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WARUM SOLL ICH MEIN KIND
IMPFEN LASSEN?

Impfungen schiitzen lhr Kind &ufderst wirkungs-
voll vor bestimmten ansteckenden Krankheiten.
Mit Impfungen sorgen Sie vor, dass Ihr Kind nicht
unnotig krank wird und von Fieber, Schmerzen
oder von all den anderen unangenehmen bis ge-
fahrlichen Begleiterscheinungen verschont bleibt,
mit denen Infektionskrankheiten gewohnlich ein-
hergehen. Auflerdem konnen praktisch alle In-
fektionskrankheiten im schlimmsten Fall auch zu
bleibenden Schaden oder zum Tod flhren, und
manche davon neigen zu riskanten Spatfolgen
(z. B. Entstehung von Krebs). Es ist nachweislich
falsch, dass das Durchmachen von sogenannten
. Kinderkrankheiten" fiir die kindliche Entwicklung
irgendeinen Vorteil bietet. Daher sind Impfungen
fir die Gesundheit Ihres Kindes die bessere Wahl.
Ungeimpfte Sauglinge und schwer kranke Kin-
der, die aus medizinischen Griinden nicht geimpft
werden durfen, sind darauf angewiesen, dass
ihre Spielkameraden und Mitschiler ausreichend
geimpft sind und sie nicht anstecken. Mit einer
Impfung schiitzen Sie also Ihr Kind und dariber hi-
naus die Gemeinschaft, in der es lebt. Hohe Impf-
raten schitzen die gesamte Bevolkerung, weil sich
Infektionskrankheiten dann nicht mehr ausbreiten
konnen. Es stimmt, dass manche Infektionskrank-
heiten, gegen die geimpft wird, selten geworden
sind. Aber nur deshalb, weil die meisten Eltern
ihre Kinder impfen lassen. Wirden Eltern heute
darauf verzichten, ware dieser Erfolg schnell wie-
der verspielt.



GEGEN WELCHE KRANK-
HEITEN KANN ICH MEIN
KIND IMPFEN LASSEN?

Von der Standigen Impfkommission (STI-
KO),
ministerium

einem vom Bundesgesundheits-
berufenen  unabhéngigen
Expertengremium, werden flr Kinder
und Jugendliche bestimmte Standardimp-
fungen empfohlen. Diese Empfehlungen
werden jedes Jahr aktualisiert.

Uber die Mitglieder der STIKO sowie Uber
die jeweils aktuellen Empfehlungen und
deren Begrindungen kann man sich im
Internet unter www.rki.de/stiko eingehend
informieren. Nach diesen Empfehlungen
(Stand Juli 2010) sollen alle Kinder gegen
folgende Krankheiten geimpft sein:

» Tetanus (Wundstarrkrampf)

* Diphtherie

» Keuchhusten

* Poliomyelitis (Kinderlahmung)

» Erkrankungen durch Hib-Bakterien

* Hepatitis B

» Erkrankungen durch Pneumokokken

* Erkrankungen durch Meningokokken

* Masern

* Mumps

* Roteln

* Varizellen (Windpocken)

sowie zusatzlich fir Méadchen:

* Erkrankungen durch Humane
Papillomaviren (HPV)

VORTEILE VON
KOMBINATIONSIMPF-
STOFFEN NUTZEN

Fir die erste Impfung von Kleinkindern
steht ein Impfstoff zur Verfligung, der die
Schutzwirkung gegen Tetanus, Diphtherie,
Kinderlahmung, Keuchhusten, Hepatitis
B und Erkrankung durch Hib-Bakterien in
einer Spritze vereint (Sechsfach-Kombinati-
onsimpfstoff).
Auch fur die

Mumps, Roételn und Varizellen sollte der

Impfung gegen Masern,

daflr zur Verfiigung stehende Kombina-
tionsimpfstoff (MMRV-Impfstoff) genutzt
werden.

Kombinationsimpfstoffe haben den Vor
teil, dass statt vieler einzelner Spritzen nur
eine Injektion notig ist. Weniger Injektionen
bedeuten auch geringere Mengen von Be-
gleit- und Zusatzstoffen, die in den Impf-
stoffen in Spuren vorhanden sind. Kombi-
nationsimpfstoffe sind ebenso sicher und
Abge-
sehen davon sind in Deutschland einige

vertraglich wie Einzelimpfstoffe.

Impfstoffe nur in Kombination mit anderen
Impfstoffen erhéltlich.
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IMPFPLANUNG UND IMPFTERMINE SIND WICHTIG

Um eine zuverlassige Schutzwirkung auf-
zubauen, mussen die meisten Impfstoffe
bei der ersten Anwendung mehrmals in be-
stimmten Abstdnden injiziert werden. So
wird z. B. der Sechsfach-Kombinationsimpf-
stoff nach dem 2. Lebensmonat dreimal im
Abstand von vier Wochen angewandt, ge-
folgt von einer 4. Dosis zwischen dem voll-
endeten 11. - 14. Monat. Danach sind bei
einzelnen darin enthaltenen Impfstoffkom-
ponenten in langeren Abstanden weitere
Auffrischungsimpfungen erforderlich.

Der MMRV-Impfstoff wird ab dem voll-
endeten 11. Lebensmonat zweimal vor-
zugsweise im Abstand von sechs Wochen
angewandt. Danach sind bei diesen vier
Krankheiten lebenslang keine weiteren
Impfungen mehr notig.

Den Uberblick tiber alle Impfungen und
ihre optimale Abfolge im Kindesalter und
danach erleichtert ein Impfkalender, wie er
auch in dieser Broschire auf Seite 26 ent-
halten ist. Hier sind fiir die Verwendung der
Kombinationsimpfstoffe die frihestmdg-
lichen Impfzeitpunkte sowie die Anzahl der
Impfungen und die Mindestabstéande dar
gestellt. Es ist wichtig, dass diese Impfzeit-
punkte mdglichst korrekt eingehalten wer

den, damit die Kinder so frih wie maoglich,
also wenn sie durch Infektionskrankheiten
am meisten gefahrdet sind, den Impfschutz
aufbauen kdénnen. Bei den in den ersten
Jahren ohnehin félligen Friherkennungs-
untersuchungen (U-Untersuchungen) ach-
tet lhre Kinderarztin/lhr Kinderarzt auf die
richtigen Impfzeitpunkte.

Kénnen die empfohlenen Impfzeitpunkte
nicht eingehalten werden, sollten die Imp-
fungen so schnell wie maoglich nachgeholt
werden. Dabei kann es aber erforderlich
sein, dass der Kinderarzt je nach Alter des
Kindes ein anderes Impfschema festlegen
und mehrere andere (Einzel- und Kombi-
nations-)Impfstoffe einsetzen muss. Sind
bereits Impfungen erfolgt, so kann immer
darauf aufgebaut werden und es muss mit
den Impfserien nicht komplett von vorne
begonnen werden.



WIE FUNKTIONIEREN IMPFUNGEN
UBERHAUPT?

