Pandemische Grippe (H1N1) 2009

Empfehlungen fiir die Impfung gegen die pandemische
Grippe (H1N1) 2009.

Das pandemische Grippevirus (H1N1) 2009 ist das Resultat einer
Kombination von zwei Schweineviren, einem Vogelvirus und
einem Menschenvirus, daher der Name «Schweinegrippe». Als
es im Friihling 2009 entdeckt wurde, hatte es sich bereits an den
Menschen angepasst. Zuerst wurde das Virus in Mexiko isoliert.
Es hat sich sehr rasch iiber die ganze Welt verbreitet und eine
Pandemie ausgeldst. Das ansteckende Virus wird durch direkten
oder indirekten Kontakt mit infizierten Personen, die sprechen,
husten oder niesen, libertragen. Dabei entstehen Wolken von fei-
nen Tropfchen mit Viren, welche in der umgebenden Luft schwe-
ben und sich auf Gegenstande im Abstand von weniger als einem
Meter ablagern. Man schatzt, dass ohne eine Impfung sich in der
Schweiz wahrend des Herbstes oder Winters 2009 1 bis 2 Millio-
nen Personen mit dem Virus (H1N1) 2009 infizieren werden. Es ist
auch gut mdglich, aber nicht sicher, dass dieses Virus im Jahr
2010 in die Schweiz zuriickkehren wird. In den meisten Féllen ist
die pandemische Grippe (HIN1) 2009 nicht gefahrlicher als die
saisonale Grippe. Die Komplikationen kénnen aber gefahrlich sein
und sogar zum Tod fiihren, inshesondere bei Sduglingen, Schwan-
geren und Personen mit chronischen Krankheiten.

Die Risiken der pandemischen Grippe (H1N1) 2009.

Das pandemische Grippevirus (HIN1) 2009 verursacht Fieber,
Husten, Schnupfen und Halsschmerzen. Gewisse Personen rea-
gieren mit sehr starkem Fieber, Schiittelfrost, Kopfschmerzen,
Muskel- und Gelenkschmerzen, starker Miidigkeit und Appetit-
losigkeit. Bei den Kleinkindern sind zusétzlich Erbrechen und
Durchfall haufig. Die Inkubationszeit (Zeit zwischen Ansteckung
und ersten Symptomen) betrégt in der Regel 2-4 (maximal 7)
Tage. Die Symptome dauern etwa eine Woche. Die wichtigste
schwere Komplikation der pandemischen Grippe (H1N1) 2009 ist
eine virale Lungenentziindung. Diese wiederum kann manchmal
durch eine bakterielle Lungenentziindung, meistens durch Pneu-
mokokken verursacht, kompliziert werden. Die durch das Virus
(HIN1) 2009 infizierten Lungen kdnnen dermassen krank sein,
dass das Blut nicht geniigend mit Sauerstoff versorgt werden
kann. In diesen Féllen ist eine Hospitalisation unumgénglich, damit
Sauerstoff verabreicht oder die Atmung sogar kiinstlich unterstiitzt
werden kann. Durch eine Behandlung auf der Intensivstation kann
oft, aber leider nicht immer, ein todlicher Ausgang vermieden wer-
den. Fiir gesunde Kinder und Erwachsene ist das Risiko einer
schweren Komplikation klein. Hingegen ist das Risiko grosser bei
Séuglingen, bei Schwangeren und bei Personen, die an einer
Krankheit leiden, welche ihre Lungen oder ihre Immunabwehr
schwécht. Man schétzt, dass weniger als 1% der Erkrankten
wegen einer schwer verlaufenden pandemischen Grippe (H1N1) 2009
hospitalisiert werden miissen. Etwa sieben von zehn hospitalisier-
ten Personen haben Risikofaktoren, welche das Risiko einer Kom-
plikation erhdhen (chronische Grunderkrankungen, Immundefizit
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oder Schwangerschaft). Das Risiko eines tddlichen Verlaufs liegt
zwischen 1 und 10 Personen von 10 000 Kranken. Die Mehrzahl der
Todesfalle betrifft Personen mit einem erhdhten Komplikationsrisiko
wegen einer Grunderkrankung.

Die Impfung gegen die pandemische Grippe
(H1N1) 2009.

