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Poliomyelitis-Impfquoten bei Kindern in Deutschland

Zusammenfassung

Angesichts des Nachweises von Schluckimpfstoft-
abgeleiteten Polioviren in Abwasserproben in meh-
reren deutschen Stidten im Oktober und November
2024 kommt der Polioimpfung weiterhin eine gro-
e Bedeutung zu. Laut Empfehlungen der Stin-
digen Impfkommission (STIKO) sollte die aus drei
Impfstoffdosen bestehende Grundimmunisierung
im Alter von 12 Lebensmonaten abgeschlossen sein.
Daten aus dem Impfquotenmonitoring des Robert
Koch-Instituts (RKI) zeigen jedoch, dass mehr als
eine halbe Million Kinder eines Geburtsjahrgangs
zum ersten Geburtstag noch keinen vollstindigen
Polioimpfschutz aufweisen; mit zwei Jahren sind es
immer noch mehr als 180.000 Kinder pro Jahrgang.
Insbesondere die dritte Impfstoftdosis wird meist zu
spit verabreicht. Zudem bestehen grofie regionale
Unterschiede im Polioimpfschutz, mit Impfquoten
von weniger als 60 % im Alter von zwei Jahren in
manchen Landkreisen. Um Fille von Kinderlihmung
zu verhindern, miissen Impfserien moglichst zeit-
nah abgeschlossen und bestehende Impfliicken
dringend geschlossen werden.

Hintergrund

In Abwasserproben aus sieben deutschen Stidten
wurden seit Ende Oktober 2024 Polioviren nachge-
wiesen, die vom Schluckimpfstoff abgeleitet sind:
zunichst in Miinchen, Kéln, Bonn und Hamburg,
danach auch in Dresden, Diisseldorf und Mainz."?
Auch in anderen europiischen Lindern wurden
kiirzlich genetisch sehr eng verwandte Polioviren im
Abwasser nachgewiesen. Bislang wurden jedoch we-
der Verdachtsfille noch bestitigte Fille von Poli-
omyelitis an das RKI tibermittelt.

Poliomyelitis, auch Kinderlihmung genannt, ist
eine hochansteckende Krankheit, die vor allem Kin-
der unter funf Jahren betrifft und bei nicht ausrei-
chend immunisierten Personen zu dauerhaften
Lihmungen fithren kann. Im Jahr 1988 haben sich
die Mitgliedsstaaten der Weltgesundheitsorganisa-
tion (WHO) das Ziel gesetzt, Poliomyelitis global
auszurotten. Weltweit existieren zwei Arten von

Polioimpfstoffen: eine Schluckimpfung, die abge-
schwichte vermehrungsfihige Impfviren enthilt
(oral polio vaccine, OPV); und ein inaktivierter Polio-
impfstoft (inactivated polio vaccine, IPV), der in den
Muskel gespritzt wird. Die Schluckimpfung wird
derzeit noch in manchen Lindern eingesetzt. In
Deutschland wird seit 1998 nur noch der IPV-Impf-
stoff verimpft. Beide Impfstoffe bieten einen sehr
guten Schutz vor der Erkrankung.

Anhand von Impfquoten wird berechnet, wie viele
Kinder gemif den nationalen Empfehlungen voll-
stindig, nur zum Teil oder gar nicht gegen Polio
geimpft sind. Davon lésst sich der Anteil der Kinder
ableiten, der vor Kinderlihmung geschiitzt ist. Zum
Impfquotenmonitoring am RKI siehe den Artikel
y2Impfquoten in Deutschland — aktuelle Ergebnisse
aus dem RKI-Impfquotenmonitoring” in dieser
Ausgabe.?

Empfohlenes Impfschema der Polioimpfung
als Teil der Sechsfachimpfung

Die STIKO empfiehlt allen Kindern eine Grund-
immunisierung gegen Polio mit IPV als Teil des
kombinierten Sechsfachimpfstoffs Diphtherie, Teta-
nus, Pertussis, Poliomyelitis, Haemophilus influenzae
Typ b und Hepatitis B. Dies wird nahezu vollstindig
auch so umgesetzt: 98 % aller Polioimpfungen, die
Kindern des Geburtsjahrgangs 2021 bis zum Alter
von 24 Monaten verabreicht wurden, waren Teil der
Sechsfachimpfung.

