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EINMALEIN

Dr. med. Stephan Gerbaulet ist Facharzt fiir Innere Medizin. Aus eigener jagdlicher Erfahrung weil er,
dass der Waidmann drauflen im Revier starker durch Verletzungen oder durch von Tieren iibertragbare
Infektionen gefahrdet ist.

Der Diisseldorfer Mediziner stellt hier exklusiv fiir HALALI-Leser die wichtigsten Gefahrenquellen zusam-
men und gibt wertvolle Ratschldage zur Risikovermeidung.

HALALI

JAGER tragen ein erhohtes Risiko fiir Unfille, Verletzun-
gen und Erkrankungen durch Tierkontakt. Rasche Hilfe steht
im Revier.nicht immer zur Verfiigung, auch decken sich un-
sere jagdlichen Kernarbeitszeiten am frithen Morgen, nach
Feierabend und am Wochenende kaum mit den Sprechzei-
ten eines Hausarztes.

Deswegen ist es wichtig, dass neben kritischer Selbstbe-
wertung der eigenen Fitness und Fertigkeiten sowie der not-
wendigen Aufmerksamkeit im Revier auch Kenntnisse im
Versorgen kleinerer Verletzungen und mdglicher Anste-
ckungsquellen vorhanden sind. Selbstredend sollte ein aus-
reichender Impfschutz gegen Tetanus und die durch Zecken
iibertragene Gehirnhautentziindung (FSME) bestehen. Der
Tetanusschutz gilt immer fiir zehn Jahre, der FSME-Schutz
nach Immunisierung ist fiir drei Jahre wirksam und wird fiir
Jager empfohlen.

KRANKHEITEN - KLEINE WALDVISITE
Insekten konnen Allergien auslosen. Meist leicht zu diagnosti-
zieren sind allergische Reaktionen durch Insektenstiche. Weni-
ger bekannt ist der Eichenprozessionsspinner. Diese behaar-
te Raupe ist hochallergen, und ihre Ausbreitung hat massiv
zugenommen. RegelmaRig wird iiber schwere gesundheitli-
che Beeintrachtigungen nach Kontakt mit giftigen Raupen-
haaren berichtet. Diese befinden sich am lebenden Tier und
an den Hautungsstellen (Gespinste in Astgabeln von Eichen).
AuBlerdem konnen die kleinen, mit Widerhaken versehe-
nen Brennhaare kilometerweit vom Wind getragen werden.
Die von ihnen ausgehende Gefahr besteht mehrere Jahre,
beispielsweise beim Hantieren im Unterholz. Zu den Symp-
tomen gehoren neben Hautausschldgen, Schwellungen und

juckenden Quaddeln am ganzen Kérper auch Schleimhaut-
reizungen, schmerzhafter Husten und Asthma. Haufig
kommt es zu Bindehautentziindung und manchmal zu
Schwindel, Fieber und allergischem Schock. Betroffen sind
meist Gesicht, Hals und die Innenarme. In diesem Fall wird
ein rascher Kleiderwechsel empfohlen, maéglichst begleitet von
einer Ganzkorperdusche. Das Entfernen von Raupennestern
oder die Vernichtung der Raupen aufgrund von FraRschaden
sollte dem Experten iiberlassen bleiben. Die Bekampfung
erfolgt flaichendeckend durch Pestizideinsatz aus der Luft.

Nun aber zu den insgesamt recht seltenen, jedoch umso
tiickischeren sogenannten Zoonosen. Als solche bezeichnet
man auf Menschen iibertragbare Tierkrankheiten durch an-
steckende Erreger. Beschwerden, die zum Aufsuchen eines
Arztes fithren und durch diesen nicht eingeordnet oder zu-
friedenstellend therapiert werden konnen, sollten Jager an
eine Zoonose denken lassen.

Es werden in Deutschland zwar nur relativ wenige Fille
gemeldet, aber die Dunkelziffer liegt erheblich héher. Den
Beleg einer hohen Durchseuchung durch Kontakt mit den
entsprechenden Erregern lieferte eine Reithenuntersuchung
2003 in Osterreich: In Blutproben von 150 Jigern wurden fol-
gende Infektionen festgestellt: Leptospirose (zehn Prozent),
Tulardmie (drei Prozent), Borrelien (43 Prozent), Brucellose
(ein Prozent), Hantavirus (zehn Prozent), Fuchsbandwurm
(Echinococcus) (16 Prozent). Auch wenn ldngst nicht alle
Betroffenen von ihrer Infektion wussten, geschweige denn
ernsthaft daran erkrankt waren, zeigen diese Zahlen zuver-
lassig an, dass Jager sehr exponiert fiir Zoonosen sind! Aus
Deutschland gibt es fiir Waldarbeiter dhnliche, allerdings
noch nicht publizierte Daten. »
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Hasen und Kaninchen, aber auch Mduse konnen mit der
Hasenpest infiziert'sein:

