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Was ist Hepatitis B (HBV)?

Hepatitis B ist eine Leberentziindung, die durch
eine Infektion mit dem Hepatitis-B-Virus ausge-
I6st wird. Wenn ein gesunder Erwachsener sich
ansteckt, heilt Hepatitis B in ca. 95% der Falle im
ersten halben Jahr von selbst aus. Bei Kindern und
Menschen mit schwachem Immunsystem heilt das
Virus dagegen wesentlich schlechter spontan aus.
Wenn die Hepatitis B einmal ausgeheilt ist, bleibt
man sein Leben lang immun. Diese Menschen
brauchen keine Medikamente, auRer das Immun-
system wird z.B. durch eine Chemotherapie stark
beeintrachtigt. Bei 5—10% der Erwachsenen bleibt
die Erkrankung aber langer als ein halbes Jahr im
Korper. Ab dann ist die Infektion dauerhaft, also
chronisch. Oft besteht die chronische Hepatitis B
lebenslang, in seltenen Fallen heilt sie Jahre spater
doch noch von selbst aus. Chronische Hepatitis B
kann Uber Jahre hinweg die Leber schadigen und
zu einer Zirrhose oder Leberkrebs fiihren. Deswe-
gen mussen chronische Hepatitis-B-Patienten sich
unbedingt facharztlich beraten lassen.

Wie gefahrlich ist Hepatitis B?

Das ist von Mensch zu Mensch unterschiedlich. Bei
einigen verlauft die Erkrankung Uber Jahrzehnte
mild, sodass diese Betroffenen mit der Erkrankung
alt werden kénnen. Bei anderen kann die Entzin-
dung die Leber in 5 bis 50 Jahren schwer schadi-
gen, bis eine Zirrhose entsteht (Narbenleber). Auch
kann ein Leberkrebs entstehen, der oft schwer zu
behandeln ist. Diese Spatfolgen konnen todlich
sein.

RegelmaRiger Alkoholkonsum, Rauchen, Fettlei-
bigkeit oder weitere Krankheiten wie Aids, eine Zu-
ckerkrankheit oder andere Hepatitis-Viren kénnen
den schadlichen Verlauf der chronischen Hepatitis
B beschleunigen.



Wie kann man sich anstecken?

Hepatitis B wird vor allem durch infiziertes Blut
Ubertragen. Allerdings ist das Virus auch in anderen
Korperflussigkeiten wie Sperma, Vaginalflussigkeit,
Speichel und Tranen vorhanden.

Die héaufigsten Ubertragungswege sind Geburt
(wenn die Mutter Hepatitis B hat), ungeschutzter
Geschlechtsverkehr und Verletzungen. Wenn die
Geréte nicht richtig gereinigt werden, kann Hepa-
titis B auch beim T&towieren, beim Piercing und
durch arztliche Instrumente tbertragen werden.

Wenn jemand in der Familie Hepatitis B hat, sollte
die gesamte Familie geimpft werden. Es sollten kei-
ne Hygieneartikel gemeinsam benutzt werden (z.B.
Zahnbursten, Rasierklingen, Nagelscheren etc.), da
an diesen Blutreste kleben kdnnen. Wenn ein Part-
ner Hepatitis B hat und man noch nicht vollsténdig
geimpft ist, muss man auch beim Sex aufpassen.
Benutzen Sie unbedingt ein Kondom. Es ist nicht
klar, ob Hepatitis B auch beim Kissen ubertragen
werden kann. Wenn der Partner erfolgreich geimpft
ist, sind diese Schutzmaflnahmen nicht mehr nétig.
Beim Trinken aus der gleichen Flasche oder dem
gleichen Glas und bei der Benutzung des gleichen
Bestecks ist das Ansteckungsrisiko gering.



Wie kann man sich nicht
anstecken?

