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51/20 UBERTRAGBARE KRANKHEITEN

Meldungen Infektionskrankheiten
Stand am Ende der 49.Woche (08.12.2020)¢

@ Arzt- oder Labormeldungen laut Meldeverordnung. Ausgeschlossen sind Falle von Personen mit Wohnsitz ausserhalb der Schweiz bzw. des Fiirstentums Liechten-
stein. Zahlen provisorisch nach Eingangsdatum. Bei den in grauer Schrift angegebenen Daten handelt es sich um annualisierte Angaben: Félle pro Jahr und
100000 Personen der Wohnbevélkerung (geméss Statistischem Jahrbuch der Schweiz). Die annualisierte Inzidenz erlaubt einen Vergleich unterschiedlicher Zeit-
perioden.

Siehe Influenzatiberwachung im Sentinella-Meldesystem www.bag.admin.ch/grippebericht.

Ausgeschlossen sind materno-fétale Rételn.

Bei schwangeren Frauen und Neugeborenen

Die Fallzahlen fur Gonorrhoe sind aufgrund einer Anpassung der Definition fUr eine Reinfektion erhoht und nicht mit denjenigen in friheren Bulletin-Ausgaben
vergleichbar. Meldungen zum gleichen Patienten, die im Abstand von mindestens 4 Wochen eintreffen, werden neu als separate Falle gezahlt.

f Primare, sekundéare bzw. friihlatente Syphilis.

9 Die Fallzahlen fir Syphilis sind aufgrund einer Anpassung der Falldefinition nicht mehr mit denjenigen in friiheren Bulletin-Ausgaben vergleichbar.

" Eingeschlossen sind Falle von Haut- und Rachendiphtherie, aktuell gibt es ausschliesslich Falle von Hautdiphtherie.

o a o o

Infektionskrankheiten:
Stand am Ende der 49. Woche (08.12.2020)?

Woche 49 letzte 4Wochen letzte 52 Wochen seit Jahresbeginn
2020 2019 2018 | 2020 2019 2018 | 2020 2019 2018 | 2020 2019 2018

Respiratorische Ubertragung

Haemophilus influenzae: 1 5 2 4 9 12 83 123 137 75 116 131
invasive Erkrankung 0.60 3.00 1.20 0.60 1.40 1.80 1.00 1.40 1.60 0.90 1.40 1.60
Influenzavirus-Infektion, 1 30 56 4 90 113 11868 13672 14939 11337 13437 13751
saisonale Typen und 060 1820 3390 060 1360 1710 13590 159.30 174.10 140.20 166.10 170.00
Subtypen®
Legionellose 6 6 12 22 45 42 472 578 573 453 562 551
g 360 380 730 3.30 680 640 550 6870 670 580 700  6.80
Masern 1 3 1 42 215 47 35 214 47
0.60 040 020 050 250 060 040 260 080
Meningokokken: 3 3 8 23 40 63 18 39 62
invasive Erkrankung 1.80 0.40 1.20 0.30 0.50 0.70 0.20 0.50 0.80
Pneumokokken: 5 16 25 30 74 78 582 894 958 530 821 893
invasive Erkrankung 3.00 9.70  15.20 4.50 11.20 11.80 6.80 10.40 11.20 6.60 10.20 11.00
. 1 p) 1 p)
Roteln 0.01  0.02 001 002
Roteln, materno-fotald
Tuberkul 3 6 8 27 30 354 424 514 329 406 491
uberkulose 180 360 120 410 450 410 490 600 410 500 6.10
Faeco-orale Ubertragung
Camovlobacteri 93 114 126 356 521 578 6120 7304 7589 5791 6977 7346
ampylobacteriose 56.30 69.10 76.30 5390 7890 8760 71.30 8510 8840 71.80 86.30 90.80
Enterohdmorrhagische 15 25 15 56 79 77 749 1126 822 706 1087 802
E.-coli-Infektion 9.10 1520 910 850 1200 1170 870 1310 960 870 1340  9.90
Hepatitis A 3 1 6 7 14 81 77 98 72 69 96
epatitis 180  0.60 0.90 110 210 080 080 110 090 080 1.20
Hepatitis E 1 2 3 4 9 10 77 112 85 68 104 85
epatitis 060 120 1.80 050 140 150 090 130 080 080 1.30 0.80
Listeri 1 1 4 4 4 56 36 54 55 35 53
Isteriose 0.60 060  0.60 060 060 060 040 060 070 040 070
Salmonellose, S. typhi/ 2 1 12 22 22 11 20 21
paratyphi 030 020 010 030 030 010 020  0.30
sal lose. iibri 22 25 23 82 116 97 1251 1549 1471 1193 1491 1420
almonet{ose, ubrige 1330 1520 13.90 1240 1760 1470 1460 18.00 1710 1480 1840 17.60
shigell 6 10 1 19 24 63 221 240 56 209 237
Igetiose 360 610  0.20 290 380 070 280 280 070 2680 290
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Woche 49 letzte 4 Wochen letzte 52 Wochen seit Jahresbeginn
2020 2019 2018 | 2020 2019 2018 | 2020 2019 2018 | 2020 2019 2018

