Aufklarung Meningokokken B

In Anlehnung an die Infobroschiire ,Menil 1 B Nr. 35“ her 1 durch das Deutsche Griine Kreuz — Marburg

Meningokokken sind Bakterien (Neisseria meningitidis). Man unterscheidet bisher mindestens 13 verschiedene Serogruppen. Die
Serogruppen A, B, C, W135 und Y sind fir den Menschen gefahrlich und weltweit fiir Epidemien verantwortlich. In Deutschland
sind die Erkrankungszahlen in den letzten Jahren deutlich zuriickgegangen, aber immer noch erkranken jedes Jahr etwa 300 bis
400 Menschen an einer schweren Meningokokken-Infektion, in der Mehrheit Siuglinge (besonders ind den ersten 6
Lebensmonaten) und Kleinkinder. Seit 2006 wird die Impfung gegen Meningokokken C fir alle Kinder und Jugendliche ab dem 1.
Lebensjahr bis zum 18. Geburtstag empfohlen. Etwa 20 bis 30 Prozent der Erkrankungen in Deutschland von der Serogruppe C
werden, etwa 70 Prozent von der Serogruppe B verursacht. Gegen diese Serogruppe gibt es seit Herbst 2013 nun erstmals in
Europa einen Impfstoff (Handelsname Bexsero®).

Meningokokken werden von Mensch zu Mensch mit der Atemluft Gibertragen (Trépfcheninfektion). Sie konnen verschiedene
invasive (den gesamten Organismus betreffende) schwere Krankheitsbilder auslésen, am haufigsten sind die eitrige Meningitis
(Hirnhautentziindung) und die lebensbedrohliche Sepsis (Blutvergiftung). Die Meningitis beginnt pl6tzlich mit hohem Fieber,
Erbrechen, starken Kopfschmerzen und Nackensteife. Auch Krampfe und Léhmungen kénnen auftreten. Bei sehr jungen Kindern
sind die Symptome meist charakteristisch. Septische Erkrankungen verlaufen dhnlich wie eine Meningitis, sind jedoch meist
durch einen dramatischen Krankheitsverlauf gekennzeichnet. Hautblutungen sind ‘Hinweise auf einen schweren invasiven
Krankheitsverlauf, dabei kann der Tod schon innerhalb weniger Stunden eintreten. Entscheidend bei einem Verdacht auf eine
invasive Meningokokken-Erkrankung ist die unverziigliche intensivmedizinische Behandlung; gegebenenfalls sollte noch vor der
Krankenhauseinweisung eine Antibiotikabehandlung eingeleitet werden. Auch eine rechtzeitige begonnene Behandlung kann
den Tod oder schwere Dauerschaden (Schaden des Nervensystems, Horverlust, Amputationen als Folge von schweren
Gewebsschadigungen) nicht immer zu verhindern. Es sterben noch immer fast 10 Prozent der Erkrankten. Eine Schutzimpfung ist
die entscheidende vorbeugende MaRnahme.

Impfstoff
Der neue Impfstoff gegen die Serogruppe B ist ein so genannter Proteinimpfstoff. Er wird nach einem innovativen Verfahren, der
rekombinanten DANN-Technologie, hergestellt und enthdlt 4 Antigene aus dem Erbgut des Erregers, die fur die meisten
Meningokokken-B-Erkrankungen weltweit verantwortlich sind.
Der Impfstoff schitzt ausschlieBlich gegen Infektionen mit Meningokokken der Serogruppe B. Er ist fur alle Altersgruppen ab 2
Lebensmonaten geeignet.
Wie auch der Konjugatimpfstoff sind bei jungeren Kindern mehr Impfungen noétig als bei dlteren Kindern, Jugendlichen und
Erwachsenen: Je nach Alter werden bis zu Impfungen verabreicht:
- Sauglinge (2 bis 5 Monate): 3 Impfungen im Abstand von mindestens 1 Monat, eine 4. Impfdosis im 2. Lebensjahr
- Kinder von 6 bis 11 Monaten: 2 Impfungen im Abstand von mindestens 2 Monaten, eine 3. Impfdosis im 2.
Lebensjahr (Mindestabstand zur letzten Impfung 2 Monate)
- Kinder von 12 bis 23 Monaten: 2 Impfungen im Abstand von mindestens 2 Monaten, eine 3. Impfung wird im
Abstand von 12 bis 23 Monaten gegeben
- Kinder von 2 bis 10 Jahren: 2 Impfungen im Abstand von mindestens 2 Monaten
- Jugendliche (ab 11 Jahre) und Erwachsene (sr die Altersgruppe der iber 50-jahrigen liegen keine Daten vor): 2 Impfungen im Mindestabstand
von 1 Monat
Der Impfstoff wird in den Muskel gespritzt. Uber die Notwendigkeit von Auffrischimpfungen und die Dauer des Impfschutzes
liegen noch keine Daten vor.

