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Zur Situation bei wichtigen Infektionskrankheiten im jahr 2004
Legionellose in Deutschland 2004

Bei der Legionellose handelt es sich um eine Atemwegserkrankung, die durch
Bakterien der Gattung Legionella hervorgerufen wird. Legionellen sind ubiqui-
tir vorkommende Umweltkeime, die sich in Amdben und anderen Einzellern

Legionellose:
» Situationsbericht 2004

vermehren. Gegenwirtig sind rund 48 Arten mit mehr als 7o Serogruppen (Sg)
bekannt. Die fir Erkrankungen beim Menschen wichtigste Spezies ist Legionel-
la preumophila mit z.Zt. 16 Serogruppen, wobei Serogruppe 1 die grofite Be-

» Hiufung im Zusammenhang
mit einer Kreuzfahrt 2004
deutung besitzt. Man unterscheidet bei der Legionellose zwei Erkrankungs- Botulismus:

formen: Das Pontiac-Fieber, welches einem grippedhnlichen Infekt gleicht und Erkrankungshiufung

hauptsichlich durch Fieber, Husten und Muskelschmerzen charakterisiert ist,
und die schwerer verlaufende Legionirskrankheit, die mit einer atypischen
Pneumonie einhergeht und bei der ein tédlicher Ausgang moglich ist.

In Deutschland besteht seit Einfithrung des Infektionsschutzgesetzes (IfSG) im
Jahr 2001 gemiR §7 eine Meldepflicht fiir die Legionellose. — Im nachfolgenden
Bericht wird unter Legionellose eine durch Legionellen verursachte Erkrankung
gemif der RKI-Falldefinition verstanden. Sofern nicht anders erwahnt, wird
nicht zwischen Pontiac-Fieber und der Legionirskrankheit unterschieden.

Legionellose — Ubersicht
Fromires Reservoir der Legionellen ist Subwasser, wo sie in geringer Zshl natiirl:cher Bestandteil
sn Overflichengewidssern und Grundwasser sind. thr Vorkommen wird entscheidend von der

Sfascertemperatur beeinflusst. So finden sie vor allem in kiinsthchen, vom Menschen geschaffe-
ren Warrmwassersystemen bei Ternperaturen zwischen 25°C und 45°C ideale Bedingungen fur
ire Vermehrung, insbesondere wenn es sich dabei um dltere und schilecht gewartete Leitungs:
cyateme handelt. Heer bietet ihnen das Vorhandensein von Biofilm und Ablagerungen eine opt-
wale Lebensgrundlage. Ebenso kanr eine stagnierende Wasserzirkulation (langere Verweildauer
i System) zu erhdhten Keimzahlen im Wasser fiihren. Eine Beachtung der geltenden techni-
schien Empfehlungen fur Trinkwassererwarmungs- und Ledungsantagen (DVGW Ws51) min:
vrees das Risiko aber weitgehend (s. unter www.dvgw.de). So wird das Legionellenwachstum bei
Wasserternperaturen oberhalb von g5 'C gehemmit, ab 60°C kommt es zum Absterben der Kei-
- Legionellen konnen such in kaltem Wasser vorkommen. sie vermehren sich bei Temperatu-

s unter 20°C aber nicht nennenswert.
Die Ansteckung erfolgt in der Regel durch die Inhalation legionellenhaltigen Wassers in Form
+iies Acrosols, aber auch die Aspiration von kontaminiertem Wasser kann zu einer Infektion

wen Als vorrangige Infektionsquellen sind Leitungssysteme zur Warmwasserverteilung (2. B.
sanstare Binrichtungen, Duschen, Whirlpools) und Kiihltirme von luftungstechnischen Anlagen
cwrnennen, Eine direkte Ubertragung von Mensch zu Mensch gitt als ausgeschlossen. Infektions-
suelien kénnen sowohl im hiuslichen als auch im beruflichen Umfeld existieren. Kontaminatio-
nen sind insbesondere dort méglich, wo grofle Wassersysteme mit umfangreichen Rohrleitun-
cen zu finden sind, wie in Hotels, Krankenhiusern (nosokomiale Infektionen) oder anderen
C

srokenrichtungen,

semessen an der Verbreitung der Keime, kommen Erkrankungen beim Menschen ver-
sleichsweise selten vor. Die pathogene Wirkung hingt neben der bakteriellen Belastung des
Wassers, der Art der Exposition und der Virulenz des Stammes auch von den natiirlichen Ab-
wehrkriften der Betroffenen ab. Genereli sind Menschen mit einem geschwichten Immun-
systosn einern héheren Erkrankungsrisiko ausgesetzt. Hierzu zahlen vor allem altere Menschen,
ber denen oft Vorschidigungen oder spezifische Grundleiden wie z. B. Diabetes mellitus vorlie-
gcn. Weitere Risikogruppen sind Personen, die unter immunsupprimierender Therapie stehen
ccer ar chronischen Lungenerkrankungen leiden. Daruber hinaus birgt auch Tabak- und Alkohol-
riinsbranch ein erhohtes Erkrankungsrisiko. Erkrankungen treten fast ausschliefllich bei Erwach-
<eran ol Manner sind deutlich hiufiger betroffen als Frauen.
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