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Aufklarung uber die Impfung
gegen Tollwut mit Verorab®

Informationen uber die Tollwut

Die Tollwut wird durch das Rabiesvirus, von Fleder-
mausen auch Uber Rabies-ahnliche Viren , Ubertra-
gen. Auller in Australien, Nordamerika und weiten
Teilen Europas (auch Deutschland), die nach WHO-
Definition als frei von terrestrischer Tollwut gelten,
kommt die Erkrankung in den meisten Landern der
Welt vor. Durch konsequent durchgefuhrte Immuni-
sierungen von Flchsen und Haustieren konnte die
Tollwut in Deutschland ausgerottet werden. Anste-
ckungsquelle fur den Menschen sind vor allem
streunende Hunde und Katzen, selten auch Fleder-
mause oder Affen. Die infizierten Tiere scheiden
das Virus mit dem Speichel aus und Ubertragen es
durch einen Biss, jedoch auch Uber Hautverletzun-
gen. Die Inkubationszeit (Zeit zwischen Ansteckung
und Erkrankungsbeginn) kann zwischen wenigen
Tagen und in Einzelfallen einigen Jahren liegen.

In dieser Zeit wandert das Virus nach einer Ver-
mehrung in Muskel- und Nervenzellen an der Biss-
stelle Uber Nerven ins Ruckenmark und Gehirn. Im
Nervensystem fuhrt sie zur Entziindung von Gehirn
und Ruckenmark (Encephalomyelitis). Die Krank-
heit kann mit Geflhlsstérungen an der Bissstelle,
Kopfschmerz, Erbrechen und Fieber beginnen. Im
Verlauf treten Lichtscheu, Unruhe, Reizbarkeit,
Muskelkrampfe, Krampfanfalle oder Krampfe der
Atem- und Schluckmuskulatur auf. Typischerweise
entwickeln die Betroffenen Angst vor Wasser. Bei
einem Teil bilden sich Lahmungen und Bewusstlo-
sigkeit aus. Die Tollwut, einmal ausgebrochen, en-
det immer tddlich. Weltweit sterben WHO-Schat-
zungen zufolge jahrlich rund 59.000 Menschen an
Tollwut.

Wie kann eine Tollwut therapiert werden?
Eine Therapie gibt es nicht. Nach einer Bissverlet-
zung gibt es nur die Méglichkeit, die Krankheit noch
rechtzeitig durch die gleichzeitige Verabreichung
von Tollwut-Impfstoff und Tollwut-lmmunglobulinen
(d. h. Antikérper gegen das Tollwutvirus), zu verhin-
dern. Tierbisse sind in Reiselandern haufiger als
von den meisten angenommen.

Welchen Nutzen hat die Impfung fiir Sie/
Dich und fiir die Allgemeinheit?

Die Tollwut-Impfung ist die einzige Schutzmdglich-
keit vor dieser immer tddlich verlaufenden Infekti-
onskrankheit. Nach einer vollstandig durchgefihrten
Grundimmunisierung sollten nach Risikokontakt si-
cherheitshalber zwei weitere Impfungen erfolgen.
Auf Immunglobulin-Gabe kann dann verzichtet wer-

den. Da Deutschland als tollwutfrei gilt, spielt die
Impfung besonders in der Reisemedizin eine grolie
Rolle, besonders, da in einigen Landern (z. B. Indi-
en) jahrlich mehrere tausend Menschen an Tollwut
versterben. Da das Vorkommen der Fledermaustoll-
wut, die durch ein rabiesahnliches Virus ausgeldst
wird, nirgendwo ausgeschlossen werden kann (die
WHO-Definition schlief3t diese Form der Tollwut
deshalb bei der Definition "tollwutfrei" aus) und die-
se fur den Menschen genauso gefahrlich ist, wie die
die klassischen Fuchstollwut, ist die Impfung auch
fur Personen, die engen Kontakt zu Fledermdusen
haben, sinnvoll. . Nach erfolgtem Kontakt mit Anste-
ckungsgefahr ist bei Nichtgeimpften eine Immuni-
sierung mit funf Impfungen sowie Hyperimmunglo-
bulin, abgesehen vom Expositionsgrad, notwendig.
In tropischen Landern werden haufig noch altere
Impfstoffarten aus Tiermaterial verwendet. Diese
Impfstoffe weisen eine hohe Nebenwirkungsrate
und eine nicht immer gesicherte Wirksamkeit auf.
Zur Vorsorge sollte ein in Deutschland beziehbarer
Impfstoff gegen Tollwut verwendet werden, da die-
se sehr gut vertraglich und fir alle Altersgruppen
zugelassen sind.

