
F~)r einc 

Ziel 5: Ubertragbare Krankheiten reduzieren 

Problemlage Ziele 

Seit 1985 sind in der Schweiz keine F/ille von 
Poliomyelitis mehr bekannt geworden. Ober Diphthe- 
rie gingen letztmals 1987 zwei Meldungen ein. Neu- 
geborenen-Tetanus kommt seit manchen Jahren nicht 
mehr vor. Trotzdem bleiben fibertragbare Krankheiten 
in der Schweiz eine bedeutende Ursache von MorN- 
dit/it. Gem/iss BAG wurden 1994 98 Patienten mit 
Masern, 1492 mit Mumps, sowie 169 mit R6teln 
gemeldet. Bei einer Durchimpfungsrate gegen diese 
drei Infektionen yon rund 80% hat die Inzidenzrate 
w/ihrend des letzten Jahrzehnts beztiglich Masern und 
R6teln bedeutend, beziiglich Mumps hingegen nur 
leicht abgenommen. Dies ist durch die ungeniigende 
Durchimpfungsrate und eine mangelhafte Wirksam- 
keit speziell eines der verwendeten Mumpsimpfstoffe 
bedingt. Konnatale R6telnf~ille sind seit 1988 insge- 
samt 5 gemeldet worden. Von 1983 bis 1994 wurden 
4273 Aidspatienten registriert, bis dahin sind 3133 
Patienten verstorben. Die Zahl der neu erfassten Aids- 
ffille hat 1994 im Vergleich zu 1993 wieder leicht 
zugenommen. Die Anzahl der Patienten, die sich 
durch homosexuellen Kontakt angesteckt hatten, ver- 
ringerte sich prozentual, jedoch ist eine leichte 
Zunahme der heterosexuellen Ffille zu verzeichnen. 
Unter den weiteren /ibertragbaren Krankheiten spielt 
die Grippe beziiglich Mortalitfit besonders bei Betag- 
ten eine bedeutende Rolle. Die Inzidenzraten von 
Hepatitis A und B vermochten nach Einftihrung der 
Impfungen etwas vermindert zu werden. 

�9 Durchimpfungsrate steigern, speziell gegen Masern, 
Mumps und R6teln (MMR) auf mindestens 90%, 
�9 weitere Verminderung der Zuwachsraten an neuen 
HIV-Infektionen, 
�9 Verminderung neuer Hepatitis B-Infektionen, 
�9 Identifikation yon Risikogruppen ffir die wesentli- 
chen fibertragbaren Krankheiten, 
�9 fortgesetzte Oberwachung der Morbidit/it, Morta- 
lit/it und Durchimpfung. 

Massnahmen 

�9 hnpfkampagnen, um eine h6here Akzeptanz speziell 
bezfiglich MMR in der Bev61kerung zu erreichen, 
�9 langfristige Weiterffihrung der Pr/iventionskampa- 
gne gegen HIV-Infektionen, u.a. ist diese auf weitere 
Risikogruppen auszudehnen, 
�9 Neuempfehlung der Hepatitis B-Impfung fiir alle 
Jugendlichen, 
�9 eine zuverl/issige Krankheitsfiberwachung ist uner- 
lgsslich, um den Erfolg eines Impfprogrammes 
und/oder anderer pr/iventiver Kampagnen beurteilen 
zu k6nnen. Eine Zunahme von Erkrankungsf~illen 
kann auf eine ungenfigende Durchimpfungsrate, 
ungentigende Wirksamkeit des lmpfstoffes oder auf 
eine Anderung der Virulenz eines Krankheitserregers 
hinweisen. 
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