ROBERT KOCH INSTITUT

X

EpidemiologischesBulletin

9. September 2013 Nr. 36/37 AKTUELLE DATEN UND INFORMATIONEN ZU INFEKTIONSKRANKHEITEN UND PUBLIC HEALTH

Mitteilung der Standigen Impfkommission (STIKO) am
Robert Koch-Institut (RKI)

Die Stindige Impfkommission hat nach Abstimmung mit den Bundeslindern und
unter Beriicksichtigung der Stellungnahmen des Gemeinsamen Bundesausschusses
und betroffener Fachkreise Anderungen der Impfempfehlungen gegen Influenza
und Hepatitis B beschlossen (s. Epid. Bull. 34/2013). In dieser Ausgabe des Epide-
miologischen Bulletins folgen die wissenschafilichen Begriindungen zu diesen Emp-
fehlungsinderungen.

Wissenschaftliche Begriindung fiir die Anderung der
Empfehlung zur Impfung gegen Influenza

Aktualisierte Empfehlung .

Die bestehende Empfehlung der Stindigen Impfkommission (STIKO) zur In-

fluenza-Impfung wurde in 2 Punkten geindert: '

1. Hinsichtlich der zu verwendenden Impfstoffe wurde die bisherige Empfeh-
lung (,Jihrliche Impfung im Herbst mit einem Impfstoff mit aktueller von
der Weltgesundheitsorganisation [WHO] empfohlener Antigenkombination®)
durch folgenden Satz erginzt: ,Kinder und Jugendliche im Alter von 2 bis
einschlieRlich 17 Jahren kénnen mit inaktiviertem Impfstoff oder mit einem
attenuierten Influenza-Lebendimpfstoff (LAIV) geimpft werden, sofern keine
Kontraindikation besteht (s. Fachinformation). Bei Kindern im Alter von 2
bis einschlieflich 6 Jahren sollte LAIV bevorzugt angewendet werden.*

2. In der Indikationskategorie B/I wurde bei der Indikation ,Personen, die als
mogliche Infektionsquelle fiir von ihnen betreute Risikopersonen fungieren
kénnen“ das bisher vor dem Wort ,Risikopersonen“ stehende Wort ,unge-
impfte” gestrichen.

Begriindung

1. Einfiigung einer spezifischen Empfehlung zum Influenza-Lebendimpfstoff

Hintergrund

Bislang empfahl die STIKO zur Impfung gegen Influenza einen ,, Impfstoff mit
aktueller von der WHO empfohlener Antigenkombination ohne Differenzie-
rung nach Impfstofftypen. Seit September 2012 ist in Deutschland neben den
trivalenten Influenza-Totimpfstoffen (trivalent inactivated influenza vaccines,
TIV) erstmalig auch ein trivalenter attenuierter Influenza-Lebendimpfstoft (live
attenuated influenza vaccine, LAIV) unter dem Priparatenamen Fluenz® erhilt-
lich. In den USA ist der gleiche Impfstoff unter dem Namen FluMist™ bereits
seit 2003 zugelassen. Die europiische Zulassung gilt fiir Kinder und Jugendli-
che im Alter von 2~17 Jahren. Gegeniiber den Totimpfstoffen, die injiziert wer-
den miissen, bietet LAIV den Vorteil der nasalen Applikation, was dazu beitra-
gen konnte, die Akzeptanz der jihrlich zu wiederholenden Influenza-Impfung
bei Kindern und Eltern zu steigern.
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