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Ubertragbare Krankheiten
Meldungen Infektionskrankheiten

Stand am Ende der 40. Woche (07.10.2014)=

a Arzt- oder Labormeldungen laut Meldeverordnung. Ausgeschlossen sind Falle von Personen mit Wohnsitz ausserhalb der
Schweiz bzw. des Flrstentums Liechtenstein. Zahlen provisorisch nach Eingangsdatum. Bei den in kursiver Schrift angegebenen
Daten handelt es sich um annualisierte Angaben: Falle pro Jahr und 100000 Wohnbevélkerung (geméss Statistischem Jahrbuch der
Schweiz). Die annualisierte Inzidenz erlaubt einen Vergleich unterschiedlicher Zeitperioden.

b Siehe Influenza-Uberwachung im Sentinella-Meldesystem www.bag.admin.ch/sentinella.

¢ Ausgeschlossen sind materno-foetale Roteln.

dBei schwangeren Frauen und Neugeborenen.

e Bestatigte und wahrscheinliche Félle von klassischer CJD.
Da das diagnostische Prozedere bis zwei Monate betragen kann, wird auf eine detaillierte Darstellung nach Meldewochen verzichtet.
Die Zahl der bestatigten und wahrscheinlichen Félle betrug im Jahre 2012 9 und im Jahre 2013 9.

Woche 40 Letzte 4 Wochen Letzte 52 Wochen Seit Jahresbeginn
2014 2013 2012 2014 2013 2012 2014 2013 2012 2014 2013 2012

Respiratorische Ubertragung

Haemophilus influenzae: 1 3 5 3 6 91 90 74 76 67 57
invasive Erkrankungen 0.60 1.90 0.80 050 1.00 .10 1.10 0.90 .20 1.10 0.90
Influenzavirus-Infektion, 3 7 1 2 15640 2878 1016 1623 2826 999
saisonale Typen und 1.90 .10 020 0.30 19.10 35.60 12.60 24.50 45.50 16.10
Subtypenp
Legionellose 12 7 12 41 28 46 287 301 257 226 226 203
7.70 450 7.70 6.60 4.50 7.40 3.60 370 3.20 3.60 360 330
Masern 2 1 4 13 1 29 175 70 25 172 63
1.30 0.60 0.60 210 020 040 220 0.90 040 280 1.00
Meningokokken: 3 3 4 40 42 60 27 38 40
invasive Erkrankung 1.90 0.50 0.60 0.50 050 0.70 0.40 0.60 0.60
Pneumokokken: 8 15 15 38 40 43 814 946 890 637 746 671
invasive Erkrankung 520 9.70 9.70 6.10 640 6.90 10.10 11.70 11.00 10.20 12.00 10.80
Rotelne 1 3 6 4 3 6 3
0.20 0.04 007 0.05 0.05 0.10 0.05
Rételn,

materno-foetald

Tuberkulose 2 23 10 43 40 28 470 506 482 353 413 370
1.30 14.80 6.40 6.90 640 4.50 580 630 6.00 570 660 6.00

Faeco-orale Ubertragung

Campylobacteriose 134 177 161 634 717 648 7883 7586 8509 6058 5685 6610
86.30 114.00 103.70 102.10 115.40 104.30 97.60 93.90 105.40 97.50 91.50 106.40

Enterohamorrhagische 4 1 6 11 7 8 100 84 54 86 68 42
E. coli-Infektion 260 060 3.90 1.80 1.10 1.30 1.20 1.00 0.70 1.40 1.10 0.70
Hepatitis A 1 2 2 5 10 59 56 78 44 42 49
0.60 1.30 0.30 080 1.60 0.70 0.70 1.00 0.70 0.70 0.80

Listeriose 2 1 7 6 3 102 50 39 82 43 31
1.30 0.60 .10 1.00 0.50 1.30 0.60 0.50 1.30 0.70 0.50

Salmonellose, 1 4 1 5 26 24 24 20 17 19
S. typhi/paratyphi 0.60 0.60 020 080 0.30 030 0.30 0.30 030 0.30
Salmonellose, Ubrige 25 23 29 129 123 132 1278 1233 1263 947 945 955
16.10 14.80 18.70 20.80 19.80 21.20 15.80 15.30 15.60 15.20 15.20 15.40

Shigellose 2 3 3 14 13 I 138 172 134 104 115 102

1.30 1.90 1.90 220 210 1.80 .70 210 1.70 .70 1.80 1.60
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Woche 40 Letzte 4 Wochen Letzte 52 Wochen Seit Jahresbeginn
2014 2013 2012 2014 2013 2012 2014 2013 2012 2014 2013 2012