Impfungen ahmen eine Infektion auf schonende Wei-
se nach. Es gibt verschiedene Arten von Impfstoffen
bei denen dem Koérper entweder abgetdtete oder
abgeschwachte Erreger oder sogar nur Bestandteile
von diesen zugeflhrt werden. Dadurch wird der Kor
per zur Bildung und Vermehrung von Abwehrstoffen
(Antikorpern) und Abwehrzellen aus der Familie der
weifden Blutkérperchen angeregt. Die Antikorper
und weilRen Blutkdrperchen kénnen eingedrungene
Krankheitserreger auf verschiedene Weise angreifen
und unschadlich machen. Dadurch bricht die Erkran-
kung nicht mehr aus oder verlauft sehr viel harmloser.
Danach bleiben die Abwehrzellen noch langere Zeit,
manchmal sogar lebenslang, im Korper erhalten, er
kennen diejenigen Krankheitserreger, mit denen sie
schon einmal Kontakt hatten, wieder und kénnen sehr
viel schneller und wirkungsvoller als beim Erstkontakt
reagieren. Man spricht dann von Immunitat, also
einem dauerhaften Schutz. Auch Impfungen verfol-
gen das Ziel, Immunitat aufzubauen.

Dazu reicht aber manchmal eine Impfung allein nicht
aus, sondern man benétigt anfanglich oft eine Serie
von Impfungen in relativ kurzen Abstanden (Grund-
immunisierung), gefolgt von Auffrischimpfungen in
langeren Abstanden. Die Auffrischimpfungen dienen
als ,Gedéachtnistraining” flr das Abwehrsystem und
garantieren auf Dauer einen zuverlassigen Immun-
schutz.




WELCHE NEBENWIRKUNGEN KONNEN AUFTRETEN?

Impfstoffe sind verschreibungspflichtige
Arzneimittel, die vor ihrer Zulassung in auf-
wandigen wissenschaftlichen Studien an
Tausenden von Freiwilligen ihre Wirksam-
keit und ihre gute Vertraglichkeit unter
Beweis gestellt haben. Fast alle werden
seit Jahrzehnten millionenfach problemlos
eingesetzt. Auch nach der Marktzulassung
werden alle im Zusammenhang mit einer
Impfstoffanwendung auftretenden Neben-
wirkungen gemeldet, registriert und wei-
terverfolgt. Und daher weild man zuverlas-
sig, dass Nebenwirkungen zwar maglich,
aber fast immer vorlbergehender und
harmloser Natur sind.

Nach den Empfehlungen der STIKO infor
mieren wir Sie in dieser Broschlre Uber
mogliche Lokal- und Allgemeinreaktionen
sowie Uber selten auftretende Komplikatio-
nen nach Impfungen, auch Uber solche,
bei denen es in Einzelfdllen zu bleibenden
Schaden gekommen ist. Bei Schaden, die
nachgewiesenermafen durch oOffentlich
empfohlene Impfungen verursacht wur
den, haftet laut Gesetz der Staat fr die Fol-
gen und tragt dadurch entstehende Kosten.
Daneben gibt es seltene Krankheiten bzw.

Krankheitserscheinungen, bei denen un-
geklart ist, ob ein ursachlicher Zusammen-
hang zu einer Impfung besteht, oder ob es
sich nur um ein zufélliges zeitliches Zusam-
mentreffen handelt.

Sie kénnen vor der Impfung Ihre Arztin, Ih-
ren Arzt jederzeit darauf ansprechen, oder
auch Hypothesen und andere Behaup-
tungen, von denen Sie moglicherweise ge-
hort haben, zur Sprache bringen.

Den gesamten derzeitigen Wissensstand
zu unerwulnschten Wirkungen bei Schutz-
impfungen hat das Robert Koch-Institut
Berlin in der Ausgabe 25/2007 seiner Zeit-
schrift , Epidemiologisches Bulletin” zu-
sammengefasst und verdffentlicht. Diese
Publikation ist im Internet kostenlos und all-
gemein zuganglich verflgbar (www.rki.de
—> Infektionsschutz = Epidemiologisches
Bulletin) und liegt auch den nachstehen-
den Ausflhrungen zugrunde.



WAS SIND LOKAL- UND ALLGEMEIN-
REAKTIONEN?

Als Ausdruck der normalen Auseinandersetzung des Organis-
mus mit dem Impfstoff reagieren bei allen im Folgenden auf-
geflhrten Impfungen bis zu 20% der Geimpften mit Schmer
zen, Rotung und Schwellung an der Impfstelle. Gelegentlich
schwellen dabei auch die zugehoérigen Lymphknoten an. All-
gemeinsymptome sind sehr viel seltener (in der Regel nur ca.
1% der Impflinge betroffen) und kénnen sich meist innerhalb
von 1 bis 3 Tagen nach der Impfung als leichte bis maRige
Temperaturerhdhung, grippeahnliche Symptomatik (Frosteln,
Kopf- und Gliederschmerzen, Miudigkeit, Kreislaufbeschwer
den) und/oder Magen-Darm-Beschwerden (Appetitlosigkeit,
Ubelkeit, Erbrechen, Durchfall) duBern. In der Regel sind alle
genannten Beschwerden vortbergehender Natur und klingen
rasch und folgenlos wieder ab.

WAS SIND IMPFKOMPLIKATIONEN?

Unter Impfkomplikationen versteht man weiterreichende Er
krankungen bzw. Krankheitserscheinungen, die aufgrund me-
dizinischer Erkenntnisse sehr wahrscheinlich mit der Impfung
in Verbindung stehen. Bei allen Impfstoffen kdnnen derartige
Komplikationen wie z. B. schwere allergische Reaktionen vor-
kommen, diese sind je nach Impfstoff jedoch selten (weniger
als 1 Ereignis auf 1.000 Impfungen), sehr selten (weniger als 1
Ereignis auf 10.000 Impfungen) oder wurden weltweit nur bei
einigen wenigen Einzelfdllen beobachtet.

Derartige Ereignisse sind medizinisch behandelbar, und Sie
sollten dartber informiert sein, um mdglichst schnell richtig zu
reagieren und ggf. rechtzeitig Ihre Arztin oder lhren Arzt aufzu-
suchen. Daher werden wir bei der folgenden Beschreibung der
einzelnen Impfungen auf dieses Thema gesondert eingehen.
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KRANKHEITEN, GEGEN DIE GEIMPFT WIRD

TETANUS

Tetanus, auch ,Wundstarrkrampf” genannt, ist eine durch starke Bakteriengifte
verursachte Erkrankung nach bakterieller Wundinfektion. Sie kann zu anhaltenden
Krampfen der gesamten Muskulatur fithren und tédlich enden.

Die Krankheitserreger kénnen sich tberall
im Erdreich oder im Schmutz befinden und
bereits Uber kleinste Wunden in den Kor
per gelangen. Bei Menschen, die an Teta-
nus erkrankt sind, kommt es nach einigen
Tagen bis Wochen oder auch Monaten zu
schmerzhaften Krampfen der Muskulatur
und einem starken Krankheitsgefthl. Wenn
das Tetanusgift die Atemmuskulatur er
fasst, droht der Erstickungstod.