Welche Inhaltsstoffe enthalt der Tollwut-
Impfstoff Verorab®?

Der Impfstoff enthalt abgetétete Tollwutviren, die in
VERO-Zellen hergestellt werden. Es kdnnen Spu-
ren von Polymyxin B, Streptomycin und Neomycin
enthalten sein. Darlber hinaus enthalt der Impfstoff
u. a. die Bestandteile Maltose, Albumin, Mineralsal-
ze (einschlieBlich Kalium), Vitaminen, Glucose und
Aminosauren (einschliellich Phenylalanin).

Wie wird die Impfung gegen Tollwut durch-
gefiuhrt und wie sollte ich mich nach der
Impfung verhalten?

Der Impfstoff wird intramuskular, vorwiegend in die
Oberarmmuskulatur, oder intradermal (in die Haut)
injiziert. Eine Grundimmunisierung erfolgt normaler-
weise mit drei Impfungen an den Tagen 0, 7 und 28
(oder 21). Alternativ besteht die Mdglichkeit eines
einwdchiges Impfschema fir immunkompetente
Personen an Tag 0 und 7. Es bedarf nach der Imp-
fung keiner besonderen Schonung. Ungewohnte
korperliche Belastungen sollten aber innerhalb von
drei Tagen nach der Impfung vermieden werden.

Wer sollte gegen Tollwut geimpft werden?
Die Tollwut-Impfung wird Personen empfohlen, die
einen engen Kontakt zu Tieren in Gebieten neu auf-
getretener Wildtollwut und damit ein erhohtes Risiko
einer Infektion haben (z. B. Tierarzte, Jager, Forst-
personal und ahnliche Risikogruppen).
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Auch bei beruflichem oder sonstigem engem Kon-
takt zu Fledermausen sollte geimpft werden. Dies
gilt auch fir Laborpersonal, das mit Tollwutviren in
Kontakt kommen kann. Die Impfung wird auRerdem
Reisenden in Regionen mit Tollwutgefahrdung
(z. B. durch streunende Hunde) empfohlen. Bei der
Nutzen-Risiko-Einschatzung sollte auch berticksich-
tigt werden, dass z. B. bei Trekkingreisen in abgele-
genen Regionen mit Tollwutrisiko nicht Uberall die
Méglichkeit einer arztlichen Versorgung mit geeig-
neten Impfstoffen, insbesondere Immunglobulin,
besteht.

Wer darf nicht mit der Impfung gegen Toll-

wut geimpft werden?

n Bekannte Uberempfindlichkeit gegen Impf-
stoffbestandteile (u.a. Polymyxin B, Strepto-
mycin, Neomycin oder ein Antibiotikum dersel-
ben Klasse)

n Systemische allergische Reaktion nach voran-
gegangener Gabe eines Tollwut-Impfstoffes

L] Vorliegen akuter fieberhafter Infektionen

Postexpositionelle Prophylaxe: Angesichts des tod-

lichen Ausgangs einer nachgewiesenen Tollwutin-

fektion gibt es keine Kontraindikationen fiir die post-
expositionelle Impfung.

Der Impfstoff ist fir alle Altersgruppen zugelassen.

Koénnen Nebenwirkungen oder Komplikatio-
nen nach der Tollwut-impfung auftreten?

