Was Sie Uber die Grippeimpfung wissen sollten!

W uRten Sie eigentlich...

- dai die erschreckende Zahl von bis zu 20.000p8tigen des Winters 2002/2003 von einer "Arbeitsgjesthaft" stammt
[01], die zwar beim Robert-Koch-Institut (RKI), einenflesbehdérde, angesiedelt ist, jedoch mafl3geblichmpfstoffher-
stellern finanziert wird02]

- dal3 das Bundesland Sachsen im gleichen ZeitrawmrhhTodesfélle aufgrund von Virusgrippe fur dasamte Bundesland
registriert hat703

- dal3 die Impfstoffhersteller noch weitere "Arbgémeinschaften” am RKI unterhalten, diese alsbrienn Sinne sehr "effi-
zient" arbeiten musserj@4]

- dal3 eine akute oder gerade Uberstandene Kramidreiialerweise als Kontraindikation* fir eine Impfugilt [05], bei der
Grippeimpfung jedoch genau gegenteilig argumentied? [06]

- dal3 das RKI und die STIKO einen Teil ihrer Empdielgen fur Gber 65jahrige nach Kritik aus Fachleribereits wieder
zuriicknehmen muf3tefi@7]

- dal3 die Grippewelle des letzten Winters wesdnchwacher als im Vorjahr héatte ausfallen missemlie Impfung des
Vorjahres noch wirkt¢08] und die Durchimpfungsrate von medizinischem unegeindem Personal stark gestiegen i@g?

- dal3 der Wirkungsgrad der Grippeimpfung nur zwesch0 und 80 % liegt, aber auch dies nur eine Vanmnguist?[10

- dal3, wenn Sie trotz der Impfung an Grippe erkeanknmer die nicht beimpften Viren und Bakteriedd gewesen sein
sollen?[11]

- dafd sich die Grippeviren angeblich standig veeémd 2], es jedoch fir die Virennachweisverfahren, mitaedas festge-
stellt wird, keine allgemeingultigen Standards Behung am isolierten (von allen Fremdpartikelneggigten) Virus gibt?

[13]

- daf fur die Zulassung von Impfstoffen durch dagtitcht etwa die tatsachlich Vermeidung von Erkiargen, sondern die
Bildung von Antikérpern nachgewiesen werden mufitNachweismethoden, die ebenfalls nicht anhandst#ierten Virus
geeicht sindP13]

- dal die Begriindungen, mit denen eine hohe Dupfhimysrate gegen Grippe erreicht werden soll, imabenteuerlicher
und verzweifelter werder24

- dal es keine langfristig angelegten Studien dargibt, ob die Hohe des Antiktrpertiters tatsathiine Aussage Uber
Krankheitsimmunitat zul&sst?

- dal3 eine neue Studie, die nachweisen sollted@aGrippeimpfung gegen Mittelohrentziindung hitft, Gegenteil nachwies,
daf sie erstens nichts nutzt und zweitens die Geimgranker macht als die ungeimpfte Vergleichpga?[15]

- dai fast alle aktuellen Grippeimpfstoffe Formalgtbenthalten, einen Stoff, den wir eigentlich wegeinen krebserregen-
den Eigenschaften aus unseren Wohnungen verbaen P46

- dal einige Grippeimpfstoffe immer noch das quidméihaltige Konservierungsmittel Thiomersal entbaP[16]

- dal3 auch andere Bestandteile wie Antibiotika ddeperfremde Eiweil3e bei manchen Menschen seilggtiingsten Men-
gen schwere Erkrankungen ausldsen konfieny?

- dal3, wenn es bei bis zu 30.000 Krankenhausbelageth wegen Virusgrippe im gleichen Zeitraum bi2@1000 Todesfalle
gegeben hat, die Effizienz unserer Krankenhauserisedenklich stimmen mul}28

- dal3 es einzelne Beobachtungen gibt, wonach &kdrsheimen nach Grippeimpfaktionen zu vermehBEetrankungen
kam?[19]

- dal3 bei Untersuchungen Uber weitere positive Alswgen von Impfungen in der Regel nur ein Eingpékt herausge-
pickt, jedoch die Gesamtgesundheit nicht beruckigjictvird?

