Neue Impfempfehlungen
Impfempfehlungen in der Schweiz:
Empfehlungskategorien

Der potentielle Nutzen der Impfungen fur
die individuelle und die 6ffentliche Gesundheit wird von
der Eidgenossischen Kommission fur Impffragen (EKIF)
in Zusammenarbeit mit dem Bundesamt fur Gesundheit
(BAG) sorgfaltig evaluiert. Dazu dient ein analytischer
Rahmen, welcher unter Einbezug zahlreicher Parameter
Antworten auf zwolf Fragen liefert (siehe Tabelle |).

Mit Hilfe dieser Evaluation kénnen
Impfungen identifiziert werden, die
far die 6ffentliche Gesundheit von
grossem Nutzen sind. Ebenso las-
sen sich Impfungen abgrenzen, de-
ren individueller Nutzen jenen fir
die offentliche Gesundheit Uber-
steigt. So sind im Laufe der Jahre
zahlreiche wirksame und sichere
Impfstoffe auf dem Schweizer
Markt zugelassen worden, die opti-
malen individuellen Schutz vor sel-
tenen schwerwiegenden oder hau-
figen, weniger schwerwiegenden
Krankheiten bieten, ohne sich merk-
lich auf die offentliche Gesundheit
auszuwirken. Fir einige dieser
Impfstoffe gibt es noch keine Emp-
fehlung. In den Augen der Offent-
lichkeit ist dies oft gleichbedeutend
mit der Vorstellung, diese Impf-
stoffe seien nicht empfehlenswert.
Gleichzeitig zeugt die grosse Zahl
von Arztinnen und Arzten, die ihren
eigenen Kindern Uber den Schwei-
zerischen Impfplan hinausgehende
Impfungen verabreichen, vom leb-
haften Interesse an einem zuverlas-
sigen individuellen Schutz (Bulletin
BAG 37/05, S.642-5). Solange diese
Impfungen nicht offiziell empfohlen
sind, sehen sich diese Arztinnen
und Arzte einem Dilemma gegen-
Uber: FUr ihre eigenen Kinder tref-
fen sie eine andere Wahl als fir Pa-
tienten, die sie arztlich betreuen.
Der gleichberechtigte Zugang zu In-
formationen Uber wichtige Maglich-
keiten gesundheitlicher Vorsorge ist
nicht gewéhrleistet. )

Die EKIF méchte, dass Offentlich-
keit und Eltern offen und ohne Un-
terschiede Uber Impfungen infor-
miert werden, die zu ihrem Schutz
oder dem Schutz ihrer Kinder beitra-
gen kénnen. Sie sollen in die Lage
versetzt werden, selbst die gesund-
heitlichen Entscheidungen zu treffen,
die ihnen angemessen erscheinen.

Deshalb hat die EKIF beschlossen,
ihre Impfempfehlungen zu revidie-

ren und dabei vier Empfehlungska-
tegorien zu unterscheiden:

1. Empfohlene Basisimpfungen,
die unerldsslich fur die individuelle
und 6ffentliche Gesundheit sind und
einen fur das Wohlbefinden der Be-
volkerung unerlasslichen Schutz bie-
ten. Diese sind von der Arzteschaft
ihren Patientinnen und Patienten
gemass den Vorgaben des Schwei-
zerischen Impfplans zu empfehlen.

2. Empfohlene erganzende Imp-
fungen, die einen optimalen indivi-
duellen Schutz bieten und fir Per-
sonen bestimmt sind, die sich ge-
gen klar definierte Risiken schitzen
wollen. Die Arzteschaft hat ihre Pa-
tientinnen und Patienten Uber deren
Existenz gemass den Vorgaben des
Schweizerischen Impfplans zu in-
formieren.

3. Empfohlene Impfungen fiir Ri-
sikogruppen, fur die die Impfung
als nutzbringend eingestuft wird und
die notwendigen Anstrengungen von
Seiten der Arztin oder des Arztes ge-
rechtfertigt sind, um die Risikoper-
sonen zu erreichen und ihnen diese
Impfungen gemass dem Schweize-
rischen Impfplan zu empfehlen.

