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ELIMINIERUNG DER MASERN ...
... EIN INTERNATIONALES UND

EIN NATIONALES ZIEL

Zwischen 2006 und 2009 hat die
Schweiz nahezu einen Viertel der

europaischen Masernfalle verursacht.

Die Masern sind eine virale Infektions-
krankheit, die zu schweren Komplika-
tionen, bleibenden Behinderungen und
in seltenen Féllen sogar zum Tod fuhren
kann. Doch sie sind auch eine Krank-
heit, die weltweit ausrottbar ist, wenn
deren Ubertragung definitiv unterbro-
chen werden kann. Denn das Virus infi-
ziert nur den Menschen, und es existiert
ein wirksames und sicheres Mittel zur
Verhutung der Krankheit: die Impfung.

Die Mitgliedstaaten der Weltgesund-
heitsorganisation (WHO), Region Euro-
pa, haben sich zum Ziel gesetzt, die
Masern in Europa bis Ende 2015 zu eli-
minieren. Voraussetzung dafir ware,
dass mindestens 95 % der Bevdlke-
rung ab dem zweiten Lebensjahr mit
zwei Dosen gegen Masern geimpft
sind. In Landern, die sehr umfassend
impfen, wie zum Beispiel Finnland,
Australien, aber auch in samtlichen
Landern Nord- und Slidamerikas sind
die Masern sehr selten geworden oder
ganz verschwunden. In der Schweiz
steigt die Durchimpfung, sie liegt je-
doch erst bei 85 % (Stand 2012). Zum

Erreichen einer genlgend hohen
Durchimpfung sind die Nachholimp-
fungen bei Erwachsenen ab Jahrgang
1964 von grosser Bedeutung. Eine
Nachholimpfung wird allen empfohlen,
die weder geimpft sind, noch die Ma-
sern hatten, oder die nur unvollstédndig
geimpft sind.

Auf den folgenden Seiten erklaren wir in
Klrze alles, was man Uber Masern und
die Impfung wissen muss, und zeigen
lhnen, wie man sich, sein Kind und sein
Umfeld schiitzen kann.

Nicht geimpfte Personen gefahrden
nicht nur sich selber, sondern stellen
auch eine Gefahr fir jene Menschen
dar, die aufgrund ihres Alters oder
aus medizinischen Grunden nicht ge-
impft werden kénnen. Die Masernimp-
fung ist also auch ein Akt der Solidari-
tat, weil somit besonders gefahrdete
Menschen in der Schweiz geschitzt
werden kénnen und weil sie zu einer
gesunderen Welt beitragt.



MASERN IM UBERBLICK

Was sind die Masern?

Die Masern sind eine virale Infektions-
krankheit. Erkranken koénnen unge-
schitzte Menschen jeden Alters; bei
Erwachsenen entwickeln sich jedoch
haufiger Komplikationen als bei Kin-
dern. Die Masernviren werden durch
Husten oder Niesen (Trépfcheninfek-
tion) sowie indirekt Uber kontaminierte
Oberflachen Ubertragen. Einige Tage
nach der Ansteckung treten erste grip-
peédhnliche Symptome auf: Fieber,
Schnupfen, hartnackiger Husten, aber
auch eine Entzindung der Augen mit
Lichtscheu. Nach einem ersten Abflau-
en des Fiebers steigt es am flnften Tag
auf hohe Werte an, und gleichzeitig er-
scheinen die typischen roten Flecken
im Gesicht, die sich nach und nach
Uber den ganzen Koérper ausbreiten.
Nach der Ausheilung der Masern bleibt
das Immunsystem noch einige Wochen
lang geschwécht.

Eine spezifische Behandlung gegen
die Krankheit gibt es nicht; es kénnen
lediglich die Symptome gelindert wer-
den. Bei rund 10 % der Erkrankten fuh-
ren Masern zu teils ernsthaften Kompli-
kationen (7-9 % Mittelohrentziindung,
1-6 % Lungenentzindung, 0,6 % Fie-
berkrampfe, 0,1 % Hirnentzindung),

die einen Spitalaufenthalt notwendig
machen. Und trotz bester medizini-
scher Versorgung in Europa verlauft
die Krankheit bei einem von circa 3000
Erkrankten tédlich. Masern sind eine
ernst zu nehmende Erkrankung, bei
deren Auftreten sofort reagiert werden
muss, um eine weitere Ausbreitung zu
verhindern.

Die Masern weltweit

Die Maserntodesfalle sind dank Imp-
fungen weltweit stark zuriickgegangen.
Trotzdem bleiben die Masern eine der
haufigsten Todesursachen bei Kindern.
Im Jahr 2011 sind in Europa Uber
32 000 Personen an Masern erkrankt,
zehn Personen sind daran gestor-
ben. Die Weltgesundheitsorganisation
(WHO) und ihre Mitgliedstaaten bemu-
hen sich, die Masern in Europa zu elimi-
nieren. Voraussetzung daflr ist, dass
mindestens 95 % der Bevolkerung in
jedem Land geimpft sind.