1. LEPTOSPIROSE

Durch Nagetiere werden Leptospiren (Schraubenbakterien)
ubertragen. Die Infektionsquelle fur Feldfieber beim Men-
schen stellen Mause- oder Rattenurin, kontaminiertes Was-
ser oder die direkte Berithrung der Nagetiere dar. In den
ersten elf Monaten in 2012 erkrankten 66 Personen an der
meldepflichtigen Leptospirose bzw. der Weilschen Krankheit,
gelegentlich kommt es zu Haufungen von bis zu ca. 160 Per-
sonen im Jahr. 2007 erkrankten 40 Erntehelfer auf einem
Erdbeerfeld bei Diiren.

Vor einigen Jahren wurde der Fall eines 65-jahrigen Man-
nes beschrieben, der sich beim Sammeln von Walntussen in
der Nahe eines Baches tiber Wasserkontakt infiziert hatte. Die
typischen Beschwerden sind Muskel-, Gelenk-, Kopfschmerzen,
Schtuttelfrost, bei schwereren Verlaufsformen Fieber, Hautro-
tung, Nasenbluten, in Einzelfallen sogar Nierenversagen. Die
Therapie erfolgt mittels Antibiotikum, z. B. Penicillin G.
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2. TULARAMIE
Zumindest dem Namen nach wird dem einen oder anderen
die Hasenpest bekannt sein. Die Tularamie wird durch Nager
sowie durch Hasen und Kaninchen ubertragen. Der Jager
kann sich tiber den Verzehr oder auch tiber Hautverletzungen
beim Abbalgen sowie per Inhalation anstecken. Von Bedeu-
tung ist auch die Ubertragung durch Zecken. Eine dokumen-
tierte Ansteckungsquelle stellte in einem Fall das Einatmen
von kontaminiertem Staub beim Ausfegen der Jagdhtitte dar.
Kopfschmerzen, Schiittelfrost, Erbrechen und Lymphkno-
tenschwellungen, meistens an Kopf und Hals, sind typische
Symptome. Wegen der Gefahr einer Infektion durch unbe-
merkte Hautverletzungen sollten Jager beim Versorgen von
Hasen und Kaninchen mdoglichst Handschuhe tragen. 2012
wurden etwa 15 Erkrankungen registriert. Zur Behandlung der
meldepflichtigen Krankheit eignen sich Antibiotika.

3. O-FIEBER

Haufiger und besonders dort, wo Schafe vorkommen, muss
an das ebenfalls durch Zecken ubertragene O-Fieber gedacht
werden. Der Erreger Coxiella burnetii wird mit dem Zeckenkot
ausgeschieden und nach Aufwirbelung eingeatmet. Milde
Winter begtinstigen eine hohe Zeckenpopulation, und so kam
es zuletzt im ersten Halbjahr 2008 mit ca. 170 Erkrankungen
zu einem Hohepunkt der Infektionen. Bis November 2012
wurden bereits 184 Falle gemeldet.

Wie bei den meisten der hier beschriebenen Erkrankungen
treten auch beim Q-Fieber recht unspezifische Beschwerden
und meist eine selbstlimitierende fieberhafte Verlaufsform
auf; schwere Entziindungen des Herzens sind aber durchaus
auch moglich. O-Fieber ist meldepflichtig.

4. FSME UND BORRELIOSE

Ebenfalls durch Zecken als Vektoren kénnen FSME-Viren uber-
tragen werden, die eine Gehirnhautentziindung auslosen.
Hiergegen existiert eine Schutzimpfung, die sich flir Jager be-
sonders in Bayern, Baden-Wirttemberg und Hessen emp-

Beim Abbalgen der Loffeltrédger ist wegen der
Infektionsgefahr erhohte Vorsicht geboten.
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fiehlt. Bestimmte Gebiete in Rheinland-Pfalz, Thiiringen und
im Saarland sind ebenfalls betroffen (Angaben zu den Kreisen
im Internet: Epidemiologisches Bulletin des RKI, Mai 2012).
2011 wurden 423 Falle bekannt.

