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IFSG Meldepflicht

Hinweise zu namentlichen Meldungen nach dem Infeltinsschutzgesetzfir klinisch
tatige Arzte (gem. 86 IFSG)

(zuletzt aktualisiert am 29.02.2012)

Hinweis:

Das Infektionsschutzgesetz (IFSG) verlangt bei bestimmten Sachverhalten die unverzigliche
namentliche Meldung an das zusténdige kommunale Gesundheitsamt . Es ersetzt damit seit 2001
sind verschiedene altere gesetzliche Bestimmungen.

Das IfSG regelt gesetzlich u.a. auch die Meldepflicht fur ansteckende Erkrankungen. Das
ordnungsgemalle, vollstandige und rechtzeitige (,unverziglich": - als Obergrenze gelten 24 Stunden -)
Nachkommen der Meldepflicht nimmt dabei einen so zentralen und wichtigen Platz ein, dass der
Gesetzgeber in 873 IfSG entsprechende Versto3e mit einem Ordnungsgeld von 2.500 bis 25.000 €
bewehrt hat. Fir die ordnungsgeméaRe Meldung sind eine Reihe von Informationen notwendig, die fur
den zur Meldung Verpflichteten (also in der Regel der Arzt) nicht ohne Miihe aus den mehrfach
guerverweisenden 8§ 6,8 und 9 IFSG enthnommen werden kénnen. Es existieren mehrere Fassungen
von Meldeformularen, die von Gesundheitsamtern erarbeitet wurden. Um die Meldung in der
Medizinischen Hochschule Hannover zu erleichtern, verweisen wir an dieser Stelle auf die vom
Gesundheitsamt Hannover entworfenen Formulare. In deren Anlage finden Sie auch weitere Hinweise
der Kollegen des Gesundheitsamts zur Ausfiihrung und zum Ausfillen.

Meldeformulare des Gesundheitsamts Hannover zum Download

Ansprechpartner fir den Kontakt mit dem Gesundheitsamt der Region Hannover.

Fur medizinische Fachfragen zu Einzelfallen steht der fachiibergreifende infektiologische
Konsiliardienst innerhalb der MHH Uber die Auftragsverwaltung zur Verfigung. (AuBerhalb der
Dienstzeit iiber die diensthabenden Arzte der Inneren Medizin, der klinischen Mikrobiologie oder der
Virologie).

Ein seuchenhygienischer arztlicher Beratungsdienst steht seit 2009 zusétzlich auch Gber das
Gesundheitsamt der Region Hannover zur Verfiigung (Tel.: -Hannover- 616-422 50 oder 616- 425 84)
und ist auch als Rufbereitschaft aul3erhalb der Dienstzeiten tGiber die Rettungsleitstelle der Region
Hannover zu erreichen (Tel.: -Hannover- 19222).

Die Meldung soll unverzuglich per Fax und/oder auf dem Postwege als ,Arztsache" erfolgen:
Postadresse : Region Hannover

Fachbereich Gesundheit / OE 53.06

Weinstralie 2

30171 Hannover



Fax-Nr.: -Hannover- 616- 485 76

(Hinweis: MHH-externe Nutzern dieser Seite sollten sich stets mit ihrem lokalen Gesundheitsamt in
Verbindung zu setzen, da das IfSG fur alle Féalle nach 86 die unverzigliche Meldung an das regional
zustandige Gesundheitsamt vorschreibt).

Fur weitere Informationen verweisen wir auf das Infektionsschutzgesetz (IFSG). Die untenstehende
Grafik gibt ein Organigramm des Meldewesens nach dem IFSG wieder.

Der 86 IFSGbezieht sich auf meldepflichtige Erkrankungen,\dim untersuchenden bzw.
behandelnden - also klinisch tatigen Arzten (bavdesien Personen) - erhoben und gemeldet
werden.

Die Liste von Erregernachweisen §id IFSGist durch den untersuchenden Laborarzt zu
melden. Hierzu ist der Laborarzt aber naturgemédagaben des behandelnden Arztes
angewiesen, wie auch das Organigramm zeigt.
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Meldepflichtige Krankheiten

(1) Namentlich ist zu melden:
1. der Krankheitsverdacht, die Erkrankung sowie derTod an

« Botulismus

« Cholera

- Diphtherie

« humaner spongiformer Enzephalopathie, aul3er farhiééeditarer Formen
- akuter Virushepatitis



« enteropathischem hamolytisch-urdmischem SyndromSHU
 virusbedingtem hamorrhagischen Fieber

- Masern

« Meningokokken-Meningitis oder -Sepsis

+ Milzbrand

- Poliomyelitis (als Verdacht gilt jede akute schdaffahmung, aulRer wenn traumatisch
bedingt)

« Pest

« Tollwut

« Typhus abdominalis/Paratyphus

sowie die Erkrankung und der Tod an einer behamgdledirftigen Tuberkulose, auch wenn
ein bakteriologischer Nachweis nicht vorliegt,

2. der Verdacht auf und die Erkrankung an einer mikrobiell bedingten
Lebensmittelvergiftung oder an einer akuten infektdsen Gastroenteritis, wenn:

« eine Person betroffen ist, die eine Tatigkeit imn®&ides § 42 Abs. 1 ausiibt,
- zwei oder mehr gleichartige Erkrankungen auftreendenen ein epidemischer
Zusammenhang wahrscheinlich ist oder vermutet wird,

3. der Verdacht einer tber das tbliche Ausmal3 eindmpfreaktion hinausgehenden
gesundheitlichen Schadigung,

4. die Verletzung eines Menschen durch ein tollwutiankes, -verdachtiges oder -
ansteckungsverdachtiges Tier sowie die Bertuhrungrees solchen Tieres oder
Tierkorpers,

5. soweit nicht nach den Nummern 1 bis 4 meldepflitig, das Auftreten

« einer bedrohlichen Krankheit oder
- von zwei oder mehr gleichartigen Erkrankungendegien ein epidemischer
Zusammenhang wahrscheinlich ist oder vermutet wird,

wenn dies auf eine schwerwiegende Gefahr fur digeAdeinheit hinweist und
Krankheitserreger als Ursache in Betracht kommennidht in 8 7 genannt sind. Die
Meldung nach Satz 1 hat gemaR § 8 Abs. 1 Nr. 15 8,8 9 Abs. 1, 2, 3 Satz 1 oder 3 oder
Abs. 4 zu erfolgen.