*|m Jahr 2000 sind weltweit 548 000
Personen an Masern gestorben.

® 2011 sind 158 000 Personen an Ma-
sern gestorben. Die meisten davon wa-
ren Kinder unter funf Jahren aus Ent-
wicklungslandern in Afrika und Asien.

e Zwischen 2000 und 2011 ist die Sterb-
lichkeit dank der Impfung weltweit um
71 % gesunken.

® Durch die Eliminierung der Masern
kbnnen noch mehr Leben gerettet
werden.

* Mehrere Lander und Kontinente haben
das Ziel der Elimination der Masern er-
reicht: Finnland verzeichnet seit 1996
nur einige wenige einheimische Ma-
sernfalle. Ganz Amerika (Nord- und
Siudamerika) ist seit 2002 masernfrei,
Australien seit 2008.

¢ Die Ubrigen skandinavischen Lander,
die Niederlande, Portugal, die Tsche-
chische Republik, Ungarn und einige

asiatische Lander wie Japan, Taiwan
und die Siidpazifischen Inseln stehen
kurz vor der Masernelimination.

Wahrend der Masernepidemie in der
Schweiz (2006-2009) musste jeder
15. Masernpatient wegen Komplika-
tionen hospitalisiert werden.

Ohne Masernimpfung gébe es in der
Schweiz im Durchschnitt jedes Jahr
70 000 erkrankte Personen und 20 bis
30 Todesfalle.




Die Masern in der Schweiz

Seit der Einflhrung der Impfung haben
die Masernfélle stark abgenommen.
Trotzdem brechen immer wieder Epi-
demien aus, da die Durchimpfung zu
tief ist, um die Verbreitung des Ma-
sernvirus zu stoppen. Im Jahr 2012
wurden in der Schweiz 65 Masernfal-
le gemeldet. Von diesen Patienten wa-
ren 40 % zwischen 10 und 19 Jahre alt,
43 % waren 20-jdhrig oder Aalter. Der
Impfstatus war bei 56 Fallen (86 % des
Totals) bekannt; davon waren 8 (14 %)
mit lediglich einer Dosis geimpft, 2
(4 %) mit zwei Dosen und 46 (82 %)
ungeimpft. Von den 64 Patienten, Uber
die detaillierte Informationen vorliegen,
wurden 12 (19 %) hospitalisiert. 2011
wurden zehnmal mehr Falle gemeldet
als 2012.

Die Zahlen der Schweiz:

® 85 % der zweijahrigen Kinder sind mit
zwei Dosen und 93 % mit mindestens
einer Dosis des Masernimpfstoffs ge-
impft. Die Durchimpfung variiert stark
von Kanton zu Kanton.

® 77 % der 20- bis 29-Jahrigen sind mit
zwei Dosen und 93 % mit mindestens
einer Dosis geimpft.

Europa masernfrei bis 2015!

So lautet das Ziel, das sich die
Mitgliedstaaten der Européischen Re-
gion der Weltgesundheitsorganisation
(WHO), darunter die Schweiz, gesetzt
haben. Die Verbreitung von Masernvi-
ren kann gestoppt werden, wenn min-
destens 95 % der Bevolkerung mit
zwei Dosen des Masernimpfstoffs ge-
impft sind. Die Lander der WHO, Re-
gion Europa, haben sich zum Ziel ge-
setzt, die Krankheit in ihrem Gebiet zu
eliminieren. Elimination bedeutet, dass
Erkrankungen nur noch extrem selten
auftreten und dass bei einem Masern-
fall dank gentgend hoher Durchimp-
fung und Massnahmen zur Uberwa-
chung der Ausbriche keine nachhal-
tige Ubertragung mehr vorkommt.
Aufgrund dieser internationalen Rah-
menbedingungen sind die entspre-
chenden Durchimpfungsziele auch
in der Schweiz in das nationale Impf-
programm aufgenommen worden, das
vom Bundesrat und praktisch allen Arz-
te-Institutionen unterstitzt wird. Durch
die Eliminierung der Masern in der
Schweiz und in Europa kann auch der
Export der Krankheit in andere Lander
unterbunden werden.

Wahrend der Masernepidemien
der letzten Jahre (2006-2009, 2011)
verschleppte die Schweiz zahlreiche

Masernerkrankungen in Regionen, die
das Eliminationsziel bereits nahezu
erreicht haben.




SCHUTZ VOR MASERN - DIE IMPFUNG

Impfempfehlung

Empfohlen wird folgende Impfung bei

Kleinkindern:

¢ die erste Dosis im Alter von 12 Mona-
ten und die zweite zwischen 15 und
24 Monaten, jedoch frihestens einen
Monat nach der ersten Dosis.

