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RBeginn der Sitzung: 10.00 Uhr
Ende der Sitzung: 16,30 Uhr

Begrlifung, Geschafisordmmg
Herr WEISE begriifte die Teilnehmer und GHste im Namen des
Prigidenten des Bundesgasuncheitsamtes, der ab 11 Uhr an der
Vormittagssitzung und ab 15.30 Uhr an der Nachmittagssitiung
teilnehm. Herr WEISE stellie die G#ste den ilibrigen Teil
unter kurzer Schilderung ihrer Funktion, ihres Titigkelitsg
bietes und ihrer Au Fg aben vor und fuhrte Herrn KOCH, Leifer
ogie im Robert ¥Xoch-Institut, als neues

nehmern
itsge-
der Abteilung Virolo
Mitglied auf Seiten des Bundesgesundhelitsamtes in die tindige
Tmpikcamission ein.

Vor dem Eintritt in die Tagesordnung wurden anhand einer ver-
teilten Liste mogliche zukiinftige Arbeitsthemen der Sténdigen
Tepfkommission besprocken. Herr KUWERT beantragte, dle Verven-
dung von CGewebekulturimpfstoff anstelle des bisherigen Enten~
embryoimpfstoffes bel der Tollwutschutzimpiung zu erdz Tiern.
Herr HABRS fragte, ob fiir die Behandlung der 1\ev_gebr_)rene'a.._m'm"i_....\i
gegen Tuberkulose die Erwdhnung im Impfkalender ausreichend sei,

mmd schlug vor, diese Frage gemeinsam mit denm Arbeitsthems Nr. b
z1i heraten.
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HAAS entgegnese, dal neue Daten hinsxchtlich der Winderlihe
mung Z.Z. nicht vorligen und sin ernevter Immunitit

der DYEKaV wvem BMIFG als nicht erforderiich angesehen worden
sei. Herr YBISE wieg in diesenm Zusammenhang darauf hin, daf

urpﬂbﬂ imss ande-

1) Die Mumpsschutzimpflung. Es liegt bereits ein Gutachten der
DVREaV vor, das erdrtert werden soll.

Die iibrigen Punktie solliten em zwelten Tag kurz abgehandelt
werden. Herr HAAS schlug jedeoch vor, das Thema BCG-Implung
zuriickzustellen, bis die z.Z, laufende kKlinische Prifung abge-
schlogaen sei und die Ergebnisse vorliegen. Herr EHRED NCGUT regte
an, (as Thema der simulienen Gabe von Lebendimpistoffen zu be-
nandeln. Herr WEISE erwiderte, daf dies unter der Frage der
Impfabstinde geschehe und im Ubrigen such anlédflich der Mumpsz-
erérsert werden milgse. Herr HAAS hot an, zu diesem Thema
Vorarbeiten der DVBEeV zur Verfigung zu stellen.

e Taresordniig
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Tinfithrend bemerkte Herr WEISE, das Hauptanliegen dieser Site
2

zung sei die Er@irterung von Fragen, die durch die Auffindung
des Tnfluenzavirus A/New Jers aay /76 aufgeworfen wurden. Bs gehire

zu den essentiellen Aufgaben der STIKD, nicht nur mdglichst
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akribische CGutachten auszuarbeiten, sondern im Notfall auch

ad hoc—?mp¢eh3unnen zu geben. Bin solcher Yemergency case”

diirfte jetzt gegeben sein: Jjedenfalls haben die Entscheldun-
gen in den USA die Bundesrepublik Deutschland in einen ge-

wissen Zugswang gebracht. Ohnehin sel flir die nichste Zeit

in neuer *antigenic shift® wnd demit wiedervm eine Influenza-
andemie zu erwariten., Bei dem in Fort Dix {New Jersey, UBSA) ergi-
els isolierten Influenzavirusstamsm A/New Jersey/76 (Hsw 1 N 1)
mit einer engen Verwandtschait zu A/swine kmme eg sich um die
eratmalige Feststellung eines derartigen neuen Sublyps des Influenza-
virus A R handeln. Die Méglichkeit, daB sich =in solcher
Stamm infolge fehlender Populstionsimmunitit pandemisch aus-
breitet, ist nicht ausgeaschlossen, deshalb beabsichtigen die
Gesuncheitsbendrden der USA, die gesamte Bevilkerung miglichst
- bis zur nichsten Wintersailson nit diesem Stamm durchzuimpfen,
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um demit ein HCordon sanitaire’ zu schaffen.

