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Seit der Einfiihrung hoch-valenter
Pneumokokken-Impfstoffe ist die In-
zidenz invasiver Erkrankungen durch
Pneumokokken bei Kindern deutlich
gesunken. Gleichzeitig nimmt jedoch
die Zahl der Erkrankungen durch Er-
reger, die nicht von diesen Impfstof-
fen abgedeckt werden, zu, so das Er-
gebnis der Studie von Camelia Savu-
lescu und Kollegen des Streptococcus
pneumoniae Invasive Disease net-
work (SpIDnet).

Die ersten Pneumokokken-Konjugat-
impfstoffe (PCV) enthielten Antigene
von 7 Serotypen (PCV7). Im Jahr 2009
wurden 2 weitere Konjugatimpfstoffe in
Europa zugelassen: ein 10-valenter PCV
(PCV10) sowie ein 13-valenter (PCV13).
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» Durch die hoch-valente Konjugatimpf-
stoffe sank die Anzahl an Pneumokokken-
Erkankungen bei Kleinkindern. Die SpID-
net-Daten zeigen aber auch, dass die Zahl
der Erkrankungen durch Erreger, die
durch die Impfstoffe nicht abgedeckt
werden, zunimmt.

Mit ihnen kann ein groReres Spektrum
von Serotypen abgedeckt werden. SpID-
net beobachtet und untersucht die In-
zidenz invasiver Erkrankungen durch
Pneumokokken an 9 Standorten in Euro-
pa. An 5 dieser Standorte wird fir die
Impfung PCV13 verwendet; die 4 restli-
chen Standorte nutzen den PCV10 in
Kombination mit PCV13. An sechs der
Standorte wurden ca. 90% der Kinder
geimpft, bei den restlichen 3 konnte
eine Impfquote von 67-78% erreicht
werden.

In ihrer Studie verglichen die Forscher
die Inzidenz invasiver Erkrankungen
durch Pneumokokken in den 4 ]ahren
nach der Einflihrung von PCV13 sowie
PCV10 in Kombination mit PCV13 mit
der durchschnittlichen Inzidenz in den
vorangegangenen Jahren, in denen
PCV7 zur Impfung benutzt worden war.
Hierflr errechneten sie die Inzidenzrate
(Incidence Rate Ratio [IRR]) sowie die
95%-Konfidenzintervalle (KI) fir jedes
Jahr und fiihrten eine Random-Effects-
Metaanalyse mit den gepoolten Werten
aller Standorte durch.

Ergebnisse

4 Jahre nach der Einfiihrung von PCV13
und PCV10 in Kombination mit PCV13
lag die gepoolte IRR fiir eine invasive
Pneumokokken-Erkrankung bei Kindern
unter 5 Jahren bei 0,53 (95%-KI=0,43-
0,65) fir alle Serotypen. Fir Erkrankun-
gen, die durch PCV7-Serotypen hervor-
gerufen werden, betrug die IRR 0,16
(95%-KI=0,07-0,40); fir Erkrankungen
durch die Serotypen 1, 5 oder 7F lag die
IRR bei 0,17 (0,07-0,42); fir Erkrankun-
gen durch die Serotypen 3, 6A und 19A
betrug die IRR 0,41 (95%-KI=0,25-0,69).
Die Ergebnisse waren dhnlich an den
Standorten, an denen nur PCV13 ver-
wendet wurde. Bei Erkrankungen durch
Serotypen, die nicht von PCV13 abge-
deckt werden, kam es zu einem Anstieg
um 62% (IRR=1,62; 95%-KI=1,09-2,42).
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Wahrend die Inzidenz invasiver Er-
krankungen durch Pneumokokken
seit der Einfiihrung hoch valenter
Konjugatimpfstoffe allgemein ab-
nimmt, konnte diese Studie zeigen,
dass Erkrankungen durch Serotypen,
die nicht vom Impfstoff abgedeckt
werden, hdufiger werden. Dies ist
vermutlich durch Serotypen-Replace-
ment bedingt, so die Interpretation
der Autoren. Sie empfehlen daher, die
weiteren Auswirkungen der PCV10-
und PCV13-Impfprogramme auf
lange Sicht sorgsam zu iberwachen.
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