* mit 9 Monaten bei Kindern, die fremd-
betreut werden (Krippe, Tagesmutter).
In diesem Fall wird die zweite Dosis
im Alter von 12 bis 15 Monaten verab-
reicht.

®ab 9 Monaten flr alle Kinder im Fal-
le einer Epidemie, bzw. ab 6 Mona-
ten bei direkter Exposition. Eine Imp-
fung vor dem 6. Altersmonat wird nicht
empfohlen, weil die Kinder dann noch
Uber miutterliche Antikérper verfligen,
welche die Impfung beeintrachtigen
wurden.

Eine Nachholimpfung wird allen emp-
fohlen, die nach 1964 geboren und we-
der geimpft sind, noch die Masern hat-
ten, oder die nur unvollstandig geimpft
sind.

Der Impfstoff

Bereits seit den 60er-dJahren bestehen
Impfstoffe gegen die Masern. Seit 1985
wird in der Schweiz eine kombinierte
Impfung gegen Masern, Mumps und
Rételn (MMR) empfohlen. Der Impfstoff
enthélt abgeschwéachte aktive Masern-,
Rételn- und Mumpsviren sowie Stabili-
sierungs- und Konservierungsstoffe (z.B.
Neomycin, Laktose, Sorbit, Mannit). Er
enthalt weder Quecksilber (Thiomersal)
noch Aluminium und auch kein soge-
nanntes Adjuvans. Ein Impfstoff nur ge-
gen Masern ist ebenfalls erhaltlich.

Nebenwirkungen

Die Nebenwirkungen der seit Uber
25 Jahren verwendeten MMR-Impfung
sind gut bekannt. Auch seltene Ne-
benwirkungen wurden ausgiebig un-
tersucht. Wie nach jeder Impfung ist
eine vorubergehende lokale Reaktion
an der Einstichstelle méglich: Schmerz,
Rétung, Schwellung. In 5 bis 10 % der
Félle kbnnen nach etwa 7 bis 12 Ta-
gen Fieber, rote Hautflecken oder eine
leichte Schwellung der Ohrspeichel-
drisen im Mundraum auftreten. Sehr
selten fuhrt hohes unbehandeltes
Fieber zu einem Fieberkrampf. Noch

seltener hat die MMR-Impfung eine
vorubergehende Abnahme der Blut-
platichen zur Folge. Schwere Neben-
wirkungen wie eine Hirnentzindung
sind extrem selten. Bei Frauen, die
sich nach der Pubertdt impfen lassen,
treten gelegentlich voribergehende
Gelenkschmerzen auf. Schwere Ne-
benwirkungen aufgrund einer MMR-
Impfung kommen viel seltener vor
als Komplikationen bei einer Masern-
erkrankung (siehe Tabelle S. 17).

Wirksamkeit der Impfung

Nach zwei Dosen der MMR-Impfung
betragt der Schutz vor einer Masern-
erkrankung ungefahr 95 %, vor einer
Mumpserkrankung uber 90 % und
vor einer Rotelnerkrankung 98 %. Der
Schutz wahrt bei den meisten vollstan-
dig geimpften Personen lebenslanglich.
Zwei Dosen sind notwendig, weil die
erste Dosis bei 1 bis 10 % der geimpf-
ten Personen keine ausreichende Im-
munreaktion auslést, um schutzend zu
wirken, wahrend dieser Anteil nach zwei
Dosen héchstens noch 5 % betrégt. Die
zweite Dosis erlaubt es somit der Mehr-
heit der Personen, die auf die erste Do-
sis nicht ansprechen, schitzende Anti-
kérper zu entwickeln.

Kosten der MMR-Impfung

Bei Kindern werden die Kosten von den
Krankenkassen im Rahmen der obli-
gatorischen Grundversicherung Uber-
nommen. Um Nachholimpfungen zu
férdern, ist die MMR-Impfung bis Ende
2015 fur alle Erwachsenen ab Jahrgang
1964 von der Franchise befreit. Das
heisst, Impfwillige missen nur noch fur
den Selbstbehalt von wenigen Franken
aufkommen, den Rest Gbernehmen die
Krankenkassen.

Warum ist die Durchimpfung in
der Schweiz ungeniigend?