Trotzdem erscheint es notwendig, daf sich auch andere Linder
mit der Frage der erforderlichen Abwehrmalnahpen auselnander-
setzen. Die WHO hat daher kurziristig eine "Consultation on
Influenza® am 7./8. April 1976 veranstaltet, um die Ansichien

der anderen Mitgliedstaaten kenmnenzulernen und Vorschlége fir

ein gemeinsames Vorgehen auszuarbeiten. Hiertber wird Herr

XOCH als Teilnehmer berichten.

Zundchset sollen Jjedoch allgemeine Fragen der Infjuenzaschutz-
impfung, wie Wirksamkeit, Risike und Impfstoffe kurz diskutiert

Herr KUWERT berichtete Uber den Nutzen der Schutzimpfung. Als
Immmogenitdt definierte er die Fihigkeit eines Impfstoffes,
Antikdrper mit einem Mindesttiter von 1 ¢ 40 zu induzieren. Die
Inmunogenitédt oder Wirksamkeit eines Impfstoffes ist abhingilg
von der Menge an Antigen, die er enthill. Frihner wurden 600 IE
pro Dosis verwendet, die heutigen Impfstoffe enthalten 900 -
1,200 IE, je nach Hersteller. Durch eine Vermehrung des Antigen-

1




gehaltes im Impfatoff kann man nicht nur eine Erhthung des
Antikérpertiters sondern auch ein lingeres Persistisren erzie-
len. Die heutigen Impfstoffe sind auch besser verirédglich,
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Nebenwirkungen treten kauwm noch auf. Angahen iber die Schu

D

rate der Influenzaimpfung schwenken zwischen 50 -~ 80 X. Die
Wirkung einer Schutzimpfung in der Bevélkerung mul durch Erm

mittlung des Anteils an wirksamen Influenza-Antildrpern ermit-
telt werden {serologische Epldemwologue) Die Neurzminidase

ist ein additives Immunogen, die Neuraminidaseantikirper ver-
hindern die Ausbreitung des Influenzavirus im Organismus. Impf-
stoffe miissen daher asuch Neuraminidaseantikdrper induzieren.
Die Influenraimmunitit ist nicht nur stammspezifisch, sondern
in einem gewissen CGrade stammiibergreifend. Hier gibt es eine
variant-heterospezifische und eine subliyp-hetercspeziflsche
Tmmunitét, insbesondere wenn in der Anammese eines Geimpiten
ein Infekt mit einem anderen Subtyp erfolgt war. Die Ursachen
einer stammiibergreifenden Immunitét sind darin zu suchen, dal
einmal Haemagglutinin und Neuraminidase nicht immer gleich-
zeitig mutieren und zum anderen das Haemagglutinin aus ediner
dominierenden stammspezifischen Kompenente und einer cros

reactiven Xomponente besteht.

Den tatsichlichen Nuitzen einer Influenzaschutzimpfung sieht
Herr EKUWERT in der Reduktion der Mortalitdt und der Morblditit
Bei "Shift-Impfungen® ist naturgem#f die Reduktion der Mortali-
+8% und der aktuellen Morbiditit sehr grofi; beil einer "Drift-
mpfung® ist dieser Effekt deutlich geringer. Andererseits
fithrt die Influenzainfektion aber auch zu chronischen Schadi-

L..‘

rangen, die sich kusmulieren kinnen. Die Influenzavirus-Neura-
minidase ist sehr agressiv und verursacht Schiiden an Gefif- und
Herzendothelzellen sowile am Myocard.