Durch Blut oder sexuell iibertragen

Aid 3 1 3 10 3 51 84 73 48 78 72
ids 180 0.0 040 150 040 060 100 080 060 1.00 0.90
chiamvd 293 234 182 998 1050 925 11277 12307 11142 10619 11752 10592
amydiose 17750 141.80 110.30 151.20 159.00 140.10 131.40 143.40 129.80 131.30 145.30 131.00
Sonorhoe® 79 78 52 328 283 265 3477 3893 2888 3272 3712 2756
onorrhoe 4790 4730 3150 4970 42.90 40.10 40.50 4540 33.40 4050 45.90  34.10
n 2 2 10 25 36 6 24 33
Hepatitis B, akut 1.20 030 010 030 040 007 030  0.40
Hepatitis B, 26 27 15 87 94 86 955 1083 1209 880 1022 1142
total Meldungen
N 1 3 2 28 29 2 27 28
Hepatitis C, akut 0.60 040 002 030 030 002 030 040
HepatitisC, 23 25 18 68 83 85 891 1041 1285 841 979 1225
total Meldungen
HIVInfekti 15 8 21 26 40 36 285 423 41l 260 405 389
-intektion 910 480 1270 390 610 540 330 490 480 320 500 480
Svohilis. Friihstadien’ 2 24 16 20 74 43 537 730 568 500  B95 568
yphitis, Fruhstadien 120 1450  9.70 300 1120 650 630 850 660 620 860  7.00
Svohilis . totals 3 29 21 30 95 64 727 1041 914 673 987 874
yphilis, tota 180 1780 12.70 450 1440 970 850 12.10 1060 830 1220 10.80

Zoonosen und andere durch Vektoren ibertragbare Krankheiten

1 1 1 11 6 5 10 6 5
Brucellose 020 020 020 010 007 006 010 007 006
Chik Fieb 2 5 11 42 4 11 41 4
Ikungunya-rieber 1.20 0.80 010 050 005 010 050  0.05
D Fieb 12 p) 30 14 87 253 167 72 oup 160
engue-rieber 730 1.20 450 210 100 300 200 090 300 2.00
. 1 1
Gelbfieber 0.0l 0.01
Hantavirus-Infekti 1 L
antavirus-intekKtion 0.01 0.01
Malari 1 5 4 B8 25 24 135 280 300 121 272 285
alaria 060 3.00 240 090 380 360 160 330 350 150 340  3.50
0-Fleb 2 p) 4 6 46 101 52 43 99 51
-rieber 120 1.20 060 090 050 120 060 050 1.20 0.0
- 3 p) 1 3 2
Trichinellose 003 002 00l 004 002
Tularmi 4 p) 8 18 10 105 144 124 98 141 118
utaramie 240 1.20 120 270 150 120 170 140 120 170 150
oo 1 1 1 1
West-Nil-Fieber 001 001 0.0l 001
Zeck haliti 2 15 14 11 453 266 371 453 262 371
eckenenzephalitis 1.20 230 210 170 530 310 430 560 320 460
L . 1 1 4 1 3
Zika-Virus Infektion 0.20 0.01 0.05 001 0.04
Andere Meldungen
Botulismus
Creutzfeldt-Jakob- 2 3 4 18 20 17 18 17 16
Krankheit 1.20 040 060 020 020 020 020 020 0.20
. . 3 2 5 3 2 5
Diphtherie® 003 002 006 004 002 006
Tetanus
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Sentinella-Statistik

Provisorische Daten

Sentinella:
Anzahl Meldungen (N) der letzten 4 Wochen bis am 4.12.2020 und Inzidenz pro 1000 Konsultationen (N/10%)
Freiwillige Erhebung bei Hausédrztinnen und Hausérzten (Allgemeinpraktiker, Internisten und Pédiater)

Woche 46 47 48 49 Mittel 4Wochen

N N/10° N N/10° N N/10° N N/10° N N/10°
Mumps 0 0 2 0.1 0 0 0 0 0.5 0
Pertussis 0 0 1 0.1 1 0.1 0 0 0.5 0.1
Zeckenstiche S 0.4 1 0.1 4 0.3 2 0.2 3 0.3
Lyme Borreliose 4 0.3 6 0.4 4 0.3 1 0.1 3.8 0.3
Herpes Zoster 9 0.6 9 0.7 7 0.5 S 0.4 7.5 0.5
Post-Zoster-Neuralgie 1 0.1 0 0 3 0.2 0 0 1 0.1
Meldende Arzte 177 179 176 185 174.3

Wochenbericht zu den
grippeahnlichen Erkrankungen

Die Berichterstattung zur Grippe wurde im Zusammenhang mit
der COVID-19 Pandemie Uberarbeitet. Sie ist unter folgender
Adresse zu finden: https://www.bag.admin.ch/grippebericht

ZvE ]
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Co ronaVirus Aktualisiert am 9.12.2020
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DER BUNDESRAT EMPFIEHLT
DRINGEND BIS WEIHNACHTEN:

Moglichst wenige Menschen treffen,
um an den Festtagen das
Ansteckungsrisiko zu reduzieren.