Bis zum Jahr 2020 war in Deutschland zur Grund-
immunisierung das sogenannte 3+1-Impfschema
empfohlen, d.h. insgesamt vier Gaben im Alter von
2, 3, 4 und 1 bis 14 Monaten. Um den Impfplan bei
vergleichbarer Schutzwirkung zu vereinfachen,
Arzttermine fiir Sduglinge und Eltern einzusparen
und so die zeitgerechte und vollstindige Umset-
zung der Sechsfachimpfungen fiir Eltern und medi-
zinisches Personal zu erleichtern, empfiehlt die
STIKO seit Juni 2020 das sogenannte 2+1-Schema.*

Demnach soll die Sechsfachimpfung mit insge-
samt drei Gaben im Alter von 2, 4 und 1 Lebens-
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monaten erfolgen. Die zweite Impfstoffdosis soll
dabei mindestens zwei Monate nach der ersten und
die dritte Impfstoffdosis mindestens sechs Monate
nach der zweiten Impfstoffdosis gegeben werden,
um eine bessere Immunantwort zu erzielen. Die
Grundimmunisierung soll mit 12 Monaten abge-
schlossen sein. Anschliefend soll eine Auffrisch-
impfung im Alter von 9 bis 16 Jahren erfolgen. Eine
routinemifige Auffrischimpfung im Erwachsenen-
alter empfiehlt die STIKO nicht.

Impfquote in %

Die Grundimmunisierung wird meist deutlich
zu spit abgeschlossen

Bei Betrachtung der ersten zwei Lebensjahre des
Geburtsjahrgangs 2021, der bereits unter der Emp-
fehlung fiir das 2+1-Schema heranwuchs, fillt auf,
dass die ersten beiden Polioimpfungen zwar in der
Regel zeitgerecht stattfinden, die dritte Impfung

Im Alter von 12 Monaten besitzen erst 21 % aller Kin-
der einen vollstindigen Polioimpfschutz, mit 15 Mo-
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Abb. 1| Polioimpfquote nach Alter in Lebensmonaten. Als vollstindiger Impfschutz zihlen
der Erhalt von 4 Impfstoffdosen oder 3 Impfstoffdosen unter Einhaltung der Mindestabstinde.

A) Geburtsjahrgang 2018; B) Geburtsjahrgang 2021
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Vollstandiger Polioimpfschutz (Polioimpfquoten in %)

Alter 12 Monate 15 Monate 24 Monate 72 Monate
Geburtsjahrgang 2021 2021 2021 2017
Baden-Wiirttemberg 18 52 69 78
Bayern 17 53 77 88
Berlin 20 58 77 90
Brandenburg 16 52 76 91
Bremen 17 54 74 90
Hamburg 24 64 81 90
Hessen 20 58 80 88
Mecklenburg-Vorpommern 25 58 79 91
Niedersachsen 25 64 82 92
Nordrhein-Westfalen 24 59 78 91
Rheinland-Pfalz 26 61 79 91
Saarland 14 53 79 92
Sachsen 16 48 72 88
Sachsen-Anhalt 22 55 80 91
Schleswig-Holstein 23 64 81 91
Thiringen 17 54 77 88
Bundesweit 21 57 77 88

Tab. 1 | Polioimpfquote fiir den vollstindigen Impfschutz auf Bundeslandebene in Prozent bei Kindern im Alter von 12, 15 und
24 Monaten (Geburtsjahrgang 2021) sowie 72 Monaten (Geburtsjahrgang 2017)

gilt, wer entweder vier Impfstoffdosen erhalten hat
oder mit drei Impfstoffdosen nach dem neuen
2+1-Schema mit den empfohlenen Abstinden grund-
immunisiert wurde. Im Umkehrschluss bedeutet
dies, dass im Alter von einem Jahr 79 % aller Kinder
noch keinen vollstindigen Impfschutz vor Polio auf-
weisen. Bezogen auf die amtliche Schitzung® der
Grofle des jungsten Geburtsjahrgangs 2023 und
unter der Annahme, dass privatversicherte Kinder
gleiche Impfquoten wie die in der KV-Impfsurveil-
lance erfassten gesetzlich versicherten Kinder auf-
weisen, entspriche dies rund 500.000 Kindern ei-
nes Jahrgangs.

Auch im Alter von zwei Jahren besitzen erst 77 %
einen vollstindigen Impfschutz. Demnach waren
tiber 180.000 Kinder des Geburtsjahrgangs 2021an
ihrem zweiten Geburtstag nicht vollstindig geimpft.