Die Schutzrate der Inf1uenzascbutzimnfung schitzt Herr FUWERT

giner snammmheteros ezlfmschen Imnlun.p edoch innernalb einer
Iy T J
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Veriantenfamilie auf 50 - 60 %, beli einer subtyp-hetercspezi-
fischen ITmpfung ist sie nicht meBbar. EFin epidemiologiacher
R

Akzeptierungsrate mindestens beil 70 % liege. Herr KUWERT empfahl
avch Kinder zu impfen, eipmal zuyr Vermeidung der sich kumu-

ekt einer Schutzimpfuag ist nur dann zu erwarten, wenn die

ot

ierenden chronischen Zustinde, zum anderen fUr ein Immun-~
training und schlieflich zur Verstopfung epidemiolegischer
tuellen.

AnschlieBend befafite sich Herr PUOHN mit den Risiken der Influen-
agchutzimnfung: Seit 1972 gehen dem Bundesgesundheitsamt in

i
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zunehmender Anzahl Berichte Uber Komplikationen nach Influen
schutzimpfungen zu, bgWench gich die Anzahl der durchgefihrten
Influenzaschutzimpfungen nicht wesentlich erhsdht haben dirite.
Bei diesen Komnlikationen handelt es sich meist um verstargueg
schmerzhafie Lokalreaktionen, darunter auch Schidigungen peri-
vherer Nerven an der Impfstelle infolge direkter Verletzung
des Nerven bhei der Tmpfung. An zweiter Stelle stehen die aller-
gischen Erscheinungen, wie vrticarielle Exantheme, die hdchst-
wahrgcheinlich auf Eiwelifiallergie beruhen. Schliefilich ist ein
Einzelfall an Meningoencephalomyelitis zu erwihnen. Auflerdem
wird ein Todesfall an Streptokokkensepnsis beli Nebemnierenrinden-
insuffizienz mit starker Reaktion mit Palegmone und Odem der

Umgebung der Impfstelle wverzeichmet.

Bs wurden Fragen angeschnitten, ob bei einer h#éufigen Jahrli-
chen Wiederholung der Impfung nicht eine Zunahme der allergi-
schen Realktionen zu belflrchten gei, und ob die als ilblich ange-~
sehenen schmerzhaften Reaktionen an der Impfsielle bhei einer
breiten Anwendung noch in Kaufl genommen werden missen. Eine
Avwigung dieser Risiken mit dem Nutzen ist unter Berlcksichtigung
der Komplikations- und Expositicnsgefihrdung erforderlich. Dieze
Gefdhrdungen sind zveifellos nach einer Antigenshift wesentlich
grifer als nach einer nur geringfiigigen Antigendriflt.

- T -



Herr BREDE berichtete ilber die Herstellunz, Kontrolle und
wirksamkeit aktueller Influenzaimpistoffe und befafte szich
dahei vor allem mit den deutschen Impfstoffen Alorbat (40 #
Marktanteil) und Begrivac § (53 % Marktanteil). Die Herstel-
wurde beschrieben

lung und Zusammensetzung dieger Imprstoife
and die Kontrollmafnahmen sowohl im Paul-Ehrlich-Institut
selbat, wie auch beim Hergtellsr geschildert. Neben zahl-

reichen virologischen uné toxikologischen Untersuchungen wer-
den fir alle Impfstoffe #rztlich kontrollierte Beobachiungen

tiher dle Vertridglichkeit an 500 CGeimpften gefordert.

Angschliefend ging Herr BREDE auf Beobachtungen im Kdlner Raum
tther das Auftreten von Myocarditiden nach h8ufigen, JjEhrlich
wizderholten Impfungen ein. Durch umfassende Impfungen konne
nach Ansichi von Herrn BREDE das Auftreten neuer Varianten
beschleunigt werden. Der Vortragende warnte davor, die humora-
len Antikbdrper Uberzubewerten und forderte, auch die zelluldren

Antikdrper bei der Influenza~Immunologie mehr zu beachten.