Durch Blut oder sexuell Gbertragen

Aids 4 134 78 116 67 58 78
0.60 1.70 1.00 1.40 .10 0.90 1.30

Chlamydiose 180 152 158 821 745 645 9636 8404 7896 7453 6481 6215
115.90 97.90 101.70 132.20 119.90 103.80 119.30 104.10 97.80 120.00 104.30 100.00

Gonorrhoe 24 38 35 103 139 127 15650 1732 1491 1205 1340 1144
1540 24.50 22.50 16.60 22.40 20.40 19.20 21.40 18.50 19.40 21.60 1840

Hepatitis B, akut 1 5 2 48 69 69 33 50 53
0.60 0.80 0.30 0.60 080 080 0.50 080 0.80

Hepatitis B, total Meldungen 13 27 16 79 112 90 1372 1498 1331 1042 1109 1033
Hepatitis C, akut 3 4 58 50 57 41 33 42
1.90 0.60 0.70 060 0.70 0.70 050 0.70

Hepatitis C, total Meldungen 30 21 30 97 121 148 1637 1764 1657 1231 1332 1312
HIV-Infektion 12 53 11 33 564 594 580 429 460 450
7.70 850 1.80 530 7.00 740 7.20 6.90 740 7.20

Syphilis 17 29 23 92 101 87 1101 1098 1060 832 850 800
11.00 18.70 14.80 14.80 16.30 14.00 13.60 13.60 13.10 13.40 13.70 12.90

Zoonosen und andere durch Vektoren Ubertragbare Krankheiten

Brucellose 3 4 3 2 3 2
0.04 0.05 004 0.03 005 003
Chikungunya-Fieber 2 1 15 1 62 6 2 62 5
1.30 0.60 240 020 0.80 0.07 002 1.00 0.08
Dengue-Fieber 1 4 3 10 16 14 151 161 68 105 128 63
0.60 260 1.90 1.60 260 220 .90 2.00 080 1.70 2.10 1.00
Gelbfieber
Hantavirus-Infektion 5 1 7 1 7
0.80 0.01 0.09 0.02 0.10
Malaria 9 3 4 29 13 13 272 171 143 240 128 104
580 1.90 2.60 4.70 2.10 2.10 340 2.10 1.80 390 210 1.70
Q-Fieber 3 2 5 5 34 27 29 21
.90 1.30 0.80 0.80 0.40 0.30 0.50 0.30
Trichinellose 2 1
0.02 0.02
Tularémie 1 3 5 8 19 36 39 17 26 31
0.60 0.50 080 1.30 0.20 040 0.50 0.30 040 050
West-Nil-Fieber 2 1
0.02 0.02
Zeckenenzephalitis 7 6 1 12 21 6 130 192 100 101 174 76
4.50 3.90 0.60 1.90 3.40 1.00 1.60 240 1.20 1.60 280 1.20

Andere Meldungen

Botulismus 1 1 1 1

0.01 0.01 0.02 002
Creutzfeldt-Jakob-Krankheite 9
Tetanus

Bundesamt flr Gesundheit
Direktionsbereich Offentliche Gesundheit
Abteilung Ubertragbare Krankheiten
Telefon 058 463 87 06



Ubertragbare Krankheiten
Sentinella-Statistik

Anzahl Meldungen (N) der letzten 4 Wochen bis 03.10.2014 und Inzidenz pro 1000 Konsultationen (N/103)
Freiwillige Erhebung bei Hausarztinnen und Hausarzten (Allgemeinpraktiker, Internisten und Péadiater)

Woche 37 38 39 40 Mittel
4 Wochen
Thema N N/10° N N/10° N N/10° N N/10® N N/10°
Influenza 5 04 1 0.8 10 0.8 7 0.7 83 0.7
Mumps 1 0.1 0 0 1 041 0 0 05 0.1
Otitis Media 29 2.2 44 3.1 43 3.4 34 34 375 3.0
Pneumonie 12 0.9 12 0.9 18 14 15 15 143 1.2
Pertussis 5 04 7 05 6 05 3 03 53 04
Akute Gastroenteritis 68 5.0 51 3.6 56 4.4 37 3.7 B3 4.2
Meldende Arzte 154 154 144 117 142.3

Provisorische Daten
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Ubertragbare Krankheiten
Schweizer Impfkongress

Administratives Sekretariat

VIIl. Schweizer Impfkongress 2014
c/o Congrex Schweiz AG

Postfach

4002 Basel - Schweiz

Tel: +41 61686 77 77

Fax: +41 61 686 77 88
impf@congrex-switzerland.com
www.impfkongress.ch

VIIl. Schweizer Impfkongress

VIII*™e Congrés Suisse de Vaccination

Biel, 6.+7. November 2014

Der VIII. Schweizer Impfkongress findet am Donnerstag, 6. und Freitag, 7. November 2014 im Hotel Elite Biel
statt.