Tetanus ist, wenn auch mit groRen regio-
nalen Unterschieden, weltweit verbreitet.
Aber selbst in Landern mit guter medizi-
nischer Versorgung und sofort eingeleiteter
Behandlung versterben 10 - 20 % der an
Tetanus Erkrankten.

Der einzig sichere Schutz gegen Tetanus
ist die Impfung. Ab dem vollendeten 2. bis
zum vollendeten 14. Lebensmonat erfolgen
vier Impfungen in bestimmten Abstédnden
—am besten mit einem Kombinationsimpf-
stoff, der gleichzeitig auch eine Schutzwir-

kung gegen Diphtherie, Keuchhusten, Kin-
derlahmung, Hepatitis B und Hib-Bakterien
aufbaut.

Der Impfschutz wird danach durch regel-
méaRige Auffrischimpfungen (zunachst zwi-
schen dem 5. und 6. Lebensjahr, zwischen
dem 9. und 17 Lebensjahr und dann alle 10
Jahre) aufrecht erhalten.

Der Tetanus-Impfstoff kann einzeln oder
in Kombination verabreicht sehr selten ein
kleines Knotchen an der Injektionsstelle
hervorrufen, aus dem im Einzelfall eine ab-
gekapselte kleine Entziindung entstehen
kann.

Selten treten allergische Reaktionen an der
Haut oder an den Atemwegen auf. Einzel-
falle schwerer allergischer Allgemeinreak-
tionen (anaphylaktischer Schock) oder von
Nervenentziindung wurden in der medizi-
nischen Fachliteratur beschrieben.



DIPHTHERIE

Diphtherie, gelegentlich auch als ,,echter Krupp” bezeich-
net, ist eine durch Bakteriengift verursachte Erkrankung,
fiir die eine schwere Rachen- und Halsentziindung typisch
ist, die zum Ersticken fiihren kann.

Die Ubertragung des Erregers erfolgt durch Trépfcheninfek-
tion beim Sprechen, Niesen und Husten. Die Krankheit beginnt
meist einige Tage spater mit einem allgemeinen Krankheitsge-
fuhl, Fieber, Schluckbeschwerden, Heiserkeit und Husten. Im
Nasen-Rachen-Raum kann es zu entzindlichen Beldgen und ei-
ner starken Schwellung kommen, die mit Luftnot einhergehen
kann. Aufserdem kann das durch den Erreger produzierte Bakte-
riengift zu Schaden am Herzmuskel und zu Nervenentziindung
fihren. Nierenversagen, Gehirnentzindung, Lungenembolie
und Hirninfarkt gehdren zu den selteneren Komplikationen.
Der einzig sichere Schutz vor Diphtherie ist die vorbeugende
Impfung. Ab dem vollendeten 2. bis zum vollendeten 14. Le-
bensmonat erfolgen vier Impfungen in bestimmten Abstanden
—am besten mit einem Kombinationsimpfstoff, der gleichzeitig
auch eine Schutzwirkung gegen Tetanus, Keuchhusten, Kin-
derlahmung, Hepatitis B und Hib-Bakterien aufbaut. Der Impf-
schutz wird danach durch regelmaf3ige Auffrischimpfungen (zu-
nachst nach 5 - 6 Jahren, zwischen dem 9. und 17. Lebensjahr,
und dann alle 10 Jahre) aufrechterhalten.

Der Diphtherie-Impfstoff kann — einzeln oder in Kombination
verabreicht — sehr selten ein kleines Knétchen an der Injekti-
onsstelle hervorrufen, aus dem im Einzelfall eine abgekapselte
kleine Entziindung entstehen kann.

Selten treten allergische Reaktionen an der Haut oder an den
Atemwegen auf. Einzelfélle schwerer allergischer Allgemein-
reaktionen (anaphylaktischer Schock) oder von Nervenentzin-
dung wurden in der medizinischen Fachliteratur beschrieben.
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PERTUSSIS

Pertussis, auch ,Keuchhusten” genannt, ist eine schwere, langwierige bakterielle
Erkrankung der Atemwege. Besonders Sauglinge sind geféhrdet, da sie dann kaum
essen, trinken und atmen konnen und oft im Krankenhaus behandelt werden miis-

sen.

Die Ubertragung des Erregers erfolgt durch
Tropfcheninfektion beim Sprechen, Niesen
und Husten und fihrt nach ein bis zwei
Wochen zu grippedhnlichen Symptomen.
Danach kommt es vor allem bei Kindern
Uber Wochen und Monate zu anfallsweise
auftretenden schwersten Hustenanféallen
oft mit anschlieRendem Erbrechen und
Atemnot. Eine Therapie mit Antibiotika be-
einflusst die Dauer und Haufigkeit der Hu-
stenattacken oft nicht wesentlich.
Komplikationen sind Lungen- und Mittel-
ohrentziindungen sowie Krampfanfélle
und Atemstillstande, die insbesondere im
ersten Lebensjahr auftreten und zu Gehirn-
schaden, vereinzelt sogar zum Tode flhren.
Bei Jugendlichen und Erwachsenen ver
lauft die Keuchhustenerkrankung oft un-
typisch und wird daher spéat bzw. gar nicht
erkannt.

Nur die rechtzeitige Impfung schitzt wirk-
sam vor einer Keuchhustenerkrankung. Ab
dem vollendeten 2. bis zum vollendeten 14.
Lebensmonat sollten innerhalb bestimmter
Abstande vier Impfungen erfolgen — und
zwar mit einem Kombinationsimpfstoff, der
am besten gleichzeitig auch eine Schutzwir
kung gegen Tetanus, Diphtherie, Kinderlah-

mung, Hepatitis B und Hib-Bakterien auf-
baut. Weiterhin werden Auffrischimpfung
im Alter von 5 - 6 und 9 - 17 Lebensjahren
empfohlen. Im Erwachsenenalter ist nur
noch einmal eine weitere Auffrischimpfung
gegen Pertussis erforderlich. Da der Per
tussis-Impfstoff einzeln nicht zur Verfligung
steht, sollte diese bei der Gelegenheit er-
folgen, wenn die nachste Auffrischimpfung
gegen Diphtherie und Tetanus fallig ist.
Dann kann namlich (wie schon bei den Auf-
frischimpfungen zuvor) der entsprechende
Kombinationsimpfstoff eingesetzt werden.
Nach Einsatz von Impfstoffen mit Pertussis-
Komponente kann vorlbergehend Fieber,
teilweise Uber 39° C auftreten. Dabei kann
es bei Saduglingen und jungen Kleinkindern
gelegentlich zu einem Fieberkrampf kom-
men. Auch ldnger anhaltendes schrilles
Schreien wurde bei sehr jungen Kindern
beobachtet.

Komplikationen in Form von allergischen
Reaktionen sind moglich. Einzelfalle von
kurzzeitigen schockahnlichen Zustanden
mit reduzierter Muskelspannung und Nicht-
ansprechbarkeit, die sich schnell und fol-
genlos zurtickbilden, wurden in der medizi-
nischen Fachliteratur beschrieben.



