Keuchhusten (Pertussis): Erkrankung und Impfung
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Die zentralen Fakten auf einen Blick

NNV: number needed to @. CFR: Fallsterblichkeit

= Wieviel Prozent der erkrankten versterben im
chCIHGte . . Durchschnitt?
Wieviele Menschen miissen geimpft werden,

damit ein Infektions- oder Todesfall weniger L . . . )
auftritt? 1-3 % bei Sduglingen , die Gesamtsterblichkeit

liegt je nach Altersgruppe und Land bei 0-1 %
Nicht bekannt; hinsichtlich der Kokon-Strategie
liegt die NNV zur Verhinderung einer Hospita-
lisierung bei > 10.000, zur Verhinderung eines
Todesfalls bei > 1.000.000

Impfempfehlung Impfquote
Seit wann wird die Impfung von der StIKO Wie hoch ist der Anteil der Geimpften in der
empfohlen? Bevolkerung?
Standardimpfung fiir Kinder seit 1991 mit Etwa 77 % der Kinder im Alter von 24 Monaten
einem Ganzzellimpfstoff, 1994 durch azelluldre sind 2024 vollstandig geimpft gewesen (DTP)

Impfstoffe abgeldst, 2001 zusdtzliche Auf-
frischimpfung, seit 2020 einmalige Impfung fir
Schwangere

Jéhrliche Erkrankungen Herdenimmunitét

Wieviele Infektionen gibt es in Deutschland Gibt es einen Schutz vor weiterer Verbreitung,

pro Jahr? wenn genligend Menschen geimpft sind?
Seit Einfiihrung der Keuchhusten-Meldepflicht Keine Herdenimmunitat moglich (kein langfristi-
2013 @ 11 bis 20 Erkrankungen pro 100.000 ger Schutzeffekt, Geimpfte kénnen sich asym-
Einwohner (EW), bei SGuglingen mit 100 pro ptomatisch infizieren und andere anstecken,
100.000 EW deutlich héher Zirkulation des Bakteriums in der Bevolkerung

kann nicht verhindert werden)

Unser Wissen fiir Ihre Entscheidung. individuelle-impfentscheidung.de
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Bakterium Bordetella pertussis (B. pertussis), das
etwa 86 bis 95 % aller Keuchhusten-Fdlle ausmacht.
Der Mensch ist das einzige bekannte Reservoir.

Infizierte Personen sind nach der Inkubationszeit (ab
dem Stadium catarrhale) infektids. Innerhalb von drei
Wochen nach Symptombeginn ist das Risiko fir die
Transmission am hdchsten. B. pertussis ist hochkonta-
gios, die secondary attack rate (SAR) schwankt in
Haushaltskontaktstudien zwischen 58 und 100 %.
AuBerhalb des Haushalts (z. B. in KlassenrGumen) ist
die SAR mit O bis 36 % sehr viel niedriger. B. pertussis
wird per Tropfchen Ubertragen, nicht durch Schmier-
infektion. Eine symptomatische Erkrankung scheint fur
eine Ubertragung nicht erforderlich zu sein, ein ldnge-
rer enger, wiederholter Kontakt reicht aus. Das Risiko
fur eine Ubertragung ist héher, wenn infizierte Indivi-
duen Husten aufweisen.

In der Regel 7 bis 10 Tage (auch bis zu drei Wochen).

1. Stadium catarrhale (1 bis 2 Wochen), dhnlich einer
Infektion der oberen Atemwege bzw. einer Er-
kdltung. Symptome: meist kein oder nur mafiges
Fieber, Midigkeit und Rhinorrhoe.

2. Stadium convulsivum (4 bis 6 Wochen) mit typi-
schen anfallsweise auftretenden Hustensto3en
(,Stakkatohusten®), begleitet von kréftigem Ein-
atmen (Keuchen/Juchzen); abklingendes Fieber.
Durch die Hustenanfdlle evt. Hervorwirgen von
zdhem Schleim sowie anschlieBendes Erbrechen.

