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Die Impfung gegen Masern, Mumps
und Roételn (MMR)

Eine Information lhrer Arztpraxis/Apotheke und des

Forum Impfen

Mit diesem Blatt mdchten wir iber Masern, Mumps und Rételn
sowie die Impfvorsorge gegen diese Infektionskrankheiten in-
formieren und damit zu einer auf fundierten Tatsachen beru-
henden Entscheidung Uber die Durchfiihrung der Impfung bei-
tragen.

Die Erkrankungen und ihre Behandlung

Masern sind eine weltweit verbreitete Virus-Infektion mit hoher
Ansteckungsgefahr. Das Masernvirus kommt ausschlieflich im
Menschen vor und wird durch Sekret-Tropfchen bei engen
Kontakten ubertragen. Nach der Vermehrung an der Eintritts-
stelle, dem Nasen-Rachen-Raum und der Bindehaut, werden
die lokalen Lymphknoten befallen und dann der ganze Orga-
nismus besiedelt. Die Masern beginnen mit einem 2 bis 3-
tagigen unspezifischen Vorstadium (Schnupfen, Augenschmer-
zen, Lichtscheu, Midigkeit). Dann tritt Fieber auf und der typi-
sche fleckige Hautausschlag breitet sich innerhalb der nachs-
ten 2 bis 3 Tage vom Kopf liber den Rumpf auf Arme und Bei-
ne aus. Der Ausschlag blasst nach 3 bis 4 Tagen ab. Durch die
Virusinfektion kommt es zu einer Verminderung der Immunab-
wehr und damit verbunden kann es zur Infektion mit anderen
viralen als auch bakteriellen Erregern kommen. Dies kann zu
Mittelohrentziindungen und Lungenentziindungen flhren. Als
Komplikation geflirchtet ist die Gehirnentziindung, die bei Ju-
gendlichen sowie Erwachsenen haufiger auftritt und eine be-
sondere Gefahr fur Patienten mit einer Immunschwéache dar-
stellt. Sie verlauft oft tddlich oder verursacht bleibende Gehirn-
schaden. Im Jahr 2017 wurden in Deutschland 929 Masernfalle
Ubermittelt, hierunter gab es einen Todesfall, europaweit traten
35 Todesfalle durch Masern auf. Die Masern-Infektion hinter-
lasst einen lang dauernden, wahrscheinlich lebenslangen
Schutz vor einer Wiedererkrankung. Eine ursachliche Behand-
lung der Masern-Infektion ist nicht moglich.

Mumps ist eine weltweit verbreitete Virus-Infektion. Das
Mumpsvirus kommt ausschlief3lich im Menschen vor und wird
durch Sekrettropfchen, direkten Kontakt oder mit Virus verun-
reinigte Gegenstande Ubertragen. Die Erreger vermehren sich
in den Speicheldriisen und in den Atemwegen, befallen dann
die lokalen Lymphknoten und breiten sich im ganzen Organis-
mus aus. Nach einem 2 bis 3-tagigen unspezifischen Vorstadi-
um mit Mudigkeit, Appetitlosigkeit, Unwohlsein tritt Fieber auf.
Die Ohrspeicheldriisen schwellen an

und schmerzen. Die Erkrankung dauert einige Tage und die
Symptome verschwinden dann wieder. Als Komplikationen der
Mumpsinfektion kdnnen eine Hirnhaut-/Gehirnentziindung, eine
Bauchspeicheldriisen-Entziindung, bei Jugendlichen und Er-
wachsenen auch eine Hodenentzindung bzw. eine Entzin-
dung der Brustdriisen und der Eierstdcke auftreten. Die Mumps
-Infektion hinterlasst einen wahrscheinlich lebenslangen
Schutz. Eine ursachliche Behandlung gibt es nicht.

