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Pneumokokken-Impfung

Mit Blick auf altere Patienten wird falscher Impfstoff favorisiert

(02. Marz 2016) Pneumokokken sind die haufigste Ursache fiir Lungenentziindungen.
Menschen liber 60 Jahre sind besonders gefahrdet: Bei ihnen sind 80 Prozent der
Erkrankungen auf die Bakterien zuriickzufiihren. Seit Jahren wird daher zu einer Impfung
geraten. Nun ist jedoch eine Diskussion um das Vakzin entbrannt: In einem
Positionspapier der Deutschen Gesellschaft fiir Geriatrie (DGG) und der Deutschen
Gesellschaft fiir Pneumologie und Beatmungsmedizin (DGP) widersprechen Experten der
Empfehlung der Standigen Impfkommission (STIKO). Co-Autor Prof. Dr. Hans Jiirgen
Heppner, Sprecher der AG-Impfen der DGG, Chefarzt der Geriatrischen Klinik und
Tagesklinik am Helios Klinikum Schwelm und Inhaber des Lehrstuhls fiir Geriatrie an der
Universitat Witten/Herdecke, erlautert die Hintergriinde.

Es ist ein Disput, der weitreichende Konsequenzen fir die Gesundheit alterer Patienten haben
kénnte: Wie zum Jahreswechsel aus Kreisen der STIKO verlautete, soll der Konjugatimpfstoff
PCV 13 nicht mehr neben der Standardimpfung mit dem Polysaccharidimpfstoff PPSV23
empfohlen werden. Bislang wurde dieser gleichberechtigt neben dem Konjugatimpfstoff PCV13
genannt.

Dies entspricht nicht der aktuellen Datenlage, sind sich Experten der DGG und DGP einig.
Gemeinsam haben sie nun ein Positionspapier verdffentlicht, das nicht nur darauf drangt,
weiterhin PCV13 fir die Impfung von Patienten tGber 60 Jahren zu empfehlen — sondern ihm
sogar moglichst den Vorzug zu geben.

Altere Patienten bei der Empfehlung nicht wirklich bedacht

,Der Konjugatimpfstoff ist wirksamer fir altere Menschen als der Polysaccharidimpfstoff¢, sagt
Prof. Hans-Jurgen Heppner. Gemeinsam mit Prof. Dr. Santiago Ewig (Herne/Bochum), Prof. Dr.
Mathias Pletz (Jena) und Prof. Dr. Tobias Welte (Hannover) ist er Uberzeugt, das die STIKO zu
viel Gewicht auf die Rate der invasiven Infektionen durch Pneumokokken legt. Stattdessen
musste beachtet werden, dass Pneumokokken Ausloser bei 80 Prozent der
Lungenentziindungen sind. ,Eine Lungenentzindung ist fur altere Menschen eine Katastrophe.
Auch wenn diese Patienten erfolgreich behandelt werden, verlieren sie oft an Selbsténdigkeit
und Funktionalitat, wodurch die Mortalitat auch ein halbes Jahr spater noch hoch bleibt.”
Gestlitzt auf eine breite Datenbasis, kommen die Experten dariiber hinaus zu dem Schluss,
dass eine Impfung mit PPSV23 eine geringere Wirkung hat — auch was die Dauer des Schutzes
angeht. Studien zufolge scheint dieser bereits nach zwei Jahren abzunehmen. Bei PCV13 halt
er dagegen sogar nach vier Jahren an.

Starker Impfstoff und schwacher Impfstoff — es wird der falsche favorisiert

Auch der Effekt, wenn die zwei unterschiedlichen Impfstoffe nacheinander gegeben werden,
fallt demnach unterschiedlich aus. Wird nach einer PPSV23-Impfung mit dem gleichen Vakzin
oder PCV13 ,aufgefrischt’, ist die Wirkung schwacher als zuvor. Wird erst PCV13 gegeben und
spater mit PPSV23 geimpft, ergibt sich den Experten zufolge eine ,Booster-Reaktion®.
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,FUr uns sind das eindeutige Griinde, warum wir PCV13 favorisieren®, sagt Prof. Heppner, der
sich auch in der Arbeitsgruppe Impfen der DGG unter der Leitung von Frau Dr. Anja Kwetkat
engagiert. Er erhofft sich, dass das Positionspapier ein Signal an andere Geriater ist. ,Wir
wollen damit die Kollegen wachrutteln: Sie sollen zum einen die Gefahr der Pneumokokken-
Pneumonie starker wahrnehmen. Und zum anderen sollen sie vermehrt das Gesprach mit den
Patienten suchen — laut Zahlen von 2010 sind bislang nur 20 Prozent in der Altersgruppe
geimpft. Dank des Positionspapiers haben die Kollegen nun die wissenschaftliche Grundlage,
warum eine Impfung sinnvoll ist und welcher Impfstoff hierfiir optimaler Weise ausgewahit
werden sollte.”

»Stellungnahme zur Empfehlung der Pneumokokken-Impfung fiir Erwachsene

— Positionspapier der Deutschen Gesellschaft fiir Pneumologie und Beatmungsmedizin
(DGP) und der Deutschen Gesellschaft fiir Geriatrie (DGG)“:

Das Positionspapier kann mit freundlicher Genehmigung des Thieme-Verlages kostenfrei
heruntergeladen werden unter dem Link:
https://www.thieme-connect.de/products/ejournals/pdf/10.1055/s-0034-1393413.pdf
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Deutsche Gesellschaft fur Geriatrie (DGG)

Die Deutsche Gesellschaft fur Geriatrie (DGG) ist die wissenschaftliche Fachgesellschaft der
Arzte, die sich auf die Medizin der spaten Lebensphase spezialisiert haben. Wichtige
Schwerpunkte ihrer Arbeit sind neben vielen anderen Bewegungseinschrankungen und Stirze,
Demenz, Inkontinenz, Depressionen und Erndhrungsfragen im Alter. Haufig befassen Geriater
sich auch mit Fragen der Arzneimitteltherapie von alten Menschen und den Wechselwirkungen,
die verschiedene Medikamente haben. Bei der Versorgung geht es darum, den alten Menschen
ganzheitlich zu betreuen und ihm dabei zu helfen, so lange wie méglich selbststandig und
selbstbestimmt zu leben. Die DGG wurde 1985 gegriindet und hat heute rund 2000 Mitglieder.
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