3. Stadium decrementi (etwa 6 bis 10 Wochen): Re-
konvaleszenz mit abklingenden Hustenanfdllen.

Hdaufigste Komplikation und Todesursache nach einer
Infektion ist eine sekunddre, bakterielle Lungenentziin-
dung. Obwohl jahrlich bis zu 25.000 Keuchhusten-Fal-
le in Deutschland registriert werden, verzeichnete das
RKI nur 10 Todesfdlle seit Beginn der Meldepflicht im
Jahr 2013, davon alleine funf im Jahr 2016.

In Deutschland ist kein Einzelimpfstoff gegen Keuch-
husten zugelassen. Alle Impfstoffe enthalten min-
destens auch eine Komponente gegen Tetanus und
Diphtherie. Gegen Keuchhusten kann ab einem Alter
von 2 Monaten geimpft werden. Die Impfquote bei
Schulanfdngern in Deutschland lag 2018 bei ca. 93 %.
Die Impfung verhindert nicht die Zirkulation des Bakte-
riums in der Bevolkerung.
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Geimpfte kdnnen asymptomatisch erkranken und
somit Ungeimpfte unbemerkt anstecken; eine Herden-
immunitat kann mit den vorhandenen Impfstoffen
nicht erreicht werden, ebenso wenig ein langfristiger
Schutz. Der Austausch der Ganzzell-Impfstoffe gegen
die azellularen Impfstoffe hat zu einem (Wieder-)An-
stieg der Fallzahlen gefiihrt und womaoglich zu einem
Anstieg der Mutationsrate von B. pertussis, wodurch
Ausbriiche auch in Populationen mit hoher Impfquote
wahrscheinlicher werden.

Weil Sduglinge im Alter von bis zu vier bis sechs
Monaten die meisten Komplikationen entwickeln, in
diesem Zeitraum der Impfschutz aber nicht vollsténdig
sein kann, empfiehlt die STIKO allen Erwachsenen im
Umfeld des Sduglings, sich impfen zu lassen (Kokon-
Strategie). Schwangeren im dritten Trimenon (bei
absehbarer Frihgeburt im zweiten Trimenon) wird die
Impfung empfohlen, um einen Schutz flr das Neuge-
borene in den ersten Lebensmonaten aufzubauen.
Allen Sduglingen und Kleinkindern wird eine Grund-
immunisierung mit den vorhandenen Kombinations-
impfstoffen empfohlen (u. a. um Impfungen und
Impftermine zu sparen) mit Auffrischimpfungen im
Vorschul- und Jugendalter. Erwachsene sollen sich bei
der ndchsten Tetanus- und Diphtherie-Auffrischungs-
impfung auch gegen Keuchhusten impfen lassen, Per-
sonal im Gesundheitsdienst sowie in Gemeinschafts-
einrichtungen alle 10 Jahre.

Gerade auch aufgrund der neuen TdaP-Impfstoffe
sind die Erkrankungszahlen trotz hoher Impfquote
nicht ricklaufig. Da asymptomatische bzw. untypische
Verldufe bei Kindern, Jugendlichen und Erwachsenen
sehr haufig sind, ist die Erkrankung fur die Gesamt-
bevodlkerung in der Regel ungefdhrlich. Die absolute
Risikoreduktion durch die Impfstoffe liegt laut Kohor-
tenstudien extrem niedrig (0,021 %). Der Nutzen der
Kokon-Strategie ist in der aktuellen evidenzbasierten
Literatur nicht erwiesen — auch die WHO r&t davon
ab. Die Impfung kann zudem eine falsche Sicherheit
vermitteln. Empfehlenswert ist die Beratung werden-
der Mutter Uber ein verdndertes Kontaktverhalten von
Familie und Besuchern. Unbedingt zu empfehlen ist
die Herstellung und Zulassung eines Einzelimpfstoffes
ohne Aluminium-Adjuvantien. Letztere sind allgemein
als neurotoxisch anerkannte Substanzen, die es in der
prdnatalen und perinatalen Phase auf jeden Fall zu
vermeiden gilt.

https://dfi.de/keuchhusten
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