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TITELTHEMA

MASERN -

DIE UNTERSCHATZTE GEFAHR

Masern sind alles andere als harmlos - auch, wenn genau dies noch immer
viele Menschen annehmen. Tatsachlich handelt es sich bei Masern um eine
hoch ansteckende Infektionskrankheit, die bei Patienten aller Altersgruppen zu
gefahrlichen Komplikationen und bleibenden Schaden fuhren kann. Mindes-
tens eine von 10.000 Masernerkrankungen in Deutschland verlauft todlich.
Dabei sind Masern durch Impfungen sicher vermeidbar.

n Bayern sind Masern auch im

Jahr 2013 gehéduft aufgetreten.

Regionale Ausbriiche betrafen
vor allem die Stadt Miinchen, die
nahere Umgebung sowie den Land-
kreis Landsberg am Lech (siehe
hierzu auch Seite & f.). Wie bereits
2011 erkrankten vor allem Jugend-
liche und junge Erwachsene.

Die Erkrankung fdhrt auch bei Er-
wachsenen nicht selten zu schwe-
ren Komplikationen wie zu einer
Entzlindung des Lungengewebes
(Pneumonie mit einem Risiko von
1zu 100 Masernfdllen) oder auch
zu einer Entziindung des Gehirns
(Enzephalitis mit einem Risiko von
1 zu 1.000 Masernfillen). Als Fol-
gekrankheit von Masern bei S8ug-
lingen und Kleinkindern ist die sub-
akute sklerosierende Panenzepha-
litis (SSPE) besonders gefiirchtet.
Diese Gehirnentziindung ist eine
Spétkomplikation der Masernin-
fektion und verlduft immer tadlich.
Meist tritt sie erst Jahre nach einer
durchgemachten Maserninfektion
auf (im Durchschnitt nach sechs
bis acht Jahren), fiihrt zu einem
schleichenden Verlust aller geisti-
gen Fahigkeiten und endet im Wach-
koma, in dem die Betroffenen nach
wenigen Monaten ader auch Jah-
ren versterben. Eine Heilung der
SS8PE ist nicht mdglich. Eine SSPE
tritt haufiger auf als bisher ange-
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nommen, das Risiko wird heute auf
1 zu 1.700 bis 1 zu 3.300 bei Kin-
dern mit Masern im Alter bis zu
fiinf Jahren geschatzt (31 nachge-
wiesene SSPE-Falle in Deutsch-
land von 2003 bis 2009).

Masern sind vermeidbar

Obwohl es sich bei Masern um eine
hoch ansteckende Krankheit han-
delt, ist sie laut Weltgesundheits-
organisation (WHO) durchaus ver-
meidbar. Dementsprechend hat
sich die WHO zum Ziel gesetzt, die-
se gefahrliche Infektionskrankheit
in Europa bis 2015 vollstdndig zu
eliminieren. Als ganzlich ausgerot-

Impfwissen auffrischen

tet gelten Masern dann, wenn min-
destens 95 Prozent der Bevilke-
rung gegen die Krankheit geimpft
sind. Als Indikator hierfiir gilt eine
Maserninzidenz von dauerhaft we-
niger als einem Fall pro Jahr pro ei-
ner Million Einwohner (fiir Deutsch-
land also héchstens 82 Félle pro
Jahr). Um dieses Ziel zu erreichen,
misste die Durchimpfungsquote
bis zum zweiten Geburtstag bei 95
Prozent liegen. Davon ist Deutsch-
land leider noch weit entfernt, wie
die jingsten Masernausbriiche so-
wie die unlangst verdffentlichte Ver-
sorgungsatlasstudie des Zentralin-
stituts fiir die kassenérztliche Ver-
sorgung in Deutschland zeigen

Wir méchten Sie an dieser Stelle auch auf die freiwillige Zertifizie-
rung , Impfex® sowie auf unsere pharmaneutralen Online- und Pra-
senz-Fortbildungen 2014 zum Thema Impfen hinweisen. Die freiwil-
lige Zertifizierung , Impfex” ist zwei Jahre giiltig. Die Fortbildungs-
veranstaltung ist pharmaunabhéngig. Erfahrene Referenten vermit-
teln den neuesten Kenntnisstand zu allen Themen rund um das
Impfwesen, insbesondere zu Infektionskrankheiten sowie zur Be-
schaffung und Lagerung von Impfstoffen.

Die Veranstaltung fir das freiwillige Fortbildungszertifikat ,Impfex®
wird mit fiinf Fortbildungspunkten bewertet. Fir jede Online-Fort-
bildung erhalten Sie einen Fortbildungspunkt. Ndhere Informationen
zu den genannten Veranstaltungen finden Sie unter www.kvb.de in
der Rubrik Praxis/Afternative Versorgungsformen/Freiwillige Zertifi-
zierungen/Impfex.

(siehe www.versorgungsatlas.de in
der Rubrik Themen/Versorgungs-
prozesse/ Impfen/Masernimpfun-
gen bei Kindern bis zu einem Alter
von zwei Jahren). Demnach wurden
im Jahr 2013 allein in Bayern 783
Masernfélle gemeldet. Die Impf-
quote bei Kindern bis zum Ende des
zweiten Lebensjahres lag zwischen
2008 und 2010 im Freistaat bei le-
diglich 82,3 Prozent. Mur 56,4 Pro-
zent der in der Studie untersuchten
Kinder hatten damals zwei Masern-
impfungen erhalten.

