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RSV-Prophylaxe
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Pressemitteilung der STIKO zur ,neuen" (Stand Januar 2024) Empfehlung
der spezifischen Prophylaxe mit Nirsevimab zum Schutz vor schweren
Atemwegsinfektionen durch RSV bei Neugeborenen und Sauglingen in ihrer
1. RSV-Saison

,Die STIKO empfiehlt flr alle Neugeborenen und S&uglinge eine Prophylaxe
zum Schutz vor schweren Atemwegsinfektionen durch RSV (Atemwegserreger).
Dadurch sollen insbesondere RSV-bedingte Krankenhausaufenthalte und
Todesfalle sowie stationare und ambulante Versorgungsengpasse verhindert
werden. Die RSV-Prophylaxe erfolgt mit dem monoklonalen Antikdrper
Nirsevimab (Handelsname: Beyfortus) als Einmaldosis in der 1. von
Neugeborenen und Sauglingen erlebten RSV- Saison (lblicherweise zwischen
Oktober und Marz). Erstmalig spricht die STIKO eine Pravention mit
monoklonalen Antikdrpern als Standardempfehlung aus.

Séauglinge, die zwischen April und September geboren sind, sollen Nirsevimab
maoglichst im Herbst vor Beginn ihrer 1. RSV-Saison erhalten.

Neugeborene, die wahrend der RSV-Saisongeboren werden, sollen Nirsevimab
maoglichst rasch nach der Geburt bekommen, idealerweise bei Entlassung aus
der Geburtseinrichtung. Hierzu bietet sich die Vorsorgeuntersuchung U2 an, die
am 3. bis 10. Lebenstag durchgeflihrt wird. Eine versaumte Nirsevimab-Gabe
soll innerhalb der 1. RSV-Saison schnellstméglich nachgeholt werden.

Die Empfehlung zur Prophylaxe mit Nirsevimab betrifft insbesondere auch
Neugeborene und Sduglinge mit bekannten Risikofaktoren filir eine schwere
RSV-Infektion wie zum Beispiel Friihgeburtlichkeit oder schwere Herzfehler. Fir
diese Risikogruppe bietet Nirsevimab eine Alternative zur bisher gangigen
Immunisierung mit Palivizumab.

Bei Sduglingen in Deutschland sind RSV-Infektionen die haufigste Ursache flr
Krankenhauseinweisungen. Neugeborene und Sduglinge sind vor allem in ihren
ersten sechs Lebensmonaten besonders geféhrdet, schwer an RSV zu
erkranken. Die groBe Mehrheit der schweren RSV-Erkrankungen tritt bei zuvor
gesunden Sauglingen auf.

Nirsevimab ist ein Antikdrper, der nach Verabreichung einen sofortigen Schutz
gegen RSV-Erkrankungen bietet und bei zeitgerechter Gabe lber die gesamte
1. RSV-Saison schiitzt. Nirsevimab ist sicher und wird in der Regel gut

vertragen."
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Der Antikorper Nirsevimab (Beyfortus) kostet zZ ca. 450,€ und wird bei
gegebener Indikation von den Krankenkassen Ubernommen.

Die Vertraglichkeit hat sich im Jahr 2024 als sehr gut erwiesen, Langzeitdaten
liegen noch nicht vor.

In dieser Infektsaison 2024/2025 haben wir bei den geimpften Sauglingen
noch keinen schweren Krankheitsverlauf erleben missen.

Quelle: Pressemitteilung STIKO - www.rki.de - Erganzung Dr. Scheff - Stand 07.02.2025

Die Entscheidung liegt bei Ihnen.
Gerne kladren wir Fragen in einem persénlichen Gesprach!

Dr. Nadine Scheff und Praxisteam
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