Die schutzimpfung gegen Meningokokken B kann zeitgleich mit einer anderen Einzel- oder Kombinationsimpfung (z.B. gegen
Tetanus, Diphtherie, Keuchhusten, Haemophilus influenzae Typ b, Poliomyelitis, Hepatitis B, Pneumokokken mit
Konjungatimpfstoff, Masern, Mumps, Roteln und Varizellen) verabreicht werden, allerdings an verschiedenen Stellen (z.B.
rechter und linker Oberarm); die Wirksamkeit wird bei einer gleichzeitigen Impfung nicht negativ beeinflusst, jedoch kann
kurzfristig etwas Fieber auftreten. Uber Ausnahmen von dieser Regel informiert Sie Ihr Arzt.

Wer soll geimpft werden?

Da der Impfstoff neu ist, gibt es fur die Anwendung noch keine offizielle STIKO-Empfehlung. Es ist aber davon auszugehen, dass
Personen mit erhohtem Infektionsrisiko fir Meningokokken-B-Erkrankungen die Impfung erhalten kénnen. Das sind z.B. auch
alle Sauglinge, Kleinkinder und Jugendliche. Darliber hinaus kann die Impfung erwogen werden bei:

- Patienten mit Inmundefekten oder fehlender bzw. nicht funktionsfahiger Milz.

- Gefahrdetem Laborpersonal

- Reisenden in Gebieten mit endemischen Meningokokken-B-Infektionen.

- Bei Haufungen oder Ausbriichen mit der Serogruppe B veroffentlichen die Gesundheitsamter ggf. einen Aufruf zur
Impfung, um eine Ausbreitung der Krankheit zu verhindern. Auch bisher ungeimpfte enge Kontaktpersonen sollten
neben der empfohlenen Chemoprophylaxe (Antibiotikum) so bald wie moglich eine Impfung erhalten.

Wer soll nicht geimpft werden?

Wer an einer akuten, behandlungsbedirftigen Krankheit mit Fieber leidet, soll nicht geimpft werden. Auch wer Gberempfindlich
gegen Bestandteile des Impfstoffes ist oder an einer Thrombozytopenie (Mangel an Blutpldttchen) bzw. an einer
Blutgerinnungsstorung leidet, sollte die Impfung erhalten.

Bei schwangeren Frauen missen Nutzen und Risiken einer Meningokokken-Schutzimpfung sehr sorgféltig abgewogen werden.
Bisher gibt es keine Daten tUber Auswirkungen der Meningokokken-B-Impfung wéahrend der Schwangerschaft oder in der Stillzeit.
Zu weiteren Fragen berét Sie der Impfarzt.

Verhalten nach der Impfung

Der Geimpfte bedarf keiner besonderen Schonung, ungewohnte korperliche Belastungen sollten aber innerhalb von 3 Tagen
nach der Impfung vermieden werden. Bei Personen, die zu Kreislaufreaktionen neigen oder bei denen Sofortallergien bekannt
sind, sollte der Arzt vor der Impfung dariber informiert werden.