- dal3 es zahlreiche Hinweise und Erfahrungsberigibte wonach eine gesunde vitalstoffreiche Ernégywor allem unter
Vermeidung von Fabrikzucker und Auszugsmehlen, eatérliche, effektive und vor allem nebenwirkumgsd Vorsorge
gegen Infektionskrankheiten aller Art i$20]

Bitte gehen Sie nicht zur Grippeimpfung, ohne sielbst eine eigene Meinung Uber Risiken und Nuggdrildet zu haben.
Besprechen Sie Ihre Fragen rechtzeitig mit einemt éder Heilpraktiker lhres Vertrauens.

Soviel mufd uns unsere Gesundheit schon wert sein.

Quelle: Impf-Report Nr. 47/2003 vom 23. Okt. 200http://www.impf-report.de



Quellennachweise:

01] TAZ online vom 23. Sept. 2003: http://www.taz.de/pt/2003/09/23/a0#@inges, 1 Zitiert wird Dr. Udo Buchholz, Epidemiologies Robert Koch Instituts und Mitglied der Arbeitsgruppe Inthae
AGlI): "2002/2003 starben zwischen 12.000 und 20.000 Menschen an zafiuzie Daten der AGI sind eine Hochrechnung. Sie teas&uf den Meldungen von 704 im ganzen Land verstreuten Axetpt

[02] Die Rede ist von der sog. "Arbeitsgemeinschaft Inthag. Webseite: http://www.influenza.rki.de/agi/index.htfitat: "Die Arbeit der AGI wird von 5 pharmazeutischiderstellern von Influenza-
Impfstoffen finanziell unterstitzt"

[03] Dresdner Neueste Nachrichten online vom 23. Sept. 2008;//www.dnn-online.de/regional/39601.html Zitiert wird. Dred. Wilfried Oettler, zustandiger Referatsleiter &ei®ischen Gesundheitsminis-
terium: "In der vergangenen Saison sind unter den 1195 irs&adimgnostizierten Fallen von Virusgrippe zehn todistaufen.”

[04] "Arbeitsgemeinschaft Masern": http://www.agmaserhZitat: "Die Arbeitsgemeinschaft Masern dankt den fottgn Firmen flr ihre Unterstiitzung: Aventis Pasteur MSBxoSmithKline"

"Arbeitsgemeinschaft Meningokokken": http://www.agmk.deafZitDie Arbeit der AGMK wird dankenswerterweise untétst von: Aventis Pasteur MSD GmbH, Baxter Deutschi@amibH, Chiron Behring
GmbH & Co, Wyeth Pharma GmbH"

EJS] a Epidemiolo'g\lisches Bulletin Nr. 32, 8. Aug. 2003. EmpfehluntgerStéandigen Impfkommission (STIKO) am Robert Kochitims/ Stand Juli 2003,
ttp://www.rki.de/INFEKT/EPIBULL/2003/32_03.PDF, Zitat: "Konimdikationen: Kinder, Jugendliche und Erwachsene mit akutbarilungsbediirftigen Erkrankungen soliten friihestens 2 Waoelsén
Genesung geimpft werden." b) Prof. Dr. Hans Wolfgang Kraattder Universitéts-Kinderklinik Wiirzburg zusténdig fiir klshie Immunologie und Infektiologie, in dem als Standardwet&rgien Buch
"Impfkompendium”, Hrsg. Heinz Spiess, Thieme Verlag Stuttdarduflage 1994, Seite 53, Zitat: "Viele Erreger konnen desunsystem negativ beeinflussen. Eine transitorischwtehrschwéache wird
nicht nur nach Masern, sondern auch nach Infektioneanderen Viren beobachtet (EBV, Zytomegalie-, Vdlene, Hepatitis B-, Adeno- oder Influenzaviren). Bsdaher nicht ratsam, in die unmittelbare
Rekonvaleszenz* hineinzuimpfen; man lasse vielmehinégmvall von ca. 3 Monaten post infectum* verstreichen