Fachkundige Referentinnen und Referenten und ein vielfaltiges wissenschaftliches Programm mit Vortragen,
Symposien und Workshops versprechen einen interessanten und abwechslungsreichen Kongress. Dabei werden
lhnen unter anderem die zahilreichen Neuerungen rund um das Impfen prasentiert, die sich seit dem letzten
Impfkongress im November 2012 ergeben haben.

Weitere Informationen finden Sie auf www.impfkongress.ch.
Profitieren Sie noch bis zum 2. Oktober 2014 von der reduzierten Teilnahmegebiihr.

Wir freuen uns, Sie beim diesjahrigen Impfkongress begriissen zu diirfen.
Le VIII*™ Congrés Suisse de Vaccination se tiendra les jeudi 6 et vendredi 7 novembre 2014 dans les locaux de
I'’hotel Elite a Bienne.

Des orateurs experts et un programme scientifique complet proposant conférences, symposiums et ateliers
promettent un congreés intéressant et varié. Lors du congrés, les nombreuses nouveautés dans le domaine de la
vaccinologie depuis le dernier Congrés Suisse de Vaccination en novembre 2012 vous seront présentées.

Pour plus d’informations, visitez le site internet du congrés a I'adresse: www.impfkongress.ch. Profitez des frais
d’inscription réduits jusqu’au 2 octobre 2014.

Nous nous réjouissons de vous accueillir a 'occasion du Congrés Suisse de Vaccination.

Prof. Dr. Ulrich Heininger und Prof. Dr. Urs B. Schaad
im Namen des Wissenschaftlichen Komitees
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Ubertragbare Krankheiten

Saisonale Grippe 2014/2015:
Am besten schutzt eine Impfung im Herbst

Eine Grippeerkrankung verlauft bei jun-
gen, gesunden Erwachsenen haufig relativ mild. Bei
manchen Menschen hingegen kann sie auch schwer
verlaufen und Komplikationen verursachen. Die Imp-
fung ist das wirkungsvollste Praventionsmittel, um sich
und seine Mitmenschen maoglichst gut gegen Grippe zu
schitzen. Empfohlen wird sie allen Erwachsenen und
Kindern mit chronischen Krankheiten, frihgeborenen
Kleinkindern, schwangeren Frauen, alteren Menschen
ab 65 Jahren sowie allen, die beruflich oder privat regel-
massig Kontakt zu den Personen der erwahnten Risi-
kogruppen haben. Am besten geeignet flr die Impfung
ist die Zeit von Mitte Oktober bis Mitte November. Der
elfte Nationale Grippeimpftag findet am Freitag,

7. November 2014, statt. Ausserdem stehen den me-
dizinischen Fachpersonen und der Bevolkerung im
Rahmen der Kampagne «Impfen gegen Grippe» des
Bundesamtes fur Gesundheit (BAG) diverse Informati-
onsmaterialien zur Grippeimpfung zur Verfigung.

Jeden Winter flihren Grippeerkran-
kungen in der Schweiz — je nach Art
der zirkulierenden Influenzaviren —
zu 100000 bis 250000 Arztbesu-
chen, 1000 bis 5000 Spitalaufenthal-
ten und bis zu 1500 Todesféllen.
Grippewellen treten praktisch im-
mer im Zeitraum zwischen Dezem-
ber und Marz auf und dauern in der
Regel acht bis zwolf Wochen. Ob-
schon die saisonale Grippe (Influen-
za) bei jingeren, gesunden Perso-
nen haufig mild ist, kann sie
manchmal auch schwer verlaufen,
Infektionen im Hals-, Nasen-, Ohren-
bereich, eine Lungenentzliindung,
Myokarditis sowie neurologische
Komplikationen (z.B. ein Guillain-
Barré-Syndrom) verursachen undim
Extremfall zum Tod fihren. Gehauft
von Grippekomplikationen betroffen
sind Menschen ab 65 Jahren, Pati-
enten mit chronischen Erkrankun-
gen, welche die Funktion des Her-
zens, der Lungen, der Nieren oder
des Immunsystems beeintrachti-
gen, schwangere Frauen, Sauglinge
sowie frihgeborene Kinder wahrend
der ersten beiden Lebensjahre.

Empfehlungen: Wer soll sich
gegen die Grippe impfen?

Die Empfehlungen zur saisonalen
Grippeimpfung [1] (siehe Kasten)
wurden letztmals im Jahr 2013 mit

der Erweiterung auf die gesamte
Schwangerschaft angepasst. Die
Grippeimpfung ist wahrend der ge-
samten Schwangerschaft nicht nur
sicher, sie hilft auch, die werdende
Mutter und ihr Kind vor Grippekom-
plikationen zu schiitzen.