Mégliche Lokal- und Allgemeinreaktionen nach der Impfung

Nach der Impfung kann es neben der angestrebten Immunitat und damit dem Schutz vor der Erkrankung an der Impfstelle sehr
haufig zu Schmerzen, Rotung, Juckreiz und Verhartungen kommen. Dies ist Ausdruck der normalen Auseinandersetzung des
Korpers mit dem Impfstoff und tritt meist innerhalb von 1 bis 3 Tagen, selten langer anhaltend, auf. Ebenfalls innerhalb von 1 bis
3 Tagen kann es — selten langer anhaltend — auch zu Allgemeinsymptomen wie einer Temperaturerh6hung bis Uber 38°C und
Schittelfrost, Kopfschmerzen, Schwindel oder Ubelkeit und Durchfall kommen. Ebenfalls sehr haufig werden Muskel- und
Gelenkschmerzen bei > 11-jahrigen gesehen. Haufig wird ein Hautausschlag beobachtet. Bei Sauglingen und Kindern treten sehr
haufig Schlafrigkeit und ungewdhnliches Schreien/Weinen auf, gelegentlich auch Fieberkrampfe. Sduglinge und Kleinkinder, die
zu Fieberkrampfen neigen, kdnnen vorsorglich fiebersenkende Mittel erhalten. In der Regel sind die sogenannten Reaktionen
voriibergehend und klingen rasch und folgenlos wieder ab.

Sind Impfkomplikationen maglich?

Impfkomplikationen sind sehr seltene, tber das normale MaR einer Impfreaktion hinausgehende Folgen der Impfung, die den
Gesundheitszustand des Impflings deutlich belasten. Allergische Reaktionen wie z.B. Nesselsucht werden gelegentlich
beobachtet.

Wenn nach einer Impfung Symptome auftreten, welche die oben genannten schnell voribergehenden Lokal- und
Allgemeinreaktionen Uberschreiten, steht Ihnen der Impfarzt und das Praxisteam selbstverstandlich ebenfalls zur Beratung zur
Verfligung.

Ubernimmt meine Kasse die Kosten: Wie bekomme ich die Kosten erstattet: Vorlage fiir Erstattungsschreiben:




Name, Geburtsdatum, Adresse Patient/Impfling Kinderdrzte Bad Mergentheim
Dr. med. Karl Schmitt

Dr. med. Hannes Viillers

Buchener StralRe 9
97980 Bad Mergentheim
Tel: 07931/2069

Einverstindniserklarung zur Durchfiihrung der Schutzimpfung gegen Meningokokken B

Name und Geburtsdatum des Impflings siehe oben.

Anliegend erhalten Sie ein Merkblatt liber die Durchfiihrung der Schutzimpfung gegen Meningokokken B. Darin sind
die wesentlichen Angaben (iber die durch die Impfung vermeidbare Krankheit, den Impfstoff, die Impfung, das
Verhalten nach der Impfung sowie Uber Impfreaktionen und mogliche Impfkomplikationen enthalten.

Vor der Durchfiihrung der Impfung wird zusatzlich um folgende Angaben gebeten.

1. Ist der Impfling gegenwartig gesund? JAO NEINO

2. Ist bei dem Impfling eine Allergie bekannt? JAO NEINO

Wenn Ja, welche

3. Traten bei dem Impfling nach einer friitheren Impfung allergische Erscheinungen, hohes Fieber oder andere

ungewohnliche Reaktionen auf? JAO NEINO

Wenn Ja, welche

Ich habe den Inhalt des Merkblattes zur Kenntnis genommen und bin von meinem Arzt im Gesprach Uber die
Impfung aufgeklart worden.

1 Ich habe keine weiteren Fragen.
[ Ich willige in die vorgeschlagene Impfung gegen Meningokokken B ein.

O Ich lehne die Impfung ab. Uber mégliche Nachteile der Ablehnung dieser Impfung wurde ich informiert.

Vermerke:

Datum, Unterschrift Patient / Erziehungsberechtigter