06] a) Gemeinsame Pressemitteilung des Robert-KochMtssSRKl und des Paul-Ehrlich-Instituts (PEI) vom 22ptS@003:
ttp.//www.rki.de/AKTUELL/PRARCHIV/ARCHIVPR.HTM?/PRESS/PD/PD2003/PD03_26.HTM&1 . B . .
Zitat: "Eine besondere Gefahrdung stellt die Infektiondeim Influenzavirus fiir Personen mit bestimmten Grutheiteiind fiir &ltere Menschen dar. Bei ihnen kommt es amkkreitsverlauf haufiger zu
Komplikationen wie bakteriellen Lungenentziindungen, die téeiimlen konnen. (...) Die Standige Impfkommission am Rétmeeh-Institut (STIKO) empfiehlt die Influenza-ImpfungrfPersonen tber 60
Jahre, Kinder, Jugendliche und Erwachsene mit er! éhtar}%thcher Geféhrdung infolge eines Grundleidens - zusg@phromsche Lungen-, Herz-Kreislauf-, Leber- und&fikrankheiten und Diabetes
und andere Stoffwechselkrankheiten, Immundefizienz, H n - sowie Bewohner von Alten- und Pflegeheimed’(.b) Die Marketingfirma Circle Comm GmbH, die inuftrag der Pharmaindustrie die
Webseite www.impfenaktuell.de betreibt, sieht in ihiéewsletter vom 16. Okt. in immungeschwéchten Menschest der Uberschrift "Anspruch auf Impfschutz als Risikopagkennen und wahrnehmen”
eine Hauptzielgruppe: "Viele Menschen haben einen Ansmuichmpfungen, die bestimmten Risikogruppen empfohlen werderinipfungen sind fiir die Betroffenen kostenlos und werdendem Kranken-
kassen bezahlt. Viele wissen aber nicht, dass sie Risikogruppe angehéren. Sie nehmen deshalb die Gesuwnifseitge durch Impfschutz nicht in Anspruch.”

[07] Arznei-Telegramm 10/2003 (Vorversion am 16. Sept. 2003 &isebli veroffentlicht), http://www.arznei-telegramm.d&at: "Pauschale Empfehlungen, ‘tiber 65-Jéhrigen ...meiger moglicherweise
eingeschrankten Immunantwort Influenzaimpfstoffe miegirAdjuvans* zu verabreichen’ (Epid. Bull. 2003; Nr. 17: 133), siritt begriindbar. Inzwischen haben sich RKI und Stan bmmission von
dieser Empfehlung distanziert (Epid. Bull. 2003; Nr. 38: 305-7), miesichts unkontrollierter und daher unzuverlassiger Betlragen aus einem Alten- und Pflegeheim ausgesprochen

wurde. Ein Teil der Heimbewohner war dort trotz Impfung Viasikzine ohne Adjuvans an Virusgrippe erkrankt. Belege, atdjssantierte Impfstoffe besser vor Virusgrippe und lebedrsibdichen oder
todlichen Komplikationen schutzen, liegen jedoch nichit'vo

[08] Die Influenza-Erreger des letzten Winters warerhnfatsicht der Behdrden identisch mit denen des Vorjalreshalb waren auch die Impfstoffe die gleichen. Dipg&impfaktion des Vorjahres hatte
also zumindest teilweise wéahrend des vergangenen Wirdehswirken miissen.

a{]TAZ online vom 23. Sept. 2003: httr)://www.taz.de/p;/2003/09/23/am3trges,1 Zitiert wird Dr. Udo Buchholz, Epidemiolo%s:ﬂmbert Koch Instituts und Mitglied der Arbeitsgruppe Infige(AGI):
"lhre Starke [Grippewelle] hat Buchholz tiberrascht - mtiggh war der Haupterreger bekannt und auch schon davawegte Deshalb war man von einer héheren ImmunitdeirBevolkerung ausgegangen.”

b) Dresdner Neueste Nachrichten online vom 23. Sept. 2693//www.dnn-online.de/regional/39601.html Dresdner Impf&rz J6rg Wendisch: "Nach Auskunft der Experten ist mpfstoff] im Vergleich

zum Vorjahresserum nur wenig verandert, weil sich aucksdppeerreger nach jetzigen Erkenntnissen nur wenig gew:

09] Gemeinsame Pressemitteilung des Robert-Koch-Irs(iRKI) und des Paul-Ehrlich-Instituts (PEI) vom 22. S8p03:
ttp://www.rki.de/AKTUELL/PRARCHIV/ARCHIVPR.HTM?/PRESE/PD/PD2003/PD03_26.HTM&1 ) . ) o ) )

"In der Saison 2002/2003 hat das RKI in einer Untersuchung metizinischem Personal von Krankenhausern und Altenpgiégeh bei den teilnehmenden Institutionen einen Agisté Influenzaschut-

zimpfungsrate um etwa zehn Prozent verzeichnen kénbérse' positive Entwicklung geht auf die gezielte Impfiriteader Arbeitsgemeinschatft Influenza (AGI) in Krankémsern und Altenpflegeheimen

zuruck", unterstreicht Reinhard Kurth. Davor lag die Durgiiimgsrate des medizinischen Personals im Winter 2001/2002 gﬁagbei 15 Prozent."