Bei gesunden jungen Erwachse-
nen betragt die Schutzwirkung vor
einer Influenzaerkrankung 70 % bis
90 %, aber bei alteren Personen
und bei Menschen mit einem ge-
schwachten Immunsystem kann
sie deutlich tiefer liegen. Dennoch
ist eine Grippeimpfung bei diesen
Menschen sinnvoll, da sie das Risi-
ko von Komplikationen und Hospita-
lisationen wegen einer Grippeer-
krankung vermindern kann.

Durch ein Zusammenwirken, das
heisst wenn man selbst und gleich-
zeitig seine nahen Kontaktpersonen
geimpft sind, lasst sich der Schutz
deutlich verbessern. Im Spital, in
Pflegeheimen und in Einrichtungen
fir Personen mit chronischen Er-
krankungen lassen sich die Patien-
tinnen und Patienten deshalb am
besten schitzen, wenn sowohl sie
selbst als auch die sie betreuenden
Fachpersonen und die Besucherin-
nen und Besucher mittels einer
Impfung moglichst gut vor einer An-
steckung durch Grippeviren ge-
schitzt sind. [3,4]

Im Gesundheitswesen tatige Per-
sonen haben bei ihrer Arbeit eine
hohere Wahrscheinlichkeit selbst an
Grippe zu erkranken, mit allen damit
verbundenen unangenehmen Fol-
gen. So kann es — zumindest wah-
rend schwerer Grippewellen — auch
zu Engpéassen im Team kommen.

Nach der Impfung bendtigt das
Immunsystem ein bis zwei Wochen,
um einen Schutz aufzubauen. Idea-
lerweise erfolgt die Grippeimpfung
im Zeitraum zwischen Mitte Okto-
ber und Mitte November. Aber auch
zu einem spateren Zeitpunkt kann es
je nach personlicher Situation und
epidemiologischer Lage durchaus
sinnvoll sein, eine verpasste Imp-
fung noch vor dem Beginn der Grip-
pewelle nachzuholen. Der Impfstoff
wird durch eine intramuskulare In-
jektion in den Oberarm (Deltoid-
Muskel) verabreicht, bei Kleinkin-
dern/Sauglingen kommt auch der
Oberschenkel in Frage. Die Grippe-
impfung schitzt allerdings nicht vor
den oft harmlosen Erkaltungskrank-
heiten.

Die saisonalen

Grippeimpfstoffe 2014

Jeweils im Februar gibt die Weltge-
sundheitsorganisation (WHO) eine
Empfehlung ab fir die Zusammen-
setzung des Grippeimpfstoffs fir die
nachste Wintersaison der Nordhe-
misphére. Die Empfehlung beruht
auf Auswertungen der weltweiten
Virus-Charakterisierungen, epide-
miologischen Daten und serologi-
schen Studien der vorhergegange-
nen Grippesaison.

Auf der Stidhalbkugel war die Grip-
pewelle 2014 (Juni bis September)
von mittlerem Ausmass.
In Stdamerika und im stdlichen
Afrika wurden vorwiegend Viren
vom saisonalen Influenzastamm
A/H3N2 und daneben auch Typ B-
Viren verzeichnet. In Australien und
Neuseeland zirkulierten hingegen
mehrheitlich A/HIN1/pdm09- und in
geringerem Ausmass A/H3N2-Vi-
ren. Dadurch lassen sich fiir Europa
jedoch weder die zirkulierenden Vi-
ren noch der Zeitpunkt oder die
Schwere der ndchsten Saison genau
vorhersagen.

Fur die kommende Saison 2014/15
auf der Nordhalbkugel empfiehlt die
WHO im Vergleich zu 2013 praktisch
unveranderte Antigene analog zu [5]:
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e A/California/7/2009  (H1N1)
pdmO09 (seit 2010 saisonaler,
ehemals pandemischer Subtyp
von 2009)

A/Texas/50/2012 (H3N2)
B/Massachusetts/2/2012
(Yamagata-Linie)

Trotz der fast unveranderten Impf-
stoffzusammensetzung, ist eine
Impfung im Herbst 2014 dennoch
unerlasslich, um geschitzt zu sein.
In der Schweiz sind im Herbst 2014
folgende Impfstoffe erhaltlich:

e Subunit-Impfstoffe (Influvac®,
Agrippal®, Optaflu®), die nur die
Oberflachenantigene Hamag-
glutinin und Neuraminidase ent-
halten.

e Splitvakzine, d.h. Impfstoffe, in
denen die Oberflachenantigene
in fragmentierten Viruspartikeln
enthalten sind (Fluarix®, Muta-
grip®). Sie enthalten nebst den
Oberflachenantigenen Hamag-
glutinin  und Neuraminidase
noch weitere Virusbestandteile.

e Adjuvantierter Subunit-Impf-
stoff (Fluad®). Er ist in der
Schweiz seit 2008 flir die Alters-
gruppe ab 65 Jahren zugelas-
sen.

