Ubertragbare Krankheiten

Durchimpfung von 2-, 8- und 16-jahrigen Kindern
in 15 Kantonen der Schweiz, 2008 und 2009

In Zusammenarbeit mit den Kantonen
wurden 2008-2010 zum dritten Mal schweizweit repra-
sentative Durchimpfungsraten fur 2-, 8- und 16-jahrige
Kinder und Jugendliche erhoben. In den Jahren 2008
und 2009 nahmen insgesamt 15 Kantone an der Erhe-
bung teil. Deren Daten wurden ausgewertet und mit
den Vorjahren verglichen. Die Daten der Kantone, die an
der Erhebung im Jahr 2010 mitmachten, sind noch in
Bearbeitung.

In den Jahren 2008 und 2009 lag in den untersuchten
15 Kantonen die Durchimpfung bei den Kleinkindern mit
vier Dosen DTP,P (Diphtherie, Tetanus, Pertussis, Polio-
myelitis) und Hib (Haemophilus influenzae Typ b) bei
86%. Die Durchimpfung mit zwei Dosen MMR (Masern,
Mumps und Roteln) lag bei 81%. Im Vergleich zu den
Durchimpfungsraten der vorhergehenden Erhebungspe-
riode 2005-2007 hat sich die Impfrate bei Kleinkindern
(2 Jahre) fir DTP,P und Hib (je 4 Dosen) leicht erhoht;
fur zwei Dosen MMR ist die Impfrate stark angestiegen.
Bei den 8-Jahrigen betrug die Durchimpfung mit vier
Dosen Impfstoff flr Diphtherie und Tetanus 95%, fur
Pertussis 93%, flr Poliomyelitis 94% und fir Hib 93%.
Die MMR Impfraten betrugen fur eine Dosis Masern
92%, Mumps 90% respektive Roteln 90%; flr zwel
Dosen MMR 82%, 81% respektive 80%.

Die Durchimpfungsrate bei den 16-Jahrigen belauft sich
mit funf Dosen DTP auf 89%, 90% respektive 94%;
gegen MMR erhielten je 84%), 83% und 82% zwei
Impfstoffdosen. Flr Hepatitis B erreichte die Durchimp-
fungsrate 75% flr eine Dosis und 69% fur zwei Dosen.
Schlussfolgerungen: Im Vergleich zur Erhebungsperiode
2005-2007 ist die MMR-Durchimpfungsrate in allen drei
Altersgruppen signifikant angestiegen. Sie liegt aber
weiterhin weit unter den von der WHO empfohlenen
95% fur zwei Dosen Masernimpfstoff. Verschiedene
Massnahmen zur Erhohung der Maserndurchimpfung
werden aktuell im Rahmen der Nationalen Masernelimi-
nationsstrategie entwickelt.

EINFUHRUNG

Um bestehende Impfempfehlungen
zu evaluieren und zukUlnftige Mass-
nahmen zu planen, werden seit
1999 schweizweit kantonale Durch-
impfungsraten in Zusammenarbeit

mit den Kantonen und dem Institut
fir Sozial- und Praventivmedizin
(ISPM) der Universitat Zirich erho-
ben. Finanziert wird die Erhebung
durch die Kantone und den Bund.
Insgesamt wurden bisher drei Da-
tenerhebungen durchgefihrt: 1999-

2003, 2005-2007 und 2008-2010.
Die vierte Erhebung 2011-2013 ist
am Laufen. Die Resultate flr die
Jahre 2008 und 2009 (dritte Erhe-
bung) bilden die Basis fur den vorlie-
genden Bericht; die Daten flr das
Jahr 2010 befinden sich noch in der
Auswertung. Im Jahr 2008 nahmen
elf Kantone an der Erhebung teil:
AG, Al, BE, BL, NE, SH, SO, Sz, ZH
(alle Gruppen), BS (2-Jahrige), VD
(16-Jahrige). Fur das Jahr 2009 lie-
gen die Daten fir alle Altersgruppen
von vier Kantonen vor: OW, SG, UR
und ZG. Die Daten fir den Kanton
LU werden dem ISPM Zdirich zu ei-
nem spateren Zeitpunkt zur Aus-
wertung Ubermittelt.