POLIOMYELITIS

Poliomyelitis, kurz ,,Polio” oder auch ,Kinderlahmung”
genannt, ist eine Virusinfektion, die bei schwerem Verlauf
ither den Verdauungstrakt das zentrale Nervensystem er-
reichen kann. Dann konnen lebenslange Lahmungen die
Folge sein.

Das Poliovirus wird meistens durch Schmierinfektion Uber
den Mund aufgenommen und kann zunachst zu einem grip-
peartigen Krankheitsbild und Durchfall flihren. In schweren
Fallen kommmt es zu einer Hirnhautentziindung gefolgt von
Lahmungserscheinungen u. a. an der Bein-, Arm-, Bauch- und
Atemmuskulatur.

Selbst Jahre nach der Erkrankung kann es noch zu einer Zunah-
me von Lahmungen und Muskelschwund kommen.

Auch wenn die Kinderldhmung in Deutschland nach Einfihrung
der Schluckimpfung zuriickgedrangt wurde, so konnte die Po-
lio weltweit bisher noch nicht ausgerottet werden. Dadurch
kommt es in einigen Landern immer wieder zu regionalen Aus-
brlichen der Erkrankung.

Anstelle der friher eingesetzten Schluckimpfung mit leben-
den Impfviren sind heute abgetdtete Erreger Bestandteil der
mittels Spritze verabreichten Polio-Impfstoffe. Ab dem vollen-
deten 2. bis zum vollendeten 14. Lebensmonat erfolgen vier
Impfungen in bestimmten Abstanden — am besten mit einem
Kombinationsimpfstoff, der gleichzeitig auch eine Schutzwir
kung gegen Tetanus, Diphtherie, Keuchhusten, Hepatitis B und
Hib-Bakterien aufbaut. Eine Auffrischungsimpfung im Alter von
9 - 17 Jahren komplettiert den Impfschutz.

Nach der Anwendung des Polio-Impfstoffes sind keine anderen
als die bereits beschriebenen Lokal- und Allgemeinreaktionen
beobachtet worden. Uber Komplikationen, wie allergische Re-
aktionen, wurde nur in Einzelfallen berichtet.




ERKRANKUNGEN DURCH
HIB-BAKTERIEN

Die Abkiirzung “Hib“ steht fiir ein Bakterium mit dem
Namen Haemophilus influenzae Typ b und hat nichts mit
der Influenza, also der Virusgrippe, zu tun. Hib-Bakterien
konnen vor allem im Kindesalter neben Hirnhautentziin-
dung eine Reihe von unterschiedlichen, schweren Erkran-
kungen verursachen.

Die Ubertragung von Hib-Bakterien erfolgt durch Trépfchen-
infektion beim Sprechen, Niesen und Husten. Besonders
schwerwiegend ist die durch diese Erreger verursachte eitrige
Hirnhautentzliindung, die trotz Behandlung zu bleibenden Sché-
den oder sogar zum Tode flihren kann. Hib-Bakterien kdnnen
aber auch eine Entziindung des Kehldeckels mit Erstickungsge-
fahr, eine Lungenentziindung oder eine Sepsis (Blutvergiftung)
hervorrufen.

Das Erkrankungsrisiko ist bei Sauglingen und Kleinkindern am
hochsten. Ab einem Alter von 5 - 6 Jahren ist eine Hib-Impfung
nur noch in Ausnahmefallen notwendig.

Ab dem vollendeten 2. bis zum vollendeten 14. Lebensmonat
erfolgen vier Impfungen in bestimmten Abstéanden — und zwar
mit einem Kombinationsimpfstoff, der am besten auch gleich
eine Schutzwirkung gegen Tetanus, Diphtherie, Keuchhusten,
Polio, und Hepatitis B aufbaut. Weitere Auffrischungsimp-
fungen gegen Hib-Bakterien sind dann nicht mehr notwendig.
Der Hib-Impfstoff ist in Deutschland nur als Kombinationsimpf-
stoff erhéltlich.

Nach Einsatz von Impfstoffen mit Hib-Komponente kann es
Uber allgemeine Lokalreaktionen hinaus zu einer Schwellung
des gesamten geimpften Armes oder Beines kommen, die
sich jedoch rasch wieder zurlckbildet. Ferner wird besonders
im frihen Kindesalter vortibergehend Fieber Gber 39° C, langer
anhaltendes, schrilles Schreien und zeitweilig eine etwas er
hohte Anfalligkeit fur Virusinfektionen beobachtet.

Im Zusammenhang mit einer Fieberreaktion kann es beim
Saugling und jungen Kleinkind zu einem Fieberkrampf kom-
men, der in der Regel folgenlos bleibt. Einzelfalle allergischer
Reaktionen sind maoglich.




HEPATITIS B

Hepatitis B wird oft als ,Gelbsucht” bezeichnet und ist eine Virusinfektion der
Leber, die zu einer akuten Erkrankung mit Fieber, Schmerzen und einer typischen
Gelbfarbung der Haut fithren kann. Die Infektion kann in eine chronische Verlaufs-
form iibergehen und im Laufe der Jahre lebensgefédhrliche Schaden an der Leber
wie knotige Leberschrumpfung (Zirrhose) und Leberkrebs hervorrufen. Bei Kindern
ist das Risiko eines chronischen Verlaufes besonders hoch.

Bereits kleinste Mengen Blut oder ande-
re Korperflissigkeiten kénnen das Virus
Ubertragen, wenn es Uber Verletzungen
der Haut oder Schleimhaut in den Korper
gelangt. Besonders leicht geschieht dies
bei ungeschitztem Geschlechtsverkehr
mit einem Infizierten, aber auch die Ver
wendung unsteriler Spritzen und Kanulen
ist sehr riskant. Zudem koénnen vor allem
bei engem Kontakt zu einem Infizierten in
Familien und Gemeinschaftseinrichtungen
Hepatitis-B-Ubertragungen
vorkommen. Wahrscheinlich spielen da-

unerwartete

bei Bagatellverletzungen eine Rolle, auch
wenn sie nicht bemerkt werden. Eine He-
patitis-B-Infektion kann vor allem anfang-
lich auch ohne oder mit nur geringfligigen
Krankheitserscheinungen verlaufen und da-
durch lange unbemerkt (aber ansteckend)
bleiben.

Den besten Schutz bietet eine Impfung
gegen Hepatitis B. Im Normalfall erfolgen
ab dem vollendeten 2. bis zum vollende-
ten 14. Lebensmonat vier Impfungen in
bestimmten Abstanden — am besten mit

einem Kombinationsimpfstoff, der gleich-
zeitig auch eine Schutzwirkung gegen Te-
tanus, Diphtherie, Keuchhusten, Kinderlah-
mung und Hib-Bakterien aufbaut.
Jugendliche und Kinder, die nicht im Saug-
lingsalter geimpft wurden, sollen die Imp-
fung spater unbedingt nachholen. Bei Men-
schen mit besonderen Gefahrdungen oder
erhohtem Ansteckungsrisiko kénnen nach
arztlichem Rat danach noch Auffrischimp-
fungen erforderlich werden.