Tn der nun folgenden Dighkussion ging es zunichst um die Frage,
ob durch eine Schutzimpfung gréferer Bevilkerungskreise {Popui-
iationsimpfung, HABS) die Ausbreitung siner Influenzaepidemie
verhindert werden kdnne. Herr IUWERT erklirte, dafi in shift-
Situationen mit der Durchimpfung von 70 % einer Population ein
erheblicher Schutz verlichen werden kann. Herr HOPKEN wandte
ein, daB AntikBrper gegen A/Victoria bei 50 % der Bev8lkerung
nachgewiesen wurden, es aber trotzdem zu Epidemien - in den
USA sogar schwer - kam, Herr XUWERT gah darin eher ein epide-
miclogisches als ein immmeolopgisches Problem, er wies daraul
hin, daf Antikdrper gegen A/swine bei einem groflen Anteil der
iiber 50-jihrigen nachgewiesen werden kinnen, was von anderen
Untersuchern bestitigt wurde.



complikationen wurde aul die Fragwlrdig-

chadenszahlen und der Kausalitit hingewles
ch sei eine Reihe von Schidigungen durch die Influenzaw
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imvfung nicht zur Kenntnis des Bundesgesundheitsamtes gelang:.
Dardiherhinaus kdnnen die eingetretenen Komplikationen nicht den
Tnfluenzavirus-Antigenen im Impfstoff zur Last gelegt werden,
sondern eher der Impfiechnik oder Begleitsubstanzen. Durch eine
bessere Bliminierung derartiger Begleitsubstanzen kdnmne die
Vertrdglichkeit mogl;cherwense noch verbessert werden. Herr
FLGRAFE wies darauf hin, daB die Frage, ob es sich um echie
Tmpfatolffschiden oder um Impfiechnilkschéden handelt, fiir das
hetroffene Binzelindividuum irrelevant sei. Herr RAETTIG machie
darauf aufmerksam, dab es bei allen Impfungen unvermeidliche

ImpFfschiden, z.B. infolge latenter Erkranlungen gibt, deren

Hiufigkeit Dheil etwa 107 -0 bis 107 ol liegt.

Zur Frage der humoralen Antikérper bemerkte Herr KUWERT, dafl
diese die hauptsichlichen Triger der Immunitédt seien, da sie
Virus neutralisierend und demit virocid wirkten.

7u Beginn der Erdrterungen liber die Influenza A/New Jersey/76
herichtete Herr KOCH {iber die Sitzung "Consultation on Iniluenza
der WHO in Cenf am 7. und 8.4.1976 (ein schrifilicher Berichti
wer hereits mit den Tagungsunterlagen versandt worden)., Herr
KOCH gab hierzu noch einige Hintergrundinformationen. In den
USA gibe es starke Bestrebungen, die Bekdmpfung der Influenza
zu verstiarken. Die Epidemie 1968/69 hat Kosten in Hthe von
3,88 Milliarden $ verursachi. Nach dem bisherigsn Verfahren zel

*

meist der falsche Personenkreis geimpft worden, da die Impi-

stoffmengen nicht ausgereicht hitten. Deshalb plane man, den
Impfstoff von staatlichen Stellen verteilen zu lassen. Zum Be-
weis einer Effektivitit der Impfstoffe sei eine Impiung vor
einer Pandemie erforderlich. Dieser Zeitpunkt kdnne miglicher-
weise jetzt gekommen sein. Der Anstof zu der von den USA geplan-
ten Massenimpfung sei von den Epidemiologen und nicht von den
Politikern ausgegangen.

iy



AnpchlieBend gabh Herr WEISE einen Uberblick iiber Méglichkeiten
zur Abwendung einer neuen Influenza-Pandemie in der Bundes-
republik Deutschlend. E3 sel zundchst zu prifen, ob Uberhaupt

sriffen werden miiften, oder ot man darauf vertrauven
kEnne, dal es in den USA gelinge, einen Hlordon sanitalire? au

itere Verbreitung des neusn SubiyDps

hindern. Herr WRISE wies aber darauf hin, dal es wohi
kaum mogllch sei, in den USA alle Personen rechtzeitig zu

impfen, co daf es Liicken in dem %Cordon sanitaire’ geben kimne.

SEH.)

Jenn infeolgedesgsen in der Bundesrepublik Deutschland Schutz~

-

mafnahmen ergriffen werden milssen, so sei Zu erdortern, in wel-
cher Torm dies zu geschehen habe: Zusammensetzung der Influen-
caimpfatoffe, flankierende Mafnahmen (Uberwachung, Information,
Notmafnahmen, Bevorratung mit Medikementen usw. ).
Wir esine Schuizimpfung gegen den neuen Subtyp bestehen drel
Alternativen.

