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Vorgehen bei Kontakt mit tollwutverdachtigen Tieren

In weiten Teilen Sudostasiens ist Tollwut endemisch. Der Kontakt zu einem
tollwutinfizierten Tier ist ab dem Zeitpunkt lebensbedrohlich, ab dem das Virus in den
Korper eingedrungen ist. Die Dauer vom Kontakt mit dem Virus bis zur manifesten
Infektion kann dann sehr verschieden sein, bei Bissen im Gesicht oder in die Nahe von
Nerven u.U. nur wenige Stunden. Der Ausbruch der Erkrankung beim Menschen endet
immer todlich!

Ein Tollwutkontakt ist ein Notfall!

Deshalb gilt folgendes Vorgehen:

@ unverzlglich kontaminierte Korperstellen und alle Wunden groRRzugig mit Seife
reinigen/blrsten (mindestens 10 Minuten), mit Wasser grindlich spilen und mit
70%-igem Alkohol oder einem Jodpraparat behandeln.

@ bei Indikation sofort handeln, nicht auf die Bestatigung der Infektion beim Tier
warten.

@ \olistandig geimpfte Personen (3 Impfungen) sind weitestgehend geschitzt. Es
werden lediglich zwei weitere Impfungen (z.B. Rabipur®) im Abstand von 2 Tagen
gegeben (Tag 0 und 3 nach Exposition).

@ Bei ungeimpften Patienten wird gemaly folgendem Schema entsprechend dem
Grad der Exposition (l.-111.) behandelt:

Grad der Art der Exposition Art der Exposition Immunprophylaxe*
Exposition durch ein tollwutverdachtiges oder durch einen (Fachinformation bea-
tollwiitiges Wild- oder Haustier oder eine Tollwut-Impfstoffkéder chten)
Fledermaus
| Beriihren/Fiittern von Tieren, Beriithren von Impfstoff- | keine Impfung
Belecken der intakten Haut kédern bei intakter Haut
Il Nicht blutende, oberflachliche Kratzer oder | Kontakt mit der Impffliis- | Tollwut-Schutzimpfung
Hautabschiirfungen, Lecken oder Knab- sigkeit eines beschadig-
bern der nicht intakten Haut ten Impfstoffkdders an
der nicht intakten Haut
1 Bissverletzung oder Kratzwunden, Kontamination von ollwut-Schutzimpfung
Kontakt von Schleimhduten oder Wunden | Schleimhéuten und fri- und einmalig mit der
mit Speichel (z.B. durch Lecken) schen Hautverletzungen |f1.Dosis simultan Verab-
Verdacht auf Biss oder Kratzer durch eine | mit der Impffliissigkeit reichung von
Fledermaus oder Kontakt der Schleimhdu- |eines beschadigten Impf- [[Tollwut-immunglobulin
te mit einer Fledermaus stoffkoders. (201E/kg Korpergewicht)

*  Die einzelnen Impfungen und die Gabe von Tollwut-Immunglobulin sind sorgfaltig zu dokumentieren




@ Vorgehen bei Expositionsgrad lll (d.h. Gabe von Tollwutimmunglobulin und

Impfung):

1. Patient unbekleidet wiegen

2. Berechnung der Dosis Immunglobulin entsprechend des Korpergewichtes:

20 Einheiten pro kg KG Berirab® (humanes Tollwutimmunglobulin, 1 Ampulle
5ml enthalt 750 I.E. Fur 37,5kg)

Dosierung:
1ml-150 L.E. 7,5kg 6ml—9001.E. 450kg |11 ml—1650 |.E. 82,5 kg
2ml-300 L.E. 15,0 kg 7ml-1050 I.E. 52,5kg |12 ml-1700 I.E. 90,0 kg
3ml—4501.E. 22,5kg 8 ml—1200 I.E. 60,0kg |13 ml— 1850 I.E. 97,5 kg
4 ml-600 I.E. 30,0 kg 9ml—1350 I.E. 67,5kg |14 ml—2000 I.E. 105,0 kg
5ml-750 |.E. 37,5kg 10 ml - 1500 I.E. 75,0 kg |15 ml—2150 I.E. 112,5 kg
@ Soviel wie mdglich der ausgerechneten Menge um und unter die Wunde spritzen,
den Rest intramuskular verabreichen.
@ Wunde nicht primar nahen!
@ Kontralateral die erste Impfung verabreichen (z.B. Rabipur®).
Weitere Impfungen an den Tagen 3, 7, 14 und 30
@ Tetanusschutz nicht vergessen!

Grundsatzlich gilt:

Fl

Fur alle Lander in Sudostasien ist bei einem langerfristigen Aufenthalt oder
bei besonderer Exposition auch bei kurzen Reisen die 3malige
praexpositionelle Impfung mit einem modernen Impfstoff vor Einreise
dringend empfohlen.

Insbesondere Kinder sollten geimpft sein!
Alle groBen Entsendeorganisationen in
Beschiftigten kostenfrei.

Die Notfalltherapie mit humanem Tollwutimmunglobulin ist extrem teuer und
nur an sehr wenigen Stellen in Siidostasien liberhaupt verfiigbar. Haufig
missen Ungeimpfte deshalb nach Tollwutkontakt sofort evakuiert werden;
dies bedeutet zwangslaufig eine gefahrliche Zeitverzogerung fiir den
Therapiebeginn.

Der Kontakt zu Saugetieren (auch Fledermausen) sollte unbedingt vermieden
werden, insbesondere wenn diese ein inadaquates Verhalten zeigen.
Fledermause sollten nicht beriihrt werden.
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