Die Gegebenheiten in den Kanto-
nen sind sehr unterschiedlich. Einige
Kantone haben die zur Eliminierung
der Masern erforderliche Durchimp-
fung von 95 % der zweijahrigen Kin-
der mit zwei MMR-Dosen praktisch er-
reicht, wahrend die tiefste Quote bei
50 % liegt. Diese Tatsache durfte auf
Unterschiede hinsichtlich des politi-
schen Engagements und der Gesund-
heitssysteme, aber auch auf kulturelle
Differenzen zurlckzufihren sein. Am
h&ufigsten wird geltend gemacht, Ma-
sern seien harmlos und der Entwick-
lung des Kindes forderlich, die Impfung
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hingegen fur schwere Erkrankun-
gen wie Krebs, Diabetes oder Autis-
mus verantwortlich. Diese Behauptun-
gen sind unbegriindet; die Sicherheit
der Impfungen wird auf nationaler und
internationaler Ebene sorgféltig Uber-
wacht.

Impflicken entstehen zum Teil auch
durch Versdumnisse. Um dem Abhilfe zu
schaffen, steht ein elektronisches Impf-
blchlein auf www.meineimpfungen.ch
zur Verfigung.

Schutz fiir Personen, die nicht
geimpft werden kénnen

Mit der Impfung schutzt man nicht nur
sich selbst, sondern auch alle Perso-
nen, die aus medizinischen Griinden
oder weil sie noch zu jung sind, nicht
geimpft werden kdénnen. Ausserdem
spricht etwa 5 % der geimpften Per-
sonen nicht darauf an. Die Impfung ist
deshalb auch ein Akt der Solidaritat ge-
genuber besonders gefdhrdeten Per-
sonen in der Schweiz, aber auch ge-
genuber der ubrigen Welt, indem der
Export der Krankheit unterbunden wird.

Wer sollte nicht gegen Masern
geimpft werden?

Nicht geimpft werden sollten Personen
mit einer Immunschwéche, Personen
mit einer immunsuppressiven Therapie
(insbesondere hochdosiertes Kortison)
und Personen mit bekannter schwerer
Allergie gegenuber Inhaltsstoffen der
Impfung. Schwangere Frauen sollten
sich vorsichtshalber nicht gegen Ma-
sern impfen lassen.

Solidaritat mit Armeren

Europa ist verantwortlich flr zahlreiche
Exporte von Masernféllen in die ganze
Welt, insbesondere in Lander, welche
die Masern bereits eliminiert haben. Da-
durch werden sowohl die Anstrengun-
gen zunichte gemacht, die zur Eliminie-
rung unternommen wurden, als auch
die Bevodlkerung geféhrdet, die nicht
immun ist (Saduglinge, Menschen mit ei-
nem geschwéachten Immunsystem). In
Landern, in denen Untererndhrung weit
verbreitet und der Zugang zu medizi-
nischer Versorgung begrenzt ist, kann
dies dramatische Konsequenzen ha-
ben. Durch die Eliminierung der Masern
in Europa werden daher auch weniger
begulnstigte Bevblkerungen geschutzt.

Wer sich nicht impfen lasst, setzt sich
einer Krankheit aus, die ernsthafte
Komplikationen nach sich ziehen kann
und in seltenen Fallen (1:3000) tédlich
verlauft.

11
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WARUM SOLLEN DIE MASERN IN DER
SCHWEIZ ELIMINIERT WERDEN?

Die Masern sind eine hoch-
ansteckende Krankheit

Die Masern sind eine sehr ansteckende
Krankheit, die durch Tropfchen Ubertra-
gen wird. Es reicht bereits fur eine An-
steckung, wenn eine infizierte Person im
gleichen Raum hustet oder niest (schon
vier Tage vor dem Erscheinen der roten
Flecken). Selbst wenn die Krankheit
ohne Komplikationen verlauft, ist sie un-
angenehm und langwierig. Eine spezifi-
sche Behandlung gibt es nicht; es kén-
nen lediglich die Symptome gelindert
werden.

Komplikationen und Todesfille
verhindern

Bei rund 10 % der Patienten fuhren die
Masern zu ernsthaften Komplikationen,
die einen Spitalaufenthalt notwendig
machen. Haufig kommt es zu Mittelohr-
entzindung (7-9 %) und Bronchitis, in
manchen Féllen zu Lungenentziindung
(1-6 %) oder viraler Hirnentziindung
(0,1 %). Eine Hirnentziindung (Enze-
phalitis) ist eine Erkrankung des Ge-
hirns, die eine Behandlung aufder Inten-
sivstation erfordert, bleibende Schaden
hinterlassen oder sogar zum Tod flUhren
kann. Todesfélle aufgrund von Masern-

komplikationen, vor allem durch Ent-
zindung der Lungen oder des Gehirns,
sind in Europa selten (im Durchschnitt
ein Todesfall pro 1000-3000 gemeldete
Masernfalle). Sehr selten tritt Jahre nach
einer Masernerkrankung eine subakute
sklerosierende Panenzephalitis (SSPE)
auf, die immer todlich ist. Bei Schwan-
geren besteht bei einer Ansteckung das
Risiko einer Fehlgeburt. Bei Erwachse-
nen und Sauglingen sind die Komplika-
tions- und Hospitalisierungsraten héher
als bei Kindern im Schulalter.