4. Impfungen ohne Empfehlun-
gen, weil noch keine formelle Eva-
luation durchgefiihrt wurde oder
weil der in der Evaluation nachge-
wiesene Nutzen nicht fir eine Emp-
fehlung ausreicht.

FUr die Empfehlungen der Katego-
rien 1, 2 und 3 erfolgt mit Ausnahme
der Reiseimpfungen ein Antrag fir
die Aufnahme in die Verordnung
Uber Leistungen in der obligatori-
schen Krankenpflegeversicherung
(Artikel 12k).

VIER EMPFEHLUNGSKATEGORIEN

1. Empfohlene Basisimpfungen
(Tabelle I, Teil 1)

Diese Empfehlungen betreffen aus-
schliesslich wirksame und sichere
Impfungen, die nachgewiesener-
massen einen Nutzen fir die indivi-
duelle und die 6ffentliche Gesund-
heit bringen. Dazu gehoren:

Tabelle |

Kriterien fiir die Evaluation neuer Impfstoffe zur Erarbeitung gesamt-

schweizerischer Empfehlungen

1. Krankheitslast: Rechtfertigt die Krankheitslast die Abgabe einer Impfempfehlung?

2. Eigenschaften des Impfstoffs: Erlauben die Eigenschaften des Impfstoffs die
Abgabe einer wirksamen Impfempfehlung?

3. Impfstrategie: \Welches Ziel sollte mit einer Impfempfehlung angestrebt werden?
a) Risikominderung bei Angehorigen von Risikogruppen
b) Allgemeine Forderung der Informationsverbreitung und ergénzende Impfung
c¢) Schutz der Gesamtbevolkerung durch eine generelle Impfung

4. Kosten-Wirksamkeit der Strategien: Ist die Kosten-Wirksamkeit der Strategien
akzeptabel und vergleichbar mit anderen Interventionen im Gesundheitsbereich?

5. Akzeptanz der Empfehlung: Besteht eine erhohte Nachfrage nach einer Impf-
empfehlung? Wirde eine Impfempfehlung auf hohe Akzeptanz stossen?

6. Umsetzbarkeit der Empfehlung: Lasst sich die Impfempfehlung in der Praxis

umsetzen?

7. Evaluationsfahigkeit der Empfehlung: Sind die verschiedenen Aspekte der

Empfehlung evaluierbar?

8. Offene Fragen: Gibt es wichtige offene Fragen, die einen Einfluss auf die Um-

setzung der Empfehlung haben?

9. Zugangsgerechtigkeit der Empfehlung: Ist mit der Empfehlung ein gleichberech-
tigter Zugang zum Impfstoff fir alle Zielgruppen gewahrleistet?
10. Rechtliche Erwagungen: Gibt es rechtliche Probleme, die einen Einfluss auf die

Umsetzung der Empfehlung haben?

11. Konformitat der Empfehlung: Ist die geplante Empfehlung konform mit solchen
an anderen Orten vorgesehenen oder geplanten Empfehlungen?
12. Fiir welche Impfstrategie wiirden Sie unter Beriicksichtigung all dieser

Faktoren stimmen?

(Risikogruppen, Erganzende Impfung, Allgemeine Impfung, Keine Impfung)
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a.Impfungen, mit denen sich in der
Schweiz jedes Jahr zahlreiche
Falle von schwerwiegenden Uber-
tragbaren Krankheiten, die blei-
bende Schaden oder den Tod zur

grinden (schwangere Frauen, im-
munsupprimierte Personen) nicht
moglich ist;

d.Impfungen gegen seltene aber

schwerwiegende Krankheiten, fur

che Gesundheit bringen, aber von
beachtlichem Nutzen fir die indivi-
duelle Gesundheit sein koénnen.
Dazu gehoren:

a.Impfungen, mit denen sich in der

Folge haben koénnen, vermeiden die keine alternativen Praventi- Schweiz jedes Jahr eine be-
lassen; ons- und/oder Behandlungsarten schrénkte Anzahl schwerwiegen-
b.Impfungen, dank derer die Hau- mit nachgewiesener Wirksamkeit der Félle von Ubertragbaren