Die Nebenwirkungshaufigkeiten sind wie folgt defi-
niert: Sehr haufig (21/10); Haufig (21/100, <1/10);
Gelegentlich (=1/1.000, <1/100); Selten (=1/10.000,
<1/1000); (Sehr selten (<1/10.000)

Erwachsene (= 18 Jahre):

m Sehr haufig: Kopfschmerz, Myalgie (Muskel-
schmerzen), Schmerzen und Erythem (R6tung)
an der Injektionsstelle, Unwohlsein;

m Hé&ufig: Lymphadenopathie (Lymphknoten-
schwellung), Jucken, Schwellung und Verhartung
an der Injektionsstelle, Influenzaartiges Syndrom,
Fieber;

m Gelegentlich: allergische Reaktionen (z. B. Aus-
schlag, Urtikaria, Jq_ckreiz), verminderter Appetit,
Schwindelgefuhl, Ubelkeit, Abdominalschmerz
(Bauchschmerzen), Diarrhoe (Durchfall), Arthral-
gien (Gelenkschmerzen), Hamatom (Bluterguss)
an der Injektionsstelle, Schiittelfrost, Asthenie
(Kraftlosigkeit);

m Selten: Dyspnoe (Luftnot);

Kinder und Jugendliche unter 18 Jahre:

m Sehr haufig: Kopfschmerz, Reizbarkeit und Som-
nolenz (Benommenheit) bei S&uglingen und
Kleinkindern, Myalgie (Muskelschmerzen),
Schmerzen, Erythem (Rotung) und Schwellung
an der Injektionsstelle, Unwohlsein, untrostliches
Weinen bei Sauglingen und Kleinkindern;

m Héufig: Lymphadenopathie (Lymphknoten-
schwellung), verminderter Appetit, Schlaflosigkeit
bei Sauglingen und Kleinkindern, Fieber;

m Gelegentlich: allergische Reaktionen (z. B. Aus-
schlag, Urtikaria, Juckreiz), Abdominalschmerz
(Bauchschmerzen), Erbrechen, Jucken an der
Injektionsstelle, Schattelfrost;

Nicht bekannt. Anaphylaktische Reaktionen und
Angioddem, Horsturz, der andauern kann

Uber seltene, sehr seltene und eventuell nicht auf-
gefiihrte Nebenwirkungen berat sie Ihr Arzt bzw.
lhre Arztin.

Muss die Impfung gegen Tollwut aufge-
frischt werden?

Auffrischimpfungen werden auf Grundlage des Ex-
positionsrisikos sowie serologischer Tests zum
Nachweis Tollwutvirus-neutralisierender Antikérper
(= 0,5 I. E./ml) festgelegt. Eine Auffrischimpfung be-
steht aus einer Dosis zu 0,5 ml, die intramuskular
verabreicht wird. Eine Auffrischimpfung besteht aus
einer Dosis zu 0,5 ml, die intramuskular verabreicht
wird, oder aus einer Dosis zu 0,1 ml, die intradermal
verabreicht wird, gemall den Empfehlungen der
WHO. Unabhangig davon wird nach Risikokontakt
immer die Gabe von zwei weiteren Impfstoffdosen
(sogenannte postexpositionelle Impfung) empfoh-
len. Die WHO geht davon aus, dass die Grundim-
munisierung (die gemals WHO-Empfehlung mit nur
zwei Impfstoffdosen erfolgt) bereits eine ausrei-
chende jahrzehntelange bzw. lebenslange Booster-
fahigkeit bewirkt, sodass im Fall der Verabreichung
der beschriebenen postexpositionellen Impfung ei-
ne rasche Immunantwort induziert wird und eine
Erkrankung verhindert und empfiehlt somit keine
Auffrischung mehr.

Welche Impfstoffe stehen zur Verfiigung
und werden haufig verwendet?
Verorab® - Alle Altersgruppen

Rabipur® - Alle Altersgruppen

Fur weitere Fragen wenden Sie sich an lhre
Arztin/lhren Arzt.
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Allgemeine Hinweise zu Schutzimpfungen

Impfstoffe gehdren zu den sichersten Arzneimitteln. Die meisten Impfungen verlaufen komplikationslos
und fihren nicht zu gesundheitlichen Beeintrachtigungen. Wie bei jedem Medikament kénnen auch bei
Impfstoffen Nebenwirkungen auftreten. Ubliche und haufige Reaktionen auf Impfungen sind Schmerzen
an der Einstichstelle, Rotungen, Fieber oder Unwohlsein in den ersten Tagen nach einer Impfung. Derarti-
ge Reaktionen zeigen an, dass |hr Kérper sich mit dem Impfstoff auseinandersetzt und die kdrpereigene
Immunabwehr aktiviert wird, d. h. es bilden sich Antikorper und Immunzellen. Auch wenn diese Reaktio-
nen nicht auftreten, kann die Impfung wirksam sein.