Ein Masernpatient kostet in der
Schweiz im Durchschnitt 3600-5000

Franken, die MMR-Impfung mit zwei
Dosen ca. 140 Franken.

Wie sollen die Masern in der
Schweiz eliminiert werden?

Der Bundesrat und die Schweizerische
Konferenz der kantonalen Gesundheits-
direktorinnen und -direktoren (GDK) ha-
ben im Dezember 2011 eine nationale
Strategie zur Maserneliminierung bis
Ende 2015 verabschiedet. Damit dies
gelingt, braucht es gemeinsame An-
strengungen von Bund und Kantonen
sowie aller Organisationen und Fachper-
sonen aus den Bereichen Gesundheit,
Erziehung und Bildung. Das wichtigs-
te Element zur Elimination der Masern
ist die Impfung der Kinder geméass dem
Schweizer Impfplan sowie aller Kinder,
Jugendlichen und Erwachsenen, die
nach 1964 geboren und noch nicht im-
mun sind. Um dies zu erreichen, werden
Informationskampagnen durchgefiihrt
wie auch Anreize zur Nachimpfung ge-
boten. Tipp: Damit Sie keine Impfter-
mine vergessen, konnen Sie unter
www.meineimpfungen.ch ihr elektroni-
sches Impfblchlein erstellen. So wer-
den Sie an lhren Impftermin erinnert.

Bei Auftreten von Masern(verdachts-)
fallen ist ein rasches Eingreifen erforder-
lich, um die Ubertragung zu verhindern
und Ausbriche einzuddmmen. Eine mit
Masern infizierte Person ist bereits vier

Tage vor Auftreten des typischen Haut-
ausschlags und bis vier Tage danach
ansteckend. Deshalb gentgt die Isola-
tion der Erkrankten zur Verhinderung
weiterer Ansteckungen nicht. Zuséatzlich
mussen nicht-immune Personen, die
Kontakt zu einer infektidsen Person hat-
ten, fur die gesamte Inkubationszeit (bis
zu drei Wochen) in Quarantane (zum
Beispiel mittels Ausschluss von Krippe,
Schule oder eventuell Arbeit). Sie kén-
nen in diesem Zeitraum unwissentlich
ansteckend werden und das Virus wei-
tergeben. Nicht-immune Personen, die
Kontakt mit infizierten Masernpatienten
hatten, kbnnen sich schitzen, wenn sie
sich bis zu 72 Stunden (drei Tage) nach
dem ersten Kontakt impfen lassen.

Wer sich an die empfohlenen Impfun-
gen halt, tragt dazu bei, dass die
Masern in der Schweiz eliminiert wer-
den und kein Ansteckungsrisiko fiir

weitere Personen mehr besteht. Die
Masernimpfung stellt einen Akt der
Solidaritat dar, mit dem die Starkeren
die Schwacheren schutzen.

13
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WICHTIGE FRAGEN & ANTWORTEN

Was hedeutet
«Masern eliminieren»?

«Masern eliminieren» bedeutet, dass
Erkrankungen nur noch extrem selten
auftreten und dass bei einem Masernfall
dank genugend hoher Durchimpfung
und Massnahmen zur Uberwachung
der Ausbriiche keine nachhaltige Uber-
tragung mehr vorkommt.

Ist es iiberhaupt maglich,
die Masern zu eliminieren?

Ja. Ganz Nord- und Stidamerika und ei-
nige Lander wie Finnland oder Australi-
en haben die Masern seit einigen Jah-
ren eliminiert. Zahlreiche andere Lander
sind im Begriff, sie zu eliminieren. Dies
ist moglich mit einer hohen Durchimp-
fung der Bevoélkerung (mindestens 95 %
aller Altersgruppen mit zwei Dosen).

Ist es nicht hesser, mit Impfen
zuzuwarten und den Kindern die
«Chance>» zu geben, die Krank-
heit durchzumachen?

Nein. Die Masern sind keine harmlose
Krankheit. Sie durchzumachen, starkt
das Immunsystem des Kindes nicht.

Im Gegenteil, noch Wochen nach der
Erkrankung ist das Immunsystem ge-
schwécht. Zudem ist die durch die
Krankheit erworbene Immunitédt nicht
besser als jene, die durch die Impfung
erzeugt wird. Mit der Impfung lassen
sich Leiden, Komplikationen, Spital-
aufenthalte und Todesfélle vermeiden.
Wenn ein Kind an Masern erkrankt ist,
darf es so lange nicht in die Kita, den
Kindergarten oder die Schule gehen,
bis es wieder gesund ist. In der Zwi-
schenzeit muss seine Betreuung sicher-
gestellt werden. Ausserdem mdissen
nicht geimpfte Kinder, die Kontakt zu
einer infektibsen Person hatten, flr die
gesamte Inkubationszeit (21 Tage) zu
Hause bleiben, um eine Weiterverbrei-
tung der Krankheit zu verhindern.