Der Grippeimpfstoff Optaflu® ist
zugelassen fur Personen ab 18 Jah-
ren und diesen Herbst erstmals in
der Schweiz erhéltlich. Im Gegen-
satz zu den Ubrigen Grippeimpf-
stoffen wird Optaflu® nicht auf Ba-
sis von HuUhnereiern, sondern
mittels Zellkultur hergestellt. Des-
halb kann er auch fir Menschen mit
schwerer Huhnerei-Allergie ver-
wendet werden.

Gemass Angaben der vier Grippe-
impfstoffhersteller stehen fur die
Schweiz dieses Jahr eine flr den
Bedarf ausreichende Anzahl von
knapp 1.2 Millionen Impfstoffdosen
zur Verflgung. Ausser Fluad® sind
alle Impfstoffe nicht-adjuvantiert.
Zudem sind alle erwahnten Grippe-
impfstoffe inaktiviert, d.h. sie kon-
nen selbst keine Influenza verursa-
chen.

Nationaler Grippeimpftag

am Freitag, 7. November 2014
Unter Federfihrung des Kollegi-
ums flar Hausarztmedizin (KHM)
und mit Unterstlitzung des BAG

fihren die Organisationen der arzt-
lichen Grundversorger am 7. No-
vember bereits zum elften Mal den
Nationalen Grippeimpftag durch.
An diesem Aktionstag bieten die
teilnehmenden Arztpraxen fir ei-
nen pauschalen Richtbetrag von 30
Franken und ohne Voranmeldung
die Moglichkeit an, sich gegen die
Grippe impfen zu lassen. Detaillier-
te Informationen sowie Adressen
von teilnehmenden Arztpraxen
sind auf der Webseite des KHM
www.kollegium.ch/grippe/d zu fin-
den.

Grippeimpfpromotion

Das BAG stellt Fachpersonen und
der Bevdlkerung eine breite Palette
von Informations- und Schulungs-
materialien flr die Grippeimpfpro-
motion zur Verfligung. Die Impf-
Infoline 084 444 84 48 bietet kos-
tenlos Auskunft zu Fragen im Zu-
sammenhang mit Impfungen.

Fir Fachpersonen sind auf der
Internetseite www.bag.admin.ch/
influenza unter der Rubrik «Informa-
tionen fir Fachpersonen» die Richt-
linien und Empfehlungen sowie
einige BAG-Bulletinartikel zum
Thema Grippe aufgeschaltet.
Auf  der Webseite —www.
impfengegengrippe.ch kdnnen im
Portal fir Fachpersonen Broschi-
ren, Merkblatter, Filme fur die
Schulung von Gesundheitsfachper-
sonen und weitere Materialien zur
Grippeimpfung heruntergeladen
und bestellt werden. Flr Arztpra-
xen, welche ihre Teilnahme am
Nationalen Grippeimpftag bekannt
machen wollen, stehen ein Wende-
plakat und Aufkleber zur Verfigung.
Einzelpersonen, die wissen wollen,
ob flr sie oder flr andere eine
Impfung empfohlen ist, kdnnen
den Grippe-Impf-Check unter
www.impfengegengrippe.ch ma-
chen. Der Check steht auch auf Pa-
pier zur Verfigung und kann be-
stellt werden.

Das Informationsmaterial fUr die
Bevolkerung beinhaltet die Bro-
schire «Saisonale Grippe: Schiit-
zen wir uns und die anderen!» die
sich an Personen mit erhohten
Komplikationsrisiken richtet, einen
Flyer fir schwangere Frauen sowie
das Faktenblatt der Eidgendssi-
schen Kommission fir Impffragen
(EKIF). =

Informationsquellen

Informationen zur Influenza finden Sie auf
folgenden Internet-Seiten:
www.grippe.admin.ch Informationen
des BAG zur saisonalen Grippe, zur
pandemischen Grippe und zur Vogelgrip-
pe sowie aktualisierte Empfehlungen zur
Grippeimpfung
www.impfengegengrippe.ch Informati-
onen zur saisonalen Grippe im Allgemei-
nen, zu ihrer Verhtung und Behandlung
www.influenza.ch Nationales Zentrum
fur Influenza; Referenzlabor
www.ecdc.europa.eu/en/activities/
surveillance/eisn Influenza-Uberwa-
chungsprogramm der Europaischen
Union (Englisch)
www.ecdc.europa.eu/en/health-
topics/Pages/Influenza.aspx Informa-
tionen des ECDC (European Centre for
Disease Prevention and Control) zum
Thema Influenza (Englisch)
www.euro.who.int/en/healthto-pics/
communicable-diseases/influenza
aktuelle Informationen der Weltgesund-
heitsorganisation WHO, Region Europa,
zur Grippe (auf Englisch)

