Landeszentrum Gesundheit
Nordrhein-Westfalen

Informationen zu Ebola in Westafrika

Seit Ende Dezember 2013 sind bislang 1.848 Menschen in Westafrika (Guinea, Liberia,
Sierra Leone und Nigeria) an Ebola erkrankt und 1013 davon verstorben. Folgende
Informationen dienen zur Klarung haufig gestellter Fragen von Mitarbeiterinnen und
Mitarbeitern des Gesundheitswesens.

Ist ein Ebola-Ausbruch in Deutschland durch Reisertickkehrer méglich?

Laut Risikoeinschéatzung des ECDC ist die Einschleppung eines Ebola-Falls durch
Reiseriickkehrer nicht unmdglich, aber sehr unwahrscheinlich. Reisende und medizinisches
Personal sollten gut tber die Krankheit und das Infektionsrisiko sowie geeignete
SchutzmaRnhahmen informiert sein und Hygienemafinahmen strikt einhalten.

Wie kann ich mich mit Ebola anstecken und welche Symptome sind mdéglich?

Eine Ubertragung erfordert den ungeschitzten direkten Kontakt zu Blut, Kérpersekreten
oder Organen von Menschen oder Tieren, die an Ebola erkrankt oder verstorben sind. Das
Virus wird nicht Gber die Luft Ubertragen. Erkrankte sind nur infektids, wenn sie Symptome
haben. Das Risiko, sich zu infizieren, ist sehr gering, wenn Schutzmafl3nahmen strikt
eingehalten werden.

Bei einer Infektion kénnen nach ca. 2-21 Tagen (meist 8-10 Tage) folgende Symptome
auftreten:

e PIl6tzlich einsetzendes hohes Fieber ¢ Konjunktivitis

(>38,5°C) e Bauchschmerzen, Ubelkeit, Erbrechen,
¢ Kopf-, Hals- und Muskelschmerzen Durchfall
e Schwachegefuhl e Schleimhautblutungen

Wie sollte man sich bei Abklarung eines Ebola-Verdachts schiitzen?
Folgende Schutzmalinahmen sind strikt einzuhalten (Auszug aus RKI-Flussschema):
e mdoglichst > 1m Abstand halten, sonst Handschuhe, Mund-Nase-Schutz, Schutzbrille,
Einmal-Schutzkittel
¢ Einsatz von Desinfektionsmitteln mit mindestens begrenzt viruzider Wirkung

Wann ist ein Verdacht auf Ebola begrindet?
Die folgenden Bedingungen miissen gleichzeitig erfillt sein (Auszug aus RKI-Ubersicht):
e Fieber > 38,5°C mit oder ohne weitere Symptome (s.0.) und
¢ Reiseanamnese (bis 21 Tage vor Erkrankungsbeginn in einem Endemiegebiet bzw.
Gebiet, in dem in den letzten zwei Monaten Virale Hamorrhagische Fieber (VHF)-
Falle bekannt wurden) und / oder
e Anhaltspunkte auf Kontakt mit Korperfliissigkeiten an VHF erkrankter/verstorbener
Personen/Tiere oder Verzehr erkrankter/verstorbener Tiere (,bushmeat*)

Jede Patientin und jeder Patient mit einer fieberhafter Erkrankung und entsprechender
Reiseanamnese und/oder Anhaltspunkten auf Kontakt sollte umgehend &rztlich untersucht
und (provisorisch) isoliert werden. Die entsprechend notwendigen HygienemalRnahmen
sollten strikt eingehalten werden.

Bitte informieren Sie im Verdachtsfall unverziglich das zustandige Gesundheitsamt.

Daruber hinaus stehen fur eine Beratung im Falle eines Verdachtes das Kompetenzzentrum
Infektionsschutz (KI.NRW) am LZG.NRW in Minster und das Behandlungszentrum in
Dusseldorf zur Verfigung.

Kontakt:

KILNRW am LZG.NRW

Von-Stauffenberg-Str. 36, 48151 Miinster

Telefon 0251 7793-4215 (oder tiber die Rufbereitschaft des zustandigen Gesundheitsamtes/Leitstelle)
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http://www.who.int/csr/disease/ebola/maps/en/
http://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/E/Ebola/EbolaSchema.pdf?__blob=publicationFile
http://www.rki.de/DE/Content/InfAZ/E/Ebola/Uebersicht.html

