Forum der Industrie

Aktuelle Impfempfehlungen

Schutz vor Masern, Pertussis und Grippe

Das Ziel der WHO, die Masern bis zum
Jahr 2010 weltweit zu eradizieren, wurde
auch in Deutschland verfehlt und wird
nun bis 2015 angepeilt. Prof. Dr. Klaus
Wahle, Miinster-Nienberge, kritisierte im
Rahmen des Satellitensymposiums ,,Imp-
fen im Fokus“ am 06.04.2013 in Wies-
baden das hdufige Vergessen der Zweit-
impfung bei Kindern. Masern tritt immer
hdufiger auch bei Erwachsenen mit
Enzephalitis, Meningitis oder einer
Pneumonie als moglichen Komplikatio-
nen auf. Die STIKO fordert deshalb, diese
Impfliicke zu schlieen. Bis zum 18. Le-
bensjahr sollten alle Kinder und Jugend-
liche 2 Masern-Mumps-Roteln-Impfun-
gen (z.B. Priorix®) erhalten haben.

Auch Pertussis ist mittlerweile bei den
Erwachsenen angekommen und ver-
ursacht einen hohen Leidensdruck.
Das Problem hierbei ist, dass die zwei-
te Boosterimpfung bei Jugendlichen zu
selten durchgefiihrt wird und damit der
Impfschutz nachldsst. ,Diese jungen
Erwachsenen bilden die primdre Infek-
tionsquelle fiir das eigene Neugeborene
in den ersten 3-9 Monaten®, erkldrte

Wahle. Auch Indikationsimpfungen sind
eher die Seltenheit. Die STIKO emp-
fiehlt deshalb, dass Erwachsene, die eine
Tetanus-Diphtherie-Auffrischimpfung
benoétigen, unbedingt einen Impfstoff mit
zusdtzlicher Pertussiskomponente (z.B.
Boostrix®) erhalten sollten.

Erster tetravalenter Impfstoff gegen

die saisonale Grippe zugelassen

Uber einen neu zugelassenen Grippe-
impfstoff, Influsplit® Tetra, der 4 Subty-
pen, namlich A/H1N1, A/H3N2, B/Victoria
und B/Yamagata beinhaltet, berichtete
Prof. Dr. Barbara Gartner, Homburg. Influ-
enza B wurde lang in der o6ffentlichen
Aufmerksamkeit vernachldssigt, weil es
keine Pandemien machen kann, duf3erte
Gdrtner. Die Krankheit verlduft aber nicht
harmloser als Influenza A.

In der Vergangenheit zirkulierte entwe-
der B/Yamagata oder B/Victoria, ohne
dass es moglich war, eine genaue Vorher-
sage zu treffen. In der Folge war in mehr
als 50% der Flle der vorherrschende B-
Stamm ein anderer als der, den die Wis-
senschaftler erwartet hatten. Seit dem
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.

Jahr 2000 zirkulieren immer wieder bei-
de Linien. Dies war der Ausléser fiir die
Entwicklung eines neuen Impfstoffs, der
beide B-Stamme enthalt.

Dieser wird erstmals ab der Grippesaison
2013/2014 zur Verfiigung stehen und
kommt vor allem dlteren Menschen zu-
gute, bei denen mit besonders schweren
Krankheitsverldufen zu rechnen ist. Die
Nebenwirkungen des 4-fach-Impfstoffs,
so Gdrtner, scheinen sich nicht von denen
des 3-fach-Impfstoffs zu unterscheiden.
Diese Impfung gilt somit also sicher.
Martin Bischoff, Planegg

Quelle: Satellitensymposium ,,Impfen im Fokus®,
veranstaltet von GlaxoSmithKline am 06.04.2013
anldsslich des 119. Kongresses der Deutschen
Gesellschaft fir Innere Medizin in Wiesbaden.

WHO-Impfempfehlung fiir Gelbfieber

Fiir einen lebenslangen Schutz vor ei-
ner Gelbfieberinfektion ist eine einzelne
Impfung ausreichend. Eine Impfauffri-
schung alle zehn Jahre, wie bislang emp-
fohlen, ist nicht erforderlich. Dies teilte
die Weltgesundheitsorganisation (WHO)
am 17.05.2013 mit. Das CRM Centrum fiir
Reisemedizin begriiSt diese Aktualisie-
rung der Impfempfehlung. Reisende soll-
ten jedoch beachten, dass sich die Einreise-
vorschriften von Lindern mit Impfpflicht
fiir Gelbfieber trotz der aktualisierten
Impfempfehlung der WHO voraussichtlich
vorerst nicht dndern werden.

»Bislang lautete die Empfehlung an Reisen-
de, die Impfung gegen Gelbfieber alle 10
Jahre auffrischen zu lassen®, erklart PD Dr.
Tomas Jelinek, Wissenschaftlicher Leiter des
CRM Centrum fiir Reisemedizin. Jetzt gab
die WHO aufgrund der Auswertung epide-
miologischer Daten bekannt, dass eine ein-
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malige Impfung mit einem herkdmmlichen
Gelbfieberimpfstoff andauernden Schutz
vor der Infektionskrankheit bietet.