[10] Quelle: RKI, Epimediologisches Bulletin Nr. 38/2003 vom 1&ptS2003, http://www.rki.de/INFEKT/EPIBULL/2003/38_03.PDF Zitddet Schutz vor Erkrankungen bzw. deren Komplikationen wird
vom Gesundheitszustand, vom Alter und vom Grad der Ubgneinsng von Impfvirus und zirkulierendem Virus mit bestimmé wvird zwischen 40 und 80 % angenommen. Bei einem Teil derpBen wird
der Ausbruch der Erkrankten verhindert, bei den anderecheidend gemildert.

EL:L] a) Dresdner Neueste Nachrichten online vom 23. 2608: http://www.dnn-online.de/regional/39601.html DresdnerdmapDr. Jérg Wendisch: "'Der Grippeimpfstoff ist eite®Virus und kann keine
rippe machen’, wendet sich der Mediziner gegen Vorurwfisn jemand dennoch Grippesymptome aufweise, seien avidenedaran schuld.”

b) TAZ online vom 23. Sept. 2003, http://www.taz.de/pt/2003/09/23/a023irges,1 Thomas Jelinek vom Institut fur TropenmedizBerlin: "Eine Grippeimpfung hat eine Erfolgsquote @@nProzent.
Und die restlichen 40 Prozent weisen meistens nur ahgéshte Symptome auf.” Und nicht alles, was im Volksnalsdnfluenza angesehen wiirde, sei auch eine echtenzdlu®a gibt es eine Menge
Krankheiten mit &hnlichen Symptomen’, so Jelinek."

¢) RKI und PEI, qemeinsame Presseerklarung vom 22. Sept. 2008www.rki.de/AKTUELL/PRARCHIV/ARCHIVPR.HTM?/PRESSPD/PD2003/PD03_26.HTM&1 Prof. Johannes Léwer, der Prasident
des Paul-Ehrlich-Instituts: "Allerdings kann die Influengsfung nicht gegen Erkéaltungskrankheiten mit grippeahnlich en schitzen, die von anderen Erregern als dem rdlviess verursacht
werden", so Lower. Dies werde haufig vergessen und elcleesBrkaltungskrankheit dann als Versagen der Influenzashgphterpretiert.

[12] Arzte Zeitung online vom 12. Sept. 2003: http://www.aeeitang.de/docs/2003/09/12/163a0203.asp Zitat: "Es ist bei der Gripp@weieiger Kreislauf: Kaum liegen die epidemiologischeteDdlr die
vergangene Grippesaison vor, da muR schon an die neua §edtacht werden. Das wandlungsfahige Virus kann jederzegimar neuen, leicht verénderten Variante seinelstiggten Oberflachenmolekiils
Hamagglutinin auffallen. Und sollte die neue Variante reiobr solchen Drift genannten Veranderung weltweitib@einug auftreten, dann gilt es fiir die WHO, die Empfehluniredié Zusammensetzung
der Impfstoffe entsprechend zu verandern. "

TAZ online vom 23. Sept. 2003, http://www.taz.de/pt/2003/09/23/a022%nfjes,1 "Charakteristisch fiir das Influenzavirus isgthe Wandlungsfahigkeit. Standig entstehen Arten, die easamiche
Immunsystem nicht erkennt"

[13] @) Prof. Dr. Heinz Ludwig Sénger: "Ich hielt es geradféir undenkbar, daf® man von einem Virus redete, das n@egensatz zu den vielversprechenden Titeln in den ecitgmeen Publikationen nicht
nach den Kriterien der klassischen Virologie gereinigtinritbchreiner Form im Reagenzglas verfiigbar hatte.ufistr diesen Voraussetzungen kann man namlich das®@iealem und die spezifischen
viralen Proteinkomponenten biochemisch detaillierraki@risieren, d. h. vor allem sequenzieren*. Erst danmian einen Standard in der Hand, auf den man siclssenl&ann, wenn man anschlie3end
‘Sonden' konstruieren méchte. Erst mit deren Hilfeiisvirusspezifischer Nachweis moglich. Das ist ubrigﬂ'msdem s0g. 'Goldstandard’ gemeint, der immer wiedemirDikussionsbeitragen der HIV-
Kritiker auftaucht." Aus: "Mythos HIV" des Medizinjournstien Michael Leitner, Videel Verlag, ISBN 3-935111-28-2, Voitwon Prof. Sanger, Seite 12