1. Tnkorperierung des A/New Jersey/76~Stammes in die gegen-

~

tofxt

ot

wirtig empfohlenen Impfstoffe (trivalenter Impfs

2. Herstellung und Lagerung eines A/New Jersey-Jmplstoffes
.

2ls Bulll fivr NotfallmafSnahmen bel weiterer Virusaushrei-
tung ("Bulk-Xonzept®) und

3, fnwendung eines monovalenten A/New Jerse To=Impifstoffes
_ wy

1e Herstellunz eines bivalenten A/Victoria/3/75 und B/Hong~
xong/5/72-Impfstoffes soll auf jeden Fell weiterlaufen.

7y Beginn der Dislussion wies Herr KOCH auf die aktuells epl~
demiologische Situation hin: der 4/New Jersey-Virusstamm sei
aufer in Fort Dix nicht mebr beobachtet worden und offensicht-
1ich wieder verschwunden. Niemand kinne aber sagen, oh er inm

Herbat erneut auftreten wilrde. Ein Schutz bel Uber 50-Jjdhrigen
durch die vorhandenen A/swine-Antikdrper sei guferst Ifraglich.
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Herr KUWERT war der Meinung, daf die New Jersey-Influenza zu
hoch gespielt worden se 1

gar nicht wirksam geworden. Die FKommissionsmityg
Sachverstindigen waren Jedoch iberwlegend der Meinung, el

.

unter den jetzt gegebenen Verhiltnissen Vorbereitungen fiir

den Fall getroffen werden milssen, daf sich ein neuer Subiyp
. ‘
L

nandemisch ausbreite

Herr EHRENGUT berichtete von elgenen Untersuchungsn Uber

haemagglutinationshemmende Antiklrper gege A/swine~Virus hel
der Hamburger Bevtlkerung. Yie auch andere Untersucher hatte

ar dabei gefunden, daf die ither 60-jihrigen zum grifften Tell,

die 25 = 59-jihrigen in einem kleineren Antedil Ajswine-Anti-
lérper sufwiesen. Bei den 0 -~ 24~jdhrigen konnten in kKeinem Fall

i/swine~Antikdrper nachgewliesen werden. Hery EHRENGUT folgerie
daraus, dafl es im Falle einer AfNew Je”SQ?~W?‘1P nie notweﬂg1g
aA

sei, in evster Linie Jugendliche mit einem entsprechenden Im
stoff zu impfen.

Herr ZOCH verglich die jeitzige Situation mit einem Probealarm,
der selbst dann niitzlich sei, wenn das beflirchtete Ereipgnis
nicht eintrete. AuBerdem wies Herr XOCH darauf hin, daf die
USA und Kenada sich bereits zur Impfung gegen A/New Jersey
entschlossen hitten, Holland und Frenkreich planten die Impfung
und England hat eine entsprechende Fmpfehlung abgegeben, Nach
Moglichkeit solle mit trivalentem ImpIstelf gelmpft werde
Tn der UdSSR verfolge man den Plan, einen eﬂbsp”?GHPELPE TompLe
stoff herzustellen und als ¥Bulk® auf Lager zu nelmen und nur
bei einer pandemischen Ausbreitung des A/New Jersey-Stammes =0
konfektionieren und zu verimpfen.
Lediglich Herr BREDE hatte Einwhnde gegen Impfmafinahmen in der
Pundesrepublik Deutschland. Seiner Ansicht nech war der Ausbpruch
in Fort Dix nur eine kleine Episode, die aus wahltaktischen
ruigungen hochgespielt worden sel. Herr HAAS legte dagegen Werd
uf die Feststellung, daf Wahlitberlegungen bel der Entscheidung
iber Schutzmafnahmen keine Rolle spielen dilrften.

