Die Impfung gegen Dengue

Eine Information lhrer Arztpraxis/Apotheke

und des Forum Impfen

Mit den folgenden Informationen mdchten wir tiber das Dengue-
Virus sowie die Impfvorsorge gegen diese Infektionskrankheit in-
formieren und damit zu einer auf fundierten Tatsachen beruhen-
den Entscheidung Uber die Teilnahme an der Impfung beitragen.

Dengue-Fieber und seine Behandlung

Dengue-Fieber wird durch die tagaktiven Aedes-Stechmiicken
auf den Menschen libertragen. Das Dengue-Virus ist vorwiegend
in Sldostasien, Sitid- und Mittelamerika sowie in Teilen von Afri-
ka und Australien verbreitet. Seit Jahren steigt die Zahl der Den-
gue-Fieber-Falle weltweit drastisch an. Aufgrund des Klimawan-
dels mit steigenden Temperaturen, der zunehmenden Verstadte-
rung und der Zunahme der internationalen Reisen wird u. a. von
einer weiteren Ausbreitung auch bis nach Europa gerechnet. Von
ersten Fallen in Europa wurde beispielsweise auf Madeira, in
Spanien und Kroatien berichtet. Auch wurde die Stechmiicke Ae-
des albopictus, als mdglicher Vektor (Ubertrager) des Virus, in
Deutschland gesichtet, allerdings ohne Dengue-Virus-Nachweis.
Seit 2019 zahlt die Weltgesundheitsorganisation (WHO) Dengue-
Fieber zu einer der zehn grofiten Bedrohungen fiir die globale
Gesundheit. Dengue-Fieber ist die haufigste Ursache fiir Fieber
bei Reiserlickkehrern aus tropischen und subtropischen Landern.
Jahrlich infizieren sich nach WHO-Schéatzungen circa 100 bis
400 Millionen Menschen mit Dengue-Fieber, wovon etwa
25 % Beschwerden ausbilden. Die Sterberate liegt bei 20.000 bis
25.000 jahrlich.

Ein konsequenter Miickenschutz als Vorbeugung sollte vor allem
in tropischen und subtropischen Landern, vor allem in Sid-
ostasien (ca. 70 % der Falle), Indien, lateinamerikanischen Lan-
dern und der Karibik stets erfolgen. Das Infektionsrisiko ist dabei
ansteigend, je langer und zu welcher Jahreszeit (Regenzeit) man
verreist. Insbesondere Kinder, Schwangere, Frauen, altere Pati-
enten sowie Personen mit chronischen Grunderkrankungen sind
besonders gefahrdet, allerdings kénnen auch junge und gesunde
Patienten schwer erkranken.

Die Inkubationszeit (Zeit zwischen Infektion und Ausbruch der Er-
krankung) liegt im Durchschnitt zwischen zwei und vierzehn Ta-
gen. In 75 % der Falle verlauft die Erkrankung ohne Beschwer-
den. Typische Symptome sind hohes Fieber Uber 40° C
(zweigipfliger Fieberverlauf), starke Kopfschmerzen, Ubelkeit,
Erbrechen, Glieder- und Knochenschmerzen (sogenanntes
-Knochenbrecherfieber“), geschwollene Lymphknoten und Hau-
tausschlag. Eine stationare Aufnahme ist bei Auftreten von Warn-
signalen wie Bewusstseinsstérung, (Schleimhaut-)Blutungen,
Blutbildveranderungen oder starke Bauchschmerzen notwendig.
Gegen Dengue-Fieber gibt es keine spezifischen Behandlungs-
moglichkeiten, die Behandlung erfolgt symptomatisch. Eine
Schmerztherapie mittels Aspirin sowie NSAR (z. B. Ibuprofen,
Diclofenac) sollte aufgrund der blutverdiinnenden Wirkung unbe-
dingt vermieden werden.

Es werden vier verschiedene Serotypen (Untergruppen) unter-
schieden. Nach durchgemachter Infektion wird von einer lebens-
langen Immunitat gegentber dem jeweiligen Serotypen ausge-
gangen, allerdings besteht gegeniiber den anderen Serotypen
keine Immunitat, sodass eine erneute Infektion mit dem Dengue-
Virus mdglich ist. Hierbei besteht ein héheres Risiko fiir einen
schweren Krankheitsverlauf aufgrund der kérpereigenen Immun-
abwehr (antikdrperabhangiges Enhancements).