Kontakt

Bundesamt fir Gesundheit
Direktionsbereich

Offentliche Gesundheit

Abteilung Ubertragbare Krankheiten
Telefon 058 463 87 06 (Sekretariat)
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DIE GRIPPEIMPFUNG WIRD EMPFOHLEN FUR:

A) Personen mit einem erhéhten Komplikationsrisiko bei einer
Grippeerkrankung. (Fiir diese Gruppe werden die Kosten der Imp-
fung von der obligatorischen Krankenpflegeversicherung (ibernom-
men, sofern die Franchise bereits erreicht wurde.) Dies sind:

e Personen ab 65 Jahren;

e Personen (ab dem Alter von 6 Monaten) mit einer der folgenden
chronischen Erkrankungen: Herzerkrankung, Lungenerkrankung
(z. B. Asthma bronchiale); Stoffwechselstérungen mit Auswirkung
auf die Funktion von Herz, Lungen oder Nieren (z. B. Diabetes oder
morbide Adipositas, BMI >40); neurologische (z. B. M. Parkinson,
zerebrovaskuldre Erkrankung) oder muskuloskelettale Erkrankung
mit Auswirkung auf die Funktion von Herz, Lungen oder Nieren;
Hepatopathie; Niereninsuffizienz; Asplenie oder Funktionsstérung
der Milz (inkl. Himoglobinopathien); Immundefizienz (z. B. HIV-In-
fektion, Krebs, immunsuppressive Therapie)’*;

e Schwangere Frauen und Frauen, die in den letzten 4 Wochen ent-
bunden haben;

e Frilhgeborene (geboren vor der 33. Woche oder mit einem Ge-
burtsgewicht unter 1500g) ab dem Alter von 6 Monaten fiir die
ersten zwei Winter nach der Geburt™;

e Patientinnen und Patienten in Pflegeheimen und in Einrichtungen
flir Personen mit chronischen Erkrankungen.

B) Personen, welche in der Familie oder im Rahmen ihrer privaten

oder beruflichen Tatigkeiten™" regelméassigen Kontakt haben mit:

e Personen der Kategorie A);

e Sduglingen unter 6 Monaten (diese haben ein erhéhtes Komplika-
tionsrisiko und kénnen aufgrund ihres jungen Alters nicht geimpft
werden).

Die Grippeimpfung ist insbesondere empfohlen fiir alle Medizinal-

und Pflegefachpersonen, alle im paramedizinischen Bereich tétigen

Personen, Mitarbeitende von Kinderkrippen, Tagesstétten sowie Al-

ters- und Pflegeheimen, inklusive Studierende sowie Praktikantinnen

und Praktikanten.

Die saisonale Grippeimpfung kann ebenfalls fiir alle Personen in
Betracht gezogen werden, die ihr Risiko flir eine Grippeerkrankung
aus privaten und/oder beruflichen Griinden vermindern méchten. Die
Grippeimpfung kann zudem bei Personen mit beruflichem Kontakt zu
Schweinebestdnden das Risiko von Ubertragungen zwischen Tier
und Mensch vermindern.

Stand: September 2014

Je nach Art und Schwere der Immundefizienz kénnen auch zwei Dosen
(im Abstand von 4 Wochen) verabreicht werden.
Fir bisher noch nie gegen die Grippe geimpfte Kinder im Alter von 6 Monaten
bis 8 Jahre wird die Gabe von zwei Dosen (im Abstand von 4 \Wochen)
empfohlen. Kinder unter drei Jahren erhalten (je) eine halbe Impfdosis.

* Bei beruflicher Impfindikation werden die Kosten der Impfung in der Regel
vom Arbeitgeber ibernommen.




Ubertragbare Krankheiten
Die Grippeimpfung ist von Mitte Oktober bis Mitte
November empfohlen.
Bestellen Sie jetzt die Materialien zur Unterstltzung lhrer Grippepravention!

Bestellschein

Senden Sie mir bitte kostenlos:

Anzahl Exemplare

Deutsch Franzosisch Italienisch

Grippe? Impfen macht Sinn
Broschire fir Fachpersonen (Bestell-Nr.: 311.297.d/f/i)

6 Griinde fiir Gesundheitsfachpersonen sich impfen zu lassen
Merkblatt (Bestell-Nr.: 311.291.d/f/i)

Saisonale Grippe: Schiitzen wir uns
Broschure fir Patientinnen und Patienten (Bestell-Nr.: 311.295.d/f/i)

Grippeschutz wahrend Schwangerschaft
Merkblatt fir Schwangere (Bestell-Nr.: 311.294.d/f/i)

Saisonale Grippe
Factsheet (Blocke a 50 Ex.) (Bestell-Nr.: 311.280.d/f/i)