Als mogliche, flur die Hepatitis-B-Impfung
spezifische Reaktion wurde vereinzelt eine
vortbergehende Erhéhung der Leberenzym-
werte im zeitlichen Zusammenhang mit der
Impfung beobachtet.

In Einzelfallen wurde Uber Komplikationen
wie allergische Reaktionen der Haut und
der GefaRe bis hin zu schockartigen Zu-
stéanden berichtet.



ERKRANKUNGEN DURCH PNEUMOKOKKEN

Pneumokokken sind Bakterien, die besonders im Kindes-
alter bei Mittelohr- und Nasennebenhdhlenentziindungen
sowie haufig bei besonders gefiahrlichen Krankheitsbildern
wie Hirnhautentziindung, Lungenentziindung und Sepsis
(Blutvergiftung) als Verursacher gefunden werden. In die-
sen Féllen besteht akute Lebensgefahr oder die Gefahr blei-
bender Schéaden.

Zur Erkrankung kommt es meist durch eine allgemeine Abwehr
schwache (z. B. in Folge einer chronischen Erkrankung oder vo-
rangegangene Virusinfektion).

Pneumokokken kommen auf der ganzen Welt im Nasen-Rachen-
Raum auch von gesunden Menschen vor und werden durch
Tropfcheninfektion Gbertragen. Die Pneumokokken-Impfung fur
Sauglinge bietet Schutz vor den 13 im Kindesalter am haufigsten
in Erscheinung tretenden Pneumokokken-Typen und sollte im
ersten Lebensjahr begonnen werden, da Sduglinge und Klein-
kinder am meisten gefdhrdet sind. Ab dem vollendeten 2. bis
zum vollendeten 14. Lebensmonat sollen alle Kinder vier Imp-
fungen erhalten, die am besten an den vier Terminen der Sechs-
fach-Kombinationsimpfung (gegen Tetanus, Diphtherie, Polio,
Keuchhusten, HiB-Infektion, Hepatitis B) mit verabreicht werden.
Bei dem zur Anwendung im Sauglingsalter vorgesehenen
Pneumokokken-Impfstoff kann es an der Impfstelle neben den
bereits beschriebenen Lokalreaktionen vereinzelt auch zu einer
vortubergehenden tastbaren Verhartung und zu einer Druckemp-
findlichkeit kommen, welche die Bewegung stort. An speziellen
Allgemeinreaktionen sind vorlbergehend Fieber Uber 39°C,
Reizbarkeit, Schlafrigkeit, unruhiger Schlaf oder Magen-Darm-
Beschwerden beobachtet worden.

Gelegentlich treten allergische Reaktionen z. B. Nesselsucht
auf. In Einzelfdllen kann es im Zusammenhang mit einer Tem-
peraturerhohung beim Saugling und jungen Kleinkind zu einem
Fieberkrampf kommen. Auflerdem wurden Einzelfdlle von
kurzzeitigem schockédhnlichem Zustand mit reduzierter Muskel-
spannung und Nichtansprechbarkeit beobachtet, die sich jedoch
schnell und folgenlos zurlickbildeten.
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ERKRANKUNGEN DURCH MENINGOKOKKEN

Meningokokken sind Bakterien, die bei Kindern und Erwachsenen eine eitrige
Hirnhautentziindung (Meningitis) oder eine schwere, hochfieberhafte Allgemein-
infektion hervorrufen kénnen. Die bedrohlichste Auspriagung dieser Infektion geht
mit Sepsis (Blutvergiftung), Schockzustand und Versagen verschiedenster Organe
einher. Es besteht dann akute Lebensgefahr bzw. die Gefahr bleibender Schaden.

Meningokokken koénnen unbemerkt auf
der Mund- und Rachenschleimhaut von ge-
sunden Kindern und Erwachsenen vorhan-
den sein. Die Ubertragung von Mensch zu
Mensch erfolgt durch Trépfcheninfektion.
Die Mehrzahl der in Deutschland auftre-
tenden Meningokokken-Infektionen wird
durch Meningokokken der Gruppe B her
vorgerufen, gegen die bisher noch kein
wirksamer Impfstoff entwickelt werden
konnte. Die Meningokokken der Gruppe
C stehen hierzulande jedoch an zweiter
Stelle der Haufigkeitsskala und sind far
etwa 20 bis 25 Prozent aller Meningokok-
ken-Erkrankungen verantwortlich. Gegen
diese Erregergruppe gibt es einen bereits
bei Kleinkindern ausgezeichnet wirksamen
Impfstoff, den sie ab dem vollendeten 12.
Lebensmonat einmalig erhalten sollten.
Wer als Kind die Meningokokken-Impfung
versaumt hat, sollte sie spatestens als Ju-
gendlicher unbedingt nachholen, denn auch
bei Jugendlichen besteht ein erhdhtes Ri-
siko, sich diese gefahrliche Krankheit zuzu-
ziehen.

Bei dem zur Anwendung ab dem Séaug-
lingsalter vorgesehenen Meningokokken-
Impfstoff kann es an der Impfstelle neben
den bereits beschriebenen Lokalreaktionen
in seltenen Fallen auch zu einer vorlberge-
henden Schwellung und Druckempfindlich-
keit kommen, welche die Bewegung stort.
An speziellen Allgemeinreaktionen sind vo-
ribergehend Fieber bis 39°C, Reizbarkeit,
Schlafrigkeit, unruhiger Schlaf oder Magen-
Darm-Beschwerden beobachtet worden.
Allergische Reaktionen sind sehr selten.
In Einzelfallen kann es im Zusammenhang
mit einer Temperaturerhéhung beim Saug-
ling und jungen Kleinkind zu einem Fieber
krampf kommen, der in der Regel ohne
Folgen bleibt.



MASERN

Masern sind keine harmlose Kinderkrankheit, sondern eine schwere Viruserkran-
kung, die besonders ansteckend ist. Charakteristisch fiir die Erkrankung sind Fieber
und ein fleckformiger Hautausschlag. Masernviren konnen eine Gehirnentziindung
auslosen, die zu Horverlust und geistiger Behinderung fiithren kann.

Die Erreger werden durch Tropfchen in der
Atemluft Ubertragen. Nach etwa zehnTagen
kommt es zu schweren grippeahnlichen
Symptomen, gefolgt von einem fleckfor
migen Hautausschlag. Als Komplikationen
treten haufig eine Mittelohrentzliindung
oder eine Lungenentziindung auf. In sel-
tenen Fallen kann es zu einer Gehirnent-
zindung kommen, die bleibende Schaden
hinterlassen kann. Als sehr seltene Kompli-
kation kann es noch viele Jahre nach einer
Masernerkrankung zu einer schleichenden
Entziindung des Gehirns kommen, die
dann meist todlich endet.

Die zweimalige Impfung gegen Masern
schitzt vor einer Infektion. Die Masern-
Impfung sollte als Kombinationsimpfstoff
mit gleichzeitiger Schutzwirkung gegen
Mumps, Roteln und Varizellen gegeben
werden. Die erste Impfung sollte im Alter
von 11 - 14 Monaten, die zweite im Alter
von 15 - 23 Monaten erfolgen. Weitere
Masern-Impfungen sind danach nicht mehr
erforderlich.

