Die Impfung gegen Typhus
Eine Information lhrer Arztpraxis/Apotheke und des
Forum Impfen

Mit diesem Blatt mochten wir Gber den Typhus abdomi-
nalis sowie die Impfvorsorge gegen diese Infektions-
krankheit informieren und damit zu einer auf fundierten
Tatsachen beruhenden Entscheidung tber die Durchfiih-
rung der Impfung beitragen.

Der Typhus und seine Behandlung

Der Typhus abdominalis ist eine bakterielle Infektion, die
durch den Erreger Salmonella Typhi hervorgerufen wird.
Er kommt weltweit vor und wird durch bakterienhaltige
Speisen und Getranke oder bei mangelhafter Hygiene
auch direkt von Mensch zu Mensch Ubertragen. Vor al-
lem Indien, Stidostasien, Teile Afrikas und Stidamerikas
sind stark betroffen. Bei der Infektion durchdringen die
Bakterien die Darmschleimhaut, vermehren sich und
werden auf dem Blutweg im Kérper verbreitet. Nach er-
neuter Vermehrung gelangen sie auch in den Kot sowie
den Urin, werden ausgeschieden und kénnen so zu neu-
en Infektionen fuhren. Bei der Typhus-Erkrankung han-
delt es sich um eine Allgemeininfektion, die ca. 1 bis 6
Wochen nach der Ubertragung beginnt und in mehreren
Stadien ablauft. Es kommt Uber einen meist langsamen
Beginn zu hohem, anhaltenden Fieber (ca. 40°C), Kopf-
und Muskelschmerzen, Magen-Darm-Beschwerden, Be-
eintrachtigungen des Wachzustands und gelegentlich zu
Hautveranderungen (Roseolen meist an der Bauchhaut).
Meist besteht dabei noch Verstopfung, die Haut und
Zunge ist grau bis gelblich verandert. Der Puls ist, ge-
messen am hohen Fieber, haufig verlangsamt. Im Ver-
lauf treten dann Durchfélle, die als erbsbreiartig be-
schrieben werden, auf. Ohne Komplikationen folgt eine
langsame Phase der Heilung. Als Komplikationen kén-
nen u. a. Darmblutungen und -durchbruch, Herz-, Muskel
und Knochenmarksentziindungen, Hirnhautentziindung,
Bauchfellentziindungen, schwere Blutvergiftungen mit
nachfolgendem Organversagen auftreten. Nicht selten
kann ein schwerer Krankheitsverlauf tédlich enden. So
sterben unbehandelt mehr als 20%. Wird die Krankheit
Uberstanden scheiden 1 bis 4% der Infizierten dauerhaft
Erreger aus (sog. ,Dauerausscheider’). Die Krankheit
hinterlasst nur fir ca. ein Jahr eine Immunitat. Typhus
kann mit Antibiotika behandelt werden.

Die Impfung gegen Typhus

Fur die Impfung gegen Typhus sind zwei Impfstofftypen
verfligbar, die in der Regel eine gute Vertraglichkeit be-
sitzen. Ein Lebendimpfstoff der in Form von Kapseln oral
eingenommen wird (Schluckimpfung) und ein Totimpf-
stoff der als Spritze injiziert wird. Die Schluckimpfung
wird in der Regel dreimal im Abstand von 2 Tagen je-
weils mindestens 1 Stunde vor einer Mahlzeit eingenom-

men. Der Injektionsimpfstoff wird einmalig in den Ober-
armmuskel oder unter die Haut geimpft. Beide Impfstoffe
haben eine Schutzdauer von ca. 3 Jahren. Der Schutz
gegen Typhuserkrankungen von ca. 50 - 70% ist bei bei-
den Impfstoffen vergleichbar und beginnt ca. 10 Tage
(orale Lebendimpfung) bzw.14 Tage (intramuskularer
Totimpfstoff) nach Impfung. Als Ausdruck der normalen
Auseinandersetzung des Organismus mit dem Impfstoff
kann es bei der Schluckimpfung gelegentlich zu Magen-
Darm-Beschwerden  kommen. Beim  Totimpfstoff
(Spritze) kénnen an der Impfstelle Rotungen, Schmerzen
und Schwellungen beobachtet werden. Uber Einzelhei-
ten der Impfung, seltenere moégliche Unvertraglichkeits-
reaktionen und Griinde, die eine Impfung ausschliefien,
informiert Sie lhr Arzt.

Der Nutzen fiir den Einzelnen und die Allgemeinheit
Die Impfung gegen Typhus dient vor allem als Schutz
gegen Typhus auf Reisen in Lander und Regionen mit
erhohtem Infektionsrisiko. Weltweit werden jahrlich etwa
22 Millionen Erkrankungen und 200.000 Todesfélle ge-
schatzt. Die héchsten Erkrankungszahlen finden sich in
den Landern mit unzureichenden hygienischen Bedin-
gungen. In Deutschland wurden im Jahr 2017 78 Typhus
abdominalis Erkrankungen gemeldet. Die meisten Infek-
tionen werden im Ausland erworben.

Wer geimpft werden sollte

Die deutsche Experten-Kommission fur Impfungen
(STIKO) empfiehlt die Typhus-Impfung allen Reisenden
in Lander Sid- und Zentralasiens (Afghanistan, Pakis-
tan, Bangladesch, Indien, Nepal) unabhéngig vom Rei-
sestil. Fir Reisen in sonstige endemische Gebiete in Af-
rika, Asien, Std- und Mittelamerika sollte die Impfung bei
Langzeitaufenthalten und bei Reisen unter einfachen Be-
dingungen (z. B. Trekkingtouren) durchgefiihrt werden.
Zudem wird die Impfung empfohlen fir Personen mit
Migrationshintergrund, die in Herkunftslander mit erhoh-
tem Risiko reisen.
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