METHODOLOGIE UND
DATENANALYSE

Die Methoden der Datenerhebung
und Datenanalyse in den Jahren
2008 und 2009 sind mit der Me-
thodologie der Erhebungsperiode
2005-2007 vergleichbar [1, 2]. Ziel-
gruppen waren Kinder im Alter von
2, 8 und 16 Jahren. In Kantonen mit
zentralem Einwohnerregister wur-
den die Kinder zuféllig ausgewahlt.
In Kantonen ohne zentrales Einwoh-
nerregister, bzw. falls Daten eines
existierenden Registers fur die Stu-
die nicht zur Verfligung standen,
wurden in einem zweistufigen Ver-
fahren zuerst die Gemeinden und
dann die Kinder innerhalb der Ge-
meinden zufallig ausgewahlt. In klei-
nen Kantonen wurden Listen aller
Kinder erstellt und basierend auf
diesen Listen Zufallsstichproben ge-
zogen. Alle Familien der ausgewahl-
ten Kinder wurden per Brief eingela-
den, an der Studie teilzunehmen. In
diesem Schreiben wurde die Studie
erklart, und die Eltern wurden gebe-
ten, eine Kopie oder den Original-
impfausweis einzusenden. Vier bis
finf Wochen spéter erhielten die El-
tern, die noch nicht geantwortet hat-
ten, einen Erinnerungsbrief. Wurde
darauf ebenfalls nicht reagiert, kon-
taktierte das Team die Eltern telefo-
nisch (finf bis sechs Versuche zu
verschiedenen Tageszeiten an ver-
schiedenen Wochentagen). FUr alle
drei Altersgruppen wurde dieselbe
Methode verwendet. Eine Ausnahme
bildete der Kanton VD, in dem Pfle-
gefachfrauen die Daten flur die 16-
Jahrigen in der Schule erhoben.
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Die gewonnenen Daten wurden
statistisch aufgearbeitet. Die Impf-
raten der in den Jahren 2008 und
2009 teilnehmenden 15 Kantone
wurden mit den Impfraten derselben
15 Kantone aus den zwei vorherge-
henden Erhebungsperioden 2005-
2007 und 1999-2003 verglichen.

RESULTATE

Beteiligung

Insgesamt wurden die Eltern von
15 009 Kindern kontaktiert; davon
haben 12 183 Kinder an der Studie
teilgenommen (81%). Tabelle 1 be-
schreibt die Beteiligung an den Er-
hebungen 1999-2003, 2005-2007
und 2008-2009 nach Art der Daten-
erhebung. Im Vergleich zur Studie
2005-2007 hat die Beteiligung in
den Jahren 2008-2009 leicht abge-
nommen; die durchschnittliche Ant-
wortrate lag fUr alle drei Altersgrup-
pen zwischen 79 und 83%.

DURCHIMPFUNGSRATEN

Tabelle 2 zeigt eine Zusammenfas-
sung der Ergebnisse flr die Basis-
impfungen fiir alle Alterskategorien.
Detaillierte Informationen betref-
fend die Durchimpfungsraten in den
einzelnen Kantonen fir alle drei Al-
terskategorien, sowohl fir die Ba-

sis- als auch fir die ergédnzenden
Impfungen, finden sich auf dem
Internet unter
http.//www.bag.admin.ch/themen/
medizin/00682/00685/02133/
index.html?lang=de