Alle Erwachsenen, die nach 1970 geboren
wurden, und die gegen Masern noch nie
oder nur ein einziges Mal geimpft wurden,
sollen so bald als moglich eine einmalige
Impfung, vorzugsweise mit einem Kombi-
nationsimpfstoff, erhalten.

Als mogliche, fur die Masern-Impfung spe-
zifische Reaktion kann im Abstand von 1
bis 2 Wochen nach der Impfung bei etwa
2 % der Impflinge eine leichte , Impfkrank-
heit” in Form von Fieber, verbunden mit
einem schwachen masernahnlichen Aus-
schlag auftreten. In der Regel klingen diese
Symptome wieder rasch und folgenlos ab.
Im Zusammenhang mit einer Fieberreakti-
on kann es beim Saugling und jungen Klein-
kind selten zu einem Fieberkrampf kom-
men, der in der Regel ohne Folgen bleibt.
Allergische Reaktionen sind sehr selten,
Uber allergische Sofortreaktionen wurde
nur in Einzelféllen berichtet.
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MUMPS

Mumps, auch ,Ziegenpeter” genannt, ist eine Viruserkran-
kung, die vor allem die Driisen betrifft. Typisch ist eine ein-
seitige Entziindung der Ohrspeicheldriise mit Schwellung
und Schmerzen. Eine folgenreiche Komplikation ist eine
Gehirnentziindung.

Die Ubertragung der Mumpsviren erfolgt durch Tropfchen in
der Atemluft. Nach zwei bis drei Wochen treten Fieber, Kopf-
schmerzen und Entziindungen der Drlsen, bevorzugt der Spei-
cheldrisen, auf. Die Betroffenen leiden unter geschwollenen
Wangen und haben Schmerzen beim Kauen. Als Komplikati-
onen kdénnen Mumpsviren auch die Bauchspeicheldriise befal-
len und dort eine Entziindung auslésen. Auch eine Entziindung
der Hirnhaute oder seltener des gesamten Gehirns kann auf-
treten, die zu Taubheit fUhren kann. Bei jungen Mannern kann
Mumps zu einer Hodenentziindung fihren, die eine Zeugungs-
unfahigkeit zur Folge haben kann. Eine Infektion wahrend der
Schwangerschaft erhoht das Risiko einer Fehlgeburt.

Die zweimalige Impfung gegen Mumps schiitzt vor einer In-
fektion. Die Mumps-Impfung sollte als Kombinationsimpfstoff
mit gleichzeitiger Schutzwirkung gegen Masern, Roételn und
Varizellen gegeben werden. Die erste Impfung sollte im Alter
von 11 - 14 Monaten, die zweite im Alter von 15 - 23 Monaten
erfolgen. Weitere Mumps-Impfungen sind danach nicht mehr
erforderlich.

Als mogliche, fir die Mumps-Impfung spezifische Reaktion
kann im Abstand von ein bis vier Wochen nach der Impfung bei
etwa 2 % der Impflinge eine leichte ,Impfkrankheit” in Form
von Fieber und eine leichte Schwellung der Ohrspeicheldriise
auftreten. Selten wird eine voribergehende Hodenschwellung
oder Reaktion der Bauchspeicheldriise beobachtet. In der Regel
klingen diese Symptome wieder rasch und folgenlos ab. Im Zu-
sammenhang mit einer Fieberreaktion kann es beim Saugling
und jungen Kleinkind selten zu einem Fieberkrampf kommen,
der in der Regel ohne Folgen bleibt. Allergische Reaktionen sind
sehr selten, Uber allergische Sofortreaktionen wurde nur in Ein-
zelfallen berichtet.
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ROTELN

Die Roteln sind eine Viruserkrankung, die zu einem charakteristischen Hautaus-
schlag fiihrt. Ein besonderes Risiko besteht bei einer Ubertragung auf Schwangere,
da dies eine Fehlgeburt oder schwere Fehlbildungen des ungeborenen Kindes zur

Folge haben kann.

Die Ubertragung der Rételnviren erfolgt
durch Tropfchen in der Atemluft. Die Infekti-
on kann sich innerhalb von einigen Wochen
durch leichtes Fieber und Lymphknoten-
schwellungen am Kopf &ufRern. Dann tritt
ein kleinfleckiger Hautausschlag auf, der
sich von den Ohren auf Brust und Bauch
ausbreitet.
stellen Gelenkentziindungen dar. In der
Kindheit kann die
Symptome verlaufen und bleibt dann un-

Eine mogliche Komplikation

Infektion auch ohne

bemerkt. Wenn sich eine Schwangere mit
dem Rotelnvirus infiziert, so besteht das
Risiko flr eine Fehlgeburt oder eine Scha-
digung des ungeborenen Kindes (z.B. Herz-
defekte, Augenschaden oder Taubheit). Die
Impfung dient also auch dem Schutz der
Schwangeren und ihres ungeborenen Kin-
des.

Die zweimalige Impfung gegen R&teln
schitzt vor einer Infektion. Die Roteln-
Impfung sollte als Kombinationsimpfstoff
mit gleichzeitiger Schutzwirkung gegen
Masern, Mumps und Varizellen gegeben
werden. Die erste Impfung sollte im Alter
von 11 - 14 Monaten, die zweite im Alter
von 15 - 23 Monaten erfolgen. Weitere

Roteln-Impfungen sind danach nicht mehr
erforderlich.

Frauen im gebarfahigen Alter, die noch nicht
zweimal gegen Roteln geimpft wurden,
sollten dies so bald als moglich nachholen
lassen. Zum Zeitpunkt der Impfungen darf
keine Schwangerschaft bestehen, und es
muss fur drei Monate nach der Impfung
eine Schwangerschaft verhitet werden.
Als mogliche, fur die Roteln-Impfung spe-
zifische Reaktion kann im Abstand von ein
bis vier Wochen nach der Impfung eine
leichte ,, Impfkrankheit” in Form von Fieber
verbunden mit einem schwachen Hautaus-
schlag auftreten. Von Jugendlichen und Er
wachsenen (sehr selten bei Kindern) sind
vortbergehende Gelenkbeschwerden be-
richtet worden, sehr selten auch langer an-
haltende Gelenkentziindungen. Im Zusam-
menhang mit einer Fieberreaktion kann
es beim Saugling und jungen Kleinkind zu
einem Fieberkrampf kommen, der in der
Regel ohne Folgen bleibt. Allergische Re-
aktionen sind sehr selten, Uber allergische
Sofortreaktionen wurde nur in Einzelféllen
berichtet.



VARIZELLEN

Varizellen, auch ,Windpocken” genannt, sind eine hochgra-
dig ansteckende Viruserkrankung. Charakteristisch ist ein
mit Fieber einhergehender, stark juckender Hautausschlag.
Komplikationen treten haufiger auf, als gemeinhin angenom-
men, und umfassen z.B. eine Entziindung der Lunge oder des
Gehirns.

