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PRESSEMITTEILUNG

Stellungnahme zur 3. Impfung gegen SARS-
CoV2 bei Personen mit MS

08.12.2021 - Auch wenn derzeit eine groBe Anzahl verschiedener MaRnahmen
diskutiert werden, um die hohen Inzidenzen in Deutschland zu bremsen, so
bleibt die Impfung gegen SARS-CoV2 - auch bei Personen mit Multipler Skle-
rose - die wichtigste Strategie, um die pandemische Lage in eine endemische
Lage zu uberfuhren und die Normalitat in unserer Gesellschaft wiederherzustel-
len.

Hintergrund: In Bezug auf die Impfung gegen SARS-CoV2 sind unterschiedliche
Handlungsweisen von Bedeutung. Erstens, dass maoglichst viele der noch Unent-
schlossenen so schnell wie maglich geimpft werden. Die verscharften Regeln, werden
manche Mitburgerlnnen wahrscheinlich dazu bringen, sich rasch impfen zu lassen.
Dennoch werden sich weiterhin einige Millionen Menschen in Deutschland — das hat
die Erfahrung der letzten Monate gezeigt — nicht von der Sinnhaftigkeit der Impfung
Uberzeugen lassen und daher auch weiterhin keinen effektiven Schutz vor einer
krankmachenden Virusinfektion haben. ,Es sei hier nochmals klar gesagt: Insbeson-
dere Menschen mit Autoimmunerkrankungen wie der Multiplen Sklerose (MS) profi-
tieren von einem Impfschutz gegen SARS-CoV2 - eine MS Erkrankung und auch eine
Immuntherapie bei MS sind aufgrund vorliegender Daten keine Kontraindikation ge-
gen eine Impfung®, betont Prof. Mathias Maurer, Chefarzt der Neurologischen Klinik
des Juliusspitals in Wirzburg, Sprecher des Fachausschuss Versorgungsstrukturen
und Therapeutika und Mitglied des Vorstands des krankheitsbezogenen Kompetenz-
netz Multiple Sklerose (KKNMS).
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Zum Zweiten, gewinnt die Auffrischungsimpfung — die sog. Booster-Impfung oder

3. Impfung gegen SARS-CoV2 - derjenigen, die schon einen zweifachen Impfschutz
erhalten haben gerade eine Uberragende Bedeutung. Im Wissenschaftsjournal The
Lancet vom 29.10.2021 wurden die Daten aus Israel zur dritten Impfung mit dem Impf-
stoff von Biontech/Pfizer publiziert (Barda N. et al. Lancet 2021 Oct 29: S0140-
6736(21)02249-2). Dies Daten belegen, dass die 3. Impfung in Bezug auf Kranken-
hausaufenthalte, schwere COVID19 Verlaufe und Tod noch einmal eine signifikante
Verbesserung gegenuber zwei Impfungen mit dem Impfstoff von Biontech/Pfizer zeigt
— die Zahlen gehen nach der 3. Impfung nahezu gegen null.

In dieser Eindeutigkeit war das Ergebnis dieser Studie vor einigen Monaten noch nicht
zu erwarten, als das KKNMS bereits auf der Basis damals vorliegender Erkenntnisse
Personen mit MS und Behandlung mit Immuntherapeutika aus der Klasse der S1P-
Agonisten und der B-Zell-depletierenden Therapien zu einer Auffrischungsimpfung
geraten hatte (s. Stellungnahme vom 06.08.21).

Seit September 2021 hat auch die STIKO allen Personen mit Immundefizienz, wozu
auch MS-Patienten unter einer Immuntherapie gezahlt werden, eine Auffrischungs-
impfung 6 Monate nach der 2. Impfdosis empfohlen und diese Empfehlung seit Mitte
November auf alle  Erwachsenen ab 18  Jahren  ausgedehnt
(https://www.rki.de/DE/Content/Kommissionen/STIKO/Empfehlungen/PM 2021-09-
24.html und https://www.rki.de/DE/Content/Kommissionen/STIKO/Empfehlun-
gen/PM_2021-11-18.html).