Die Impfung
Seit Mitte Februar 2023 ist ein tetravalenter (gegen vier Erreger
immunisierender) Lebendimpfstoff ab einem Alter von vier Jahren
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zugelassen. Er kann unabhangig von einer vorangegangenen In-
fektion angewandt werden. Der Impfstoff wird ausschlieRlich sub-
kutan (unter die Haut) injiziert. Durch eine zweimalige Impfung im
Abstand von drei Monaten bildet sich eine Schutzwirkung gegen-
Uber Dengue-Fieber von circa 80 %, die Zahl der Krankenhaus-
aufenthalte konnte bis 18 Monate nach vollstandiger Impfung um
90 % reduziert werden. Langzeitdaten von 54 Monaten zeigen
bislang eine Gesamtwirksamkeit von 61 % und eine Reduktion
der Krankenhausaufnahmen von 84 %. Abhéngig des Serotypen
besteht eine unterschiedliche Wirksamkeit der Impfung, die ge-
ringste gegentiber Serotyp 3 und nicht nachweisbar gegen Sero-
typ 4 aufgrund niedriger Fallzahlen. Auch nach einmaliger Imp-
fung (kurzfristig vor Reiseantritt) besteht ein Schutz von ca.
80 %, eine zweite Impfung ist fir eine langanhaltende Wirksam-
keit unerlasslich. Die Schutzwirkung ist bei Personen, die bereits
eine Dengue-Infektion durchgemacht haben, hoher.

Uber Einzelheiten der Impfung, weitere Unvertraglichkeitsreaktio-
nen und Griinde, die eine Impfung ausschlielen, informiert Sie
Ihr Arzt.

Der Nutzen fiir den Einzelnen und die Allgemeinheit
Durch die Impfung wird ein individueller Schutz des Einzelnen er-
reicht. Auch nach erfolgter Impfung ist ein konsequenter Miicken-
schutz fir einen sicheren Schutz auf Reisen unerlasslich. In
Deutschland ist die Dengue-Impfung seit Februar 2023 erhaltlich
und wird als Reiseimpfung eingesetzt. Zudem sorgt die Impfung
fur einen Schutz der 6ffentlichen Gesundheit, da die Verschlep-
pung von Dengue-Viren durch den zunehmenden Tourismus in
bisher nicht betroffene Gebiete, in denen die Ubertragermiicke
vorkommt, verhindert werden kann.

Wer geimpft werden sollte

Gegen Dengue koénnen alle Personen ab vier Jahren geimpft
werden, die in Gebiete reisen, in denen Dengue vorkommt und
Ubertragen werden kann.

Empfehlung der STIKO (Stand: 30.11.2023):

- Reiseimpfung: Personen = 4 Jahre, die bereits eine Dengue-
Virus-Infektion durchgemacht haben und in ein Dengue-En-
demiegebiet reisen und dort ein erhdhtes Expositionsrisiko haben
(z. B. langerer Aufenthalt, aktuelles Ausbruchsgeschehen).
Fir Personen, die in der Vergangenheit keine Dengue-Virus-
Infektion durchgemacht haben, spricht die STIKO aufgrund der
gegenwartig limitierten Datenlage derzeit keine allgemeine Impf-
empfehlung aus.

- Berufsimpfung: Personen, die bereits eine Dengue-Virus-
Infektion durchgemacht haben und auRerhalb von Endemiege-
bieten gezielte Tatigkeiten mit Dengue-Viren ausiiben (z. B. in
Forschungseinrichtungen oder Laboratorien).

Wenn nach eingehender arztlicher Beratung eine Impfung bei
,Dengue-Naiven® entsprechend der Zulassung individuell erwo-
gen wird, sollte die zu impfende Person ausfiihrlich dartber auf-
geklart werden, dass das Risiko einer Infektionsverstarkung bei
nachfolgender Infektion nicht ausgeschlossen werden kann. Soll-
te dennoch eine Impfung erfolgen, ist vor Ausreise eine vollstan-
dige Impfserie durchzufihren (d.h. 2 Impfstoffdosen im Mindest-
abstand von 3 Monaten).

Weitere Informationen: www.forum-impfen.de
Ihre Arztpraxis/Apotheke
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