Gegen die durch Zecken tlbertragene bakterielle Borreliose-
erkrankung ist keine vorbeugende Schutzimpfung méglich.
Der Verdacht auf Borrelien ist immer dann gegeben, wenn
auf der Haut die rundliche Wanderrote (Erythema migrans)
beobachtet wird. In diesem Fall ist eine Antibiotikabehand-
lung indiziert. Die recht haufige Borreliose kann zu Herz-
rhythmusstorungen flithren und die Therapie mit einem
Herzschrittmacher erforderlich machen. Wenn die Infektion
durch eine Blutuntersuchung rechtzeitig erkannt wird, kann
eine Antibiotikabehandlung den Herzschlag wieder normali-
sieren. Auch Stérungen des Farbensehens sind oft Folge einer
Neuroborreliose. Vorbeugend gegen alle durch Zeckenbiss
Ubertragenen Erkrankungen (Borreliose, Hirhautentziindung,
Hasenpest) hilft geeignete Kleidung und Repellents. FSME-
und Borrelienerkrankungen sind meldepflichtig.

5. HANTAVIRUS

Die am meisten gefurchtete Zoonose wird durch das Hantavi-
rus ausgelost. Mit 2.709 Betroffenen allein in den ersten elf
Monaten in 2012 kommt es vergleichsweise haufig zu einer
Ubertragung dieses Virus. Eine Infektion mit diesem Erreger
verlauft schwer und kann zu einer dauerhaften Nierenscha-
digung bis hin zu Dialyse sowie hamorrhagischem Fieber flih-
ren (HFRS). Dies bedeutet ,Hanta assoziiertes Hamorrhagi-
sches Fieber mit Renalem Syndrom.

Wenn bei gesunden Personen innerhalb kurzer Zeit nach
Grippesymptomen mit Fieber tber 38 °C ein akutes Nieren-
versagen auftritt, ist diese Infektion eine mogliche Ursache.
Auch hier spielen Nagetiere als Wirte die entscheidende Rolle.
Die Ansteckung erfolgt durch den unbewussten Kontakt mit
Speichel oder Urin von Rétel-, Brand- und Feldmaus. Haufig
ist das Virus im Raum Osnabrtick, Unterfranken, Odenwald,

Schwarzwild kann das Hepa:titis-E-Vi'rus ve"'rbreit'.en.l
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Gegen die von Zecken iibertrage-
ne Borreliose miissen Antibiotika
eingesetzt werden.

Schwabische Alb, in Ost-Hessen, West-Thuringen und im
Bayerischen Wald. Das Robert Koch-Institut hat ein Merk-
blatt hierzu ins Internet gestellt. Dieses ist abrufbar unter
www.charite.de/virologie/hantapraev.pdf.

Drei wichtige Hinweise daraus lauten:

- Vermeidung von Kontakt zu Nagetieren und deren Aus-
scheidungen. Bei Fang und Entsorgung von Mausen die toten
Tiere vorher nass besprithen, um Staubaufwirbelungen zu
verhindern.

« Gummihandschuhe und Atemschutzmaske beim Reinigen von
Raumen mit Nagerbefall tragen. Besser: nur feucht wischen
und vorher 30 Minuten Itften. Keinen Staubsauger benutzen.
+ Hundefutter nicht iiber Nacht offen stehen lassen. In Jahren mit
einer hohen Mast und milden Wintern besteht aufgrund der
erhohten Nagerdichte eine groere Gefahr fiir den Menschen.

6. HEPATITIS E

Das Bundesinstitut fiir Risikobewertung (BfR) hat kiirzlich da-
rauf hingewiesen, dass 15 Prozent aller erlegten deutschen
Wildschweine das Hepatitis-E-Virus tragen. Da dieser Erreger
auf den Menschen Ubertragen werden kann und Grippe-
symptome mit erhohten Leberwerten verursacht, wurden
Handlungsempfehlungen herausgegeben. Diese beinhalten
sorgfdltige Hygiene beim Zerlegen und Zubereiten von
Schwarzwild mit Einweghandschuhen. Wildbret und insbe-
sondere die Leber vom Schwarzwild sollten nur gut erhitzt
verzehrt werden.

Tipps fur den Umgang mit Wildfleisch werden vom Institut
unter dieser Internetadresse gegeben: www.bfr.bund.de/cd/7131.
Dem Robert Koch-Institut (RKI) wurden bis November 2012
281 Falle gemeldet, wobei die Driickjagdsaison zu diesem
Zeitpunkt noch nicht beendet war. Bei dieser meldepflichti-
gen Erkrankung besteht eine eindeutig steigende Tendenz.
Eine abschlieRende Bewertung tiber maogliche Spatfolgen bei
dieser zunehmend beobachteten Erkrankung ist derzeit noch
nicht moglich.

