Aufklarung zur Schutzimpfung gegen Tetanus / Diphtherie /

Keuchhusten / Kinderlahmung mit dem

Kombinationsimpfstoff Repevax®

1. Situationen, die eine drztliche Abkla-
rung erfordern

Bevor Sie die Aufklarungsinformationen genau le-

sen, priifen Sie bitte, ob eine Situation vorliegt,

die eine arztliche Abklarung erfordert und die

Impfung daher nicht in der Apotheke vorgenom-

men werden kann:

- Akute Erkrankung mit Fieber hoher als 38,5° C

- Schwangerschaft

- Immunsuppression

- Instabile chronische Erkrankungen

- Unklare Symptome

- Unsichere Allergieanamnese

- Vorherige Impfreaktionen unklarer Ursache
Blutgerinnungsstorung, erhohte Blutungsnei-
gung oder gerinnungshemmende Medikation

Bitte besprechen Sie ggf. die arztliche Abklarung.
2. Impfstoffdaten

Impfstoffname
Repevax®
Impfstoffart

Repevax® ist ein Totimpfstoff gegen Tetanus,
Diphtherie, Keuchhusten (Pertussis) und Polio-
myelitis (Kinderlahmung). Er enthalt entgiftete
Bestandteile der Tetanus- und Diphtheriebakte-
rien, gereinigte Bestandteile des Keuchhusten-
bakteriums sowie inaktivierte Polioviren. Da der
Impfstoff keine lebenden Erreger enthalt, kann er
diese Erkrankungen nicht auslésen. Die Wirkstoffe
sind an Aluminiumsalze gebunden, die die Im-
munantwort verstarken. Zusatzlich enthalt der
Impfstoff Hilfsstoffe sowie geringe Spuren von
Stoffen aus dem Herstellungsprozess.

Repevax®ist ein Kombinationsimpfstoff gegen Te-
tanus, Diphtherie, Keuchhusten (Pertussis) und
Poliomyelitis  (Kinderlahmung). Er enthalt
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Stand: 25.09.2026
(IfSG-konform, STIKO-basiert)

Tetanus- und Diphtherietoxoide, Bestandteile des
Keuchhustenbakteriums sowie inaktivierte Polio-
viren. Die Wirkstoffe sind an Aluminiumphosphat
adsorbiert, um die Immunantwort zu verstarken.

Uber weitere Impfstoffbestandteile informiert Sie
Ihre Apotheke.

Zulassungsalter
Ab 3 Jahren

3. Zweck und Nutzen der Impfung
Tetanus (Wundstarrkrampf)

Tetanus wird durch Giftstoffe von Bakterien verur-
sacht, die uber verletzte Hautin den Korper gelan-
gen konnen. Die Erkrankung fiihrt zu schmerzhaf-
ten Muskelkrampfen, kann die Atemmuskulatur
betreffen und lebensbedrohlich verlaufen. Eine
durchgemachte Erkrankung hinterlasst keinen
zuverlassigen Schutz. Da eine Behandlung oft
schwierig ist, kommt der Vorbeugung durch Imp-
fung besondere Bedeutung zu.

Diphtherie

Diphtherie ist eine bakterielle Infektionskrank-
heit, deren Giftstoffe vor allem die Atemwege,
aber auch Herz und Nervensystem schadigen
konnen. Schwere Verldufe konnen zu Atemnot,
Herzmuskelentziindungen oder zum Tod fiihren.
Die Erkrankung ist in Deutschland selten, kommt
aber weltweit weiterhin vor und kann einge-
schleppt werden.

Keuchhusten (Pertussis)

Keuchhusten ist eine sehr ansteckende bakteri-
elle Atemwegserkrankung. Bei Erwachsenen au-
Rert sie sich haufig durch wochen- bis monatelan-
gen, qualenden Husten. Besonders gefahrlich ist
Keuchhusten fiir Neugeborene und junge Saug-
linge, bei denen schwere Komplikationen bis hin
zu Atemstillstanden auftreten konnen. Erwach-
sene sind haufig die Ansteckungsquelle fiir Saug-
linge in ihrem Umfeld.
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Poliomyelitis (Kinderlahmung)

Poliomyelitis ist eine durch Polioviren verur-
sachte Infektionskrankheit. Durch weltweite
Impfprogramme wurde die Erkrankung in vielen
Regionen der Welt erfolgreich zurlickgedrangt,
kommt jedoch in einzelnen Landern Afrikas und
Asiens weiterhin vor. Die Ubertragung erfolgt von
Mensch zu Mensch, meist Uber verunreinigte
Hande, Gegenstande, Wasser oder Lebensmittel.