Die Aufklarungsblatter Ihrer Impfdokumentation informieren Sie iber Nebenwirkungen und deren Haufig-
keiten speziell zum verwendeten Impfstoff. Dartber hinaus verlangt das Infektionsschutzgesetz nachfol-
gende, allgemeine Hinweise zu Schutzimpfungen (§ 22).

Verhalten bei ungewdhnlichen Impfreaktionen

Von einer Impfkomplikation spricht man, wenn die Nebenwirkungen einer Impfung tber das Ubliche Aus-
mal einer Impfreaktion hinausgehen. Beobachten Sie nach einer Impfung ungewdhnliche Krankheitszei-
chen oder haben Sie den Verdacht auf eine Impfkomplikation, sollten Sie lhre Arztpraxis verstandigen und
klaren, inwieweit die Impfung ursachlich war oder ob andere Krankheiten und mdgliche Wechselwirkun-
gen mit anderen Medikamenten vorliegen.

Vorgehen bei unerwiinschten Arzneimittelwirkungen (Impfkomplikationen)

Wird keine andere Ursache fur die als Impfreaktion untypischen Krankheitszeichen gefunden,
kann es sich um eine Impfkomplikation handeln. Bei Verdacht einer Impfkomplikation sind Arz-
te verpflichtet das Gesundheitsamt zu informieren. Auch Sie selbst kdnnen Uber das Melde-
portal des Bundesinstituts fur Arzneimittel und Medizinprodukte (PEI) den Verdachtsfall online
einreichen: >> https://nebenwirkungen.bund.de bzw. QR-Code

Diese Meldungen sind wichtig, um etwaige Entschadigungsanspriche zu ermdglichen. Daruber hinaus
helfen sie, bisher unbekannte Risiken zu entdecken und bekannte Risiken besser einzuschatzen.

Versorgung bei Impfschaden nach §§ 60 bis 64 des Infektionsschutzgesetzes (IfSG)

Unter einem Impfschaden versteht der Gesetzgeber ,die gesundheitliche und wirtschaftliche Folge einer
Uber das Ubliche Ausmalf einer Impfreaktion hinausgehenden gesundheitlichen Schadigung durch die
Schutzimpfung® (§ 2). Dies festzustellen, obliegt den Versorgungsamtern der Bundeslander. Wird ein
Impfschaden nicht anerkannt, kann vor dem Sozialgericht geklagt werden. Diese staatliche Entschadi-
gung erfolgt unabhangig von einer etwaigen Hersteller- oder Behandlungshaftung.
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Einwilligungserklarung zur Schutzimpfung, Fragen zur Gesundheit

Geburtsdatum

Name, Vorname
dd/mml/yyyy

Anschrift

Ich habe das Fl-Aufklarungsmerkblatt zur Schutzimpfung gegen
Tollwut mit Verorab®

sowie die allgemeinen Hinweise zu Schutzimpfungen griindlich durchgelesen und hatte die Gelegenheit,
Unklarheiten in einem arztlichen Gesprach zu klaren und weiterflihrende Informationen zu erhalten.

Ich habe keine weiteren Fragen und verzichte ausdrucklich auf das arztliche

Aufklarungsgesprach.
O Ich bin mit der Durchflhrung der oben genannten Impfung einverstanden.
O Ich bin mit der Durchfihrung der oben genannten Impfung nicht einverstanden.

Uber mégliche negative Folgen dieser Entscheidung bin ich informiert.
Bitte beantworten Sie folgende Fragen zu lhrer Gesundheit:
1. Leiden Sie an akuten oder chronischen Erkrankungen? Haben Sie aktuell Fieber?
O nein O ja,
2. Nehmen Sie regelmaflig Medikamente ein (z. B. fir eine Immuntherapie oder zur Blutverdinnung)?
O nein O ja,
3. Haben Sie Allergien (insbesondere gegen Hiuhnereiweil® oder Medikamente)?
O nein O ja,
4. Trat nach einer Impfung schon einmal eine Schwache oder Ohnmacht auf? O nein O ja
5. Sind Sie aktuell schwanger oder stillen Sie? O nein O ja

Anmerkungen

Ort und Datum

Unterschrift des Impflings bzw. des

Sorgeberechtigten Unterschrift des Arztes / der Arztin
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