Dass in Bayern beim Thema Ma-
sernimpfschutz also trotz erfreuli-
cher Fortschritte noch Nachholbe-
darf besteht, liegt auf der Hand.
Die Standige Impfkommission des
Robert Koch-Instituts (STIKO) be-
tont immer wieder, dass nur eine
vollstindige Impfung einen wir-
kungsvollen lebenslangen Schutz
vor einer Ansteckung bieten kann.
Mur, wenn alle Impfliicken ge-
schlossen werden, ist es maglich,
die Krankheit Masern vollstandig
auszurotten. Dazu empfiehlt die
STIKO, bei allen nach 1970 gebo-
renen Erwachsenen eine einmali-
ge Masernimpfung durchzufihren
(diese wird als Standardimpfung
von der Gesetzlichen Krankenkas-
se libernommen), sofern diese bis-
her nicht gegen Masern geimpft
sind, nur einmal in der Kindheit ge-
impft wurden oder der Impfstatus
gegen Masern unklar ist. Zur Imp-
fung soll ein Kombinationsimpfstoff
gegen Masern, Mumps, Rételn
(MMR, Lebendvakzine: Eine Imp-
fung wahrend einer Schwanger-
schaft ist kontraindiziert) verwen-
detwerden. Ist aufgrund einer nicht
zweifelsfrei durchgemachten fri-
heren Masernerkrankung die Ma-
sernimmunitét oder der Masern-
impfstatus bei Erwachsenen, die ab
dem 1. Januar 1971 geboren wur-
den, unklar, empfiehlt die STIKO die
sofortige Impfung ohne eine vorher
gehende Antikdrperbestimmung
(siehe hierzu auch Seite 8 ff.).

Kommunikationspaket fiir
alle Praxen

Auch den Vorstandsmitgliedern
der KVB, Dr. Wolfgang Krombholz,
Dr. Pedro Schmelz und Dr. llka En-
ger, liegt der ausreichende Masern-
impfschutz gerade der bayerischen
Bevélkerung am Herzen. Ihr Appell
richtet sich an die Mitglieder der
KVB, in ihren Praxen dafiir Sorge
zu tragen, den Impfstatus von Kin-
dern und Erwachsenen regelmaBig
abzufragen und zu lberpriifen. ,Ge-
rade wir niedergelassenen Arzte
konnen hier als Ansprechpartner
fiir unsere Patienten beziehungs-
weise fir die Eltern der Kinder und
Jugendlichen wichtige Aufklarungs-
arbeit leisten”, so der Vorstand. Das
Ziel, die Masern auch in Deutsch-
land zu eliminieren, kénne nur durch
die engagierte Arbeit der gesam-
ten Arzteschaft realisiert werden.

Regelm&Big informiert die KV Bay-
erns ihre Mitglieder deshalb auf
unterschiedlichen Kommunikations-
wegen liber die Wichtigkeit des
Themas, um einen moglichst fl&-
chendeckenden Masernimpfschutz
der Bevdlkerung zu erreichen. So
haben unléngst alle in Bayern nie-
dergelassenen Hausérzte und haus-
drztlich tatigen Internisten, alle
Kinder- und Jugendarzte sowie alle
Frauenirzte ein umfassendes In-
formationspaket fiir ihre Praxen
erhalten, in dem besonders auch
die Zielgruppe der jungen Frauen
mit Kinderwunsch im Fokus stand.
Falls erforderlich kénnen diese
Frauen mit einer einmaligen Ma-
sernimpfung vor der Schwanger-
schaft nicht nur sich selbst, son-
dern auch ihr Kind vor und nach
der Geburt bis zur Impfung des
Sauglings ab dem elften Lebens-
monat schiitzen.

Das umfangreiche Informationspa-
ket besteht unter anderem aus
den Patientenflyern:
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B, Impfung gegen Masern, Mumps
und Rételn - Schutz flir Kinder,
Jugendliche und Erwachsene®,

B Masernimpfung - auch fir Er
wachsene! Neue Empfehlungen
zur Masernimpfung®,

sowie aus den Tischvorlagen:
B Impfkalender 2014,/2015 -

Empfehlungen der STIKO® und
m  Abrechnungsnummern Impfen®,
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Diese Materialien sind unter
www.kvb.de in der Rubrik Praxis/
Qualitdt/Infektionen/Masern in
der rechten Downloadleiste unter
Patienten- und Arztinformationen
verfiighar. Hier finden Sie auch
FAQ-Listen rund um das Thema
Masern mit Antworten auf haufige
Patientenfragen. All diese Informa-
tionen kénnen auch in gedruckter
Form kostenfrei per E-Mail an
SVS@kvb.de nachbestellt werden.

Bitte beachten Sie auBerdem unse-
re Informationen unter www.kvb.de
in der Rubrik Praxis/Qualitdt/infek-
tionen/Schutzimpfungen.
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Auf vollstindi-
gen Impfschutz
achten: Die erste
Masern-Mumps-
Rételn-lmpfung
sollte im Alter
von elf bis 14
Monaten erfol-
gen.
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