Selbst im Einschulungsalter von sechs Jahren sind
nur 88 % aller Kinder in Deutschland vollstindig
gegen Polio geimpft. Somit waren iiber go.000 Kin-

der des Geburtsjahrgangs 2017 an ihrem sechsten
Geburtstag nicht vollstindig vor Polio geschiitzt.

Vergleicht man den Impfstatus von Kindern des Ge-
burtsjahrgang 2021 mit einem fritheren Geburts-
jahrgang vor der Umstellung des Impfschemas im
Jahr 2020, dann zeigen sich zwar weiterhin hohe
Impfquoten fiir die erste und zweite Impfstoffdosis,
allerdings wird die dritte Impfstoftdosis seit der
Umstellung deutlich spiter verabreicht. So wurden
bei Kindern des Geburtsjahrgangs 2018 und 2021
im Alter von 24 Monaten dhnlich hohe Impfquoten
fuir die erste Impfstoffdosis (jeweils 96 %) und die
zweite Impfstoftdosis (95 % bzw. 94 %) erreicht, die
Impfquote fiir die dritte Impfstoffdosis mit 24 Mo-
naten war im Geburtsjahrgang 2021 mit 83% aber
zehn Prozentpunkte niedriger als drei Jahre zuvor

12 Monaten fillt dieser Unterschied zwischen den

Geburtsjahrgingen noch deutlicher aus (89 % bzw.
63% mit 15 Monaten sowie 86% bzw. 27% mit
12 Monaten).
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Da fur die Impfung gegen Polio fast immer der
Sechsfachimpfstoff genutzt wird, kénnen Zhnliche
Beobachtungen auch fiir andere im Sechsfachimpf-
stoff enthaltenen Komponenten gemacht werden.
Die Impfquoten der Polioauffrischimpfungen im
Jugendalter werden derzeit nicht erfasst.

Die Polioimpfquoten variieren regional
erheblich

Neben der zu spiten Gabe der dritten Impfstoff-
dosis zur Vervollstindigung des Impfschutzes fal-

len grofle regionale Unterschiede bei den Polio-
impfquoten auf Kreis- und Bundeslandebene auf.

In den bundesweit 400 Landkreisen und kreisfreien
Stadten reicht die aktuelle Polioimpfquote fiir den
vollstindigen Impfschutz des Geburtsjahrgangs
2021 im Alter von 24 Monaten von 43 % bis 9o %.
Nur in einem Kreis liegt sie bei 9o %, in 169 weite-
ren Kreisen bei 80-89 %, in 220 Kreisen bei 60—
79 % und in 10 Kreisen sogar nur bei 40—59 %, s.

90-100%
80-89%
60-79%
40-59%

Abb. 2 | Polioimpfquote fiir den vollstindigen Impfschutz auf Kreisebene, Geburtsjahrgang

2021 mit 24 Monaten

BENRE
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Zu den Bundeslidndern mit den héchsten Polioimpf-
quoten im Alter von 24 Monaten (vollstindiger
Impfschutz) gehoren Niedersachsen (82 %), Schles-
wig-Holstein (81%) und Hamburg (81%). Die nied-
rigsten Polioimpfquoten in diesem Alter weisen
Baden-Wiirttemberg (69 %), Sachsen (72 %) und
reicht eine Impfquote von 9o % oder mehr. Zwar
werden auch nach dem Alter von 24 Monaten noch
Impfserien abgeschlossen; mit dem Alter von 72
Monaten weisen jedoch fiinf Bundeslinder weiter-
hin eine Impfquote von unter 9o % auf.

Diskussion

Anlisslich der in Deutschland im Abwasser nachge-
wiesenen Schluckimpfstoff-abgeleiteten Polioviren
hat das RKI die aktuellen Polioimpfquoten hinsicht-
lich Impfalter und regionaler Verteilung analysiert.

Trotz relativ hoher bundesweiter Polioimpfquoten
bei Kindern im Schuleintrittsalter weisen die Impf-
quoten bei Sduglingen, Kleinkindern und Vorschul-
kindern wesentliche Impfliicken auf. Die Grundim-
munisierung gegen Polio wird in Deutschland
meist deutlich zu spit abgeschlossen. So besitzen
im Alter von 12 Monaten fast vier Fiinftel aller Kin-
der noch keinen vollstindigen Polioimpfschutz, ob-
wohl die Grundimmunisierung zu diesem Zeit-
punkt entsprechend den STIKO-Empfehlungen be-
reits abgeschlossen sein sollte.
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