Nicht durch Anhusten oder Anniesen, nicht durch
Handeschitteln oder Umarmen, nicht durch Es-
sen, nicht durch Benutzen der gleichen Toilette/
des gleichen Handtuchs, solange keine blutenden
Verletzungen oder Blutspuren vorliegen. Wasche
von Hepatitis-B-Patienten kann normal gewaschen
werden.

Wie lauft die Impfung ab?

Die Impfung wird dreimal durchgeflhrt:

1. Impfung: Tag O

2. Impfung: einen Monat spater

3. Impfung: sechs Monate nach der ersten Impfung
Man kann auch ein beschleunigtes Impfschema
durchfiihren: 0, 7 und 21 Tage.

Der Impfstoff wird kunstlich hergestellt, ist gut
vertraglich und enthélt keine lebenden Viren. Die
Impfung ist bei weit tber 90 % aller Menschen er-
folgreich. Dies sieht man daran, dass genug schit-
zende Antikorper gebildet werden (anti-HBs). Die
Impfung kann auch kombiniert gegen Hepatitis
A und Hepatitis B durchgefuhrt werden, was eine
sinnvolle Erweiterung des Schutzes auch gegen-
Uber der Hepatitis A darstellt und den Impferfolg
erhoht. Eine Impfung kostet 40—60 Euro. Die deut-
schen Krankenkassen tbernehmen die Impfkosten
u.a. fir Neugeborene, Kinder, Jugendliche, Leber-
kranke und Angehdrige von Infizierten.



Wie kann man Hepatitis B
erkennen?

Sie selbst kdnnen das Virus nicht splren. Es gibt
auch keine eindeutigen Symptome. Hepatitis B ge-
hort nicht zu den normalen Laboruntersuchungen
beim Arzt. Man kann das Virus nur entdecken,
wenn man einen speziellen Bluttest macht und ge-
zielt danach sucht. Der wichtigste Wert ist dabei das
HBs-Antigen (HBsAg). Wenn dieses da ist (,HBsSAg
positiv*), haben Sie Hepatitis B.

Verschiedene Symptome koénnen einen Hinweis

geben, dass die Leber oder die Galle krank sind.

Ein Beweis fur Hepatitis B sind sie aber nicht:

e standige Mudigkeit

e Konzentrationsstérungen

»  Druckgefuhl im rechten Oberbauch

o Juckreiz

» lehmfarbener Stuhl und bierbrauner Urin

e Appetitverlust

» Ekel gegen bestimmte Speisen, v.a. Fleisch

*  Gewichtsveranderungen

+  Ubelkeit und Erbrechen

e Blahbauch

e Nasenbluten und Blutergiisse

e Gelbfarbung der Haut oder Augen

» haufige Muskel- und Gelenkschmerzen

* bei Mannern: weniger Kérperbehaarung im
Brust- oder Bauchbereich



Wenn man im Blut erhohte Leberwerte hat, kann
dies auch ein erstes Zeichen sein, dass etwas mit
der Leber nicht stimmt.

Was tun bei Hepatitis B?

Bitten Sie lhren Arzt, lhnen lhre Situation zu erklaren.
Die wichtigste Frage ist: Beobachten oder behan-
deln? Manche Patienten brauchen eine Therapie,
andere Patienten sollten besser damit warten.

In den ersten sechs Monaten der Infektion (,akute
Hepatitis B) kann das Immunsystem das Virus noch
spontan ausheilen; Medikamente machen in dieser
frihen Phase keinen Unterschied und verbessern
nicht die Chancen einer Spontanheilung. Deshalb
gibt man bei einer ,akuten” (neuen) Hepatitis-B-In-
fektion keine Medikamente, aul3er wenn die Infek-
tion sehr schwer verlauft und ein Leberversagen
droht (unter 1%).