1=
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augsagte Pandemie aus

Stammes auimerksan, die Infektzonen in FPeort Dix seien melist
inapparent gewesen oder kiinisch mild verlaufen. Ein Todesfall
war auf eine Ubermilfige kirperliiche Anstrengung zur

veiterhin wurden die Zielgruppen fir die Impfung, Fragen deg

awsdaden

Tmnigtoffes und des Impfsteffbedarfes erdrtert. Herr HAAS

te, welche prakiische Konsequenz die Festlegung von Ziel-
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Hinsichtlich der Zielgrupnen fir die Impfung wurde von einipgen
Teilnehmern aufl die sogenannten Risikogruppen (Komplikations-
sefihrdete und Expositionsge: fahrdete) hingewiesen und verge-
schlagen. diese Personen, fiir die die Influenzaschutzimpfung
chnehin empfohlen ist, im kommenden Jdahr mit einem Trivalenten
Impfstoff, in dem der A/New Jersey-Stamm chne Verminderung der

A/Victoria-Komponente enthalten ist, zu impfen. Bel einer
fal

L

3
drohenden Pandemie mufl gegshenenfalls ein zus#dtzlicher Perso-

nenkreis geimpfit werden, dies kann jedoch mit einem monovalen-—
ten A/New Jersey-Impfstoff geschehen. Ein derartiger Impfstof
selle 2ls sogenamnter "Bulk® vorrditig gehalten werden. In
diesen zusitzlichen Persomenkreis sollten nach Meinung von
Herrn EHRENGUT auch EKinder einbezogen werden. Herr XUWERT fend,

daf dies nur simmvoll sei, wenn man der Indluenzaimpfung einen
epidemlologischen Effekt zuschreibe.

Fiir einen trivalenten Impfstoff sprachen sich Herr HOEPHEN und

|,_.~

Herr WEIZE ausg insbesondere Xéanten dann die Ilmpfungen in
lanf

en. Von den Impfstoff-Herstellern gaben
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F2lls dem trivalenten Impistofl den
2

i3

¥
Vorzug, da man upber den gegenwirtigen Bedingungsn 2inen
I3 gutem Gewigsen anbieten
mpfatoffe knmen Ast

past zur Verfigung ste

allerdings s2izn die Xosten hither als die der bisherigen Impf-
ateffe. Herr PREDE wies Jedoch darauf hin, 4daf his zu diesenm
Termin noch keine Aussagen Uber die Vertriglichkeit sol

e
Inpfstoffe gemacht werden kinnen.

erforderlich sei, da Stimme wie &/New Jersey als Pandemieerre-~
ger ernst zu nehmen seien und ein bivalenter ImpIstoff nmunmehr
auf nur noch geringes Interesse stofie, wodurch auch die Durch-

impfung mit A/Victoria verminderti werden kinne.

indereraeits sprachen sich die Herren KUWERT und HAAS pgegen die
Verwendung von trivalentem Impfstoff aus. da Fragen der Dosie=-
mung, Wirksamkeit und Besinflussung der anderen erfordsrlichen
Komponenten (A/Victoriz und B/Hongkong) noch nicht geklirt selen.
Herr XUWERT machte dareuf aufmerksam, daf aller Voraussichti nac
Tur die nichste Influenzaszaison Stimme wie A/Victoria die gréfte
Gefahr darstellten. Inwieweit A/New Jersey-Stdmme eine Rolle

spielien, sei noch unbekannt. Deshalb seolle auf jeden Fall wie-

¥

Qer mit bivalentem Impfstoff geimpft werden. Flr die EHerstellung
von A/New Jersey-Impfstolff seien lediglich Vorbereitungen erfor-

derlich, Hierfiir miiften Jedoch Mitiel der Gifentlichen Hand

hereitgestellt werden. Herr WEISE entgesnete, daf auch die Impi-
r

shoffhersteller Interesse an Forschung und ¥Yelterentwicllung
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Nach Ansicht von Herrn HAAS ist eine pandemische Ausbreitung

e

von Stimmen wie A/iew Jersev nicht sehr wahrscheinlich. Bel

b off diene =in groﬁer Teil der anti-

Mazre -oupr Aroengung einer Immunantwort gegen Stimme, die
i ew Jermey ginge auf Kosten von A/Vie-

h pd ein weniger wirksames Pro-

Le igen Impfstoffe. AuBerdem ist die Vertrig-

iichkeit nur bei den konventionellen ImpIstoffen gesichert,

vben Vakzinen muf dagegen erneut auf Vertrdglichkedl:

geprlift werden und dies gelte damm auch fiir die darin enthal-

senen A/Victoria ~ und BfHongkong-Komponenten. SESENESNND

hestitigte, dafi durch Inkorporierung von A/New Jersey die Wirk~

]

