Vor der Durchfiithrung der Impfung wird zusatzlich um folgende Angaben gebeten:

1. Sind Sie/ist die zu impfende Person gegenwartig gesund? 2. Ist bei lhnen/der zu impfenden Person eine Allergie - inshesondere gegen Hiihnereiweil - bekannt?
Wenn ja, welche? 3. Traten bei Ihnen/der zu impfenden Person nach einer fritheren Impfung allergische Erscheinungen, hohes Fieber oder andere ungewdhnliche
Reaktionen auf?

zur Schutzimpfung gegen Influenza (,,Grippe”)
mit Impfstoff mit Wirkverstarker (Personen ab 60 Jahre)

Akute Infektionen der Atemwege gehéren zu den haufigsten Erkrankungen,
sie werden durch eine Vielzahl verschiedener Erreger, insbesondere Viren,
verursacht. Eine besondere Rolle spielt das Influenza-Virus, der Erreger der
.echten’ Grippe, die jedes Jahr epidemisch (seuchenartig) auftreten kann.
Verglichen mit anderen Erregern akuter Atemwegserkrankungen verur-
sachen Influenza-Viren meist einen schwereren Krankheitsverlauf. Der beste
Schutz besteht in einer rechtzeitig durchgefiihrten Impfung. Vor den durch
andere Erreger hervorgerufenen, im Allgemeinen leicht verlaufenden aku-
ten Atemwegserkrankungen, schiitzt die Influenza-Impfung nicht.

Die Influenza ist eine akute Erkrankung, die mit Fieber, Husten und Muskel-
schmerzen einhergeht und rein klinisch nicht immer von anderen Atem-
wegserkrankungen zu unterscheiden ist. Typisch ist ein plotzlicher Beginn
aus volliger Gesundheit heraus. Insbesondere bei Menschen ab 60 Jahren,
chronisch Kranken und auch Schwangeren werden haufig schwere Verlaufe
beobachtet. Die Virusgrippe tritt gehauft in der kalten Jahreszeit auf. Des-
halb sollte in der Regel in den Herbstmonaten (am besten Oktober/ Novem-
ber) geimpft werden. Die Schutzimpfung kann aber jederzeit durchgefiihrt
werden.

Impfstoff

Die Influenza-Viren verandern sich stdndig, sodass die Influenza-Impfung
jahrlich mit einem aktuellen Impfstoff wiederholt werden muss. Die sog.
saisonalen Influenza-Impfstoffe werden alljahrlich entsprechend der aktu-
ellen Empfehlung der Weltgesundheitsorganisation (WHO) hergestellt. Die
Empfehlung beriicksichtigt weltweit die aktuell zirkulierenden Influenza-
Viren der Typen A und B. Der hier besprochene adjuvantierte Impfstoff
(Fluad®) ist wirksam gegen zwei verschiedene Influenza-A-Viren und ein
Influenza-B-Virus. Auch wenn sich ausnahmsweise in einer Saison die
Impfstoff-Zusammensetzung nicht andert, sollte der Impfschutz aktualisiert
werden, da er hochstens 1 Jahr anhalt.

Der Impfstoff ist adjuvantiert, er enthélt also einen Wirkverstarker und ist
fir die Impfung von Erwachsenen ab 50 Jahren zum Schutz vor einer
Influenza-Erkrankung zugelassen. Er wird auf Hiihnereibasis hergestellt und
soll stets in den Muskel (meist in den Oberarmmuskel, ggf. in den seitlichen
Oberschenkelmuskel) gespritzt werden.

Die Influenza-Impfung kann gleichzeitig mit anderen Impfungen vorgenom-
men werden, das gilt auch fiir die COVID-19-Impfung. In diesem Fall erfolgt
eine Impfung am rechten Oberarm, eine am linken. Dabei kdnnen einzelne
Impfreaktionen eventuell verstarkt auftreten. Ihre Impfarztin/lhr Impfarzt
bzw. die Apothekerin/der Apotheker kann Sie dazu beraten. Nach der Imp-
fung dauert es 10 bis 14 Tage, bis der Impfschutz vollstandig aufgebaut ist.

Wer soll geimpft werden?

Personen ab 60 Jahren sind durch eine Influenza-Erkrankung besonders
gefahrdet. Durch eine Grunderkrankung oder auch durch die berufliche
Tatigkeit bedingt, steigt das Risiko einer Ansteckung und eines schweren
Verlaufs einer Influenza nochmals. Fiir Personen ab 60 Jahren empfiehlt die
Standige Impfkommission (STIKO)eine Influenza-Impfung mit dem hier
besprochenen adjuvantierten Impfstoff oder dem Hochdosis-Impfstoff.
GemaR STIKO-Empfehlung bieten beide Impfstoffe im Vergleich zu her-
kommlichen Grippe-Impfstoffen Personen in der Altersgruppe ab 60 Jahren
eine bessere Schutzwirkung.

Wer soll nicht geimpft werden?

