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Dr. med. Iris Kintrup, Arztin fiir Innere Medizin

Name/Vorname:
Geburtsdatum:

Reiseimpfungen sind im allgemeinen Privatleistungen,
die Kosten werden jedoch von einigen gesetzlichen Krankenkassen iibernommen.

* |nwelche/s Linder/Land wollen Sie verreisen?

=  Bei welcher Krankenkasse sind Sie versichert?

Zur Abschatzung des Risikos moglicher Nebenwirkungen und zum Ausschluss von
Gegenanzeigen fiir eine Gelbfieberimpfung beantworten Sie bitte folgende Fragen:

* Leiden Sie unter akuten oder chronischen Infektionen? Nein [] Ja []
* Leiden Sie an Herz-, Leber- oder Nierenerkrankungen? Nein [] Ja [
= Leiden Sie an Erkrankungen des Nervensystems? Nein [] Ja [
* Leiden Sie an Diabetes mellitus (Zuckerkrankheit)? Nein [ ] Ja []
* Leiden Sie an Asthma? Nein [] Ja []
* st eine Thymuserkrankung bekannt? / Wurde die Thymusdriise entfernt? Nein [] Ja []
= st Ihr Immunsystem durch eine Erkrankung oder Behandlung beeintrachtigt? Nein [] Ja []
*  Nur fiir Frauen: Sind Sie schwanger? Nein [] Ja []
* Sind Allergien bekannt? Nein [] Ja [
Wenn ja, welche?
= st eine Allergie (Unvertraglichkeit) gegen Hiihnereiweil bekannt? Nein [] Ja []
= Nehmen Sie Medikamente ein? Nein [] Ja []
Wenn ja, welche?
* Sind Sie bereits friiher gegen Gelbfieber geimpft worden? Nein [] Ja []
* Sind Sie in den letzten 4 Wochen geimpft worden? Nein [] Ja []
Wenn ja, wogegen? (Bitte Impfbuch vorzeigen)
®  Haben Sie aktuelle Beschwerden? Nein [] Ja []

Wenn ja, welche und wann?

Was ist nach der Gelbfieberimpfung zu beachten?

Fur die Dauer von 1 Woche nach der Gelbfieberimpfung sollten Sie sich keinen groReren kdrperlichen
Belastungen unterziehen (Leistungssport, Operationen, Sauna) und Sonnenbdder sowie ibermaRigen
Alkoholgenuss vermeiden. Sie diirfen bis zu 4 Wochen nach der Gelbfieberimpfung kein Blut spenden.

In dieser Zeit sollte der Eintritt einer Schwangerschaft vermieden werden (dies wére aber kein Grund fiir
einen Schwangerschaftsabbruch).

Einverstandniserkldrung:

Ich wurde {iber die Notwendigkeit der Gelbfieberimpfung und lhre mdglichen Unvertraglichkeiten und
Nebenwirkungen umfassend informiert. Ich habe diesen Aufklarungsbogen vollstandig gelesen, verstanden
und zutreffend beantwortet. Ich hatte die Moglichkeit alle mich noch zuséatzlich interessierenden Fragen zur
Gelbfieberimpfung mit dem Impfarzt zu besprechen.

Ich habe keine weiteren Fragen mehr. NEIN [] JA [
Frage(n):
Ich willige in die Durchfiihrung der Gelbfieber-Impfung ein. NEIN [] JA []

Datum Unterschrift Impfarzt Unterschrift Patient/in, ggf. Erziehungsberechtigter
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Vorkommen und Ubertragung

Gelbfieber-Erkrankungen treten in bestimmten tropischen Regionen Afrikas sowie Siidamerikas auf. Bei
dem Erreger handelt es sich um ein Virus, das durch Stechmiicken entweder von Mensch zu Mensch oder
von Affe zu Mensch Ubertragen wird. Eine Infektion kann in den Risikoregionen sowohl in landlichen
Gebieten als auch in der Stadt erfolgen. Laut Schatzung der Weltgesundheitsorganisation WHO treten
jahrlich mindestens 200.000 neue Gelbfieber-Falle auf. Die Ubertragenden Mucken sind vorwiegend in der
Morgen- und Abenddédmmerung aktiv, insbesondere zu dieser Zeit sollite somit auf einen guten

Miickenschutz geachtet werden (kérperbedeckende Kleidung, Insektenabwehrmittel, ggf. Moskitonetz).

Krankheitsverlauf

Nach einer Inkubationszeit von 3 - 6 Tagen macht sich die Erkrankung durch plétzlich einsetzendes Fieber,
begleitet von Schittelfrost, Kopfschmerzen, Muskelschmerzen, Ubelkeit und Erbrechen bemerkbar. Nach
3 - 4 Tagen klingen die Symptome wieder ab und bei der Mehrzah| der Patienten kommt es zur Genesung.
Bei etwa 15 % der Erkrankten schliet sich jedoch eine zweite Krankheitsphase mit erneutem
Fieberanstieg, inneren Blutungen und Organschadigungen an. Insbesondere die Leber und die Nieren sind
hierbei betroffen, was zur Ausbildung eines |kterus und zu Stérungen der Nierenfunktion filhrt. Auch ein
Ubergreifen auf das zentrale Nervensystem ist méglich, was sich in Sprachstérungen, motorischen
Stérungen, einem Nystagmus oder Krdmpfen &uert. Die Sterberate variiert und kann zwischen 5 % und
mehr als 50 % (bei Epidemien) betragen. Eine durchgemachte Gelbfieber-Erkrankung fiihrt zu einer
lebenslangen Immunitat.