Vor diesem Hintergrund sieht sich der Fachausschuss ,Versorgungsstrukturen und
Therapeutika“ des krankheitsbezogenen Kompetenznetz MS (KKNMS) zusammen
mit der DMSG und dem Berufsverband Deutscher Neurologen (BDN) veranlasst,
seine Stellungnahme zu spezifizieren und zu aktualisieren:

- Allen Personen mit MS wird empfohlen sich eine Auffrischungsimpfung (Booster-
Impfung) gegen SARS-CoV2 mit einem mRNA Impfstoff geben zu lassen.

- Insbesondere richtet sich diese Empfehlung an Personen mit MS, die eine Immun-
therapie mit S1P-Modulatoren (Fingolimod, Siponimod, Ozanimod oder Ponesimod)
oder einer B-Zell depletierenden Therapie (Rituximab, Ocrelizumab oder Ofatu-
mumab) durchflihren. Da diese Gruppen eine im Mittel abgeschwachte Antikorperant-
wort auf die Impfung haben, sollte angesichts der aktuell hohen Inzidenzen und der
Tatsache, dass bereits eine Woche nach der Booster-Impfung ein deutlich besserer
Schutz besteht, die Auffrischung moglichst bald erfolgen. Fir diese Patientengruppen
kann bereits nach 4 Wochen eine Auffrischungsimpfung erfolgen, um einen vollstan-
digen Impfschutz zu erreichen.
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Uberlegungen zur Wirkung der aktuellen Impfstoffe auf neue Varianten oder Erwar-

tungen von Zulassungen neuer Impfstoffe (z.B. adjunvantierte Impfstoffe), sollten der-
zeit fur die Impfentscheidung keine Rolle spielen. ,Auch wenn bisher wenig zu weite-
ren Virusmutationen bekannt ist, so lasst sich sicher sagen, dass es auch bei neuen
Formen des Virus bislang in jedem Fall besser ist, geimpft als nicht geimpft zu sein®,
so Prof. Heinz Wiendl, Direktor der Klinik fur Neurologie des Universitatsklinikums
Munster und Sprecher des Vorstands des Kompetenznetz Multiple Sklerose.

Es ware daher anzustreben, dass — bis auf wenige individuelle Ausnahmen - alle
Patienten mit Multipler Sklerose vollstandig gegen SARS-CoV2 geimpft sind, vor-
zugsweise mit drei Impfdosen der aktuellen mRNA Impfstoffe, auch wenn noch keine
Daten zu MS-spezifischen Reaktionen flr die dritte Impfung vorliegen. ,Hochstwahr-
scheinlich ist die dritte Impfung ebenso wie bei vielen anderen Totimpf-stoffen not-
wendig fur die volle Auspragung des Impfschutzes®, erklart Prof. Frauke Zipp, Direk-
torin der Klinik und Poliklinik fir Neurologie der Universitatsmedizin Mainz und Stell-
vertretende Sprecherin des Vorstands des Kompetenznetz Multiple Sklerose.

