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1. Was ist das Ebola-Fieber?

Das Ebola-Fieber ist ein durch Viren ausgelostes hamorrhagisches Fieber, bei
dem Blutungen (Hdmorrhagien) im Inneren des Kérpers und nach auBen auf-
treten kénnen.

Ebola ist eine seltene, schwere Erkrankung, die oft todlich verlauft. Es gibt
weder einen Impfstoff noch eine gezielte Behandlung fir diese Erkrankung.

2. Aktuelle Verbreitung des Ebola-Fiebers

Es ist seit Dezember 2013 zu Ausbriichen in Westafrika gekommen: Guinea,
Liberia, Nigeria und Sierra Leone.

Seeleute, die in die betroffenen Gebiete reisen oder von dort zurlickkehren,
sollten die folgenden Informationen beachten.



3. Ansteckungswege

Durch direkten Kontakt mit Korperfllissigkeiten (Blut, Speichel, Erbrochenes,
Urin, Stuhl, Brustmilch, Samen) eines lebenden oder toten infizierten Men-
schen ist eine Ansteckung moglich. Zum Kontakt mit Korperflissigkeiten ge-
hort auch ungeschiitzter Geschlechtsverkehr mit Infizierten bis zu sieben
Wochen nach ihrer Genesung.

Bei fliichtigem Kontakt in der Offentlichkeit mit Menschen, die symptomfrei
sind, wird Ebola nicht Gbertragen. Ebenso wenig bei der Beriihrung von Geld,
Lebensmitteln oder beim Baden im Schwimmbad. Auch Micken UGbertragen
das Ebola-Virus nicht.

Man kann sich auch durch direkten Kontakt mit Blut oder anderen Korper-
flissigkeiten von -lebenden oder toten -wilden Tieren anstecken, beispiels-
weise von Affen, Waldantilopen oder Fledermausen/Flughunden.

Es gibt bisher keine Hinweise auf eine Ubertragung von Ebola auf den Men-
schen durch die Atemluft.

4. Vorbeugung

Das Risiko eines Kontaktes mit dem Ebola-Virus ist daulBerst gering. Die fol-
genden PraventivmalRnahmen dirften das Infektionsrisiko ausschliel3en:

e Berihren Sie keine kranken oder verstorbenen Menschen.

e Vermeiden Sie Kontakt mit Objekten, die mit der Korperflissigkeit er-
krankter Personen in Berlhrung kamen (z.B. Injektionsnadeln mit
Blut).

e Essen Sie kein Fleisch wilder Tiere (z.B. Fledermause, Affen, Antilo-
pen), sogenanntes "Buschfleisch".

e Beruhren Sie keine lebendigen oder toten "wilden Tiere". Essen Sie
keine angefressenen Friichte.

e Gemiuse und Obst sollten gut gewaschen, geschalt und gekocht wer-
den.

e Waschen Sie sich regelmalig die Hande mit Seife.
e Reinigen und desinfizieren Sie verschmutzte Oberflachen.
e Vermeiden Sie ungeschutzten Geschlechtsverkehr.

Das Ebola-Virus lasst sich leicht durch Seife, Bleichmittel, Sonnenlicht oder
Trocknen abtoten. Wird Kleidung, die mit Korperfllssigkeiten in Berlihrung
gekommen ist, in der Waschmaschine gewaschen, so wird das Ebola-Virus
vernichtet. Auf Oberflachen, die dem Sonnenlicht ausgesetzt oder getrock-
net sind, Gberlebt das Virus nur kurze Zeit.



5. Krankheitssymptome

Nach zwei Tagen und bis zu 21 Tagen nach der Ansteckung kann die Krank-
heit plotzlich mit Fieber, Muskelschmerzen, Schwachegefiihl, Kopf- und Hals-
schmerzen beginnen.

Das nachste Stadium der Erkrankung ist gekennzeichnet durch Erbrechen,
Durchfall, Ausschlag sowie Leber- und Nierenfunktionsstérungen. Manche
Patienten weisen auch starke innere und duRere Blutungen sowie Versagen
mehrerer Organe auf.

