www.journalmed.de

Grippeimpfung

Auch fur Reisende zu empfehlen

Gefihrdeten Personen wird jetzt dringend geraten, sich gegen die Yirus-
grippe impfen zu lassen, Dieser Appell richtet sich vor allem an alte,
immungeschwiichte oder chronisch Kranke sowie Menschen, die viel mit
anderen in Kontakt kommen. Dariiber hinaus gibt es aber gute Griinde,
auch Reisende in den Kreis der Risikogruppen aufzunehmen.

Die Einschatzung gesundheitlicher Risi-
ken auf Reisen ist manchmal etwas sub-
jeltiv.WWenn in den LSA das West-Mil-
Fieber grassiert oder schwer behan-
delbare Krankheiten wie das Dengue-
Ficber auf Bali und das Gelbfieber in
Afrika zunehmen, dann mag eine Grip-
pewelle auf Madagaskar dagegen harm-
los erscheinen. Diesemn Anschein tritt
Dr. Mikolaus Frihwein, Prisident der
Bayerischen Gesellschaft fur Immun-,
Tropenmedizin und Impfwesen eV,
jedoch entschieden entgegen. .Der
diesjahrige Ausbruch auf Madagaskar
forderte 22446 Erkrankte und 671
Tote. Das Risiko, in einem derartigen
Epidemiegebiet an der Grippe zu ster-
ben, ist wesentlich hoher als an einer
anderen Krankheit in einem der er-
withnten Linder. Und selbst im Vergleich
zum hiesigen Strallenverkehr sind Rei-
sende dort einem zehnfach hoheren
Risiko ausgesetze™

Impfstoffe bieten weltweit guten
Schutz

Ein besonderes Problem stellt Frithwein
zufolge das Reisen innerhalb von Grup-
pen dar. ,Auf gemeinsamen Ausflligen,
Schiffs- oder Flugreisen finden die Viren
ideale Voraussetzungen um sich auszi-
breiten. Dies war beispielsweise 1998
der Fall. als auf Bootsfahrren zwischen
Vancouver und Alaska mehrere Hun-
dert Persanen erkrankten” Dariiber
hinaus sei zu bedenken, dass in anderen
Regionen der Erde die Hauptalerivitat
der Grippe in eine andere Jahreszeit
fillt. So gelten auf der siidlichen Halbku-
gel die Manate April bis September als
Grippesaison. ,Die Bayerische Gesell-
schafe fir Immun-, Tropenmedizin und
Impfwesen e V. empfiehlt daher, die
Grippeimpfung generell in die Rei-
seimpfungen aufrunehren™ Aber hitte
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eine Impfung mic den hier zu Lande ver-
fugbaren Seren auch im Falle der Mada-
gaskar-Epidemie geholfen? Eine Frage,
die Prof. Thomas Loscher, Leiter der
Abteilung fur Infektions- und Tropen-
medizin an der Universitit Minchen,
eindeutig bejaht. ..Derzeit gibt es keine
unterschiedlichen Impfswoife fur die
Mard- und die Sidhalbkugel. AuBerdem
ist dasVirus, das auf Madagaskar die Epi-
demie ausldste, im Grunde genommen
ein alter Bekannter', Der Impfstoff der
Saison 2001/2002 hatte daher ausrei-
chend Schutz geboten.”

Auch Léscher ric niedergelassenen
Arzten, ihre reisende Klientel zumin-
dest in bestimmten Fillen auf eine Grip-
peimpfung aufmerksam zu machen. .Die
Impfernpfehlung des Robert-Koch-Insti-
wuts fiir die Risikogruppen gilt natliclich
auch bei Reisen, Dariiber hinaus ist eine
Immunisierung allzemein sinnvoll  bei
Aufenthaleen in Epidemiegebleten oder
bei lingeror Verweildaver im sidostasi-
atischen Raum, in Siidchina oder Hong-
kang. In vielen Fillen hatten Epidemien
ja dort ihren Ursprung.™

Stand-by mit Neuraminidase-
Hemmern

Meben den Impfstoffen stehen mitder-
weile mehrere Medikamente zur Verfi-
gung, die neue Strategien im Umgang
mit der Grippe ertffnen. Zur Prophyla-
%¢ und Therapie ist derzeit der Meura-
minidase-Inhibitor Osaleamivir (Tamiflu®)
zugelassen, Zanamivir (Relenza®) — eln
weiterer MNeuraminidase-Inhibitor -
darf nur zur Therapie singesetzt wer-
den, ebenso der M2-Kanal-Inhibitor
Amantadin,

wvor allem bei Angehérigen der Risi-
kogruppen, die in ein Epidemiegebiet
einreisen und keinen Impfschutz haben,
kann man eine Prophylaxe mit Oselta-

Influenza .
21

Informationen zur Grippe-
aletivitit im In- und Ausland:

FAuMer Global Influenza Surveillance Met-
work (englischsprachig)
http:ffoms2b3e jussicw. friflunedindes. homl
Robert-Koch-Institut

wwwirki.de

Paul-Ehrlich-Instituc
wowrw.pai.dedprofessionals/impl_infes.hem
Fit-For-Travel

wwrwifitlortravel.de
www.grippe-online de.
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mivir in Eredigung zichen”, so Loscher.
5ie kann beispielsweise auch mit einer
Impfung kombiniert und dann nach
rund zwei Wochen — sobald also ein
Impfschuz aufgebaut worden ist —
abgeserzt werden, Denkbar ist auch, die
Meuraminidase-Hemmstoffe oder Aman-
radin als Stand-by-Medikamente  mit-
zufuhren und im Falle einer Infeltion
ginzunehmen.” Allerdings hat diese Var-
gehensweise gewisse Einschrankungen:
Die Wirkstoffe unterbinden die Ver-
mehrung der Viren oder deren Freiset-
zung aus den befallenen Wirtszellen.
Aus diesem Grund entfalten sie nur
dann ihre Wirkung, wenn sie bis spate-
stens 48 Stunden nach Auftreten der
ersten Symptome eingenommen wur-
den. Zum anderen kann es vor allem bei
der Einmahme won Amantadin zu
Mebenwirkungen kommen. ,Die Imp-
fung ist daher nach wie vor die beste
Arrt, giner Grippe vorzubeugen,” lautet
Loschers Rat an Arzte und Patienten.
Giinter Liffelmann
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