Impfung

Eine Gelbfieber-Impfung wird empfohlen zum persénlichen Schutz gegen die Erkrankung bei Reisen in ein
entsprechendes Risikogebiet. Zudem verlangen manche Lander den Nachweis eines Impfschutzes bei
Einreise, wenn sich der Reisende zuvor in einem Endemiegebiet aufgehalten hat (dies gilt auch fir Transit-
Aufenthalte). Wenige Lander verlangen den Impfnachweis von allen Reisenden unabhangig davon, ob
zuvor ein Land mit Gelbfieber-Risiko bereist oder passiert wurde.

Die Impfung wird in staatlich zugelassenen Gelbfieber-Impfstellen verabreicht und im internationalen
Impfausweis dokumentiert. Gultigkeit erlangt das Zertifikat am 10. Tag nach der Impfung. Bis zum Jahr
2016 musste zur formalen Anerkennung des Impfschutzes alle 10 Jahre eine Auffrischimpfung erfolgen. Da
aber alle verfugbaren Daten einen lebenslangen Schutz nach einmaliger Impfung nahelegen, wurde diese
Vorgabe seitens der WHO korrigiert; seit Juli 2016 besitzt das Zertifikat nun eine lebenslange Gultigkeit. Es
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ist allerdings maglich, dass sich in einzelnen Landern die Umsetzung der neuen Regelung verzégert und
daher weiterhin bei der Grenzkontrolle ggf. Auffrischimpfungen gefordert werden.

Ist die Gelbfieber-Impfung aus medizinischen Griinden kontraindiziert, kann hiertber eine Bescheinigung
ausgestellt werden. Der Reisende muss in dem Fall Uber sein persénliches Risiko aufgeklart werden,
sofern die Reise in ein entsprechendes Endemiegebiet fuhrt. Ebenfalls zu beachten: Nicht alle Lander, in
denen eine Einreise-Impfvorschrift besteht, erkennen die Bescheinigung zur Befreiung von der Gelbfieber-

Impfung an.

Art der Impfung und mégliche Nebenwirkungen

Bei der Gelbfieber-Impfung handelt es sich um eine Lebendimpfung, d.h. es werden abgeschwachte
vermehrungsfahige Erreger injiziert. Eine einzelne Dosis des Impfstoffs fuhrt bei nahezu allen Geimpften zu
einer lebenslangen Immunitat. Die Schutzwirkung tritt am 10. Tag nach erfolgter Erstimpfung ein. Andere
Lebendimpfungen (z.B. MMR, Herpes zoster) kénnen entweder zeitgleich oder in einem Abstand von
mindestens 4 Wochen zur Gelbfieber-Impfung verabreicht werden. Totimpfungen sind jederzeit méglich.

An der Einstichstelle kann eine lokale Reaktion wie eine Rétung, Schwellung oder leichte Schmerzen
auftreten. Als leichte Nebenwirkungen sind das Auftreten von Fieber, Kopf- und Muskelschmerzen etwa 5 -
12 Tage nach erfolgter Impfung méglich. Das Risiko fiir eine sofortige allergische Reaktion mit Urtikaria,
Asthma und anaphylaktischem Schock liegt bei unter 1:1.000.000, meist handelt es sich bei den
Betroffenen um HuhnereiweiRallergiker. Schwere Komplikationen, ggf. einhergehend mit Todesfallen, sind

sehr selten.

Ab dem Alter von 60 Jahren besteht bei einer Erstimpfung ein erhéhtes relatives Risiko fur schwere
Nebenwirkungen, das absolute Risiko ist jedoch gering. Dennoch solite bei dem genannten Personenkreis
eine sehr sorgfaltige Nutzen-Risiko-Abwagung erfoigen.

Allgemein gilt: Die Gelbfieber-Impfung sollte immer nur dann verabreicht werden, wenn sie wirklich

notwendig ist.

Kontraindikationen

Die Gelbfieber-Impfung sollte nicht verabreicht werden
* Kindern unter 6 Monaten

e Schwangeren (wurde eine Schwangere dennoch versehentlich geimpft, so stellt dies keine

Indikation fur einen Schwangerschaftsabbruch dar)
e HuhnereiweiRallergikern
» Personen, die bei friheren Gelbfieber-Impfungen eine schwere allergische Reaktion gezeigt haben

* bei bestehender Immunschwéche, inkl. HIV-positiver Patienten mit einer CD4-Zelizahl < 200 / pl
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