Grippe-Impf-Check
in Papierform (Blocke a 50 Ex.) (Bestell-Nr.: 311.250.d/f/i)

Poster - Ich lasse mich impfen

Sujet Frau, Format A2 (Bestell-Nr.: 311.251.d/f/i)
Sujet Mann, Format A2 (Bestell-Nr.: 311.252.d/f/i)
Sujet Team, Format A2 (Bestell-Nr.: 311.253.d/f/i)

13. Oktobe

Wendeplakat Grippe: Schiitzen wir uns und die anderen
Wendeplakat zum Grippeimpftag, Format A3
(Bestell-Nr.: 311.298.d/f/i)

Grippeimpftag 2014
Aufkleber zum Nationalen Grippeimpftag 2014
(Bestell-Nr.: 311.293.d/f/i)

Lehrfilm-DVD*

enthalt den Lehrfilm, den Kurzfilm, wie auch die Powerpoint-
prasentation flr die Information von Gesundheitsfachleuten
(Bestell-Nr.: 316.508.d/f/i)

*Lieferbar ab Oktober 2014
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Die Unterlagen sind auch zum Download auf www.impfengegengrippe.ch erhaltlich.

Arztpraxis/Organisation/Firma:

Name: Vorname:
Adresse: PLZ/Ort:
Bemerkungen: Datum/Unterschrift:

Senden Sie den Bestellschein an folgende Adresse:
Per Post an: BBL, Verkauf Bundespublikationen, 3003 Bern
Per Fax an: 031 325 50 58 oder per E-Mail an: verkauf.zivil@bbl.admin.ch
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Kranken- und Unfallversicherung

Medienmitteilung: Die Pramien steigen

nachstes Jahr durchschnittlich um vier Prozent

Die Standardpramie der obligatorischen
Krankenpflegeversicherung steigt 2015 um durch-
schnittlich 4 Prozent. Das entspricht monatlichen Mehr-
kosten von 15 Franken 70 Rappen pro Person. Die Erho-
hung der Standardpramie variiert dabei je nach Kanton
zwischen 2,7 und 6,8 Prozent. In zehn Kantonen steigt
die Standardpramie um weniger als 4 Prozent an.

Die durchschnittliche Erhéhung von
4,0 Prozent fir das nachste Jahr gilt
flr die sogenannte Standardpréamie —
die Grundversicherung einer erwach-
senen Person mit 300 Franken Fran-
chise und Unfalldeckung. Sie betrug
im Durchschnitt der letzten zehn Jah-
re 3,6 Prozent, seit der Einflhrung des
Krankenversicherungsgesetzes im
Jahre 1996 4,7 Prozent.

Unterschiedliche Situation

in den Kantonen

In zehn Kantonen (AG, Al, BE, FR, GE,
JU, Tl, VD, VS, Z@) liegen die durch-
schnittlichen Anpassungen der Stan-
dardpramie unter 4 Prozent, in funf
Kantonen (AR, NE, NW, OW, SO)
Uber 5 Prozent. In den Ubrigen elf Kan-
tonen (BL, BS, GL, GR, LU, SG, SH,
SZ, TG, UR, ZH) liegt sie zwischen vier
und funf Prozent.

Die Pramien fir Kinder steigen im
Durchschnitt um 3,8 Prozent; bei den
jungen Erwachsenen zwischen 19
und 25 Jahren erhdhen sie sich um
4,4 Prozent. Weil die Versicherer ei-
nen hohen Anteil der Pramiengelder
der jungen Erwachsenen in den Risi-
koausgleich zahlen mussen, entspre-
chen die Kosten, die junge Erwachse-
ne bei den Versicherern verursachen,
denjenigen der Erwachsenen. Ver-
schiedene Versicherer kirzten des-
halb erneut die Rabatte fUr diese Al-
tersgruppe.

Die meisten Versicherten entschei-
den sich nicht fur die Standardpramie,
sondern flr ein anderes Pramienmo-
dell — beispielsweise eine hdhere
Franchise oder ein Modell, bei dem
die Wahl der Leistungserbringer ein-
geschrankt ist (z. B. Hausarztmodell).
Durchschnittlich rechnen die Versi-
cherer gemass ihren Prognosen da-
mit, dass die Versicherten 2015 4,0
Prozent mehr fir ihre Krankenversi-
cherung bezahlen missen.

Kostenentwicklung
in den einzelnen Bereichen
In der obligatorischen Krankenpflege-

versicherung (OKP) gibt es mehrere
grosse Kostenblocke. Einer davon ist
der ambulante Bereich; die Kantone
kénnen die Zulassung seit Juli 2013
wieder steuern. Erste Effekte sind be-
reits sichtbar. Mit der vom Bundesrat
vorgeschlagenen langerfristigen Lo-
sung sollen die Kantone kinftig die
Moglichkeit haben, differenzierte
Massnahmen zu ergreifen, um eine
Uber- und Unterversorgung auf ihrem
Gebiet zu vermeiden.