2-Jahrige
In den an der Erhebung fur Kleinkin-
der in den Jahren 2008-2009 teil-
nehmenden Kantonen (14, ohne
VD) hat die Durchimpfung ftr DTP.P
und Hib (je 4 Dosen) seit 2005-2007
leicht zugenommen (Figur 1). Dank
der verbreiteten Verwendung kom-
binierter Impfstoffe gibt es in den
Jahren 2008-2009 kaum mehr Un-
terschiede in den Durchimfpungsra-
ten fur DTP,P und Hib. In den Kanto-
nen SZ und UR, wo sich die Durch-
impfung mit vier Dosen DTP,P und
drei Dosen Hib in der zweiten
(2005-2007) gegenuber der ersten
Erhebungsperiode (1999-2003) um
6-7 Prozentpunkte verringert hatte,
lag die Impfquote in der dritten Er-
hebungsperiode mit 79% bzw. 85%
fast wieder auf demselben Stand
wie 2001. Im Kanton Al wurde eine
gegenteilige Entwicklung beobach-
tet: Die Durchimpfung mit vier Do-
sen DTP,P fiel annahernd auf das-
selbe Niveau wie im Jahr 2000 zu-
rick.

Das MMR-Impfniveau bezlglich
einer Dosis erhohte sich deutlich
von durchschnittlich 856% auf 90%.

Tabelle 1

Ricklauf (%) der Impfausweise nach Art der Datenerhebung und kantonaler
Spannweite, 1999-2003, 2005-2007 und 2008-2009

Stichprobe Teilnahme Spannweite
(%) %

Kleinkinder/2-Jéhrige
— Gemeinden (1999-2003) 6856 4383 (63,9) 48,5-80,4
— Gemeinden (2005-2007) 5170 4332 (83,8) 75,2-90,2
— Gemeinden (2008-2009) 5155 4203 (81,5) 73,0-88,2
Schuleintritt/8-Jahrige
— Total (1999-2003)* 8312 4451 (63,5) 10,6-89,5
— Gemeinden (2005-2007) 4958 4270 (86,1) 75,7-93,7
— Gemeinden (2008-2009) 4850 4024 (83,0 73,2-91,5
Schulaustritt/16-Jahrige
— Total (1999-2003)* 8532 4991 (58,5) 6,7-90,6
— Gemeinden (2005-2007) 5006 4105 (82,0) 72,4-88,3
— Gemeinden (2008-2009) 5004 3956 (79,1) 68,3-87,3

Kantone: AG, Al, BE, BL, BS (nur 2-Jéhrige), NE, OW, SG, SH, SO, SZ, UR, VD

(nur Schulaustritt, 2003), ZG, ZH.

* Erfassung Uber Schulen (Schulérzte, Schulschwestern, Lehrer). Anzahl der
14 Kantone 1999-2003 mit Erhebung durch Schularzte: 5; durch Schulschwestern:
3 (4 fur Schulaustritt); durch Lehrer: 3; durch Gemeinden: 2.

Schulaustritt 2005-2007/2008-2009: VD ist nicht integriert, wegen unterschiedlicher

Datenerfassungsmethoden.

In sechs Kantonen betrug die MMR-
Impfquote bezlglich einer Dosis bei
Kleinkindern tber 90%, in sieben
Kantonen zwischen 87% und 89%.
Am tiefsten war die Impfrate fir
eine Dosis Masernimpfstoff mit
77% im Kanton Al. Die Durchimp-
fungsrate mit zwei Dosen MMR
stieg stark von 68% auf 81% an.
Die kantonalen Unterschiede waren
sehr gross, die hochste Impfrate fur
zwei Dosen Masernimpfstoff er-
reichte mit 86% der Kanton NE, die
tiefste Rate mit 50% fand sich im
Kanton Al (Figur 2).

