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Separat vom Impfplan publizierten Empfehlungen für 
spezifische Patientengruppen
Folgende Impfempfehlungen für spezifische Risikogrup-
pen / Grunderkrankungen / Risikosituationen sind separat 
vom Impfplan publiziert:
• Maligne Erkrankungen und deren Haushaltskontakte; 

Stand 2022
• Vor und nach Transplantation eines soliden Organs; 

Stand 2014
• Empfängerinnen und Empfängern von Blut-Stammzellen; 

Stand 2014
• Anatomische oder funktioneller Asplenie; Stand 2015

Impfprinzipien und Empfehlungen für Personen mit auto-
immun-entzündlichen Erkrankungen (IMID)
• Autoimmun-entzündliche rheumatische Erkrankungen; 

Stand 2014
• Chronisch entzündliche Darmerkrankungen oder ande-

ren gastroenterologischen (Auto-)Immunerkrankungen; 
Stand 2017

b) Schwangerschaft und Stillzeit: Serologische Ab-
klärungen und Impfungen vor, während und nach ei-
ner Schwangerschaft

Impfungen und serologische Abklärungen vor und 
während einer Schwangerschaft [37]

Vor jeder Schwangerschaft: Zum Schutz von Mutter und 
Kind wird die Überprüfung der Immunität und Vervollstän-
digung des Impfstatus, insbesondere auch für die folgen-
den Krankheiten vor jeder Schwangerschaft empfohlen:
• MMR: Mindestens 2 dokumentierte Dosen gegen jede 

der 3 Komponenten, bei Fehlen nachzuholen und zu do-
kumentieren. KEINE serologischen Kontrollen bei doku-
mentierter Impfung (1 oder 2 Dosen) [29].

• Varizellen: dokumentiert durchgemachte Krankheit (po-
sitive Anamnese) oder Immunität (IgG) oder 2 doku-
mentierte Impfungen. Bei Fehlen nachzuholen und zu 
dokumentieren. KEINE serologischen Kontrollen bei do-
kumentierter Impfung (1 oder 2 Dosen) [29].

• Hepatitis B: 2 bzw. 3 HBV-Impfdosen gemäss Impfplan.

Während jeder Schwangerschaft:
Impfungen: Zum Schutz von Mutter und Kind werden fol-
gende Impfungen während der Schwangerschaft empfohlen:
• gegen die Grippe (1., 2. oder 3. Trimester),
• gegen Pertussis (2. oder 3. Trimester, vorzugsweise im 

2. Trimester, Nachholimpfung bis 2 Wochen vor Geburt 
vermittelt hohen Schutz durch transplazentare passive 
Immunisierung des Neugeborenen), mit Impfstoff dTpa 
unabhängig vom Zeitpunkt der letzten Pertussisimpfung 
oder -erkrankung, 

• gegen Covid-19 (2. oder 3. Trimester)

Serologische Abklärungen: 
• Hepatitis B: Alle Schwangeren sollten in jeder Schwan-

gerschaft auf HBsAg getestet werden. Dies gilt eben-
falls für die erste Schwangerschaft von vollständig ge-
gen Hepatitis B geimpften Frauen. Einzige Ausnahme ist 
eine vorbestehende, zuverlässig dokumentierte Immu-
nität nach vollständiger Impfung (anti-HBs ≥ 100 IE / l) 
oder nach durchgemachter Infektion (anti-HBc und anti-

HBs positiv). Für weitere Informationen über den Zeit-
punkt des Screenings und das Vorgehen bei einem posi-
tiven Test, siehe Kapitel 7.1.5 der Hepatitis B Richtlinien 
und Empfehlungen [10].

• Eine Suche nach spezifischen IgG-Antikörpern gegen 
Röteln, Masern und Varizellen soll nur bei nicht-geimpf-
ten Schwangeren erfolgen. Die serologischen Resultate 
dienen als Referenz für den Fall eines späteren Krank-
heitsverdachts während der Schwangerschaft. Ausser-
dem erlauben die Resultate, nicht-immunen Frauen zu 
empfehlen: 

 – Jeglichen Kontakt zu infizierten Personen zu 
meiden. 

 – Impfung des Partners, anderer Haushaltsmitglieder 
und allfälliger Kinder durchzuführen (falls diese 
nicht / unvollständig geimpft sind respektive die 
Krankheit nicht durchgemacht haben). 

 – 2 MMR-, MMRV- oder Varizellen-Impfdosen 
 möglichst bald nach der Geburt, idealerweise im 
Wochenbett, zu erhalten.

Eine negative Varizellen- oder Masern-Serologie kann 
falsch negativ sein und sollte mit Hilfe eines hochsensi-
tiven Tests verifiziert werden (z. B. Labor des HUG).

Bei unvollständigem Schutz einer schwangeren Frau gegen 
Masern, Mumps, Röteln und / oder Varizellen (nur 1 Masern, 
Röteln- oder Varizellenimpfung und keine Varizellen-Krank-
heitsanam nese) sind diese Impfungen mit einer 2. Dosis 
 sofort nach der Geburt / im Wochenbett zu vervollständigen.

Impfen während der Stillzeit [37, 47, 48]
Die Impfung mit inaktivierten Impfstoffen oder Leben-
dimpfstoffen (mit Ausnahme der Gelbfieberimpfung) von 
Müttern während der Stillzeit ist ohne negative Konsequen-
zen für sie oder den Säugling möglich. 

Obwohl sich lebende Impfviren im Körper der Mutter re-
plizieren, einige in der Muttermilch nachgewiesen werden 
können und äussert selten zur Übertragung auf das Neu-
geborene führen können, bleibt dies ohne Konsequenzen 
für den Säugling. Folglich stellen die Lebendimpfstoffe 
gegen MMR und Varizellen und alle inaktivierten Impf-
stoffe (wie Rekombinierte, Polysaccharid-konjugierte, To-
xoid-, mRNA-Impfstoffe) auch während der Stillzeit kein 
Risiko für die Mutter und den Säugling dar. Einzige Aus-
nahme ist die Gelbfieberimpfung, welche in der Stillzeit 
während der ersten (6-) 9 Lebensmonate des Säuglings 
nicht an die Mutter verabreicht werden sollte (Reiseimp-
fung, siehe www.healthytravel.ch).
Säuglinge, welche gestillt werden, sollten gemäss den ak-
tuellen Impfempfehlungen geimpft werden. 

c) Impfung von Frühgeborenen (VLBW)

Für Kinder, die vor der 33. Gestationswoche (< 32 0 / 7 SSW) 
oder mit einem Geburtsgewicht von < 1500 g geboren wer-
den, wird ein angepasster, beschleunigter Impfplan emp-
fohlen (Tabelle 6). Dieser Impfplan wird ergänzt durch spe-
zifische Empfehlungen für die Familienangehörigen [49]. 
Die Altersangaben beziehen sich immer auf das chronolo-
gische Alter (nicht auf das korrigierte Alter).
Grundsätzlich sollten alle Säuglinge und insbesondere jene, 
die in der 33–37. Gestationswoche geboren werden, von 

zum Inhaltsverzeichnis