Erfreulicherweise sind alle hier beschriebenen Erkrankun-
gen bei einer eindeutigen Diagnose tiber entsprechende Labor-
tests zu diagnostizieren und, falls frithzeitig erkannt, meist
gut behandelbar. Es kénnen sowohl Fragen zu Zoonosen di-
rekt an das RKI gestellt als auch Falle dort gemeldet werden,
und zwar unter Telefon: +49 30 187540. >
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VERLETZUNGEN IM JAGDBETRIEB

Zu Verletzungen im Zusammenhang mit der Jagdausiibung
findet sich in der medizinischen Fachliteratur praktisch nur
die fast als humoristisch zu bezeichnende Untersuchung von
Dr. McRae aus Ontario/Kanada. In dem beobachteten Gebiet
wurden uber funf Jahre bei der Jagd auf Schalenwild samtliche
Verletzungen erfasst, die eine Krankenhausbehandlung nach
sich zogen. Dies fithrte zu durchaus Uberraschenden Ergeb-
nissen: Ein Drittel der Verletzungen wurden durch Jagdmesser
beim Aufbrechen oder Aus-der-Decke-Schlagen verursacht.

Der Autor Dr. McRae lasst es sich aus unerfindlichen Grin-
den nicht nehmen, darauf hinzuweisen, dass meistens die
linke Hand betroffen war. Der wissenschaftliche Erkenntnis-
gewinn dieser Feststellung sei hier dahingestellt. EIf Prozent
aller Verletzungen standen in einem wie auch immer gearte-
ten Zusammenhang mit der Benutzung der Waffe. Es bleibt
im Sinne der Sicherheit fiir Unbeteiligte in Kanadas Waldern
nur zu hoffen, dass es sich hierbei nicht ausschlief3lich um
Schussverletzungen handelte. Wer allerdings je das Gedran-
ge zur Er6ffnung der Jagdsaison in amerikanischen Waldern
erlebt hat, muss sich fast wundern, dass es nicht noch haufi-
ger zu Schussverletzungen kam. Mit ebenfalls elf Prozent waren
Augenverletzungen durch Zweige sehr haufig. Wer das Wild
beim Pirschen nicht aus dem Blick verlieren mochte, sieht of-
fenbar den Wald vor lauter Biumen nicht! Es kam immerhin
in sechs Prozent der Fille zu Herzanféllen infolge Uberan-
strengung, weiterhin zu reichlichen Verkehrsunfallen in offe-
nem Gelande und zu einer Menge Brandverletzungen am
Lagerfeuer. Die Liste endet mit dem Hinweis auf drei Prozent
Beschwerden (die immerhin zum Besuch der Krankenhaus-
ambulanz gefithrt hatten) infolge tibermaRigen Alkoholge-
nusses bei der Jagd, mittelbare Folgen durch Alkoholkonsum,
wie Platzwunden, nicht mit eingerechnet.

Ubertragen auf unsere Reviere, wiirde diese Erhebung
bedeuten, dass nach dem Schiisseltreiben bei zwei durch-
schnittlichen Treibjagden etwa drei bis vier Jager des Alkohol-
konsums wegen stationar behandelt werden mussten. Diese
doch ziemlich erstaunlichen Daten sind also nicht ohne Wei-
teres auf unsere Breiten Ubertragbar.

Alkohol sollte wahrend der Jagd dennoch keinesfalls ge-
trunken werden. Hartnackig halt sich jedoch weiterhin die
Meinung, insbesondere hochprozentiger Alkohol spende dem
Korper Warme. Dieser Irrglaube beruht darauf, dass sich
durch Alkohol die Blutgefale erweitern und auch kurzfristig
ein Warmegefuhl entsteht. Tatsachlich aber verliert der
Koérper dadurch noch schneller Warme, die Ausktihlung wird
also beschleunigt.

EINE SPEZIELL AUF DIE BEDURFNISSE DES
JAGERS ABGESTIMMTE NOTFALLAPOTHEKE
SOLLTE NACH BERATUNG MIT DEM HAUSARZT
ZUSAMMENGESTELLT UND STETS GRIFFBEREIT
IM AUTO ODER IN DER JAGDHUTTE DEPO-

Verletzungen verschiedenster Art zieht sich derjenige, der sich
viel in der freien Natur aufhalt, leider recht haufig zu. Die kleine
Notfallapotheke in der Jagdhttte ist deshalb eine sehr sinn-
volle Anschaffung. Neben den Materialien und Medikamenten,
die ein jeder fur sich (z.B. wegen chronischer Erkrankungen)
personlich bendtigt, empfiehlt sich hierbei folgender Inhalt:

Schere, steriler Verband, elastische Binde, sterile Mullkom-
presse, Heftpflaster in verschiedenen GroRen und als Rolle,
Papierstreifenpflaster (z.B. 3M Minipore®), Klammerpflas-
ter, Splitterpinzette, Zeckenzange, sterile Kaniilen, Einweg-
handschuhe, Fieberthermometer, Alkohol zum Desinfizieren,
Betaisodona® Lésung.