{'J

samkeit der Tmpfstoffe gegen Stimme wie A/Victoria wegen der

Verpringerung dieses Anteils gemindert werde. Die Frage sel,

r

ig ist. Ein Zusatz von A/mew Jersey ohne
Wi o]
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\;cm den anwesenden Impfstoffherstellern sprach sich SEEENNNENEES
i B8 ccpeniiver der Herstellung und Verwendung -von A/New
~Implfstoff zurlickhaltend aus, da es sich sehr wahrschein-

eine wndtige Prophylaxe handeln wirde. Die Ausbeute
wvon Tepfatoffstimmen wie A/New Jersey sei noch sehr gering und
es micse vermieden werden, eine hohe Dosenpanzahl nur auf Xosten
einer zu geringen Dosiemmg zu erhalten. Fir den Impfstoffher—

)
it

r sei es in erster Linie wichtig, ob ein Impfstoff not-
vendls uﬂd’seine Verwendung sinnvoll ist. Auch Frau von METTEN-
HETM und Herr BREDE erhoben gegen die TmD‘Eh7LFQ von trivalen-
tem I fstaf? Einwinde, es seli eine erneute Pridung auf Wirk-
ertriglichiteit er 1ordeﬁlichg die einige Zelt in
Anspruch nihme, wihrend der bisherige bi "*Wente Impfgtoff ohne

weiteres zugelassen werden konne.



£ G- k B
~ b ] £ t g (Sl ]
¢ B o O £ Ui A =

i = oD@ 443 o B “r-} { BE®

& Tt < bW £ [l el Towdodoow @ :

1 0 poe B <\ OO b PO SRR o R S ) R I O
s B A [ S TR U R e I 6 B R T PR (o T R I T = L8
oo s & ool g o G el B R Lo i g < 6
e R BRSBTS P 0 S R TR N S o o=
@ (SR S & A Qa3 G il ©noo o 0

oo = S VR o G o 2 & D . Ry oot & 5o oI @
L TR L R B B I S < B iy O o o IR & SRRV B S ¢ B | S o] o]
LAY & g o d g [ e Q L It T = B G B N R > s o
ok A I YR [ A B = % g o o o

OI & B d o T S R T [T - 1 Lo oo oe o g o SR I T SR o B+ 2
« moO L [R I SO S IS o o o B R " T T et
i oo ow W o L -t oo ni G~ g w00 e 6
R 42 oA Lo W0 RS =, S T R S R L
oo - o ot e B s G RTINS s B S B A A !
&5l I = b 4wt B @ G4 = e I T < S B
oo i [ A T = T RER )| L T T - S S (P v B (R o B [
& 0 2R o B @ o TP P rl © om0 o 0w
PGy oml e - HOH ® [ i - (R SR = I & ~ o o
oo U & 43 © 4] s R I o I £ S PR <2 I AT <
o | A I v S oo - O OfoF TOW O 8 L e~ @

L& TR L S S o @ o g L = R T & g

£ P S S S X o o o i I N - L B R [ G
& [ B T B ¢ 3] o VA R o I TR ok oo
] G e © @ e s © #2008 6+ e R oot oE e O
£ £ B R o ol wow Eoo oo I T R B U]
! v @ oo g & = W 4 mOH moW 6 QB T OB %
oy BOoO @ o T 6y @ G @ g £l oL B E 886
£ =t A ] e @ PR ST o I goret Boo oW o
e B2 el g R I - BT R S R s VU NI
@ B B o4 @ A2 o O m oo &y o @
B4 Y b : - HSI AN & O o & o