Die Ubertragung erfolgt von Mensch zu Mensch durch direkten
Korperkontakt oder mit der Atemluft (Tropfcheninfektion). Da Wind-
pocken sehr ansteckend sind, erkrankt daran praktisch jedes Kind,
das nicht geschitzt ist. Die Infektion flhrt innerhalb von wenigen
Wochen zu Fieber und einem juckenden Hautausschlag mit Knot-
chen, Bldschen und Schorfbildung. Nachfolgend kann es zu einer
bakteriellen Infektion der betroffenen Hautbereiche kommmen. Als
Komplikationen kénnen eine Entziindung der Lunge, der Hirnhaute
oder des Gehirns auftreten. Bei einer Infektion in der Schwanger-
schaft kann die Krankheit auf das Kind tUbergehen und zu Fehlbil-
dungen oder zum Tod des Kindes flihren.

Nach durchgemachter Infektion kann der Windpocken-Erreger le-
benslang im Korper verbleiben, ohne zunachst Beschwerden zu
verursachen. Jahre oder Jahrzehnte spater kann das Virus dann
aber wieder aktiv werden und eine schmerzhafte Entziindung ver
ursachen, die als Glrtelrose (Herpes zoster) bekannt ist.

Die zweimalige Impfung gegen Varizellen schiitzt vor einer Infek-
tion. Die Varizellen-Impfung sollte als Kombinationsimpfstoff mit
gleichzeitiger Schutzwirkung gegen Masern, Mumps und Roteln
gegeben werden. Die erste Impfung sollte im Alter von 11 - 14 Mo-
naten, die zweite im Alter von 15 - 23 Monaten erfolgen. Weitere
Varizellen-Impfungen sind danach nicht mehr erforderlich.

Nach der Varizellen-Impfung kann im Abstand von ein bis vier Wo-
chen gelegentlich eine leichte ,Impfkrankheit” in Form von Fieber,
verbunden mit einem schwachen Hautausschlag auftreten. In sehr
seltenen Fallen wurde dabei auch eine Ubertragung der ,Impf-
krankheit” auf eine Kontaktperson mit einer Immunschwache be-
schrieben. Im Zusammenhang mit der Impfung wurde in Einzelfal-
len von Lungenentziindung und Glrtelrose berichtet. Allergische
Reaktionen sind sehr selten, allergische Sofortreaktionen wurden
nur in Einzelfallen beschrieben.
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ERKRANKUNGEN DURCH HUMANE PAPILLOMAVIREN (HPV)

Bestimmte Humane Papillomaviren kdnnen im Laufe von Jahren bis Jahrzehnten
Zellschaden und hosartige Zellveranderungen vor allem im Bereich des Gebarmut-
terhalses hervorrufen, die unbehandelt in Krebs (Zervix-Karzinom) iibergehen kon-
nen. Bei 70 % aller Frauen mit Gebarmutterhalskrebs lassen sich zwei Typen von
HP-Viren als Ausldoser nachweisen. Durch die HPV-Impfung kénnen sich Madchen
und Frauen vor einer Infektion mit diesen Virustypen schiitzen und so der Entste-
hung von Krebsvorstufen und Krebs vorbeugen.

Humane Papillomaviren sind weltweit ver
breitet und werden durch direkten Kontakt
Uber die Schleimhédute oder im Rahmen
kleiner Hautverletzungen Ubertragen. Es
gibt Gber 100 verschiedene Virustypen, von
denen einige harmlos sind, andere aber ge-
fahrliche Erkrankungen auslésen koénnen.
So verursachen einige HPV-Typen nur un-
geféhrliche Warzen meist an Handen oder
FiRen. Andere Virus-Typen hingegen kon-
nen an den Geschlechtsorganen zu harten,
knotchenartigen Wucherungen der Haut
oder Schleimhaut fihren, die als , Feigwar-
zen" bekannt sind. Bestimmte HPV-Typen
wiederum, die durch Sexualkontakte Uber
tragen werden, kdnnen zur Entstehung von
Gebarmutterhalskrebs  (Zervix-Karzinom)
und anderen Tumoren im Genitalbereich
fdhren. Im Bereich des Gebarmutterhalses
mussen bereits Krebsvorstufen oft chirur
gisch behandelt werden, und solche Ein-
griffe erhdhen bei kinftigen Schwanger
schaften das Risiko einer Fehlgeburt.

Die beiden derzeit verfigbaren HPV-Impf-
stoffe schltzen zuverlassig vor einer In-
fektion mit den HPV-Typen 16 und 18, die
zusammen flr 70 % der Erkrankungen an
Gebarmutterhalskrebs verantwortlich sind.
Einer der beiden Impfstoffe entfaltet eine
zusatzliche Schutzwirkung gegen die HPV-
Typen 6 und 11, die ca. 90 % aller Feigwar
zen hervorrufen.

In Deutschland ist die HPV-Impfung gegen-
wartig fur alle Madchen zwischen 12 und
17 Jahren empfohlen. Fir einen sicheren
Impfschutz sind drei Einzelimpfungen er
forderlich, die moglichst vor Beginn der se-
xuellen Aktivitat erfolgen sollen.

Da Gebarmutterhalskrebs in seltenen Fal-
len auch andere Ursachen haben kann, er
setzt die Impfung keinesfalls die Vorsorge-
untersuchungen zur Krebsfriherkennung,
an der alle Frauen ab 20 Jahren regelmaliig
teilnehmen sollen.

Bei der Impfung gegen HPV kénnen an
spezifischen Lokalreaktionen ein Bluter



guss und Juckreiz im Bereich der Einstichstelle auftreten. An spe-
ziellen Allgemeinreaktionen wurden in seltenen Féllen Nesselfieber
(Urticaria) oder andere allergische Reaktionen beobachtet. Einzelfalle
von anderen Krankheitserscheinungen in zeitlichem Zusammenhang
mit der HPV-Impfung wie z. B. Asthmaanfalle, Arthritis (Gelenkent-
ziindung) oder Schmerzen im Bereich von Lymphknoten und Lymph-
bahnen, wurden grindlich untersucht, ohne dass hier ein urséch-
licher Zusammenhang zu der Impfung gefunden werden konnte.

WANN SOLLTE MEIN KIND NICHT GEIMPFT
WERDEN?

Ihre Arztin oder Ihr Arzt wissen am besten, wann eine Impfung auf-
geschoben oder ganz ausgelassen werden sollte. Eine Erkrankung
mit hohem Fieber (Uber 38,5°C), eine ernste Schwache des Immun-
systems, eine erst vor kurzer Zeit vorgenommene Blutlbertragung
oder anstehende Operationen kénnen dazu fihren, dass von einer
Impfung zunachst abgesehen wird.

Allergien gegen den Impfstoff bzw. seine Bestandteile konnen eben-
falls gegen eine Impfung sprechen. Teilen Sie bitte Ihrer Arztin oder
Ihrem Arzt daher vor der Impfung mit, ob |hr Kind auf Medikamente
oder bestimmte Nahrungsmittel allergisch reagiert.

Auch eine Schwangerschaft muss vor der Impfung in jedem Fall mit-
geteilt werden, da bestimmte Impfungen nicht oder nur in besonde-
ren Situationen vorgenommen werden dirfen.