Bei einem weiteren grossen Kos-
tenblock, den Medikamenten, sind
bereits kostensenkende Massnah-
men umgesetzt worden. In den Jah-
ren 2012 und 2013 hat das Bundes-
amt fir Gesundheit die Preise von
rund 1000 Medikamenten gesenkt
und so Einsparungen von rund 200
Millionen Franken pro Jahr erzielt. Die
nachste Uberprifungsrunde wird im
November 2014 wirksam. Insgesamt
resultieren ab 2015 Einsparungen von
mindestens 600 Millionen Franken
pro Jahr.

Information der Versicherten

Bis Ende Oktober missen die Kran-
kenkassen ihre Versicherten individu-
ell Uber die fir nachstes Jahr gelten-
den Prédmien informieren. Die
Versicherten kénnen anschliessend
bis Ende November ihre Versicherung
kindigen oder eine andere
Versicherungsform wahlen. Die Kran-
kenversicherer mussen grundsétzlich
jede Person in die obligatorische
Grundversicherung aufnehmen; es
gilt die Versicherungspflicht. Damit
die Kindigung gultig ist, muss der
Nachweis einer anderen Versiche-
rung eingereicht werden. &

Bern, 25.09.2014

Fur Riickfragen
BAG, Telefon 031 322 95 05
media@bag.admin.ch

Weitere Informationen
www.bag.admin.ch/themen/kranken-
versicherung/00261/index.html?lang=de

Informationsangebot fir
die Versicherten

1. Priminfo.ch

Auf www.priminfo.ch steht der
Offentlichkeit ein Pramienrech-
ner zur Verfligung. Grundlage
sind die vom BAG genehmigten
Pramien der Grundversicherung
aller Krankenversicherer fir
2015. Die Versicherten finden
auf priminfo.ch die Versiche-
rungsangebote aller Kranken-
versicherer. Sie kénnen die Pré-
mien nach ihrer Hohe sortieren
und damit ihr Einsparpotenzial
berechnen. Dazu genligt die An-
gabe von Wohnort, Alter, Versi-
cherungsmodell, Franchise und
aktueller Krankenversicherung.
Wer ein passendes Angebot ge-
funden hat, kann bei der Kran-
kenkasse online eine Offerte fiir
die Grunadversicherung einholen
oder ein entsprechendes For-
mular ausdrucken und an die
Krankenkasse senden. Den
Krankenversicherern entstehen
dabei keine Vermittlungskosten.

2. Pramienberatung

Die Dokumentation «Préamien-
beratung» liefert zudem Infor-
mationen zur Krankenversiche-
rung, Tipps zum Prémiensparen
und Musterbriefe. Diese Doku-
mentation ist ebenfalls auf dem
Internet unter www.priminfo.ch
zu finden oder kann in Papier-
form beim Bundesamt fiir Ge-
sundheit bestellt werden.

3. Hotline

Das BAG hat eine Hotline einge-
richtet, an die sich die Versicher-
ten mit ihren Fragen wenden
kénnen. Unter folgenden Tele-
fonnummern erhalten sie Aus-
kunft in drei Landessprachen:

Deutsch 058464 8801
Franzdsisch 0584648802
Italienisch 0584648803

Alle Prémiendaten kénnen lber-
dies vom Open-Data-Portal
www.opendata.admin.ch her-
untergeladen werden.




I Betaubungsmittel
Rezeptsperrung

Folgende Rezepte sind gesperrt

Kanton Block-Nrn. Rezept-Nrn.

Bern 154035D 3850866

Freiburg 162229F 4055701-4055725
Zirich 176965D 4424102
Swissmedic

Abteilung Betdubungsmittel

13. Oktober 20
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Kommunikationskampagnen
Genau geschaut, gut geschitzt.

Verbraucherschutz

UT, GUT GESCHUTZT.
GENAU GESCHA ’ oder Entsorgen — immer
nweise auf der Etikette beachten.

Beim Einkaufen, Anwenden, Lag‘ern.
Gefahrensymbole und Sicherheitshi

HBHHSHEHESE

- : Bundesamt fir Gesundheit BAG ASA ’ SVV Schweizerischer Versicherungsverband

Association Suisse d’Assurances

fir Arbeitssicherheit EKAS Associazione Svizzera d’Assicurazioni

Staatssekretariat fiir Wirtschaft SECO

CHEMINFG -t
Bundesamt fiir Umwelt BAFU
Eine Kampagne zum verantwor-
el WREA i @iem e Bundesamt fiir Landwirtschaft BLW

Produkten im Alltag.

13. Oktober
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