Was hedeutet Durchimpfung?

Durchimpfung bezeichnet den Pro-
zentsatz der gegen eine bestimmte
Krankheit geimpften Personen einer
definierten Gruppe. Sie kann fur ein
bestimmtes Alter oder fur die gesam-
te Bevolkerung festgelegt werden. Im
Falle der Masern spricht man meist von
der Durchimpfung mit zwei Jahren, da
die Impfung zu diesem Zeitpunkt er-
folgt sein sollte. Gemass aktuellsten

Zahlen betrdgt die Durchimpfung mit
zwei Jahren bei der Masernimpfung
93 % mit mindestens einer Dosis und
85 % mit zwei Dosen. Damit das Ma-
sernvirus nicht mehr zirkulieren kann,
d.h. damit eine Gruppenimmunitat
erreicht wird, braucht es jedoch eine
Impfrate von 95 % mit zwei Dosen bei
allen Zweijahrigen und Nachholimpfun-
gen bei allen nach 1964 geborenen Per-
sonen, die nie an Masern erkrankt sind.
Bei Personen, die 1963 oder friher ge-
boren sind, geht man davon aus, dass
sie die Masern durchgemacht haben
und somit dagegen immun sind.

Warum wird der Masernimpf-
stoff in der Regel mit jenem
gegen Mumps und Roteln
(MMR-Impfstoff) kombiniert?

Die Impfung gegen jede dieser Krank-
heiten ist im gleichen Alter empfoh-
len. Auch Mumps und Roételn kén-
nen schwerwiegende Folgen haben.
Deshalb haben sich die WHO und die
Schweiz zum Ziel gesetzt, neben den
Masern gleichzeitig auch die Rételn zu
eliminieren und die Zahl der Mumpsfal-
le stark zu senken. Durch die Kombina-
tion der drei Impfstoffe Isst sich die An-
zahl der Injektionen vermindern.

Kann ich mein Kind nur gegen
Masern impfen lassen?

Ja. Das Bundesamt fur Gesundheit
empfiehlt die Verwendung eines triva-
lenten Impfstoffs (MMR-Impfstoff). Ein
monovalenter Impfstoff, der nur gegen
Masern schutzt, ist aber auch erhaltlich.

Ist es gefahrlich, mehr als
zwei Dosen MMR-Impfstoff zu
erhalten?

Nein, dies ist véllig ungefahrlich. Eine
Person, die nicht weiss, ob sie bereits
geimpft ist, kann auf Wunsch ohne
Weiteres geimpft werden. Uberschiis-
sige Dosen werden durch die bereits
vorhandenen Antikérper einfach neu-
tralisiert.
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Kann ich mein Kind mit dem
MMR-Impfstoff impfen lassen,
wenn es bhereits an einer dieser
drei Krankheiten erkrankt ist?

Ja. Personen, die bereits eine oder zwei
dieser Krankheiten durchgemacht ha-
ben oder bereits gegen eine oder zwei
geimpft sind, kdbnnen ohne Weiteres mit
dem MMR-Impfstoff geimpft werden.

Welche moglichen Neben-
wirkungen kann die MMR-
Impfung hahen?

Wie nach jeder Impfung ist eine vor-
Ubergehende lokale Reaktion an der

Einstichstelle moglich: Schmerz, Ro-
tung, Schwellung. Gelegentlich kén-
nen Fieber, rote Hautflecken oder eine
Schwellung der Ohrspeicheldriisen im
Mundraum auftreten. Sehr selten fuhrt
unbehandeltes hohes Fieber zu ei-
nem Fieberkrampf. Noch seltener hat
die MMR-Impfung eine vorlbergehen-
de Abnahme der Blutplattchen zur Fol-
ge. Schwere Nebenwirkungen wie eine
Hirnentziindung sind extrem selten. Bei
Frauen, die sich nach der Pubertat imp-
fen lassen, treten gelegentlich voriber-
gehende Gelenkschmerzen auf. Kom-
plikationen bei einer Erkrankung an
Masern, Mumps oder Rételn kommen
viel haufiger vor als mit der MMR-Imp-
fung verbundene Nebenwirkungen.