Die Impfstoffe gegen die saisonale Grippe schiitzen nicht gegen
die pandemische Grippe (H1N1) 2009. Die Produzenten von
Grippeimpfstoffen haben wéhrend des Sommers 2009 einen
Impfstoff gegen dieses neue Grippevirus entwickelt. Man ging
dabei von einem Virus (H1N1) 2009 aus, welches in Kalifornien
isoliert worden war. Es handelt sich um einen inaktivierten Impf-
stoff, der keine lebenden Viren enthélt. Er kann dementspre-
chend keine Grippe verursachen. Die fiir die Schweiz gewéhlten
Impfstoffe enthalten Teile des Virus (Antigene), die mit einem
speziellen Fettstoff (Adjuvans) gemischt sind, welcher die Immun-
reaktion verstérkt. Solche Grippeimpfstoffe werden seit mehr als
12 Jahren entwickelt. Sie wurden in mehr als 100 Studien unter-
sucht und schon an mehr als 45 Millionen Personen, auch in der
Schweiz, verabreicht. Die Schutzwirkung des pandemischen
Impfstoffes (H1N1) 2009 ist noch nicht genau bekannt. Vergleich-
bare Impfstoffe gegen andere Grippeviren haben die Mehrheit
der Geimpften geschiitzt. Dank des Fettstoffes, welcher in den
Impfstoffen enthalten ist, wird erwartet, dass der Impfschutz ge-
gen das Virus (HIN1) 2009 besser ist als derjenige, welcher mit
den saisonalen Impfstoffen erreicht wird. Der Schutz ist aber
nicht zu 100% garantiert. Erkrankt allerdings eine Person trotz
Impfung an pandemischer Grippe (H1N1) 2009, ist das Risiko von
Komplikationen geringer als bei Ungeimpften. Ein gewisser
Schutz beginnt bereits 2 Wochen nach der ersten Impfung. Fiir
einen optimalen und lang andauernden Schutz braucht es 2
Injektionen im Abstand von mindestens 3 Wochen.

Die unerwiinschten Wirkungen der Impfung
gegen die pandemische Grippe (H1N1) 2009.

Die Impfstoffe gegen die pandemische Grippe (HIN1) 2009 sind
noch zu neu, um alle unerwiinschten Wirkungen genau zu kennen.
Die Studien, welche mit einem &hnlichen Impfstoff gegen die
Vogelgrippe oder saisonale Grippe gemacht wurden, haben ge-
zeigt, dass entziindliche Reaktionen héufiger sind als bei den
traditionellen Impfstoffen gegen die saisonale Grippe. An der Ein-
stichstelle ist eine lokale Reaktion zu erwarten: Schmerzen (bei 8
von 10 Personen), Rétung und Schwellung (bei 1-2 Personen von
10), manchmal begleitet von Fieber und Juckreiz wéhrend 2-3
Tagen. Manchmal kdnnen starke entziindliche Reaktionen mit ho-
hem Fieber, Schiittelfrost, Muskel- und Gelenkschmerzen, Kopf-
schmerzen und Miidigkeit (bei 6 von 100 Personen) beobachtet
werden. Diese Symptome dauern in den meisten Féllen 1-2 Tage
und verschwinden spontan. Ein Medikament gegen die Schmerzen
wie z.B. Paracetamol bringt in diesen Féllen Linderung. Schwere
allergische Reaktionen gegen einen Bestandteil des Impfstoffes



sind sehr selten. Sie treten einige Minuten bis Stunden nach der
Injektion auf. Gewisse Impfstoffe gegen die pandemische Grippe
(H1N1) 2009 wurden in Flaschchen mit mindestens 10 Dosen ab-
gefiillt, um die Produktionszeit zu verringern. Um das Risiko einer
Kontamination zu verringern, wurde den Impfstoffen ein be-
kanntes Konservierungsmittel (Thiomersal) in geringen Mengen
zugegeben. Dieses Mittel wird auch bei anderen Impfstoffen ver-
wendet, welche weltweit gebraucht werden. Dabei konnte die
Sicherheit dieser Impfstoffe wéhrend Jahrzehnten beobachtet
werden. Es bestétigte sich, dass kleine Mengen von Thiomersal im
Impfstoff gegen die pandemische Grippe (H1N1) 2009 kein Risiko
fiir die Gesundheit darstellen. Zurzeit kann das Risiko von seltenen
aussergewohnlichen oder schweren Nebenwirkungen nicht aus-
geschlossen werden. Auf jeden Fall ist aber das Risiko einer
schweren Nebenwirkung durch die Impfung viel kleiner als das
Risiko einer Komplikation durch die pandemische Grippe (H1N1)
2009. Es ist wichtig, sich daran zu erinnern, dass die Impfung ge-
gen die pandemische Grippe (H1N1) 2009 nur gegen diese Erkran-
kung schiitzt. Alle anderen Gesundheitsprobleme werden weiter-
hin auftauchen, manchmal vor und manchmal gerade nach der
Impfung gegen die pandemische Grippe (H1N1) 2009. Dies bedeu-
tet aber nicht, dass die Impfung die Ursache ist.