Roteln sind eine durch ein Virus hervorgerufene Infektions-
krankheit. Der Erreger ist weltweit verbreitet. Die Ubertragung
erfolgt durch Tropfcheninfektion mit Sekreten aus dem Nasen-
Rachen-Raum bei engen Kontakten mit Infizierten oder Er-
krankten. Da ca. 50 % der Infektionen ohne Krankheitszeichen
verlaufen, besteht eine hohe Gefahr der Ubertragung durch un-
bekannte Infektionsquellen. Ein Grof3teil der Rotelninfektionen
verlauft ohne oder mit nur geringen Symptomen, die grippe-
ahnlich sein kénnen. Der typische kleinfleckige Ausschlag be-
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ginnt hinter den Ohren und breitet sich Uber den gesamten Kor-
per aus mit einer charakteristischen Schwellung der Lymph-
knoten im Nacken, am Hinterkopf und hinter den Ohren. Bei
Kindern bleiben die Rételn im Allgemeinen komplikationslos.
Bei Schwangeren in den ersten drei Schwangerschaftsmona-
ten kdnnen Roételn-Viren das ungeborene Kind tber die Gebar-
mutter infizieren und Missbildungen an Auge, Innenohr und
Herz auslésen. Auch Erkrankungen in den spateren Schwan-
gerschaftsmonaten konnen zu schweren Schaden wie z.B.
Herzfehler fuhren. Eine ursachliche Therapie der Rételn ist
nicht mdéglich.

Die Impfung gegen die Erkrankungen

Der Impfstoff gegen Masern, Mumps und Rételn (MMR-
Impfstoff) ist ein Lebendimpfstoff. Er enthalt lebende, allerdings
abgeschwachte Viren und wird unter die Haut oder in die Mus-
kulatur geimpft. Das Impfschema wird entsprechend der Her-
stellerinformation durch den Arzt festgelegt. Der volle Impf-
schutz setzt etwa 4 Wochen nach der Impfung ein und halt
nach 2 Impfungen lebenslang. Neben Lokalreaktionen an der
Impfstelle kann es zu ahnlichen Symptomen wie bei den ver-
impften Erkrankungen, jedoch unbedenklicher, leichter Natur
kommen. Uber Einzelheiten der Impfung, seltene mdgliche
Unvertraglichkeitsreaktionen und Griinde, die eine Impfung
ausschlieRen, informiert Sie lhr Arzt.

Der Nutzen fiir den Einzelnen und die Allgemeinheit

Die Impfung gegen Masern, Mumps und Rételn fiihrt bei mehr
als 90% Geimpften zu einem Schutz. Fir Europa hat die Welt-
gesundheitsorganisation (WHO) das Ziel gesetzt, durch Impf-
programme die Viruszirkulation in der Bevélkerung zu unterbre-
chen. Dadurch sollen die Masern eliminiert, die Zahl der
Mumpserkrankungen auf eine pro 100.000 Einwohner und der
Roteln bei ungeschitzten Schwangeren auf 1 Erkrankung pro
100.000 Geburten verringert werden. Dies setzt voraus, dass
mehr als 95 % der Menschen geimpft sind.

Wer geimpft werden sollte

Die Impfung gegen Masern, Mumps und Rételn (MMR) ist eine
allgemein empfohlene VorsorgemalRnahme im Kleinkindesal-
ter. DarUber hinaus wird sie allen Frauen im gebarfahigen Alter
angeraten, die nicht zweimalig Rételn geimpft sind bzw. mit un-
klarem Rételnimpfstatus sowie allen nach 1970 Geborenen oh-
ne Masernimpfung bzw. mit unklarem Masernimpfstatus oder
nur einer Masernimpfung in der Kindheit. Als berufliche Indika-
tion wird die Impfung gegen Masern, Mumps und Rdételn allen
nach 1970 Geborenen in folgenden Tatigkeitsbereichen emp-
fohlen: Tatige in medizinischen Einrichtungen, in Pflege- und
Gemeinschaftseinrichtungen, in Einrichtungen zur Unterbrin-
gung von Asylbewerbern und Fluchtlingen, Tatige in Fach-, Be-
rufs- und Hochschulen sowie bei Tatigkeiten mit Kontakt zu
moglicherweise infektiGsem Material. Nach dem Kontakt von
nicht ausreichend geimpften Personen mit Erkrankten schitzt
die Impfung auch dann noch, wenn der Impfstoff innerhalb von
3 Tagen nach der mdglichen Ansteckung verabreicht wird.

Weitere Informationen: www.forum-impfen.de
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