(2) Dem Gesundheitsamt ist Gber die Meldung nactefdl Nr. 1 hinaus mitzuteilen, wenn
Personen, die an einer behandlungsbedirftigen Ininigerkulose leiden, eine Behandlung
verweigern oder abbrechen. Die Meldung nach Sat&t jemal3 8 8 Abs. 1 Nr. 1, 8 9 Abs. 1
und 3 Satz 1 oder 3 zu erfolgen.

(3) Dem Gesundheitsamt ist unverziglich das gebaiittreten nosokomialer Infektionen,
bei denen ein epidemischer Zusammenhang wahrsidteisti oder vermutet wird, als
Ausbruch nichtnamentlich zu melden. Die Meldunghn8atz 1 hat gemaR § 8 Abs. 1 Nr. 1, 3
und 5, 8 10 Abs. 1 Satz 3, Abs. 3 und 4 Satz 3foigen.

8§87
Meldepflichtige Nachweise von Krankheitserregern

(1) Namentlich ist bei folgenden Krankheitserregsoweit nicht anders bestimmt, der
direkte oder indirekte Nachweis zu melden, soweitNbchweise auf eine akute Infektion
hinweisen:

- Adenoviren; Meldepflicht nur fir den direkten Naakis/im Konjunktivalabstrich

« Bacillus anthracis

- Borrelia recurrentis

« Brucella sp.

- Campylobacter sp., darmpathogen

« Chlamydia psittaci

« Clostridium botulinum oder Toxinnachweis

« Corynebacterium diphtheriae, Toxin bildend

« Coxiella burnetii

+  Cryptosporidium parvum

- Ebolavirus Escherichia coli, enterohamorrhagisdidenge (EHEC) Escherichia coli,
sonstige darmpathogene Stamme

- Francisella tularensis

+  FSME-Virus

+ Gelbfiebervirus

« Giardia lamblia

- Haemophilus influenzae; Meldepflicht nur fir deretten Nachweis aus Liquor oder
Blut

« Hantaviren

« Hepatitis-A-Virus

« Hepatitis-B-Virus

« Hepatitis-C-Virus; Meldepflicht fur alle Nachweissgweit nicht bekannt ist, dass eine
chronische Infektion vorliegt

« Hepatitis-D-Virus

« Hepatitis-E-Virus

« Influenzaviren; Meldepflicht nur fur den direkteradhweis

+ Lassavirus

- Legionella sp.

+ Leptospira interrogans

- Listeria monocytogenes; Meldepflicht nur fiir deredliten Nachweis aus Blut, Liquor
oder anderen normalerweise sterilen Substrateresawg Abstrichen von
Neugeborenen

+ Marburgvirus



« Masernvirus

« Mycobacterium leprae

« Mycobacterium tuberculosis/africanum, Mycobacterinowis; Meldepflicht fir den
direkten Erregernachweis sowie nachfolgend flrktggbnis der
Resistenzbestimmung; vorab auch fir den Nachwaigfgster Stadbchen im Sputum

« Neisseria meningitidis; Meldepflicht nur fur demekten Nachweis aus Liquor, Blut,
hamorrhagischen Hautinfiltraten oder anderen nazmagise sterilen Substraten

« Norwalkahnliches Virus; Meldepflicht nur fir derrekten Nachweis aus Stuhl

« Poliovirus

+ Rabiesvirus

« Rickettsia prowazekii

« Rotavirus

« Salmonella Paratyphi; Meldepflicht fiir alle direktdachweise

- Salmonella Typhi; Meldepflicht fur alle direkten traveise

- Salmonella, sonstige

- Shigella sp.

« Trichinella spiralis

+ Vibrio cholerae O 1 und O 139

« Yersinia enterocolitica, darmpathogen

« Yersinia pestis

« andere Erreger hamorrhagischer Fieber.

Die Meldung nach Satz 1 hat gemal3 § 8 Abs. 1 N3, 2,und Abs. 4,89 Abs. 1, 2,3 Satz 1
oder 3 zu erfolgen.

(2) Namentlich sind in dieser Vorschrift nicht gante Krankheitserreger zu melden, soweit
deren drtliche und zeitliche Haufung auf eine safmiegende Gefahr fur die Allgemeinheit
hinweist. Die Meldung nach Satz 1 hat gemal § 8 Aldr. 2, 3 und Abs. 4, 8 9 Abs. 2, 3
Satz 1 oder 3 zu erfolgen.

(3) Nichtnamentlich ist bei folgenden Krankheitegiern der direkte oder indirekte Nachweis
zu melden:

« Treponema pallidum

« HIV

- Echinococcus sp.

« Plasmodium sp.

« Rubellavirus; Meldepflicht nur bei konnatalen Intieken

» Toxoplasma gondii; Meldepflicht nur bei konnatalefektionen.

Die Meldung nach Satz 1 hat gemalf} § 8 Abs. 1 N3.uhyd Abs. 4, 8 10 Abs. 1 Satz 1, Abs.
3, 4 Satz 1 zu erfolgen.



