Factsheet Hepatitis A  ---  Vakantiebeurs 2010
· Wereldwijd is de schatting dat jaarlijks 1.4 miljoen mensen besmet raken met hepatitis A
· Hepatitis A-besmetting verloopt via ontlasting – mond, dus meestal via besmet eten of drinken
· Hepatitis A komt met name voor in landen met een minder goede hygiëne
In Nederland:
· Voor hepatitis A geldt een meldingsplicht
· Jaarlijks worden er circa 200-250 gevallen van hepatitis A gemeld in Nederland; de schatting is dat slechts 30% van de klinische gevallen wordt gemeld.  Waarschijnlijk  schommelt het aantal patiënten per jaar  tussen de 1,6-2,4 per 10.000 
· In de afgelopen jaren  heeft ongeveer 25% van de Nederlanders hepatitis A bij in het buitenland opgelopen.
· < 15 jaar: vrijwel altijd kinderen van migranten die op vakantie zijn geweest in het land van herkomst van de ouders
· > 15 jaar: meestal reizigers naar (sub)tropische gebieden die voor vertrek niet zijn gevaccineerd
Het aantal patiënten dat jaarlijks vanwege de ernst van de klachten wordt opgenomen in het ziekenhuis schommelt rond de 125.  
Bij vaccinaties denken mensen vaak alleen aan tropische landen, maar hepatitis A komt ook voor in landen als Kroatië, Tunesië, Egypte of Turkije. Vakantiegangers naar deze landen gaan te vaak onbeschermd op pad. 
Wat is hepatitis A?
Hepatitis A (geelzucht) is een erg besmettelijke virusinfectie van de lever. Het vervelende is dat iemand die besmet is, andere mensen kan besmetten, zonder zelf klachten te hebben. De besmettelijkheid begint ongeveer 1 week voordat iemand klachten krijgt, tot en met ongeveer 1 week na het ziek worden. Volwassenen met hepatitis A zijn vaak 4-6 weken ziek, maar het kan ook een half jaar duren voor de klachten weg zijn. Vooral oudere mensen kunnen flink ziek worden door deze infectie.
Kleine kinderen merken vaak weinig of niets van een hepatitis A infectie. Maar kinderen kunnen, ook al hebben ze zelf geen klachten, wel andere mensen besmetten.
Hoe krijgt iemand hepatitis A?
Mensen die besmet zijn met hepatitis A, scheiden dit virus uit via de ontlasting. Door minder zorgvuldig handen wassen na toiletbezoek, vindt besmetting van andere mensen plaats. De meeste mensen raken besmet door eten of drinken, bv door het eten van rauwe groenten, fruit of onverpakt ijs. Kinderen spelen hierbij een belangrijke rol;  kinderen wassen minder goed hun handen als ze naar de wc zijn geweest en kunnen daardoor snel andere mensen besmetten. 

Wat zijn de klachten?
Mensen met een hepatitis-A infectie voelen zich niet lekker, hebben koorts, hoofdpijn, diarree, buikpijn, voelen zich misselijk en hebben minder trek in eten. Verder kan de urine donkerder van kleur en de ontlasting juist lichter van kleur worden.  Ook de huid en het oogwit kunnen gelig van kleur worden.

Wat zijn de risicolanden?
(zie bijlage 1 risicolanden)
Ieder jaar worden in de hele wereld meer dan 10 miljoen mensen besmet met dit virus.  Omdat hepatitis A in Nederland niet vaak voorkomt, hebben de meeste mensen geen weerstand tegen dit virus en worden daardoor makkelijk ziek.


Hoe kan besmetting met hepatitis A worden voorkómen?
Goede hygiëne helpt om verspreiding van de ziekte te voorkomen. De volgende maatregelen zijn dan belangrijk:
· Was de handen na gebruik van het toilet of na het helpen bij toiletbezoek van kinderen, na het verschonen van een kind, voor het bereiden van voedsel en voor het eten
· Maak minimaal eenmaal per dag, maar afhankelijk van de situatie vaker, het toilet schoon. Gebruik van gewone schoonmaakmiddelen is voldoende. Werk van schoon (deurklink, kraan, trekker of drukknop) naar minder schoon (toiletbril, toiletpot). Gebruik schoonmaakdoekjes die voor het toilet zijn gebruikt niet voor andere schoonmaakwerkzaamheden. U kunt nog beter wegwerpdoekjes gebruiken
· Verschoon dagelijks de handdoek in het toilet
· Houd de nagels kort
· Vermijd gemeenschappelijk gebruik van washandjes, handdoeken en tandenborstel

Vaccinatie geeft de beste bescherming: Twee prikken tegen hepatitis A, beschermen u minimaal 10 jaar, met de verwachting dat de bescherming 25 jaar duurt. 


Gezond op reis, gezond weer thuis?
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