Obdachlose: hohe Infek-
tionsraten - Screening
alleine geniigt nicht
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In GroBbritannien wurde festgestellt,
dass Obdachlose in Stadten haufig
von einer aktiven Tuberkulose betrof-
fen sind. Eine aktuelle Untersuchung
von Robert W. Aldridge et al. vom
University College in London priifte
die Inzidenz einer latenten Tuber-
kuloseinfektion (LTBI) und daneben
auch verschiedener blutgebundener
Infektionen sowie die entsprechende
Versorgung von Obdachlosen in Lon-
don.

Im Rahmen der Querschnittsuntersu-
chung mit Nachbeobachtung wurde zwi-
schen Mai 2011 und Juni 2013 insgesamt
804 Menschen in Obdachlosenunter-
kiinften ein Infektionsscreening angebo-
ten. 491 (61,1%) waren bereit teilzuneh-
men.

Die LTBI-Prdvalenz lag bei 16,5% (81
491; 95% Konfidenzintervall [KI] 13,2-
19,8). Unter den in UK geborenen Perso-
nen war die Pravalenz mit 9,5% immer
noch deutlich hdher als in der britischen
Allgemeinbevélkerung. Bei diesen Pa-
tienten war zudem ein vorangegangener
Gefangnisaufenthalt nach Berticksichti-
gung von Einflussfaktoren wie Alter,
Dauer der Obdachlosigkeit oder Konsum
illegaler Drogen mit einem mehr als drei-
fach erhohten Risiko fiir eine LTBI gegen-
tiber nicht inhaftierten Landsleuten as-
soziiert (Odds Ratio [OR] 3,49; 95% KI
1,10-11,04; p=0,018).

» Obdachlose in London sind besonders
haufig von Infektionskrankheiten wie
Tuberkulose und Hepatitis C betroffen.
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Drei der LTBI-Betroffenen hatten nach
den englischen Leitlinienempfehlungen
zum Studienzeitpunkt eine Behand-
lungsindikation, keiner nahm die Be-
handlungsmdéglichkeit wahr. Neueren
Empfehlungen zufolge wéren sogar 76
der 81 Personen mit LTBI behandlungs-
bedirftig gewesen.

Hepatitis-Infektion ebenfalls
verbreitet

Die Pravalenz einer akuten oder durch-
gemachten Hepatitis-B-Infektion lag in
der Kohorte bei 10,4% (51/489; 95%KIl
7,7-13,1), nicht immun waren 59,5%
(291/489). Demnach wiirden in dieser
Population viele Personen von einer Imp-
fung profitieren. Diejenigen mit illega-
lem Konsum von Injektionsdrogen waren
mit einer hoheren Wahrscheinlichkeit
geimpft als andere - wahrscheinlich auf-
grund gezielter ImpfmaRnahmen in die-
ser Population.

Die Prdvalenz einer aktuellen Hepatitis-
C-Infektion betrug 10,4% (51/489) und
lag auch bei den nicht Drogen konsumie-
renden Probanden wieder deutlich Gber
der Pravalenz in der Allgemeinbevol-
kerung. Behandlungsangebote wurden
auch hier selten angenommen.
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Personen mit LTBI hatten zu 37% eine
Koinfektion mit Hepatitis B oder C, zu
16,2% auch mit beidem. Die Autoren
weisen darauf hin, dass dies bei der LTBI-
Therapie wegen einer moglichen Leber-
toxizitat berlicksichtigt werden muss.

FAZIT

Die hohen Prédvalenzraten von LTBI,
aber auch Hepatitis B und C und die
geringe Inanspruchnahme weist

auf einen besonderen Bedarf in der
Population der Obdachlosen hin. Die
Autoren empfehlen ein Fallmanage-
ment, das Uber die Testung hinweg
fortdauert. So kénnte eine hohere
Akzeptanz von Therapie und Hepati-
tis-B-Impfung erreicht werden. Auch
von der Verfligbarkeit der kiirzeren
Interferon-freien Hepatitis-C-Thera-
pie erhoffen sich die Autoren eine
Verbesserung in der Versorgung.
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