Ubertragbare Krankheiten
Sentinella-Statistik

Meldungen (N) der laufenden 4 Wochen bis 6. 6. 2008 und Inzidenz pro 1000 Konsultationen (N/10?)
Freiwillige Erhebung bei Hausérzten und -arztinnen (Allgemeinpraktiker, Internisten und Padiater)

Woche 20 21 22 23 Mittel
4 Wochen
Thema N N/10° N N/10° N N/10° N N/10° N N/10°
Influenza 2 01 7 04 6 04 4 0.3 48 0.3
Mumps 1 0.1 0 0 0 0 0 0 0.3 0
Roteln 1 0.1 0 0 0 0 0 0 0.3 0
Otitis media 51 3.5 38 24 43 26 61 4.3 483 3.2
Pneumonie 22 15 19 1.2 15 0.9 11 0.8 16.8 1.1
Pertussis 3 02 0 0 1 0.1 1T 0.1 1.3 0.1
Meldende Arzte 178 174 172 150 168.5
Provisorische Daten
Sentinella-Meldungen Juni 1986-Mai 2008
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Linke Y-Achse: Falle von Roteln, monatliche Meldungen pro 100 Konsultationen
Rechte Y-Achse: Jahrliche Rotelnfalle, hochgerechnet auf 100 000 Einwohner
Provisorische Daten fir 2008

Die Rételninzidenz hat in der Schweiz
in Folge der im Jahr 1985 flr
alle Kleinkinder eingefiihrten MMR-
Impfung (Masern, Mumps, Roteln)
stark abgenommen. Die Hochrech-
nung fir die gesamte Schweiz auf
Basis der von den Sentinella-Arztin-
nen und -Arzten gemeldeten Ro6-
telnfalle lieferte 1989 mit 163 Fallen

pro 100 000 Einwohner (10 800 Fal-
len) die hdéchste und 2004 mit
3/100 000 (200 Fallen) die niedrigste
Inzidenz. Seitdem stieg die Inzidenz
leicht an auf 7/100 000 (540 Falle) im
Jahr 2005 und 5/100 000 (340 Falle)
im 2006. Weil noch Daten fehlen
kann die Inzidenz fir 2007 nicht be-
rechnet werden. Diese dlrfte sich

jedoch auf dem niedrigsten bisher
von Sentinella registrierten Niveau
befinden.

Im Jahr 2007 wurden im Sentinella-
Meldesystem 6 Rotelnfélle regis-
triert, im Vergleich zu 16 im 2006
(-63%). Bei 2 (33%) der Patientin-
nen und Patienten wurde eine se-
rologische Untersuchung durchge-
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fahrt. Eine davon erwies sich als po-
sitiv, eine als negativ, allerdings nur
mittels eines IgM-Tests, der keinen
sicheren Ausschluss erlaubt. Bei
der Mutter eines der nicht geteste-
ten Patienten wurden kurz zuvor,
wahrend der 16. Schwangerschafts-
woche, Roételn diagnostiziert (IgM-
positiv). Finf von sechs Fallen ent-
sprachen der klinischen Falldefinition
einer Rotelnerkrankung. Die Mehr-
zahl der gemeldeten Falle waren
sehr jung (finf waren zwischen 7
und 25 Monaten alt). Der letzte Fall
betraf eine junge 16-jahrige Frau,
bei der die Rételn labordiagnostisch
bestatigt wurden. Keiner der Patien-
ten war geimpft (davon waren zwei
unter dem Alter, ab dem die erste
Impfung empfohlen wird).

Im Jahr 2008 (provisorischen Da-
ten) wurden in den ersten 5 Mona-
ten drei Rotelnfalle gemeldet, im
Gegensatz zu einem Fall im ent-
sprechenden Vorjahreszeitraum. Ei-
ner dieser gemeldeten Falle wurde
serologisch getestet, mit negativem
Resultat.

Die Rate der Rotelndurchimpfung
bei Kindern im Alter von 2 Jahren
lag in den Jahren 1999-2003 bei
81% flr mindestens eine Dosis. Bei
eingeschulten Kindern stieg sie auf
87% (36% fir 2 Dosen) und er-
reichte zum Ende der Schulzeit
91% (50% fir 2 Dosen). Nach einer
2005 bis 2006 in 16 Kantonen durch-
gefuhrten neuen Erhebung ist die
Rotelndurchimpfung im Anstieg be-
griffen. Sie erhohte sich auf 85%
fir mindestens eine Dosis im Alter
von 2 Jahren und erreichte altersab-
hangig 69 bis 74% fur die zweite
Dosis. Fir die Unterbindung der Er-
regerzirkulation ist es notwendig,
dass 85 bis 87% der gesamten Be-
volkerung immun sind. Um die Ro-
teln und das kongenitale Rotelnsyn-
drom in der Schweiz zu eliminieren,
empfiehlt das BAG die Impfung al-
ler Kinder nach folgendem Schema:
erste. MMR-Impfung im Alter von
12 Monaten, gefolgt von einer zwei-
ten Impfung im Alter von 15-24
Monaten, frihestens 1 Monat nach
der ersten Impfdosis. Eine fehlende
MMR-Impfung kann in jedem Alter
nachgeholt werden. Auch jungen
Erwachsenen, die nicht geimpft sind
oder die Krankheit durchgemacht
haben, wird eine Impfung empfoh-
len, insbesondere Frauen im gebar-
fahigen Alter, dem Medizinalperso-

nal und allen, die einer beruflichen
Aktivitat nachgehen, welche sie in
Kontakt mit Kindern bringt.

Seit Januar 2008 existiert eine
Meldepflicht fur alle durch einen La-
bortest bestatigten Rotelninfektio-
nen. Behandelnde Arztinnen und
Arzte werden aufgrund der Labor-
meldung vom kantonsarztlichen
Dienst zu einer Erganzungsmel-
dung aufgefordert (keine Arzterst-
meldung). Dies ist notig geworden,
da die Sensitivitdt des Sentinella-
Meldesystems durch die sinkende
Roételn-Inzidenz zunehmend unge-
ntgend ist. Die RotelnUberwachung
soll zudem gestarkt werden, um die
von der WHO geplante Elimination
von Rételn und kongenitalen Roteln
bis zum Jahr 2010 zu unterstutzen.
Die Sentinella-Uberwachung der
Roételn wird wahrend der Anfangs-
phase parallel zur Meldepflicht wei-
tergefihrt. A
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