17
h
1
Ronzept b

s
der

em A/N:

a
ach sich 7
wie Anwend

)

oA T G 5 @ L b oW OE O R = w
o 3 ba Lo’ © ) L B TR O = 9] L &
o b0 s : L T o T B SV« B SRS PSR v B B L
L LSRR {3 S B4 &) -t e~ B @ W R o

[ = IRCINE TI SRS B = I~ ¢! ® ot BB G- N R S G U SR S ¢ S S < G
= g5 6 oo o0 &l [ I W B = B B S B <L N o w
b 0o R e 0w i n ow xal G O W@ e
o o . « M By o A S — Wobog & Lo Lo o d ¢ @
2 SR T S ai & @ @ B o 0o e o a g
) = R oo i b £ B o 2 B W@ ol

i PR R B~ S Y I I ) e~ T (A I LI < N v
3 1 B O B S w R o 53] £ oo U £ % @ (o £ & o
i3 S s e N ® [ © w8 w I e T L
=0 I By B0 s i N I N R SR
oW omo3 g1 AR LI G o =W el I
¢ oo o® 0ow nogl 2 e B S S B =
o S O wh 2o g o [=5 o & (O R T R o S S (1 B S!St |

AT, ) Sox SR R PR R s T = > B~ B OO L £3 ) o
pe R S R A <o T £ =g How oo e v g P« B
- e R I I oo G @ LA S e I = B R s T = I
e e S B TR Rl ST B T 1 A SR o B R BT S o S - I A AT
e g BoH o & o [ &L S BS - ¢
m\w E I B B T I S N O B SR ¢ R o B = B S s R - LR & st S =t B S
& I R O owog oMW oW E O ol ©ow oo @ g £
& il @& L oo d S - RoEoa T S~ I - M T T & B e B B T 5t
) G ol 0 s @ A L v S - B S T R oM o E=Eowm B OF M R O G

rden

W

usa

n den

i

a1
i

#1120

unahmen.

o~

s



g des Impfstoifes
2

T 3 eraey-Influenza Aus
druck; er befuraht@ﬁep dab die geringen Begtinde an AfNew

gen wirden und nicht

iir die sie am chesten

Aaf eine entsprechende Frage von Herrn HABS antwortete Herr
RABTTIC, daf eine Schidigung durch eine Tupliung wihrend der

Tnfluenza~Iinkubationszeit nicht zu erwarten sel (Anmertung:

" . -

Tareh dis Interforon-induzierende Wirkung von inakfivierten
influenzevirus dirfte auch bei Inkubatliocnsimpfungen eher mit

iffekt zu rechnen sein).
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uf der Sitzung wurde gemeinsam eine Presseverlautbarung
iiher die Ergebnigsge der Sitzung anhand
Herrn WEISE formuliert, die auch den oberst :
behdrden Ubermittelt werden soll. Herr BREDE Huberte Bedenken
gen die Formulierung, daf in Fort Dix schitzungsweise 500
serologisch nachgewiesene Infektionen bel Rekruten auvfgetreten
seien, o fiirchtete, daf dies zu Mifiverstindnissen in der Be-
v&lkerung fihren wiirde. In dieser Prezseverla autbharung wurde

end den Ergebnissen der Diskussion einer Herstellung
von Rohimnfstoff A/New Jersey/76 fir den Notfall Priorité

na

™

2t
sumt und dariber hinszus diz Entwicklung von Xembinations-

fol
o
i
“‘2
D
3,

ﬂnﬂsro¢fev mit A/New Jersey/76 empfohlen. Der pemelnsam erar-

‘1

i
heitete Text wurde den Sitzungsteilnehmern bereits Ubersandt.

gggqpku%gz Wie im Bundschreiben vom 6.5.1976 mitgetellt wurde,
igt ne Verdffentlichung der Presseverlautbarung infolge eines

Einspruchs des PMJFG unterblieben. Das Thema wird jedoch - auf
der Basis dea Ergebnisses der 10. 3itzung der St#andigen Impf—

[

kommission - im Seuchenausschuf der AGLME am 3. /4. Juni und im
Dl enum der AGLME am 14./15. Juanil weitererdriert werden.

t