b) "Lehrbuch der medizinischen Mikrobiologie”, 5. Auflag®84, von Prof. Dr. Henning Brandis, Bonn und Prof. Dr. Jii@gee, Munster, Zitat Seite 566: "Bevor die Zusammenseteines Virus analysiert
werden kann, ist es notig, eine gentigend hohe Konzentratioeinheitlichen Viruspartikeln zu praparieren, die gt vollstandig von Begleitstoffen aus der Wirtszgéeeinigt sein missen. ..." Vollstan-
diges Zitat auf: http://www.impfkritik.de/virusfrage/lehrbuatm

c) Leicht verstandliche Einfiihrung in die Problematik Biehung von Virusnachweisen: http://www.impfkritik.de/vimagfe/virusforschung.php

g) Fragen bez[Jé:jlich der Eichung von Virennachweisen ké8igean untenstehende Bundesbehorden richten. Versuehes! &obert-Koch-Institut, Nordufer 20, D-13353 Berlin, :T&49 (0) 1888 754-0,

-AX: +49 (0) 1888 754-2328, Webseite: http://www.rki.de, Email:@f&i.de Paul-Ehrlich-Institut, Paul-Ehrlich-Stra3e 51-596B225 Langen, Telefon: (+49) 6103 / 77 - 0, Telefax: (+49) 6103/ 77 - 1234,
Webseite: http://www.pei.de, Email: pei@pei.de Bundesteirisn fiir Gesundheit, Am Probsthof 78a, 53121 Bonn, Tel.: 8498888 441-3214, Fax : +49 (0) 18888 441 4935, Webseite:
http://iwww.bmgs.bund.de, Email: info@bmgs.bund.de

[14] @) "SARS oder Influenza? Grippe-Impfung schiitzt vor \éatvelungen" Arzte Zeitung vom 8. Sept. 2003, http://www.azegitteng.de/docs/2003/09/08/159a0104.asp?cat=/medizin/impfen
Siehe auch: Hamburger Abendblatt vom 18. Okt. 2003, http:/Aatendblatt.de/daten/2003/10/18/219478.html Siehe auch: WHO-Migteium 2. Sept. 2003,
http:llwww.who.intlcsrldisease/influenzalsars/enl'(]gppe-Impfung - ein Weg zur Prévention auch von kardiovasbutéEreignissen?”, Arzte Zeitung online vom 20. Okt. 2003,
http://www.aerztezeitung.de/docs/2003/10/20/375f2202.asp?cat=/medizédimpf

ELS] Journal of the American Medical Association (JAMXpI. 290 No. 12, September 24, 2003 http://jama.ama-assn.dcgiugint/abstract/290/12/1608 "Effectiveness of Inactivitiiibnza Vaccine in
reventing Acute Otitis Media in Young Children - A Randieu Controlled Trial"  Autoren: A. Hoberman und 13 Kgde von der Universitat Pmsbu:jgh bzw. der Universikatglerklinik.
Zitate aus einer Zusammenfassung durch den Medizinjouemaltrt Ehgartner: “In der 2001er Grugpe erkrankten 3,6% der ihder und 3,3% der ungeimpften.” "Die Eltern der geimpfieder
mussten krankheitsbedingt im Schnitt 7,2 Tage, jene der 1 Schnitt 5,9 Tage Pflegeurlaub nehmen und bei Kiretern zu Haus bleiben." "...in der zweiten Gruppe zedigte sogar ein signifikan-
ter (bewiesener) Nachteil fiir die Geimpften: Sie wavesentlich haufiger krank." "SchlieRlich wurden auch rdieirage verglichen, die die Kinder im Krankenhaus vegbnmmussten. Hier schnitt wieder die
geimpfte Gruppe eindeutig schlechter ab. 12,9% der geimpften undd@j5etigeimpften Kinder mussten zumindest einmal’ins Krduaken" "Und schlieRlich wurden in der Impfgruppe unter den knapp 500
Teilnehmern drei Nebenwirkungen registriert, die alsidssrand ﬂossibly related to receipt of influenca vat@imgestuft wurden.” Die Zusammenfassung durch EhgartrsmiSie auf:
http://www.surfmed.at/surfmed_ubb/Forum49/HTML/000713.html Eineiteren Kommentar von Ehgartner zu dieser Studie (neéf sehr kontroversen Diskussion) finden Sie unter:
http:/elternforum.hebammen.at/showthread.php?s=&thre@d@i=

