen, ob
die gleiche Serogruppe bzw. der gleiche Erregerstamm vorliegt. In diesem
Fall Uberprift das Gesundheitsamt die bisherigen Mal3hahmen und passt

diese der neuen Sachlage an.

Mit freundlichen GriiRen

Melanie Huml MdL
Staatsministerin



