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Masern, Mumps und Roteln: Wie iIst die aktuelle

Immunitatsiage bel jungen Lehrerinnen in Rheinland-Pfalz?
Jakobs A-K, Kegel P, Wimmer B, Claus M, Letzel S, Rose D-M

HI n terg ru n d u n d ZI el e 000 - Hnein IE grenzwertig fehlende Angaben
8,0
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" Masernausbriuche sowie Mumps- und Rotelnfalle treten In  allen 10,0
Bundeslandern auf. 80% - 10.0
" Die WHO Zielvorgabe, Masern und Ro6teln bis 2015 zu eliminieren, wurde 50% -
nicht erreicht. u
" Masern- und Mumpserkrankungen konnen zu lebensbedrohlichen 40% -
Komplikationen  fuhren; eine Rotelninfektion  wahrend der
Schwangerschaft kann eine Rotelnembryopathie auslosen. 0% -
" Insbesondere flr Mitarbeiterinnen in Gemeinschaftseinrichtungen ist ein
Impfschutz wichtig. 0% | , ,
= Ziel der vorliegenden Untersuchung ist, eine Ubersicht iber die aktuelle vumps Masem Roteln unﬂaﬁmpﬁ
Immunitatslage bei Lehrerinnen in Rheinland-Pfalz (RLP) zu erhalten. Immunitiat vorhanden fiir und Rételn

Abbildung 2: Relative Haufigkeiten der Immunitat fir Mumps, Masern und Roételn, n=651.

= Drel Personen hatten weder einen ausreichenden Mumps-, noch Roteln-

. noch Maserntiter (Alter: 25, 26, 31 Jahre).
Material und Methoden | |
" Eine Person hatte sowohl grenzwertige Masern- als auch Mumps- und

" Lehrerinnen in RLP konnen freiwillig im Rahmen von Einstellungs- und Roteln-Titer.

Laufbahnuntersuchungen ihre AntikOrperspiegel u.a. gegen Masern,

I\/Iumps und Roteln bestimmen lassen B Immunstatus positiv B Immunstatus negativ ~ mindestens eine Impfung “ keine Impfung

| 100% - iy mmy %

= Mit schriftichem Einverstandnis der Betroffenen werden diese Daten an %ﬁ,g%? | ? //////é

das Institut fiir Lehrergesundheit (IfL) weitergeleitet u.a. als Basis fir | ggo - é//za’g"’“/

zuklnftige arbeitsmedizinische Beratungen der Lehrkrafte. /
= [abortestverfahren: Masern/Mumps: ELISA; Roteln: Architect Rubella IgG 60% -

Assay
= Die Auswertung erfolgte deskriptiv. 40% -

20% -
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E r g e b n I S S e 0% Immunstatus Impfung Immunstatus Impfung Immunstatus Impfung

Mumps Masern Roteln

" |Im Jahr 2015 wurden 1223 Frauen in den Schuldienst neu eingestellt.

= Eg "egen von 651 Frauen Daten zur Immunitit vor (8 pédagogische A_bbildung 3 Relatiye Haufigkeiten bezuglich Sler Immunitét (hier je O,3%_feh!ende Anggben
nicht abgebildet) bei Masern, Mumps und ROteln sowie der Impfbucheintrage aus einem

Fachkrafte, 13 Laufbahnuntersuchungen). Vergleichskollektiv (n=325, Bedienstete an Forderschulen in Rheinland-Pfalz, Altersmedian

. : : Jahre]: 48; 87,1 % weilblich, 2/3 padagogische Fachkrafte).
= Alle Gesundheitsamter in RLP lieferten Daten zum Immunstatus. [ ] ’ pactagody )

100 Diskussion

" Im untersuchten Kollektiv zeigten sich flir eine Immunitat keine
ausreichenden Titer insbesondere bel Mumps, gefolgt von Masern und
50 i Roteln.

= Positive Titer fur alle drel Infektionskrankheiten fanden sich bel etwa der

Halfte der Personen im Kollektiv.
G0

= Andere Erhebungen 12 zeigen abweichende Ergebnisse bezlglich der
Titer (mehr Personen mit ausreichenden Titern).

Haufigkeit

A0 = Sowohl regionale Unterschiede als auch Unterschiede in Bildung,
Berufswahl oder personlichem Risikoempfinden kommen als madgliche
Einflussfaktoren fir die Akzeptanz von Schutzimpfungen in Frage. 3

20 " Andere Studien #° haben gezeigt, dass durch eine gezielte Aufklarung
und Beratung zu Impfangeboten die Impfquoten verbessert werden
konnten.

0—— — ““"I'I'-- e EEmEm— = Um die Impftiter zu erhOhen, sollte Uber gezielte Mallhahmen an die
10 20 30 40 50 60 Betroffenen nachgedacht werden, z.B. Uber eine individuelle
Alter (Jahre) Impfberatung.

Abbildung 1: Altersverteilung im untersuchten Kollektiv. Alter [Jahre]: 18 — 56 , Median: 28,
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