Die meisten Infektionen verlaufen ohne oder nur
mit leichten, grippedahnlichen Beschwerden. In
seltenen Fallen kdnnen die Viren jedoch das Ner-
vensystem angreifen und bleibende Lahmungen
verursachen. Sind die Atemmuskeln betroffen,
kann die Erkrankung lebensbedrohlich werden.
Eine ursachliche Behandlung gibt es nicht, daher
ist die Impfung die wichtigste Schutzmafinahme.

Nutzen der Impfung

Die Kombinationsimpfung schitzt gleichzeitig
vor Tetanus, Diphtherie, Keuchhusten und Polio-
myelitis. Sie verringert das Risiko schwerer Krank-
heitsverlaufe und deren Komplikationen.

Die Keuchhusten-Impfung schiitzt nicht nur die
geimpfte Person, sondern tragt auch dazu bei, be-
sonders gefahrdete Sauglinge vor einer Anste-
ckung zu bewahren.

Die Polio-Impfung schiitzt vor einer Erkrankung
an Kinderlahmung und hilft, die weitere Verbrei-
tung von Polioviren einzudammen.

4, Wirksamkeit & Schutzdauer

Nach vollstandiger Grundimmunisierung bewirkt
Repevax® bei den meisten Geimpften einen er-
neuten Schutz gegen Tetanus, Diphtherie, Keuch-
husten und Poliomyelitis. Wie bei anderen Auf-
frischimpfstoffen nimmt der Impfschutz im Laufe
der Zeit ab, sodass regelmafige Auffrischimpfun-
gen erforderlich sind. Die STIKO empfiehlt Auf-
frischimpfungen gegen Tetanus und Diphtherie
im Erwachsenenalter alle 10 Jahre. Repevax®
kann verwendet werden, wenn dabei gleichzeitig
ein Schutz gegen Keuchhusten und Poliomyelitis
aufgefrischt werden soll.

5. Durchfiihrung der Impfung und Verhal-
ten nach der Impfung

Die Impfung wird in der Regel in den Oberarm-
muskel verabreicht (intramuskuldre Injektion).
Eine besondere Schonung nach der Impfung ist
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nicht erforderlich. Starke ungewohnte korperli-
che Belastungen sollten jedoch am Impftag undin
den folgenden Tagen vermieden werden. Nach
der Impfung wird eine Beobachtungszeit von
etwa 15 Minuten empfohlen, um seltene unmittel-
bare Reaktionen, insbesondere Kreislaufreaktio-
nen oder allergische Reaktionen, rechtzeitig er-
kennen und behandeln zu kénnen.

6. Wer sollte geimpft werden?
(STIKO-Indikation)

Die standige Impfkommission (STIKO) empfiehlt
die Impfung als:

Standard-, Auffrischimpfung

Tetanus: - Alle Personen bei fehlender oder unvoll-
standiger Grundimmunisierung, wenn die letzte
Impfstoffdosis der Grundimmunisierung oder die
letzte Auffrischimpfung langer als 10 Jahre zu-
ruckliegt.

Eine begonnene Grundimmunisierung wird ver-
vollstandigt, Auffrischimpfungen in 10-jahrigem
Intervall.

Bei Tetanus-Immunprophylaxe im Verletzungsfall
nur nach arztlicher Absprache.

Diphtherie: - Alle Personen bei fehlender oder un-
vollstandiger Grundimmunisierung oder wenn
die letzte Impfung der Grundimmunisierung oder
die letzte Auffrischimpfung langer als 10 Jahre zu-
ruckliegt.

Erwachsene sollen die nachste fallige Diphtherie-
Impfung einmalig als Tdap-Kombinationsimp-
fung erhalten, bei entsprechender Indikation als
Tdap-IPV-Kombinationsimpfung. Ungeimpfte o-
der Personen mit fehlendem Impfnachweis soll-
ten 2 Impfstoffdosen im Abstand von 4 - 8 Wochen
und eine 3. Impfstoffdosis 6 - 12 Monate nach der
2. Impfstoffdosis erhalten. Eine Reise in ein Infek-
tionsgebiet sollte friihestens nach der 2. Impf-
stoffdosis angetreten werden.