Krankheiten vermeiden lassen;
b.Impfungen, mit denen sich in der
Schweiz jedes Jahr eine grosse
Anzahl von Krankheitsfallen ver-
meiden lassen, die fur Personen
ohne identifizierbare Risikofak-
toren keine Gefahr hinsichtlich
schwerer Komplikationen oder
bleibender Schaden darstellen;
Impfungen gegen Krankheiten,
die manchmal schwerwiegend
verlaufen, fur die es aber alterna-
tive Praventions- und/oder Be-
handlungsarten mit mindestens
teilweise nachgewiesener Wirk-
samkeit gibt;

existieren.
Die entsprechenden Impfungen
werden als unerlasslich fur die indi-
viduelle und offentliche Gesundheit
eingestuft und sollten von der Arz-
teschaft den Patientinnen und Pa-
tienten gemass den Vorgaben des
c¢.Impfungen zum Schutz vor poten-  Schweizerischen [Impfplans emp-

tiell schwerwiegenden Ubertrag- fohlen werden.

baren Krankheiten, bei denen C.

eine hohe Durchimpfung erfor- 2. Empfohlene erganzende

derlich ist, um eine Gruppenim- Impfungen (Tabelle Il, Teil 2)

munitat zu erreichen und um Er- Diese Empfehlungen betreffen aus-

krankungen zu vermeiden, wenn  schliesslich wirksame und sichere

eine Impfung aus Alters- (Fotus, Impfungen, die einen weniger aus-

Neugeborene) oder Gesundheits- gepragten Nutzen fir die 6ffentli-

figkeit von schwerwiegenden
Ubertragbaren Krankheiten, die
friher in der Schweiz héaufig wa-
ren und bei ungentigender Durch-
impfung wieder auftreten kon-
nen, sehr niedrig ist oder sogar
bei Null liegt;

Tabelle Il
Impfempfehlungen

1. Empfohlene Basisimpfungen Begriindung der Empfehlung

Diphtherie 1b. Fruher haufige schwere Infektion, die wieder auftreten kann.
Tetanus 1d. Schwere Infektion ohne wirksame alternative Praventions- oder Behandlungsart.
Pertussis 1a. Schwere Infektion, die eine erhéhte Zahl von Komplikationen zur Folge haben kann.
1b. FrUher hdufige schwere Infektion, die wieder vermehrt auftreten kann.
1c. Infektion, die eine hohe Durchimpfung erfordert, um nicht impfbare Personen
vor Risiken zu schitzen (Alter, Gesundheitszustand).
Poliomyelitis 1b. Friher hdufige schwere Infektion, die wieder auftreten kann.
1c. Infektion, die eine hohe Durchimpfung erfordert, um nicht impfbare Personen

vor Risiken zu schiitzen (Alter, Gesundheitszustand).
1b. Friher haufige schwere Infektion, die wieder vermehrt auftreten kann.
1c. Infektion, die eine hohe Durchimpfung erfordert, um nicht impfbare Personen
vor Risiken zu schitzen (Alter, Gesundheitszustand).

H. influenzae b

Masern 1a. Schwere Infektion, die eine erhohte Zahl von Komplikationen zur Folge haben kann.
1c. Infektion, die eine hohe Durchimpfung erfordert, um nicht impfbare Personen
vor Risiken zu schitzen (Alter, Gesundheitszustand).
Roteln 1b. Friher haufige schwere Infektion, die eine erhdhte Zahl von schweren Komplikationen
zur Folge haben kann (Missbildungen des Fotus) und wieder vermehrt auftreten kann.
1c. Infektion, die eine hohe Durchimpfung erfordert, um nicht impfbare Personen
vor Risiken zu schitzen (Alter, Gesundheitszustand).
Mumps 1c. Infektion, die eine hohe Durchimpfung erfordert, um nicht impfbare Personen
vor Risiken zu schiitzen (Alter, Gesundheitszustand).
Hepatitis B 1a. Schwere Infektion, die eine erhdhte Zahl von Komplikationen zur Folge haben kann.
Varizellen (Jugendliche) 1a. Infektion, die eine erhdhte Zahl von teilweise schweren Komplikationen zur Folge
haben kann (Erwachsene, schwangere Frauen).
Grippe 1a. Infektion, die eine erhdhte Zahl von teilweise schweren Komplikationen zur Folge
haben kann (Personen Uber 65 Jahre).
Pneumokokken (Erwachsene) 1a. Infektion, die eine erhohte Zahl von teilweise schwere Komplikationen zur Folge

haben kann (Personen Uber 65 Jahre).