Wer an einer akuten Krankheit (v.a. fiebrige Infektion) leidet, sollte erst
nach Genesung geimpft werden. Wer an einer schweren Uberempfindlichkeit
gegen Bestandteile des Impfstoffes leidet, darf nicht mit diesem Impfstoff
geimpft werden. Das kann z.B. bei einer nachgewiesenen schweren Allergie
gegen Hiihnereiweil der Fall sein. Da bisher keine Daten dazu verfiighar
sind, diirfen Schwangere nicht mit dem adjuvantierten Impfstoff geimpft
werden.




Verhalten vor und nach der Impfung

Wenn Personen zu Kreislaufreaktionen neigen oder bei ihnen Sofort-
allergien bekannt sind, sollte die Arztin/der Arzt bzw. die Apothekerin/der
Apotheker vor der Impfung dariiber informiert werden. Gelegentlich treten
Ohnmachtsanfalle direkt nach (oder sogar schon vor) der Impfung als
Stressreaktion auf den Nadeleinstich auf.

Geimpfte bediirfen keiner besonderen Schonung, innerhalb von 3 Tagen
nach der Impfung sollten aber ungewohnte und starke korperliche Be-
lastungen vermieden werden.

Mégliche Lokal- und Allgemeinreaktionen nach der Impfung

Nach der Impfung kann es sehr haufig (bei 10 Prozent oder mehr der
Geimpften) zu Schmerzen bzw. Druckschmerz an der Impfstelle kommen.
Ebenfalls sehr hédufig werden Muskel- oder Gelenkschmerzen, Ermiidung
sowie Kopfschmerzen beschrieben.

Haufig (bei 1 bis unter 10 Prozent der Geimpften) treten Rétung, Verhartung
oder ein blauer Fleck an der Injektionsstelle auf, Schiittelfrost und Fieber
(38°C und hoher) sowie Magen-Darm-Beschwerden (Appetitverlust, Ubel-
keit, Durchfall). Gelegentlich (0,1 bis unter 1 Prozent) sind auch Erbrechen
sowie Lymphknotenschwellungen in der Nahe des Impfortes moglich.
Weiterhin berichten Geimpfte selten iiber eine Cellulitis-ahnliche Reaktion
an der Impfstelle, Muskelschwache, Hautausschlag, Juckreiz, Schmerz in
einer Extremitdt, Unwohlsein oder Schwaéchegefiihl sowie eine ausgepragte
Schwellung am Impfarm, die mehr als 1 Woche anhalten kann.

Die genannten Reaktionen sind Ausdruck der normalen Auseinandersetzung
des Korpers mit dem Impfstoff, sie treten meist innerhalb der ersten 3 Tage
nach der Impfung auf und klingen in der Regel innerhalb von 3 Tagen fol-
genlos ab.

Sind Impfkomplikationen moglich?

Impfkomplikationen sind sehr seltene, liber das normale MaR einer Impf-
reaktion hinausgehende Folgen der Impfung, die den Gesundheitszustand
der geimpften Person deutlich belasten. Nach einer Influenza-Impfung mit
dem adjuvantiertem Impfstoff sind selten allergische Reaktionen z.B. der
Haut (Juckreiz, Ausschlag, Nesselsucht) und der Atemwege, ebenso ein
Erythema multiforme (schwere Hauterkrankung mit Fieber und Allgemein-
erscheinungen) oder ein Angioodem (Anschwellen der Haut, v.a. im Gesicht)
beobachtet worden. Uber eine allergische Sofortreaktion bis hin zum ana-
phylaktischen Schock wurde nur in Einzelfallen berichtet. Sehr selten kann
es zu einer GefaRentziindung (ggf. mit voriibergehender Nierenbeteiligung)
kommen oder es verringert sich voriibergehend die Zahl der Blutplattchen,
als deren Folge Blutungen auftreten kdnnen. Ebenfalls nur sehr selten wur-
den in der medizinischen Fachliteratur neurologische Nebenwirkungen
(z.B. Missempfindungen, Nervenschmerzen und -entziindung, in der Regel
voriibergehende Lahmungen, Krampfanfall mit und ohne Fieber) im zeit-
lichen Zusammenhang mit der Influenza-Impfung beschrieben.

Beratung zu moglichen Nebenwirkungen

In Erganzung zu diesem Merkblatt bietet Ihnen Ihre Arztin/Ihr Arzt bzw. die
Apothekerin/der Apotheker ein Aufklarungsgesprach an. Wenn nach einer
Impfung Symptome auftreten, welche die oben genannten schnell voriiber-
gehenden Lokal- und Allgemeinreaktionen iiberschreiten, steht lhnen die
Impfarztin/ der Impfarzt bzw. die Apothekerin/der Apotheker ebenfalls zur
Beratung zur Verfiigung.
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Falls Sie noch mehr iiber die Schutzimpfung gegen Influenza wissen wollen, fragen Sie die Impfarztin/den Impfarzt bzw. die Apothekerin/den Apotheker!