Pertussis: - Erwachsene sollen die nachste fallige
Td-Impfung einmalig als Tdap-Kombinationsimp-
fung erhalten

Poliomyelitis: - Alle Personen bei fehlender oder
unvollstandiger Grundimmunisierung. Alle Perso-
nen ohne einmalige Auffrischimpfung.

Als vollstandig geimpft gelten Personen, die eine
komplette Grundimmunisierung und eine 1-ma-
lige Auffrischimpfung erhalten haben.
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Ausstehende oder nicht dokumentierte Impfun-
gen sollen entsprechend den Angaben in den
Fachinformationen mit IPV nachgeholt werden.
Dariiber hinaus wird eine weitere routinemaRige
Auffrischimpfung flir Erwachsene in Deutschland
nicht empfohlen.

Indikationsimpfung, Auffrischimpfung

Pertussis: -Folgende Personen sollen alle 10 Jahre
eine Dosis Pertussis-Impfstoff erhalten:

Enge Haushaltskontaktpersonen (z. B. Eltern, Ge-
schwister, Freunde) und Betreuende (z. B. Tages-
mitter, Babysitter, ggf. GroReltern) eines Neuge-
borenen nach Moglichkeit spatestens 4 Wochen
vor dem voraussichtlichen Entbindungstermin

Poliomyelitis: - Fur folgende Personengruppen ist
eine Impfung indiziert:

Reisende in Regionen mit Infektionsrisiko durch
Wild-Poliomyelitis-Virusstamme  (WPV)  oder
durch einen mutierten Impfvirusstamm (die aktu-
elle epidemische Situation ist zu beachten, insbe-
sondere die Meldungen der WHO)

Aussiedelnde, Gefliichtete und Asylsuchende, die
in Gemeinschaftsunterkiinften leben, bei der Ein-
reise aus Gebieten mit Infektionsrisiko

Personen ohne Nachweis einer Grundimmunisie-
rung sollten vor Reisebeginn mindestens 2 IPV-
Impfstoffdosen in 4-wdchigem Abstand erhalten.
Ausstehende oder nicht dokumentierte Impfstoff-
dosen, die fiir einen vollstandigen Schutz emp-
fohlensind, sollen mit IPV nachgeholt werden. Bei
einem Aufenthalt unter 4 Wochen in Afghanistan
oder Pakistan empfiehlt die STIKO eine Poliomy-
elitis-Auffrischimpfung, wenn die letzte Impfstoff-
dosis vor mehr als 10 Jahren verabreicht worden
ist. Fir bestimmte Lander hat die WHO bei einem
Aufenthalt langer als 4 Wochen verscharfte Emp-
fehlungen ausgesprochen, z. T. mit Nachweis-
pflicht

Berufliche Impfung, Auffrischimpfung
Personal der zuvor genannten Einrichtungen

Medizinisches Personal, das engen Kontakt zu Er-
krankten haben kann

Personal in Laboren mit Infektionsrisiko

Ausstehende oder nicht dokumentierte Impfun-
gen der Grundimmunisierung sollen mit IPV nach-
geholt werden. Bei Personen mit weiter beste-
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hendem Expositionsrisiko sollten Auffrischimp-
fungen alle 10 Jahre erfolgen.

7. Wer darf NICHT geimpft werden?
(Kontraindikationen)

Neben den allgemeinen Situationen, die eine
arztliche Abklarung erfordern (siehe Punkt 1), gibt
es laut Fachinformationen folgende impfstoffspe-
zifischen Kontraindikationen:

Uberempfindlichkeit gegen einen Bestandteil des
Impfstoffs

Uberempfindlichkeit gegen Neomycin, Strepto-
mycin, Polymyxin B oder Glutaraldehyd (Spuren
aus der Herstellung)

Enzephalopathie (Gehirnerkrankung) innerhalb
von 7 Tagen nach friiherer Pertussis-Impfung

Uberempfindlichkeitsreaktionen nach einer frii-
heren Verabreichung von Diphtherie-, Tetanus-,
Pertussis- oder Poliomyelitis-Impfstoffen.