2. Empfohlene erganzende Impfungen Begriindung der Empfehlung

Meningokokken 2a. Schwere, aber relativ seltene Infektion (Meningitis, Septikdmie).
Pneumokokken 2a. Schwere, aber relativ seltene Infektion (Meningitis, Septikdmie).

2b. Haufige Infektion, aber mit Therapiealternativen (Otitis).

2c. Manchmal schwere Infektion, aber mit Therapiealternativen (Pneumonie).
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d.Impfungen gegen Krankheiten,
flr die unabhdngig vom Schadens-
oder Komplikationsrisiko keine
alternativen Praventions- und/oder
Behandlungsarten existieren.
Die entsprechenden Impfungen
bieten einen optimalen individuellen
Schutz gegen_klar definierte Risi-
ken, und die Arzteschaft sollte die
Patientinnen und Patienten darUtber
gemass den Vorgaben des Schwei-
zerischen Impfplans informieren.

3. Empfohlene Impfungen
fiir Risikogruppen (Tabelle lll)
Diese Empfehlungen betreffen
wirksame und sichere Impfungen,
die einen begrenzten Nutzen fir die
offentliche  Gesundheit bringen,
aber von wesentlichem Nutzen fir
gewisse Gruppen mit grossen, klar
definierten Risiken sind. Dazu geho-
ren Personen mit:
a.einem erhéhten Expositionsrisiko
(z.B. Reisende, durch Beruf oder
Freizeitbeschaftigung exponierte
Personen, Kontaktpersonen von
Patientinnen und Patienten usw.)
b.einem erhéhten Komplikationsri-
siko (z.B. kranke, geschwaéchte
oder immunsupprimierte Perso-
nen, Frihgeborene, schwangere
Frauen usw.)
Die entsprechenden Impfstoffe wer-
den flr Risikopersonen als unerlass-
lich eingestuft, und alle notwendigen
Anstrengungen von Seiten der Arztin
oder des Arztes sind gerechtfertigt,
um die Risikopersonen zu erreichen
und ihnen diese Impfungen gemass
den Vorgaben des Schweizerischen
Impfplans zu empfehlen.

4. Impfungen

ohne Empfehlungen

Die Evaluation des Nutzens an einer

Impfung ist mit beachtlichem Ar-

beitsaufwand verbunden und kann

einige Zeit in Anspruch nehmen.

Die folgenden beiden Situationen

sind moglich:

a.Impfungen, die noch keiner Eva-
luation unterzogen wurden (kurz-
lich erfolgte Zulassung, Verwen-
dung als sehr beschrankt einge-
schéatzt, Evaluation vorgesehen
oder im Gange).

b.Impfungen, bei denen die Evalua-
tion ergeben hatte, dass der Nut-
zen fur die offentliche oder die in-
dividuelle Gesundheit aufgrund
der verfligbaren Daten nicht gross
genug ist.

Die entsprechenden Impfungen
sind auf individueller Basis mdglich
(Impfstoffe sind auf dem Markt er-
haltlich), doch eine Verabreichung
wird nicht durch eine Empfehlung ge-
stutzt.

Solange keine konkrete Anfrage
vorliegt, braucht die Arzteschaft Pa-
tientinnen und Patienten Uber diese
Impfungen nicht zu informieren. M

Eidg. Kommission fur Impffragen und
Bundesamt fur Gesundheit

Weitere Informationen

Bundesamt fir Gesundheit
Direktionsbereich Offentliche Gesundheit
Abteilung Ubertragbare Krankheiten
Sektion Impfungen

Telefon 031 323 87 06




