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Masern-Impfung wird zur Pflicht Labor Dr. Brunner

Anlasslich des Bundestagsbeschlusses zum Masernschutzgesetz (siehe auch
https://www.bundesgesundheitsministerium.de/impfpflicht) méchten wir Sie darbber
informieren, wie Antikdrper gegen das Masern-Virus verl@sslich bestimmt und die
Testergebnisse gedeutet werden kdnnen.

Das Masernschutzgesetz wurde nach einer kontrovers gefUhrten Debatte am 14.
November in 2./3. Lesung im Bundestag beschlossen. Laut Bundesministerium for
Gesundheit sieht das Gesetz vor, dass alle Kinder ab dem ersten Lebensjahr bei
Aufnahme in Kindertagesstatten, Kindergdrten und Schulen oder bei Betreuung durch
Tagesmutter die durch die Sténdige Impfkommission (StiKO) empfohlene Masern-
Impfung vorweisen mussen. Das Gleiche gilt auch fUr das Personal dieser
Betreuungseinrichtungen sowie fur Mitarbeiter medizinischer Einrichtungen.

Die einfachste und verlasslichste Uberprifung einer Vakzinierung ist die Kontrolle des
Impfausweises. Laut Robert Koch-Institut kann nach zweimaliger Impfung von einer
Immunit&t ausgegangen werden. Als alternativer Nachweis der Immunitdt ist auch ein
arztliches Attest zuldssig.

Neueren Forschungserkenntnissen zufolge scheint der Immunschutz gegen das
Masern-Virus auf einem komplexen Zusammenspiel von zelluldren und 1&slichen
Komponenten des Immunsystems zu beruhen, weshalb bisher keine allgemeinen
Empfehlungen zur Immunitatslagenbestimmung verfUgbar sind. Allerdings werden in
elnlgen Publlko’rlonen Masern-Virus-spezifische IgG- Antikdrperaktivitdten (in 1lU/mil)
beschrleben bei denen eine Immunitat des Patienten angenommen werden kann. In
der Regel werden IgG-Titer ab einer Konzentration von 200 mIU/ml als ausreichend
protektiv bewertet. Jedoch ist zu beachten, dass die Immunantwort sehr individuell
ausgeprdgt sein kann und nicht alle Patienten mit einem Mindesttiter von 200 miU/ml
zwingend auch einen Schutz gegen Masern aufweisen.

Um Untersuchungsergebnisse gemdaB diesem Richtwert interpretieren zu kdnnen, muss
das verwendete Testsystem bezogen auf das 3. Internationale Standardserum NBSC
97/648 kalibriert sein.

Bei Verwendung des von uns verwendeten EUROIMMUN-ANti-Masern-Viren-ELISA (IgG),
kann unter Einhaltung dieser Vorgaben folgende Befundinterpretation fir den
Immunstatus empfohlen werden

<200 IE/1: negativ, d. h. keine Immunitadt anzunehmen
2 200 bis< 275 IE/1: grenzwertig, d. h. Immunitat wahrscheinlich
2 275 IE/1: positiv, d. h. Immunitdt anzunehmen


https://www.bundesgesundheitsministerium.de/impfpflicht.html

Besteht Verdacht auf eine akute Masern-Virus-Infektion gilt nach Angaben des Robert
Koch-Instituts neben dem Erreger-Direktnachweis der Nachweis virusspezifischer IgM-
Antikorper als schnellstes und sicherstes Diagnostikverfahren. Der EUROIMMUN-AnNti-
Masern-Viren-NP-ELISA IgM verwendet als Substrat virusspezifische Nukleoproteine, die
im Vergleich zu Viruslysat einen spezifischeren Nachweis von Anti-Masern-Virus-IgM
ermdoglichen.
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Maserninfektionen sind weltweit eine der haufigsten Todesursachen bei Kleinkindern,
obwohl sichere un kostengunstige Impfstoffe verfugbar sind

2017 wurden in Europa viermal so viele Maserninfektionen registriert wie im Vorjahr
(21.315 Falle gegenuber 5273 Erkrankungen im Jahr 2016)
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