8. Mogliche Nebenwirkungen

In der aktuellen Fachinformation werden Neben-
wirkungen fur Personen von 10 bis 93 Jahren mit
den folgenden Haufigkeiten aufgefiihrt:

Sehr héufig - Bei 1 von 10 Behandelten

- Kopfschmerzen, Ubelkeit, Arthralgie (Gelenk-
schmerzen) bzw. Gelenkschwellung, Myalgie
(Muskelschmerzen), Schmerzen an der Injektions-
stelle, Schwellung an der Injektionsstelle Rotung
(Erythem) an der Injektionsstelle, Unwohlsein,
Miidigkeit (Asthenie)

Héiufig - Bei 1 bis 10 von 100 Behandelten

- Durchfall, Erbrechen, Fieber (= 38 °C) Schiittel-
frost

Gelegentlich - Bei 1 bis 10 von 1.000 Behandelten
- keine Nennung

Selten - Bei 1 bis 10 von 10.000 Behandelten
- keine Nennung

Sehr selten - Bei 1 bis 10 von 100.000 Behandelten
- keine Nennung

Uber nicht aufgefiihrte Nebenwirkungen sowie
nicht bekannte Haufigkeiten und die Zuordnung
zu einzelnen Altersgruppen laut Fachinformation
informiert Sie bei Bedarf die impfende Person.

9. Notfallhinweise

Schwere Nebenwirkungen nach einer Impfung
sind selten. Treten jedoch Atemnot, Schwellun-
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gen im Gesichts- oder Halsbereich, Kreislaufprob-
leme, Anzeichen einer schweren allergischen Re-
aktion oder anhaltend hohes Fieber auf, rufen Sie
unverziiglich den Notruf (112) oder suchen Sie so-
fort arztliche Hilfe auf.

10. Allgemeine Hinweise (nach § 22 IfSG)

Dieses Aufklarungsblatt informiert Sie Gber Ne-
benwirkungen und deren Haufigkeiten speziell
zum verwendeten Impfstoff. Dariiber hinaus ver-
langt das Infektionsschutzgesetz nachfolgende,
allgemeine Hinweise zu Schutzimpfungen (§ 22).

Ungewohnliche Impfreaktionen

Von einer Impfkomplikation spricht man, wenn
die Nebenwirkungen einer Impfung tiber das ubli-
che Ausmal einer Impfreaktion hinausgehen. Be-
obachten Sie nach einer Impfung ungewéhnliche
Krankheitszeichen oder haben Sie den Verdacht
auf eine Impfkomplikation, sollten Sie lhre Arzt-
praxis und/oder lhre Apotheke verstandigen und
klaren, inwieweit die Impfung ursachlich war oder
ob andere Krankheiten und mogliche Wechselwir-
kungen mit anderen Medikamenten vorliegen.

Vorgehen bei unerwiinschten Arzneimittelwir-
kungen (Impfkomplikationen)

Wird keine andere Ursache fiir die als Impfreak-
tion untypischen Krankheitszeichen gefunden,
kann es sich um eine Impfkomplikation handeln.
Bei Verdacht auf eine Impfkomplikation ist der
feststellende Arzt gesetzlich zur Meldung an das
zustandige Gesundheitsamt verpflichtet; die Apo-
theke unterstiitzt die hierfur erforderliche Sach-
verhaltsaufklarung.

Auch Sie selbst konnen liber das Meldeportal des
Bundesinstituts fiir Arzneimittel und Medizinpro-
dukte (PEI) den Verdachtsfall online einreichen:
Diese Meldungen sind wichtig, um etwaige Ent-
schadigungsanspriiche zu ermoglichen. Darliber
hinaus helfen sie, bisher unbekannte Risiken zu
entdecken und bekannte Risiken besser einzu-
schatzen.

Versorgung bei Impfschaden nach §§ 60 bis 64
des Infektionsschutzgesetzes (IfSG)

Unter einem Impfschaden versteht der Gesetzge-
ber ,die gesundheitliche und wirtschaftliche
Folge einer liber das libliche AusmalR einer Impf-
reaktion hinausgehenden gesundheitlichen Scha-
digung durch die Schutzimpfung” (§ 2). Dies
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festzustellen, obliegt den Versorgungsamtern der
Bundeslander. Wird ein Impfschaden nicht aner-
kannt, kann vor dem Sozialgericht geklagt wer-
den. Diese staatliche Entschadigung erfolgt unab-
hangig von einer etwaigen Hersteller- oder Be-
handlungshaftung.

11. Einwilligung zur Impfung

Ich bestatige, dass ich:

= die Informationen verstanden habe
» Fragen stellen konnte

= keine bekannten Kontraindikationen habe
= der Impfung zustimme

Vor-, Zuname

Geburtsdatum (tt/mm/jjjj)

Das Aufklarungsgesprach wurde durchgefiihrt
|:|in Prasenz |:| perVideo |:| per Telefon

Ort, Datum

Unterschrift
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