8-Jéhrige

Bei den 8-Jahrigen stieg die Durch-
impfung in den teilnehmenden Kan-
tonen (13 Kantone, ohne BS und
VD) im Vergleich zu 2005-2007 ge-
gen DTP leicht, gegen Pertussis,
Hib und MMR deutlich an (Tabelle 2).
Die Durchimpfungsrate mit finf Do-
sen Pertussisimpfstoff erhdhte sich
von 66% auf 77%, und mit vier
Dosen Hib von 72% auf 86%. Die
MMR-Durchimpfungsrate betrug be-
zUglich einer Dosis im Durchschnitt
um 90%, beziglich zweier Dosen
um 80%.

16-Jahrige

Die Durchimpfungsrate der 16-Jah-
rigen (14 Kantone, ohne BS) fur vier
Dosen Pertussisimpfstoff stieg von
28% auf 58%, und flr je zwei Dosen
Masernimpfstoff von 75% auf 84%,
far Mumpsimpfstoff von 73% auf
83%, und fur Rotelnimpfstoff von
73% auf 82%. Die Hepatitis-B-Impf-
rate erhohte sich bezlglich einer
Dosis von 69% auf 75%, und in Bezug
auf zwei Dosen von 64% auf 69%.

DISKUSSION UND SCHLUSS-
FOLGERUNGEN

Die  MMR-Durchimpfungsrate ist,
besonders in Bezug auf zwei Do-
sen, gegenuber der letzten Erhe-
bungsperiode 2005-2007 in den Er-
hebungsjahren 2008 und 2009 in al-
len drei Altersklassen angestiegen.
Wiederholt auftretende Masernaus-
briche, die intensivere Informa-
tionskampagne des Bundesamtes
fur Gesundheit (BAG) und vermut-
lich auch die Berichterstattung durch
die Medien (z.B. wahrend der Fuss-
balleuropameisterschaft EUROO08)
mogen zu diesem Anstieg beigetra-
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Tabelle 2

Durchimpfung (%) von Kleinkindern (2 Jahre) und Schulkindern (8 und 16 Jahre) in 15 Kantonen der Schweiz (13 respektive
14 Kantone, je nach Altersklasse), 1999-2003, 2005-2007 und 2008-2009

Kleinkinder/2 Jahre

Schuleintritt/8 Jahre

Schulaustritt/16 Jahre

1999-2003 2005-07 2008-09 1999-2003 2005-07 2008-09 1999-2003 2005-07 2008-09
Impfung  Impf-Dosen 14 Kt. 14 Kt. 14 Kt. 13 Kt. 13 Kt. 13 Kt. 14 Kt. 14 Kt. 14 Kt.
n=4383 n=4332 n=4203 n=4451 n=4270 n=4024 n=4979 n=4571 n=4425
Diphtherie 3 95 95 95 97 97 97 93 94 96
4 83 84 86 93 94 95 90 92 94
5 . 64 77 79 83 87 89
6 54 62 67
Tetanus 3 95 96 96 97 97 98 93 95 96
4 83 84 86 93 95 95 91 93 95
5 64 77 79 84 88 90
6 55 63 68
Pertussis 3 92 94 95 88 93 94 84 84 87
4 80 83 86 58 87 93 13 28 58
5 14 66 77
Polio 3 95 94 95 97 97 97 99 95 96
4 82 83 86 92 94 94 90 93 94
5 62 74 78 82 85 87
Hib* 3 90 93 94 76 89 93
4 78 82 86 23 72 86
Hepatitis B 1 42 69 75
2 36 64 69
Masern 1 80 86 90 87 88 92 94 94 94
2 . 68 81 40 71 82 55 75 84
Mumps 1 79 85 90 85 87 90 94 94 94
2 . 67 81 39 70 81 54 73 83
Rételn 1 78 85 90 85 87 90 9 94 94
2 . 68 81 39 69 80 50 73 82

Kantone: AG, Al, BE, BL, BS (nur 2-Jéhrige), NE, OW, SG, SH, SO, SZ, UR, ZG, ZH, VD (nur 16-Jahrige).
VD: Daten wurden von den Schulschwestern erfasst.
BE (2008): keine Daten fiir 6 Dosen Di und Te. n: 3901.