..

Treffen auf maximal Unbedingt aus dem
2 Haushalte beschranken. Homeoffice arbeiten.

www.bag-coronavirus.ch
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Medizinische Bildgebung - die Strahlenexposition
der Bevolkerung bleibt stabil

Im Jahr 2018 wurden rund 10,5 Millionen diagnostische Untersuchungen mit ionisierender
Strahlung durchgefuhrt, was 1229 Untersuchungen pro 1000 Einwohnerinnen und
Einwohnern entspricht. Diese fihren zu einer durchschnittlichen jahrlichen Pro-Kopf-
Dosis von 1,49 mSv.

Die Computertomografie (CT) bleibt das Verfahren, das die Bevolkerung am meisten expo-
niert, obwohl die durchschnittliche Dosis pro Untersuchung abgenommen hat. Im Gegen-
satz dazu ist die Anzahl durchgefuhrter CT-Untersuchungen seit 2013 um 15 % gestiegen.
Wie im Jahr 2013 wurden mit Abstand am meisten zahnarztliche Rontgenuntersuchungen

durchgefuhrt, die damit verbundene Dosis ist jedoch gering.

Zwischen 2013 und 2018 ist ein Ruckgang der Anzahl aller
durchgefuhrten Untersuchungen von weniger als einem Pro-
zent zu beobachten. Ebenso ist die Pro-Kopf-Dosis (ohne
Nuklearmedizin) um 3 % gesunken. Unter Berlcksichtigung
der Unsicherheiten der verwendeten Erhebungsmethoden
zeigt sich zum ersten Mal seit Beginn der Erhebungen im Jahr
1998 eine Stabilisierung der durchschnittlichen effektiven
Dosis (Abbildung 1).

DIE ANZAHL DURCHGEFUHRTER CT-UNTERSUCHUNGEN
NIMMT ZU, DIE DURCHSCHNITTLICHE DOSIS SINKT

Im Jahr 2018 wurden fast 1,2 Millionen CT-Untersuchungen
durchgefihrt. Dies sind rund 11 % aller durchgefiihrten Unter-
suchungen, die beinahe 70 % der Dosis in der Bevolkerung
verursachen. Zwischen 2013 und 2018 ist die Haufigkeit der
CT-Untersuchungen von 117 auf 135 je 1000 Einwohnerinnen
und Einwohnern gestiegen ist, was einem Anstieg von rund
15 % entspricht. Die durchschnittliche Dosis pro Untersuchung
hat sich von 8,54 mSv auf 7,08 mSv reduziert, dies entspricht
einer Dosisreduktion von etwa 17 %. Somit bleibt der Beitrag
dieses Verfahrens zur durchschnittlichen effektiven Dosis trotz
eines Anstiegs der Anzahl durchgefihrter Untersuchungen mit
rund 1 mSv pro Kopf stabil.

Die Dosisabschatzung der CT-Untersuchungen basiert auf der
Analyse von Daten, die mittels Dosiserfassungssoftware in
mehreren Spitalern erhoben wurden. Diese Dosiswerte ent-
sprechen der tatsachlichen klinischen Praxis in der Schweiz.

Die Reduktion der mittleren effektiven Dosis der CT-Unter-
suchung zeigt die Wirksamkeit der bisher ergriffenen Optimie-
rungsmassnahmen wie der Einfihrung diagnostischer
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Referenzwerte, der Optimierung der Untersuchungsprotokolle
durch die Hersteller und Anwender und des Einbezugs von
Medizinphysikerinnen und Medizinphysikern im klinischen
Alltag. Die Frage, ob der Anstieg der durchgefihrten
CT-Untersuchungen gerechtfertigt ist, werden die klinischen
Audits beantworten und allenfalls nétige Massnahmen-
aufzeigen.