Neben dieser Grundausstattung sind auch bestimmte Medi-
kamente sinnvoll. Der Hausarzt wird sicherlich bei der person-
lichen Anpassung dieser Zusammenstellung beraten konnen.
Empfehlenswert fur die Notfallapotheke waren:

« Durchfallmittel (z.B. Imodium® M Losung)
» schwaches Schmerzmittel
(z.B. Aspirin® 500 mg, Ibuprofen 400 mg)
« stirkeres Schmerzmittel (z. B. Tramal® Tropfen)
 Magen-Darm-Mittel bei Ubelkeit
(z.B. Paspertin® Dragees oder Tropfen)
« Augentropfen (z.B. Pan-Vision®) oder
Augensalbe (z.B. Bepanthen®)
« Brandgel (z.B. Fenistil® Gel)
* Gelenksalbe (z.B. Mobilat® Gel oder Spray)
« Mittel bei Bauchschmerzen (z.B. Buscopan®)
* Hustenmittel (z. B. Bronchicum® Mono Codein Tropfen)
 Nasenspray (z.B. Otriven®)
o Antihistaminikum (z.B. Fenistil® Gel oder Tabletten)
» Cortison gegen allergische Reaktionen
(z.B. Prednisolon® 10 mg)

Damit sollte man gegen die meisten Widrigkeiten gertstet
sein. Bei Unklarheit tber die Schwere einer Verletzung ist
immer eine qualifizierte arztliche Stellungnahme erforder-
lich. Sterile Kantlen sind im Ubrigen sehr gut geeignet, um
Bluterglisse unter dem Finger- oder Zehennagel vorsichtig
senkrecht anzubohren (mit wenig Druck langsam hin- und
herdrehen). Die Druckentlastung im Nagelbett fihrt sekun-
denschnell zum Nachlassen des starken Schmerzes. Wer das
einmal selbst gemacht hat, weil3, dass es ganz einfach ist. Der
Inhalt dieser kleinen Jagdapotheke sollte gut geschtitzt gegen
Witterungseinfliisse, z.B. in einer verschliefbaren Kiichen-
box, verwahrt werden. Hierbei ist auch ein gewisser Schutz
gegen Mause gewahrleistet.

Schatzen Sie Ihre Fahigkeiten und Ihre Gesundheit realistisch
ein, lassen Sie bei allen Arbeiten mit Messer, Werkzeug und
Waffe die gebotene Sorgfalt walten, und denken Sie bei un-
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ERZIELEN SIE MEHR TREFFER:

Jagen in der Nacht — sehen wie am Tag. Mit dem exklusiven Nachtsichtgerat DJ-8

werden Sie viel Freude haben. Das Schwarzwild weniger.

Weitere Informationen erhalten Sie auch bei Threm personlichen Fachhéndler.
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JAHNKE

klaren, schwer zu deutenden Befindlichkeitsstorungen mit
Beteiligung innerer Organe auch immer an die Zoonosen. |

Waffen Hoffbuhr, 26689 Apen | Autohaus M. Welland MWG GmbH & Co. KG, 33607 Bielefeld | Waffen Wiegand GmbH, 34414 Warburg | Waffen Janka,
36100 Petersberg | Waffen Schmithiisen, 46509 Xanten | Jagd Liibbers, 49847 Itterbeck | Waffen Strank, 52499 Baesweiler-Beggend | Waffen Bernd Kanetzki, 73457 Essingen
Jagd und Fischereibedarf Kraus, 89415 Lauingen | Bavarian Wilderness, 93480 Hohenwarth | Avanco, 04808 Wurzen | De Essen Outdoor, 7577 PG Oldenzaal
HALALI Schnetz Jagd & Sport KG, A-2340 Médling | Fischak Jagd-Waffen GmbH, A-2700 Wiener Neustadt | P&P Jagd-, Waffen- und Fischereihandels GmbH, A-7400 Oberwart
Jagd Waffen Giinter Knarr, A-7511 Mischendorf | Fanzoj Jagdwaffen & Ribohunt Sportartikel GmbH, A-9170 Ferlach | Sowie in allen Kettner-Filialen, siehe www.kettner.com/filialen
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