Nach Angaben des fiir Impfungen zustin-
digen Beratergremiums der WHO, SAGE,
sind seit Entwicklung der Gelbfieberimp-
fung in den 1930er 600 Mio. Dosen des
Impfstoffs verabreicht worden. In nur 12
Fillen sei eine Erkrankung trotz Impfung
registriert worden. In diesen Fdllen war
die Virusinfektion allerdings bereits inner-
halb der ersten 5 Jahre nach Verabrei-
chung der Impfung aufgetreten. ,Die Ex-
perten von SAGE haben keinen Hinweis
darauf, dass der Immunschutz nach einer
einmaligen Impfung gegen Gelbfieber mit
der Zeit nachldsst“, so Jelinek.

Keine Anderung in Reiselindern
Bei der Einreise in manche afrikanische,
siidamerikanische und asiatische Staa-

ten ist der Nachweis einer Gelbfieber-
impfung verpflichtend, sofern man aus
einem Land einreist, in dem Gelbfieber
verbreitet ist. Diese Vorschrift gilt auch
fiir Transitaufenthalte. In diesen Fdllen
wird eine aktuelle, also mindestens alle
10 Jahre aufgefrischte Impfung verlangt.
Diese Einreisevorschriften von Ldndern
mit Impfpflicht werden sich trotz der ak-
tualisierten Impfempfehlung der WHO vo-
raussichtlich vorerst nicht dndern, teilt das
CRM Centrum fiir Reisemedizin mit.

Quelle:

World Health Organization. Yellow fever vaccina-
tion booster not needed. www.who.int/mediacen-
tre/news/releases/2013/yellow_fever_20130517/
en/index.html

Informationen:
Liste des CRM von Gelbfieberimpfstellen:
www.crm.de/impfstellen.html

Quelle: Pressemitteilung CRM Centrum fiir
Reisemedizin, 22.05.2013
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Termine 2. Halbjahr 2013 jetzt online

Reisemedizinische
Fortbildungen des CRM

Reisemediziner, Betriebs- und Arbeitsmediziner, Apotheker
und medizinisches Assistenzpersonal, die sich auf dem Gebiet
der praktischen und theoretischen Reisemedizin weiterbilden
oder ihr Wissen auffrischen mochten, haben ab sofort die Mog-
lichkeit, sich zu den Fortbildungsseminaren des Centrum fiir
Reisemedizin im zweiten Halbjahr 2013 anzumelden.

Neuer Workshop
Seit diesem Jahr neu im Portfolio des Centrum fiir Reisemedizin
ist der Workshop ,,Reisemedizin in der Praxis“: Die eintdgige
Veranstaltung bietet eine praktische Ein-
fiihrung in den Umgang mit den CRM
Arbeitsmitteln und den CRM Fachmedi-
en. Themen sind hier unter anderem die
Nutzung der Beratungs- und Dokumen-
tationssoftware CRM travel.DOC, des
drztlichen Konsiliarservices sowie des
CRM travel.NET und CRM travel.
NET plus. Der Workshop
findet am 27. Oktober
2013 in Miinchen statt.
Die Zertifizierung des Se-
minars wird derzeit bei
der zustindigen Arzte-
kammer beantragt.

CRM travel.DOC

Spezielle Fortbildungen

Weil Arzthelfer einen grof3en Anteil an Erfolg und Qualitdt einer
reisemedizinischen Praxis und der Zufriedenheit der Patienten
haben, bietet das CRM Centrum fiir Reisemedizin auch fiir sie
spezielle Fortbildungen an. Diese Seminare vermitteln grund-
legende Kenntnisse, die benétigt werden, um Arzte bei der
reisemedizinischen Beratung bestmoglich zu unterstiitzen -
von den Grundlagen der Reisemedizin, tiber die Impfstoffver-
waltung, dem Einsatz von Organisations- und Arbeitsmitteln
wie etwa dem Impfplan, bis hin zum Management der reise-
medizinischen Praxis und der Abrechnung von Leistungen.

Bewdhrte Formate

Auch die bewdhrten Prdasenz- und Online-Fortbildungsformate
des CRM - das Impfseminar sowie die Basis- und Aufbausemi-
nare ,Reise- und Tropenmedizin“ — werden im zweiten Halbjahr
2013 wieder angeboten. Die Fortbildungen des CRM werden von
der Landesarzte- und Apothekerkammern als FortbildungsmafR-
nahmen anerkannt und mit Punkten bewertet. Alle Veranstal-
tungen werden erganzt durch Refresherangebote, deren Besuch
mindestens alle 2 Jahre fiir den Verbleib in der CRM-Liste reise-
medizinisch qualifizierter Arzte und Apotheker erforderlich ist.

Eine Ubersicht aller Fortbildungsangebote und -termine im
zweiten Halbjahr 2013 sind auf der Internetseite des CRM Cent-
rum fiir Reisemedizin abrufbar unter www.crm.de/fortbildung.
Quelle: CRM Centrum fiir Reisemedizin, Diisseldorf
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