Die engen Kontaktpersonen (d. h. Famili-
enmitglieder, Freunde, Bekannte, Arbeits-
kollegen usw.) eines ansteckenden Er-
krankten mUssen vorsorglich untersucht
werden, denn sie kbnnten angesteckt
sein, spdter erkranken und Personen an-
stecken. Diese Untersuchung nennt man
Umgebungsuntersuchung. Je nach Einzel-
fall sind mehrere Untersuchungen durch-
zufUhren.

Die beim Gesundheitsamt im Rahmen
einer Umgebungsuntersuchung durchge-
fUhrten Untersuchungen sind kostenfrei.

Welche Untersuchungen kénnen
durchgefihrt werden?

» Tuberkulintest (Tuberkulose-Hauttest)
Der Tuberkulintest ist ein Hauttest, der am
Unterarm angelegt wird und nach 3-7
Tagen abgelesen werden muss.

» Bluttest (Interferon-Gamma-Test)
Diese Blutuntersuchung wird heute dem
Hauttest vorgezogen.

Sie mUssen fUr die Blutenthahme nicht
nUchtern sein.

Wenn einer oder beide Tests eine Infekti-
on anzeigen, kann mit Medikamenten
verhindert werden, dass die Erkrankung
ausbricht (préventive Behandlung). Uber
die Notwendigkeit einer eventuell préven-
tiven Behandlung werden Sie im Gesund-
heitsamt des Landratsamtes Séchsische
Schweiz-Osterzgebirge aufgekldrt,

» Rontgenaufnahme der Lunge

Ob eine Rdntgenaufnahme erforderlich ist,
wird nach verschiedenen Indikationen ent-
schieden, z.B. wenn der Tuberkulose-
Hauttest und/oder der Bluttest eine Infektion
anzeigen oder bei Beschwerden, Alter der
Kontaktpersonen, Anamnese, Art des Kon-
taktes usw. Die Rdntgenuntersuchung der
Lunge ist notwendig, um festzustellen, ob
eine akute Erkrankung an Lungentuberkulo-
se vorliegt. Zusatzlich kann eine Untersu-
chung auf Tuberkulosebakierien im Auswurf
notwendig sein.

»  Sputumuntersuchung

Die Bakterien werden im Auswurf (Sputum)
des Patienten gesucht. Werden massenhaft
Bakterien ausgeschieden, kann man sie be-
reits im Mikroskop sehen. Sind wenige Keime
im Sputum vorhanden, muss man sie erst in
einem spez. Nahrmedium anzichten. Das
dauert mindestens 6 Wochen.

Zu den Untersuchungen sind die Kon-
taktpersonen nach den §§ 16 und 26
Infektionsschutzgesetz verpflichtet.

FOr weitere Fragen stehen wir lhnen gerne
zur Verflgung

Landratsamt Séchsische Schweiz-
Osterzgebirge

Gesundheitsamt / Tuberkuloseberatungs-
stelle

Tel. 03501/5152314
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Tuberkulose

Ein Merkblatt fir Kontaktpersonen

zu Tuberkulose-Erkrankien




Was ist Tuberkulose?

Die Tuberkulose ist eine Infektionskrank-
heit, die durch Tuberkulosebakterien ver-
ursacht wird. Die h&ufigste Form ist die
Lungentuberkulose. Eine erkrankte Person
kann Ihre Familie und andere Personen
anstecken. Die Tuberkulose ist heute eine
heilbare Krankheit.

Wie kann man sich anstecken?

Die Ansteckung mit Tuberkulosebakterien
erfolgt Uber die Atemwege von Mensch
Zu Mensch. Der an offener Lungeniuber-
kulose Erkrankte gibt beim Husten, Spre-
chen und Niesen feinste Tropfchen mit
Tuberkulosebakterien in die Umgebung
ab. Diese k&dnnen von anderen Menschen
eingeatmet werden (Trépfcheninfektion).
Die Gefahr einer Ansteckung besteht bei
Kontakt mit einer an Lungentuberkulose
erkrankten Person. Die Gefahr ist umso
groBer, je langer und enger der Kontakt
war,

Ausbreitung der Erkrankung im
Kérper

Nach dem Einatmen von Tuberkulosebak-
terien entwickelt der eigene Organismus
Abwehrkrdfte.

Die meisten Personen stecken sich nicht
an. Bei ca. 10 % erfolgt aber eine Anste-
ckung (Infektion). Die Infektion muss nicht
immer in eine Erkrankung Ubergehen. Un-

ter begUnstigenden Bedingungen (beson-
ders bei schlechter Abwehrlage des Kor-
pers) kann es nach Wochen, Monaten oder
Jahren zu einer Tuberkulose-Erkrankung
kommen. Am hé&ufigsten erfolgt eine Erkran-
kung der Lunge. Von einem Lungenherd
aus kann sich die Tuberkulose aber auch im
ganzen Korper ausbreiten und Erkrankun-
gen in anderen Organen, wie z.B. in Lymph-
knoten, Geschlechtsorganen, Nieren, Kno-
chen oder Hirnhaut verursachen.

Erkrankungsrisiko der infizierten

Person

Kleine Kinder (unter 5 Jahren) und Personen

mit einer Schwdéichung des Immunsystems

erkranken hdufiger und schwerer an Tuber-
kulose.

Besonders hohes Risiko besteht z.B. fUr:

o HIV-Infizierte

o Organtransplantierte

o Chronisch kranke Patienten (z.B. Staub-
lunge, Diabetes, Nierenkrankheiten)

o Therapie mit Medikamenten, die die
kérpereigene Abwehr dédmpfen (z.B.
Cortisonprdparaten, Medikamente im
Rahmen einer Chemotherapie)

Krankheitszeichen
Haufig beginnt die Erkrankung mit wenigen
Beschwerden. Zu diesen gehdren:

¥» Husten oder HUsteln, manchmal mit
Blutbeimengungen

» Gewichtsabnahme

»  Appetitlosigkeit/ MUdigkeit

» Leichtes Fieber

» NachtschweiB
» Schmerzen in der Brust

Nicht alle Tuberkulosekranken fUhlen sich

schwer krank.

Bei lGnger als 2-3 Wochen andauerndem

Husten und Auftreten der erw&hnten Be-

schwerden solite ein Arzt aufgesucht wer-
den.

Diagnose und Behandlung der
Tuberkulose

Da die Symptome der Tuberkulose recht
uncharakteristisch sind, ist die Labor- und
RoONtgendiagnostik weiterhin das wichtigste
diagnostische Mittel.

Die Tuberkulose IGsst sich heute mit Medi-
kamenten erfolgreich behandeln, wenn die
erkrankte Person diese regelmdaBig und lan-
ge genug einnimmt.

Wird die Medikamenteneinnahme nicht
korrekt eingehalten, bricht die Krankheit
erneut aus und Kontaktpersonen in der Um-
gebung ké&nnen wieder angesteckt werden.
Auch kédnnen vorher gut wirksame Medika-
mente wirkungslos werden.

Umgebungsuntersuchung

Das Gesundheitsamt hat die Aufgabe, die
Weiterverbreitung der Erkrankung zu verhin-
dern und die Infektionskette zu unterbre-
chen.