DIE DOSIS IN DER NUKLEARMEDIZIN STEIGT BEI GLEICH-
BLEIBENDER UNTERSUCHUNGSHAUFIGKEIT

Auch wenn der Beitrag der diagnostischen Nuklearmedizin zur
Bevdlkerungsexposition relativ gering ist (7 % der Gesamt-
exposition), ist zu beachten, dass zwischen 2010 (Datum der
letzten Erhebung) und 2018 die durchschnittliche jahrliche
effektive Dosis bei einer relativ stabilen Untersuchungshaufig-
keit (12,3 resp. 13,3 pro 1000 Einwohnerinnen und Einwoh-
nern) von 0,06 auf 0,11 mSv gestiegen ist. Dieser Dosis-
anstieg ist insbesondere auf eine Zunahme der Haufigkeit von
PET-Untersuchungen sowie auf die Einfiihrung von CT-Aufnah-
men bei SPECT/CT- oder PET/CT-Verfahren zurickzufihren.
Mit der Erhebung 2018 wurden erstmals die Dosisabschat-
zung fur Réntgenuntersuchungen und Nuklearmedizin zusam-
men durchgefihrt.
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IM DENTALBEREICH WIRD AM HAUFIGSTEN GERONTGT
Am haufigsten wurden in der Zahnmedizin Rontgenbilder

Diagnostische Strahlenexposition

angefertigt, gefolgt von klassischen Réntgenaufnahmen in der Medizin

(Abbildung 2). Der Beitrag dieser beiden Untersuchungsarten Das BAG erhebt regelmassig die Strahlenexposition der
zur mittleren Bevélkerungsdosis ist jedoch gering, 0,013 mSv Schweizer Bevélkerung, die durch medizinische Bild-
(Zahnmedizin) resp. 0,140 mSv (klassische Réntgenaufnahme) gebungsverfahren, z.B. durch Réntgenuntersuchungen,
pro Kopf. Am dritthaufigsten wurden CT-Untersuchungen verursacht wird. Das Ziel ist es, die Beitrage der verschie-
durchgefuhrt. denen Modalitaten (Rontgen, Mammografie, zahnmedizi-

nische Bildgebung, CT, Durchleuchtung und nuklearmedi-
zinische Bildgebung) zur effektiven Dosis pro Kopf
zuverlassig zu bestimmen. Dazu wird die Haufigkeit der
durchgefuhrten Untersuchungen erhoben und deren
mittlere effektive Dosis abgeschatzt. Die Resultate geben
Auskunft Uber Trends in der Bildgebung und erlauben
die Priorisierung der Aufsichtsschwerpunkte. Auch kann
die Schweizer Praxis mit anderen Landern verglichen
werden. Der detaillierte Bericht zur Erhebung 2018 und
weiterfihrende Informationen finden sich unter:
www.bag.admin.ch/str-monitoring

Abbildung 1:
Medizinische Strahlenbelastung pro Einwohner/in
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Quelle: Institut de Radiophysique — Medizinische Strahlenexposition der Schweizer
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Abbildung e:
Anzahl Untersuchungen je 1000 Einwohner/innen
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IM ALTER WIRD MEHR GERONTGT

Die Halfte der CT-Untersuchungen wurden bei Uber 65 Jahre
alten Patientinnen und Patienten durchgefihrt, wahrend diese
Altersgruppe nur rund 19 % der Schweizer Bevélkerung aus-
machte. Der Altersmedian der Patientinnen und Patienten, bei
denen klassische Rontgenaufnahmen durchgefuhrt wurden,
liegt mit 55,5 Jahren ebenfalls Gber dem Median der Schwei-
zer Bevolkerung (42,8 Jahr im 2018).

Die Analyse der zur Verfligung stehenden TARMED-Daten'
zeigt auch, dass im Jahr 2018 rund 16 % mehr CT-Unter-
suchungen bei mannlichen Patienten durchgefuhrt wurden.
Das Strahlenrisiko ist vom Alter und Geschlecht der betroffe-
nen Person abhangig. Bei den Altersgruppen sind Kinder
starker gefahrdet als Erwachsene im Erwerbsalter, und altere
Menschen sind weniger empfindlich. Das Strahlenrisiko ist fur
Frauen insgesamt hoher als fir Manner.
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1. Die Tarifstruktur TARMED dient der Abrechnung von ambulanten
arztlichen Leistungen.

Quelle

Strahlenexposition der Schweizer Bevolkerung durch Rontgendiagnostik
2018. J. Bize?, R. LeCoultre?, A. Viry?, FR. Verdun?

2. Institut de radiophysique, CHUV, Lausanne

3. Haute Ecole de Santé Vaud (HESAV), Lausanne

Kontakt

Bundesamt fur Gesundheit
Verbraucherschutz
Abteilung fur Strahlenschutz
Telefon 058 462 96 14
str@bag.admin.ch
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Rezeptsperrung

Swissmedic, Abteilung Betaubungsmittel

Rezeptsperrung
Folgende Rezepte sind gesperrt

Kanton Block-Nr. Rezept-Nr.

Aargau 7813526-7813550

8000726-8000750
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