6. Verhaltensregeln beim Auftreten von Krankheitssymptomen

a) Wenn Sie als Seemann selbst betroffen sind

Falls Sie bis zu drei Wochen nach der Riickkehr aus einem tropischen Gebiet
mit Ebola-Erkrankungen Fieber, unerklarliche Mudigkeit, Durchfall oder an-
dere schwerwiegende Symptome entwickeln, so sollten Sie

e unverzlglich einen Arzt aufsuchen und Ihre Reise erwdhnen.
e oOffentliche Einrichtungen meiden.

e |hren Arztbesuch vorher telefonisch ankiindigen, damit das medizini-
sche Personal bei Ihrer Ankunft die geeigneten SchutzmalRnahmen er-
greifen kann.

b) Wenn andere Personen an Bord betroffen sind

Weist ein Reisender an Bord eines Schiffes Symptome auf, sind folgende Si-
cherheitsmaRnahmen zu treffen:

e Halten Sie die Kabinentir des Reisenden geschlossen, falls er nicht in
einem Quarantaneraum an Bord untergebracht ist.

e Informieren Sie Personen, die sich um den Reisenden kiimmern oder
den abgesonderten Bereich betreten werden, Uber die Gefahr der U-
bertragung von Ebola.

e Fuhren Sie ein Verzeichnis lGber alle Personen, die die Kabine betreten.

e Personen, die zur Pflege der abgesonderten Person oder zu Reini-
gungszwecken die Kabine betreten, missen folgende personliche
Schutzausristung tragen:

0 einen Mund- und Augenschutz oder einen Gesichtsschutz
O nicht sterile Untersuchungshandschuhe oder OP-Handschuhe

0 einen undurchlassigen Einwegschutzanzug, der die Kleidung und
die freie Haut bedeckt. Eine wasserfeste Schiirze sollte Uber
durchldssigen Schutzanziigen oder bei engem Kontakt mit der
abgesonderten Person getragen werden.



e Entfernen Sie vor Verlassen des abgesonderten Raums die personliche
Schutzausristung so, dass der Kontakt mit den verschmutzten Gegens-
tanden und jedem Bereich des Gesichts vermieden wird.

e Der Patient darf nur aus wichtigen Griinden aus der Kabine bewegt
werden. Ist der Transport notwendig, sollte der Patient einen Mund-
schutz tragen.

e Entfernen und desinfizieren Sie Verschiittungen ohne zu spriihen oder
die Bildung von Aerosolen (Dampf, Nebel etc.) zu verursachen.

e Nach der Verwendung miissen Bettwasche, Tlicher, Geschirr und
Besteck, Wasche und andere Gegenstande, die Kontakt mit den Kor-
perflissigkeiten des Patienten hatten, gesondert gesammelt und des-
infiziert werden, ohne dass sich Aerosole bilden, andere Personen in
Kontakt damit kommen oder die Umwelt verschmutzt wird. Ein wirk-
sames Desinfektionsmittel ist eine Lésung aus Natriumhypochlorid
(Chlorbleichlauge) mit 0,05 [Gewichtsprozent] oder 500 ppm (=Teil pro
Million) aktivem Chlor und einer Einwirkungszeit von 30 Minuten.

e In der abgesonderten Kabine entstandener Abfall muss ausnahmslos
nach den auf dem Schiff geltenden Vorgaben fir klinische Abfalle be-
handelt werden. Befindet sich an Bord eine Verbrennungsanlage, muss
der Abfall verbrannt werden. Muss der Abfall an Land gebracht wer-
den, sind besondere Sicherheitsvorkehrungen zu treffen und die Ha-
fenverwaltung sollte vor der Abfalllieferung informiert werden.

e Beginnen Sie sofort mit der Untersuchung des Falls. Das Tragen von
Schutzausristung ist bei der Befragung von Personen ohne Symptome
nicht erforderlich, wenn ein Abstand von mindestens 1 Meter ein-
gehalten wird.

e Ermitteln Sie enge Kontaktpersonen des Patienten und fordern diese
auf, eine passive Selbstiberwachung ihrer Korpertemperatur (d. h.
diese nur zu Uberprifen, wenn sie sich fiebrig fiihlen) und ihrer Sym-
ptome oder eine aktive Selbstiiberwachung (z. B. durch regelmaRiges
Fiebermessen, zweimal taglich tGber 21 Tage) durchzufihren.

Besteht auf einem Schiff der Verdacht einer Ebola-Erkrankung, sollten Sie
sofort eine Beratung durch den Funkarztlichen Beratungsdienst einholen.
Jeder Kapitan ist verpflichtet, den Verdacht einer Ebola-Erkrankung sofort
dem zustandigen Hafenarztlichen Dienst des nachsten und des zuletzt an-
gelaufenen Hafen zu melden.

Dieses Merkblatt wurde in Zusammenarbeit mit Herrn Dr. Dirksen-Fischer, Vorsitzender des
Arbeitskreises der Kiistenlédnder fiir Schiffshygiene, und Frau Geiger, Hafenapotheke Ham-
burg, erstellt.