Kein Impfhindernis hingegen stellt in der Regel der anschlie3end
mogliche Kontakt des Impflings mit einer Schwangeren oder im-
mungeschwachten Person dar. Allenfalls bei einer anstehenden Imp-
fung gegen Varizellen, sollten sie Ihre Arztin/lhren Arzt darauf hinwei-
sen, wenn solche Kontakte zu erwarten sind.

Geringfligige Beschwerden — wie ein leichter fieberhafter Infekt (un-
ter 38,5°C) oder leichte Beschwerden infolge friiherer Impfungen
— sind ebenfalls kein Grund, die Impfung zu verschieben. Andere
.falsche Impfhindernisse” sind u. a. Hautausschldge, die Behand-
lung mit Antibiotika, Frihgeburtlichkeit oder Fieberkrampfe in der
Vorgeschichte des Impflings.

Sprechen Sie bitte lhre Arztin/lhren Arzt immer auf alle vorbeste-
henden Krankheiten und Krankheitserscheinungen an, damit er Sie
beraten kann.
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WO KANN ICH MEIN KIND IMPFEN
LASSEN?

Fir Impfungen in den ersten Lebensjahren und auch noch
spater sind naturgemafR die Kinderarztinnen und Kinderarzte
die richtigen Ansprechpartner und fihren alle erforderlichen
Impfungen durch. Auch der 6ffentliche Gesundheitsdienst (Ge-
sundheitsdmter und das Impfzentrum Hamburg) bietet kosten-
lose Impfungen an. Die wichtigsten Adressen finden Sie am
Ende dieser Broschiire. Darliber hinaus flhrt das Impfzentrum
Hamburg mit seinen mobilen Impfteams regelméaRig Impfak-
tionen in Hamburger Schulen durch und es gibt auch sonst
im Rahmen von Aktionstagen in Gemeinschaftseinrichtungen
offentlich angebotene Impftermine. Achten Sie auf diesbezlg-
liche Anklndigungen.

WER UBERNIMMT DIE KOSTEN?

Die Kosten fir die von der STIKO empfohlenen Standard-
impfungen werden in der Regel von den Krankenkassen ge-
tragen. Eine Praxisgeblhr wird bei Impfungen nicht erhoben.

AN WEN KANN ICH MICH BEI FRAGEN
WENDEN?

Sollte diese Broschire Ihre Fragen oder Bedenken nicht aus-
reichend beantwortet und ausgeraumt haben, wenden Sie sich
bitte an lhre(n) Hausérztin/-arzt oder Ihre(n) Kinderarztin/-arzt.
Auch die Arztinnen und Arzte der bezirklichen Gesundheits-
amter und des Impfzentrums Hamburg beraten Sie gern.

Wenn Sie sich im Internet informieren, bedenken Sie bitte, dass
praktisch jeder Inhalte ins Internet stellen kann - egal, ob sie
sachlich richtig und wissenschaftlich belegt sind. Zuverlassige
und unabhangige Informationen bieten Ihnen staatliche Einrich-
tungen, z.B. das Robert Koch-Institut (www.rki.de/impfen) und
das Impfzentrum Hamburg (www.impfzentrum.hamburg.de).



Impfzentrum des Instituts fiir Hygiene und Umwelt Hamburg

Beltgens Garten 2

20537 Hamburg Montag
(U2 bis ,,Burgstrale”)

040 /428 54 — 44 20 Mittwoch
e Reisemedizinische Sprechstunden Freitag

durch spezialisiertes Arzteteam

e |ndividuelle Beratung zu allen Reise-
zielen, zu allen 6ffentlich empfohlenen
Impfungen und zu Impfungen in
besonderen Fallen

e Staatliche Gelbfieberimpfstelle

o Offentliche Impfprogramme,

mobile Impfteams

Gesundheitsamter der Bezirke

Hamburg-Mitte
Besenbinderhof 41
20097 Hamburg
= 428 b4 4653

Altona

Bahrenfelder StralRe 254-260
(vivo-Gebaude, 2. Stock)
22765 Hamburg

= 428 11-3003

Hamburg-Nord
Eppendorfer Landstr. 59
20249 Hamburg

= 428 04-2794

Wandsbek
Robert-Schuman-Brlcke 4-8
22041 Hamburg

= 428 81-24 52

Bergedorf
Weidenbaumsweg 21
21029 Hamburg

= 428 91-2221/2233

Eingang A, 3. Obergeschoss

Eimsbdttel
Grindelberg 66
20139 Hamburg

= 428 01-3378/3377

Allgemeine Sprechzeiten:

08:00 bis 10:00 Uhr

14:00 bis 16:00 Uhr

14:00 bis 17:00 Uhr
08:00 bis 10:00 Uhr

Das Servicetelefon des Impfzentrums
steht Ihnen Montag - Donnerstag von
8:00 bis 16:00 Uhr und Freitag von 8:00
bis 12:00 Uhr flr alle Fragen rund ums
Impfen zur Verfligung.

Harburg

Am Irrgarten 3-9
21073 Hamburg

= 428 71-2323/2302

Groot Enn 4
21149 Hamburg
@ 42871-5365/vormittags



IMPFKALENDER FUR KINDER UND JUGENDLICHE
nach den Empfehlungen der Stindigen Impfkommission (STIKO)

© Lena S./fotolia.com © farbkombinat/fotolia.com © lorri/fotolia.com

VOLLENDETER LEBENSMONAT

kombiniert gegen

Tetanus
Diphtherie 1 2 3 4
Pertussis Impfung Impfung Impfung Impfung
Hepatitis B
Polio
Erkrankungen durch
Hib-Bakterien

1. 2. 3. 4.
Pneumokokken Impfung Impfung Impfung Impfung

kombiniert gegen

Masern 1
Mumps Impfung
Roteln
Varizellen

HPV-Impfung

*zur gleichzeitigen Verabreichung mit anderen Impfstoffen Herstelleranga



Stand Juli 2010

Robin Vinson/fotolia.com:

VOLLENDETES LEBENSJAHR

| wbiss sese ] ebsm

Auffrischimpfung Auffrischimpfung
Tetanus Tetanus
Diphtherie Diphtherie
Pertussis Pertussis

Polio

Impfung

3 Impfungen** fiir Madchen
im Alter von 12 - 17 Jahren

ben beachten **Abstande entsprechend Herstellerangaben; Impfung moglichst vor Beginn der sexuellen Aktivitat



© Murat Subatali/fotolia.com

Impfzentrum des Instituts fiir Hygiene und Umwelt Hamburg

Beltgens Garten 2 Allgemeine Sprechzeiten:

20537 Hamburg Montag 08:00 bis 10:00 Uhr
( U2 bis ,,BurgstralRe”) 14:00 bis 16:00 Uhr
040 /428 54 — 44 20 Mittwoch 14:00 bis 17:00 Uhr

Freitag 08:00 bis 10:00 Uhr

G Institut fiir Hygiene und Umwelt
n

Hamburger Landesinstitut fiir Lebensmittelsicherheit
Gesundheitsschutz und Umweltuntersuchungen