Immunschwéche
Ohrenentziindung
Lungenentziindung
Hospitalisation
Fieberkrampfe
Hirnentziindung

Abnahme der Blutpldttchen

Subakute sklerosierende
Panenzephalitis (SSPE)*

Allergische Schockreaktion
(Anaphylaxie)

Autismus
Todesfille

Kosten

Nebenwirkungen nach
MMR-Impfung pro
1 Mio. Geimpfte

sehr selten
0

0

20-50
30-300
0,6-1,6

30

1-10

0
<1**

1 Million Impfungen
(2 Dosen) kosten
140 Millionen Franken

Komplikationen bei
Masernerkrankung pro
1 Mio. Masernkranke

1 Mio.

70 000-90 000
10 000-60 000
10 000-25 000
5000-7000
200-2000

330

0
300-1000

1 Million Erkrankte kos-
ten zwischen 3,6 und
5 Milliarden Franken

(Tabelle: Nebenwirkungen nach MMR-Impfung im Vergleich zu Komplikationen bei Masernerkrankung. BAG 2013)

* Die SSPE ist eine Spétfolge einer Ma-
serninfektion. Jahre nach der Infektion
entsteht eine schleichende Hirnentziin-
dung, die nicht heilbar ist und immer
tédlich endet.

** Fs wird kein Todesfall erwartet, und
bis anhin ist kein Todesfall aufgrund des
Impfstoffs bekannt; das Risiko kann je-
doch nicht vollstdndig ausgeschlossen
werden.

17



18

In welchen Fallen soll ein Kind
hereits vor dem Alter von
12 Monaten geimpft werden?

Die vorzeitige Impfung ist empfoh-
len fur Kinder ab 9 Monaten, die eine
Krippe besuchen oder von einer
Tagesmutter zusammen mit anderen
Kindern betreut werden. Diese vorge-
zogene Dosis wird mit einer zweiten
Dosis im Alter von 12 bis 15 Monaten
vervollstandigt. Im Falle einer Epide-
mie kann die Impfung ebenfalls bereits
ab einem Alter von 9 Monaten bzw. bei
direktem Kontakt mit einer infektiésen
Person ab 6 Monaten erfolgen.

Schwécht der MMR-Impfstoff
das Immunsystem?

Nein. Der Impfstoff hat die gleiche Wir-
kung auf das Immunsystem wie die Ma-
sern-, Rételn- und Mumpsviren. Da je-
doch die Impfviren abgeschwécht sind,
wird die Immunabwehr aktiviert, ohne
dass es zum Auftreten der Krankheit
oder deren Komplikationen kommt.
Eine Masernerkrankung fuhrt hingegen
zu einer Schwachung der Immunab-
wehr, die nach der Krankheit mehrere
Wochen anhalt.

Kann die Masernimpfung in
jedem Alter nachgeholt werden?

Ja. Das Bundesamt fir Gesundheit
empfiehlt die Nachholimpfung allen
Personen ab Jahrgang 1964, die nicht
oder nur mit einer Dosis geimpft sind
oder ihren Impfstatus nicht kennen
und die Masern noch nicht durchge-
macht haben. Um sich und andere zu
schitzen, wird die Impfung insbeson-
dere jenen Personen empfohlen, die
mit Kindern, Patientinnen und Patien-
ten oder schwangeren Frauen arbeiten
und die Krankheit auf diese Ubertragen
koénnten.

Gibt es eine homodopathische
Impfung als Alternative?

Nein. Es gibt keine homd&opathische
Impfung.

Wer sollte sich nicht impfen
lassen?

Schwangere Frauen sollten vorsichts-
halber nicht mit einem abgeschwéchten
Lebendimpfstoff geimpft werden (eine
Impfung wéhrend der Schwangerschaft
ist jedoch kein Grund flir einen Schwan-

gerschaftsabbruch). Personen mit einer
Immunschwéche, Personen mit einer
immunsuppressiven Therapie (insbe-
sondere Kortison) und solche mit einer
bekannten schweren Allergie gegen-
Uber Inhaltsstoffen der Impfung sollten
nicht geimpft werden. Alle gesunden
Personen ab 6 Monaten kénnen mit
dem MMR-Impfstoff geimpft werden.

Gibt es Medikamente zur
Behandlung von Masern?

Nein. Es existiert kein Medikament zur
Behandlung von Masern. Es kdnnen
nur die Symptome (Fieber, Schnupfen
etc.) gelindert werden.

In meiner Kindheit erkrankten
alle an Masern, und das galt
nicht als schlimm. Was hat sich
geandert?

Bis etwa 1970 stand in der Schweiz kein
Impfstoff gegen Masern zur Verfigung.
Diese Krankheit war somit nicht vermeid-
bar und trat haufig auf. Bei vielen Er-
krankten traten schwere Komplikationen
auf, und jedes Jahr starben einige Dut-
zend Masernpatientinnen und -patien-
ten. Nach 40 Jahren Masernimpfung

hat sich die Zahl der Erkrankten, der
Komplikationen und der Todesfalle auf-
grund von Masern stark verringert, was
zu einer gewissen Verharmlosung der
Krankheit fuhrte. Bei den noch auftre-
tenden Fallen hat sich der Schwere-
grad der Erkrankung jedoch nicht ver-
andert. Da sich die Krankheit und ihre
Komplikationen durch die Impfung ver-
hindern lassen, wird immer weniger ak-
zeptiert, dass in unserem Land heute
noch Kinder an Masern leiden oder so-
gar sterben.