Wer sollte sich gegen die pandemische Grippe
(HIN1) 2009 impfen?

Die Impfung ist prioritar fiir:

1) Beschaftigte im Gesundheitswesen und Berufstatige, welche
Sduglinge unter 6 Monaten betreuen, um das Risiko einer
Ubertragung zu vermindern und die gefahrdeten Personen
vor einer Erkrankung zu schiitzen;

2) Schwangere (vorzugsweise ab dem 2. Trimenon) und Frauen
im Wochenbett;

3) Kinder (ab 6 Monaten), Jugendliche und Erwachsene bis 64
Jahre mit chronischen Herz- und Lungenkrankheiten (speziell
kongenitale Herzfehler, Herzinsuffizienz, Asthma, Mukoviscido-
se), chronischen Stoffwechselkrankheiten, die Auswirkungen
auf Herz, Lungen oder Nieren haben (z.B. Diabetes), Nieren-
insuffizienz, Erkrankungen des Blutes oder Immunsuppression;

4) Frithgeborene, die in der Grippezeit unter 2 Jahre alt sein
werden (ab dem Alter von 6 Monaten);

5) Personen, die mit Zugehdrigen zu den unter den Punkten 2, 3
und 4 erwahnten Gruppen oder mit Sduglingen unter 6 Monaten
im gleichen Haushalt wohnen;
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6) Personen, die {iber 64 Jahre alt sind, mit chronischen Krank-
heiten (siehe Punkt 3). Diese Personen profitieren von einer
gewissen vorbestehenden Immunitdt gegen das pandemische
Grippevirus (H1N1) 2009. Die Impfung dieser Personen ist da-
her weniger prioritar.

Die Impfung ist zudem empfohlen (ergdanzende Impfung), sobald

geniigend Impfstoff vorhanden ist, fiir:

7) Alle Personen (Kinder ab 6 Monaten, Jugendliche und Er-
wachsene), die sich und ihre Umgebung vor der pandemischen
Grippe (H1N1) 2009 und ihren Komplikationen schiitzen wollen.

Wem ist die Impfung gegen die pandemische
Grippe (H1N1) 2009 nicht empfohlen?

Bis entsprechende Daten vorliegen, ist die Impfung bei Sauglingen
unter 6 Monaten nicht empfohlen. Um das Risiko eines zufélligen Zu-
sammentreffens von Fehlgeburten, die im 1. Trimester héufig sind,
mit einer Impfung zu vermeiden, sollen Schwangere vorzugsweise
erst ab dem 2. Trimester geimpft werden. Im Falle einer fieberhaften
Krankheit soll die Impfung verschoben werden. Ausserdem sollten
Personen, welche eine starke Allergie gegen Hiihnereiweiss oder
gegen andere Bestandteile des Impfstoffes haben, nicht geimpft
werden, bevor sie die Situation mit ihrem Arzt besprochen haben.

Gibt es andere Mittel, sich gegen die
pandemische Grippe (H1N1) 2009 zu schiitzen?

Einfache Hygienemassnahmen wie das regeldssige Handewa-
schen, das Reiben von Augen und Nase vermeiden, das Distanzhal-
ten (Minimum 1 Meter) zu anderen Personen und das Aufhalten im
Gedrédnge auf ein Minimum beschranken, verringern das Anste-
ckungsrisiko. Das Tragen von Gesichtsmasken bei Kontakt mit
einer infizierten Person oder im Gedrénge (z.B. 6ffentlicher Verkehr
zu Stosszeiten) mindert das Risiko einer Ansteckung.

lhr Arzt empfiehlt allen Personen mit einem erhdhten Risiko und
deren Umfeld, sich gegen die pandemische Grippe (H1N1) 2009 zu
schiitzen. Zogern Sie nicht, mit ihm dariiber zu diskutieren. Er
antwortet gerne auf lhre Fragen.

Zusétzliche Informationen: Die Organisation der Impfkampagne ge-
gen die pandemische Grippe (H1N1) 2009 liegt in der Verantwortung
der Gesundheitsdirektionen der Kantone. Diese werden zu gege-
bener Zeitinformieren, wie und wo man sich impfen lassen kann. Die
Impfung ist kostenlos. Sie finden zusétzliche Informationen zur
pandemischen Grippe (H1N1) 2009 unter www.pandemia.ch oder
generell zu Impfungen unter www.infovac.ch
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