Wenn die Hepatitis B langer im Kdrper bleibt, ist sie
chronisch. Bei einigen Patienten verlauft die Krank-
heit ruhig, bei anderen wird die Leber geschadigt.
Auch wenn die chronische Hepatitis B ruhig ver-
lauft, ist eine regelmaRige Uberwachung unbedingt
notwendig, da der Zustand wechseln kann und die
Entwicklung von Leberkrebs mdglich ist.

Heute verfugbare Medikamente konnen eine
~-aggressive“ chronische Hepatitis B in eine ,friedli-
che* Hepatitis B umwandeln, aber in der Regel nicht
ausheilen. An besseren Therapien wird geforscht.
Selten kommt es zu einer Heilung. Dabei ver-
schwindet das Virus aus dem Blut und hinter-
l&sst nur Antikorper als Reaktion des Immunsys-
tems (anti-HBc positiv, aber HBs-Antigen negativ,
anti-HBs ist haufig auch positiv). Allerdings bleibt
die DNA des Virus lebenslang in den Leberzellen
erhalten. Bei erheblicher Immunschwéche (z.B. bei
Chemotherapie, Immunsuppression oder AIDS)
kann deshalb selbst eine ,ausgeheilte* Hepatitis
B wieder aktiv werden und sehr schwer verlaufen;
dies lasst sich aber durch eine prophylaktische
antivirale Therapie verhindern.
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Heute verfiigbare Medikamente
gegen Hepatitis B

Zwei verschiedene Therapiearten stehen derzeit
(2018) zur Auswahl: Tabletten oder Interferon-
Spritzen.

Tabletten (Nukleosid- oder Nukleotidanaloga)
werden einmal taglich eingenommen und hem-
men die Vermehrung des Virus. Die Behandlung ist
meist sehr gut vertraglich, aber dauert viele Jahre
bzw. lebenslang.

Ganz wichtig: Vergessen Sie keine Tablette, auch
wenn Sie keinen Unterschied spiren! Das Hepa-
titis-B-Virus kann resistent wer-

den, sodass ein Medika-

ment nicht mehr wirkt.
Dieses Risiko ist be-
sonders hoch, wenn
man nicht regel-
magig seine Tab-
letten nimmt. Wird

das Virus resistent,
kann es sich wie-

der vermehren und

die Leber schadigen.
Deshalb ist es wichtig,
die Viruslast regelma-
Big wahrend der Behand-

lung zu messen. Bei einer

Resistenz muss die Therapie an-

gepasst werden, indem man ein anderes Medika-
ment dazunimmt oder das Medikament wechselt.
Peg-Interferon alfa wird einmal pro Woche mit
einer Spritze unter die Haut gegeben. Die Therapie
regt das Immunsystem an, damit dieses die Infek-
tion unter Kontrolle bringen kann. Die Therapie
dauert meist ein Jahr. Es kann Nebenwirkungen
geben wie z.B. Grippesymptome, Depressionen
und Blutbildveranderungen. Bei der in Deutschland
vorliegenden Form der chronischen Hepatitis B
sind die Erfolgsschancen gering, weshalb die Inter-
feron-basierte Therapie nur selten eingesetzt wird.
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Was muss ich sonst noch
beachten?

Fragen Sie lhren Arzt
oder Ihre Arztin, wie oft
Sie sich untersuchen
lassen sollen. Auch
wenn lhre Hepatitis B
mild verlauft, muss sie
regelmaRig Uberwacht
werden.

In besonderen Situatio-
nen wie z.B. in der
Schwangerschaft oder
bei immunsuppressi-
ven Therapien sind ggf.
prophylaktische MalR-
nahmen notwendig, die
Sie mit dem Arzt be-
sprechen sollten.

Es gibt keine spezielle
Diat fur Hepatitis B.
Eine allgemein gesun-
de Ernahrung wird jedoch empfohlen. Wichtig ist,
keinen Alkohol zu trinken.

Wenn jemand mit Ihrem Blut zu tun hat, z.B. ein
Arzt, sollten Sie ihn Uber Ihre Hepatitis B infor-
mieren.
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