Allgemeiner Hinweis zur Impfung (mit Ausnahme von Lebendimpfstoffen) von Perso-
nen mit MS: Die Diagnose MS stellt prinzipiell keine Kontraindikation gegen Impfun-
gen dar. Durch Impfungen vermeidbare Infektionen konnen einerseits schwerwie-
gende Erkrankungen verursachen, andererseits bei MS-Patienten dartber hinaus
Schube auslosen und zur Krankheitsverschlechterung beitragen. Dieses Risiko ist
grundsatzlich als hoher einzuschatzen als potenzielle Risiken durch Impfungen. Per-
sonen mit MS sollten daher entsprechend den allgemeinen von der Standigen Impf-
kommission (STIKO) des Robert Koch-Institutes empfohlenen Impfungen im Erwach-
senenalter geimpft werden. Zu Impfungen bei MS-Patienten, die ein Immuntherapeu-
tikum erhalten, gibt es bislang nur begrenzt Daten. Sorge ist hier ein vermindertes
Ansprechen auf die Impfung. Um einen Impferfolg zu unterstltzen, sollten Impfungen
idealerweise mindestens 6 Wochen vor Einleitung einer Immuntherapie abgeschlos-
sen sein. Grundsatzlich sind Impfungen mit Totimpfstoffen auch unter Therapien, die
Immunzellen aus dem Korper entfernen (,Zell-depletierende Therapien®) moglich, das
Ansprechen auf die Impfung kann unter solchen Therapien allerdings vermindert sein.
ldealerweise sollten Impfungen zwar frihestens 4 Monate nach Behandlung mit
depletierenden Therapien (gemeint ist hier die jeweilige Medikamentengabe) erfol-
gen, bei aktivem Infektionsgeschehen kann jedoch auch von dieser Faustregel abge-
wichen werden und eine frihere Impfung erfolgen.
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KKNMS

Das Krankheitsbezogene Kompetenznetz Multiple Sklerose (KKNMS) ist eines von bundesweit 21
Kompetenznetzen in der Medizin, die vom Bundesministerium fiir Bildung und Forschung initiiert
wurden. Sie alle verfolgen das Ziel, Forscher zu spezifischen Krankheitsbildern bundesweit und
interdisziplinar zu vernetzen, um einen schnellen Transfer von Forschungsergebnissen in die
Praxis zu ermdglichen. Der Fokus der aktuellen KKNMS-Projekte liegt auf der langfristigen Ver-
besserung der MS-Diagnose, -Therapie und -Versorgung. Die Geschaftsstelle ist am Universi-
tatsklinikum Miinster angesiedelt.

Weitere Informationen unter www.kompetenznetz-multiplesklerose.de

DMSG, Bundesverband e.V.

1952/1953 als Zusammenschluss medizinischer Fachleute gegriindet, vertritt die Deutsche Mul-
tiple Sklerose Gesellschaft (DMSG) die Belange Multiple Sklerose Erkrankter und organisiert de-
ren sozialmedizinische Nachsorge. Die DMSG mit Bundesverband, 16 Landesverbanden und
etwa 800 ortlichen Kontaktgruppen ist eine starke Gemeinschaft von MS-Erkrankten, ihren An-
gehdrigen, fast 4.000 ehrenamtlichen Helfern und 276 hauptberuflichen Mitarbeitern. Insgesamt
hat die DMSG fast 43.000 Mitglieder. Mit ihren umfangreichen Dienstleistungen und Angeboten
ist sie heute Selbsthilfe- und Fachverband zugleich, aber auch die Interessenvertretung MS-Er-
krankter in Deutschland. Schirmherr des DMSG-Bundesverbandes ist Christian Wulff, Bundes-
prasident a.D. Weitere Informationen unter www.dmsg.de

Multiple Sklerose (MS) ist eine chronisch entziindliche Erkrankung des Zentralnervensystems
(Gehirn und Rickenmark), die zu Stérungen der Bewegungen, der Sinnesempfindungen und
auch zur Beeintrachtigung von Sinnesorganen fiihrt. In Deutschland leiden nach neuesten Zah-
len des Bundesversicherungsamtes mehr als 250.000 Menschen an MS. Trotz intensiver For-
schungen ist die Ursache der Krankheit nicht genau bekannt.

MS ist keine Erbkrankheit, allerdings spielt offenbar eine genetische Veranlagung eine Rolle. Zu-
dem wird angenommen, dass Infekte in Kindheit und friiner Jugend fiir die spétere Krankheits-
entwicklung bedeutsam sind. Welche anderen Faktoren zum Auftreten der MS beitragen, ist un-
gewiss. Die Krankheit kann jedoch heute im Friihstadium glinstig beeinflusst werden. Weltweit
sind schatzungsweise 2,8 Millionen Menschen an MS erkrankt.
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