Wie kann man sein Umfeld
vor einer Masernerkrankung
schiitzen, wenn man selber
erkrankt ist?

Um eine Ausbreitung der Krankheit zu
vermeiden, mussen Personen, die an
Masern erkrankt sind, zu Hause blei-
ben. Bei Verdacht auf Masern sollte die
Arztin oder der Arzt vor einem Besuch
telefonisch vorgewarnt werden. Wer als
Arztin oder Arzt eine Maserndiagnose
stellt, sollte die Impfausweise der Ubri-
gen Familienmitglieder Uberprifen und,
falls nétig, Impfungen empfehlen. Bei
einer Exposition kann Kleinkindern die
erste Dosis bereits ab dem Alter von
6 Monaten verabreicht werden.
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Ich bin noch nie an Masern
erkrankt und wurde auch nicht
(vollstdndig) geimpft. Wie
schiitze ich mich nach dem
Kontakt mit einer an Masern
erkrankten Person?

Es wird eine Impfung innerhalb von 72
Stunden (drei Tagen) nach dem ersten
Kontakt empfohlen, da dies einen voll-
sténdigen oder partiellen Schutz verlei-
hen kann. Fir Personen, die zuvor nur
eine Dosis des Impfstoffs erhalten ha-
ben, wird eine zweite Dosis so bald wie
mdglich empfohlen. Bestehen Zweifel
am Impfstatus, soll man sich impfen las-
sen. Bei Kontakt zu einem Masernpati-
enten kann Kleinkindern die erste Dosis
bereits ab dem Alter von 6 Monaten ver-
abreicht werden. Eine zweite Dosis im
Alter von 12 bis 15 Monaten (mit einem
Mindestabstand von einem Monat zwi-
schen den beiden Injektionen) vervoll-
standigt die MMR-Impfung.

Warum hat die Schweiz so viele
Masernfille?

Manche Leute beschliessen, sich oder
ihre Kinder nicht impfen zu lassen, mit
der Haltung, «die anderen sind ja ge-
impft, also muss ich nichts beflirchten».
Dies ware zu Beginn der Masernimp-
fungen Anfang der 70er-Jahre, als noch
die Mehrheit der Kinder erkrankte und
jahrlich mehrere Dutzend an den Ma-
sern starben, nicht denkbar gewesen.
Heute profitieren nicht geimpfte Per-
sonen vom Schutz der Geimpften. Sie
mussen zwar keine allfélligen Impf-Ne-
benwirkungen befirchten, gehen aber
das Risiko ein, selber an Masern zu er-
kranken.

Die Masernimpfung beruht auf Frei-
willigkeit, wirft aber gleichzeitig ethi-
sche Fragen auf. Sich oder seine Kin-
der (ohne medizinische Griinde) nicht
zu impfen, bringt schwéchere Perso-
nen in Gefahr. Erreicht die Schweiz
das européaische Eliminationsziel nicht,
kdnnte ein erheblicher Imageschaden
entstehen, der zum Beispiel den Touris-
mus betrifft. Bereits wahrend der EURO
2008 wurden die Besucher vor dem Ri-
siko einer Masernansteckung in der
Schweiz und in Osterreich gewarnt.

Durch das Erreichen der Masernelimi-
nation leistet auch die Schweiz einen

Beitrag zu einer gestinderen Welt und
exportiert kiinftig keine oder zumin-
dest nur noch vereinzelte Masernfélle.

«Das Regionalbiiro Europa der Weltge-
sundheitsorganisation (WHO) fordert die
Léander dazu auf, auf die europaweite
Epidemie zu reagieren. Die Region Euro-
pa hat sich zum Ziel gesetzt, die Masern
bis 2015 zu eliminieren. Gegen dieses
Ziel stellen die Ausbriiche aber eine
ernst zu nehmende Gefahr dar. Masern
sind keine harmlose Infektion, wie einige
Menschen zu glauben scheinen. Wo wir
Krankheiten und Tod verhindern kénnen,
muissen wir das tun.» Zsuzsanna Jakab,
Direktorin WHO Europa
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WEITERE INFORMATIONEN

www.stopmasern.ch
www.sichimpfen.ch
www.meineimpfungen.ch
www.infovac.ch

Impf-Infoline 0844 448 448
Fuar weitere Fragen wenden Sie sich
bitte an lhre Arztin/lhren Arzt oder

Ihre Apothekerin/lhren Apotheker.
Diese/r gibt Ihnen gerne Auskunft.
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