* Hib= Haemophilus influenzae Typ b

gen haben. Trotz der Zunahme liegt
die Maserndurchimpfungsrate in
der Schweiz jedoch weiterhin deut-
lich unter den angestrebten 95%
far zwei Dosen; kein einziger Kan-
ton hat diesen Wert auch nur anna-
hernd fir Kleinkinder erreicht. Eine
Durchimpfungsrate von 95% fir
zwei Dosen Masernimpfstoff wird
von der Weltgesundheitsorgani-
sation WHO und ihren Mitglieds-
staaten angestrebt, um die Masern
in Europa bis 2015 vollstandig zu
eliminieren. Die Masernepidemie
im ersten Halbjahr 2011 in der

Schweiz (siehe http;//www.bag.
admin.ch/impfinfor-mation/10428/
index.html?lang=de) sowie die in
dieser Studie erhobenen Impfraten
zeigen, dass die Impfsituation in der
Schweiz suboptimal ist. Aktuell
wird eine nationale Masernelimina-
tionsstrategie ausgearbeitet. Diese
sieht verschiedene Massnahmen-
pakete vor, um die Maserndurch-
impfungsrate bis Ende 2015 zu er-
hoéhen. Ziel sind die von der WHO
empfohlenen 95% fir zwei Dosen.
Die Impfraten fir drei Dosen
DTP.P und Hib bei Kleinkindern lie-

gen nur in rund der Halfte der Kan-
tone bei Uber 95%. Fir die im
schweizerischen Impfplan empfoh-
lenen vier Dosen DTP.P fir diese
Altersgruppe betragt die Durchimp-
fungsrate in allen Kantonen unter
95%, mit grossen kantonalen Un-
terschieden [3]. Weitere Anstren-
gungen, auch fur diese Krankheiten
die Impfraten zu erhéhen, missten
unternommen werden, um die Be-
volkerung, insbesondere Risikogrup-
pen, bestmadglich zu schitzen.

Um die Entwicklung der Durch-
impfung von Kindern in der Schweiz
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Figur 1
Zeitliche Entwicklung der Durchimpfung von 2-jahrigen Kleinkindern in der Schweiz mit 4 Dosen Diphtherie
und Tetanus-Impfstoff*
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* Schweizerischer Impfplan:

Empfehlung 4 Dosen DTP,P fur Kleinkinder,
jeweils eine Dosis mit 2, 4, 6 sowie eine Dosis
mit 15-24 Monaten (Empfehlung seit 1996).

Km
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Figur 2
Zeitliche Entwicklung der Durchimpfung von 2-jahrigen Kleinkindern in der Schweiz fiir 1 und 2 Dosen Masernimpfstoff*
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* Schweizerischer Impfplan:
Empfehlung 2 Dosen Masernimpfstoff flir Kleinkinder, jeweils eine Dosis mit 12 Monaten und eine Dosis
mit 15-24 Monaten (Empfehlung seit 2001).
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auch in Zukunft zu erfassen und
Massnahmen evaluieren zu kon-
nen, wird die Erhebung der Durch-
impfungsraten fortgeflhrt. Die Da-
ten fUr das Jahr 2010 werden der-
zeit ausgewertet; alle Kantone nah-
men an der Erhebung 2008-2010
teil, mit Ausnahme der 8- und 16-
Jahrigen Schulerinnen und Schiler
des Kantons JU. An der Organi-
sation flr die Erhebungsperiode
2011-2013 wird gearbeitet; 2011
nehmen neun Kantone teil. B

Daten mitgeteilt von:
Phung Lang, Ursula Piller und Chris-
toph Hatz, ISPM Zirich

Bundesamt fur Gesundheit
Abteilung Ubertragbare Krankheiten
Telefon 031 323 87 06
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