Lls] Arznei-Telegramm Nr. 10/2003 vom 10. Okt. 2003, Seite 95, htipwi.arznei-telegramm.de Siehe auch Fachinfos mit aisfigr Beschreibung der Bestandteile und Nebenwirkungen auf:
ttp://www.impfkritik.de/fachinfo

L17] Lesen Sie dazu die Fachinformationen zu den Grippeioffefst http://www.impfkritik.de/fachinfo/ Wenn Sie Hifbei den Fachbegriffen brauchen, finden Sie ein méstibies Worterbuch unter:
ttp://www.gesundheit.de/roche

[18] Epidemiologisches Bulletin Nr. 38/2003, http://www.rki.de/BT/EPIBULL/2003/38_03.PDF Zitat: "Nach Schatzungen der Asbeineinschatft Influenza (AGI) kam es in den Arztpraxeatgchlands

2u 4,5 bis 5 Millionen zusétzlichen Konsultationen, esewatwa 1,5 bis 2 Milionen Félle von Influenza-asisotdr Arbeitsunfahigkeit zu verzeichnen. Die Erkrankundsviatte etwa 25.000 bis 30.000
Krankenhausbehandlungen zur Folge, die 11.000 bis 15.000 Persoféesr imon Gber 60 Jahren und 4.500 bis 6.000 Kleinkinder betrBfergrofite Erkrankungshaufigkeit war dagegen bei den Schulkindern
zu verzeichnen. Nach vorliegenden Abschétzungen sineétdéert Erkrankungswelle 12.000 bis 20.000 Sterbefalle anzulasten."

{19] a) Siehe auch unter [07] b) Beispiel unter: httv//mﬁwgt-report.de/jahrganq/2003/47.htm#19 Wenn Sie solche odéchihBleobachtungen gemacht, haben, melden Sie diesédiider Redaktion des
mpf-Reports: Impf-Report, c/o Hans Tolzin, Diesel8r70771 Echterdingen, Tel. 0711/9905198, Fax 0711/9905197, Email redaktion@inmpfieepkuf Wunsch wird die Anonymitat gewahrt.

[20] Siehe z.B. a) Dr. med. Benjamin Sandler: "Volheentihrung schiitzt vor Viruserkrankungen", Emuverlag, bjried. Bruker: "Zucker, Zucker", Emuverlag, Gesellschaft fisuBdheitsberatung (nach
Dr. med. Bruker) http://www.ggb-lahnstein.de/ Das RichtigeSie, wenn Sie lhre Ernahrung Schritt fur Schritstetten wollen - und meine persoénliche Empfehlung! c)ned. J. G. Schnitzer (bekannt als
Erfinder der gleichnamigen Kornmiihle): http://www.dr-sther.de

d) Bund fiir Gesundheit ("Urkost" und "Urmedizin" nach Fraon#), http://www.bfgev.de Das Richtige fiir Sie, weresich sehr konsequent ernéhren wollen - und kdnneelejutt\Wandmaker-Stiftung:
http:/iwww.helmut-wandmaker.de/ "Vollkornprodukte senken Tade$ f) Ergebnis einer Studie aus dem Jahr 1999, http://invpfvreport.de/jahrgang/2003/36.htm#01

*BEGRIFFSERKLARUNGEN: ADJUVANS: Zusatzstoff, der die #orperbildung verstérken soll INFLUENZA: \/irusgéippe KARDVASKULAR: Herz u. GefaRe (Herz-Kreislauf-Systemyrieéend
KONTRAINDIKATION: (Gegenanze:?e), Umstéande, die eineahahme entgegénstehen PEI: Paul-Ehrlich-Instituta l?ﬂ]r die Zulassung von Impfstoffen POST INFECTUM:aer Infektion
REKONVALESZENZ: Genesung RKI: Robert-Koch-Institutyiglesbehdrde, zustandig fir Infektionskrankheiten SEQUENZNER eine Reihenfolge bringen STIKO: Standige Impfkdssion am

Robert-Koch-Institut TRANSITORISCH: voriibergehend

Quelle: Impf-Report Nr. 47/2003 vom 23. Okt. 200http://www.impf-report.de



