Tinerii care nu si-au facut vaccinurile Impotriva rujeolei, oreionului
si rubeolei ar trebui sd se vaccineze cat mai curdnd. O scurtd privire
in carnetul de vaccindri oferd informatii privind vaccinurile efectuate.
Urmatoarea vizitd la medic, respectiv examinarea J1 poate fi utilizata
pentru a remedia deficientele de vaccinare.

Este planificat un schimb de elevi/studenti?

Pentru a preveni epidemii de rujeold in scoli si universitati, unele
tari solicita elevilor si studentilor protectia prin vaccinare impotriva
rujeolei.

Deoarece si adultii tineri se imbolnavesc in numar tot mai mare, STIKO
(Comisia permanenta pentru vaccinare din Germania) recomanda, din
2010, vaccinarea unicd impotriva rujeolei pentru toate persoanele nas-
cute dupa 1970, care nu au fost vaccinate sau au fost vaccinate doar
o datd in copilarie. Vaccinarea se va realiza, de preferintd, cu vaccin
ROR.

Se recomanda indeosebi ca parintii si adultii tineri, care activeaza in in-
stitutii sociale sau in sectorul medical, sa-si verifice starea de protectie
prin vaccinare. Si asta pentru ca persoanele protejate impotriva rujeolei
nu pot infecta, de ex. sugarii, care nu pot fi inca vaccinati.

Suportarea costurilor

Costurile pentru vaccindrile recomandate sunt suportate de catre case-
le de asigurari sociale de sanatate. Vaccinarile de interes profesional
sunt suportate, de reguld, de catre angajator.

Prin stimularea sistemului de aparare al organismului, in urma vacci-
ndrii poate aparea inrosirea sau umflarea zonei de vaccinare. Temporar
sunt posibile febra usoara, dureri de cap sau dureri gastro-intestinale.

in cazul sugarilor au fost observate, in situatii rare, convulsii febrile.
Adulti tineri au raportat, de exemplu, dureri articulare. Deoarece este
vorba despre un vaccin viu, timp de cateva saptamani de la vaccinare
poate aparea, ocazional, o eruptie usoara similara rujeolei, care nu
este, insd, contagioasa.

Efectele secundare severe, precum reactii alergice, sunt extrem de rare.
La nivel mondial s-a raportat in extrem de putine cazuri individuale o
posibila encefalita.

in ciuda efectelor secundare posibile, riscurile vaccinarii sunt conside-
rabil mai mici decat cele ale imbolnavirilor. De exemplu, in urma unei
vaccindri ROR s-a observat aparitia encefalitei in parte de mai putin
de unu la 1 milion, pe cand in caz de rujeold aproximativ unu la mie se
imbolnaveste de encefalita.

Indicatie

De regula, alergia la proteine de pui nu reprezintd un obstacol impo-
triva vaccindrii. Nu se recomanda, totusi, ca gravidele sa primeasca
vaccinuri vii. De asemenea, vaccinarea nu este recomandata in caz
de sistem imunitar slabit din cauza bolii sau de naturd ereditar. in
acest sens, va rugam sa va consultati cu medicul dumneavoastra.

INFORMATII DETALIATE

puteti afla ...

* la BZgA (Centrul Federal de Educatie pentru Sanatate), pe:
www.impfen-info.de

* la Institutul Robert Koch, pe: www.rki.de/impfen

* in pliantul BZgA ,,Impfen” (,,Vaccinarea”)
Nr. de comanda: 11128000

* in brosura BZgA ,,Unsere kinder” (,,Copiii nostri”)
Nr. de comanda: 11070000

* in biblioraftul pentru parinti al BZgA ,,Gesund grofi werden”
(,,Cresterea sanatoasa”) Nr. de comanda: 11130000
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Protectie pentru copii, tineri
s1 adulfi tineri
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Rujeola si celelalte boli similare sunt considerate adesea boli inofensive
ale copilariei.

in urma unui sondaj efectuat de BZgA, mai mult de o treime din parinti
considera ca rujeola nu este periculoasa, aceasta fiind o eroare raspan-
dita: pentru ca rujeola, oreionul si rubeola nu decurg in niciun caz intot-
deauna fara complicatii.

Deoarece rujeola, oreionul si rubeola sunt extrem de contagioase, ina-
inte de introducerea vaccinarii aproape toata lumea se imbolnavea inca
de la varsta copilariei. De unde si supozitia ca ar fi vorba despre boli
ale copilariei. O certitudine este insa faptul: oricine nu este vaccinat sau
nu a facut aceste boli in copilarie se poate infecta — tinerii si adultii, de
asemenea.

Datorita ratelor de vaccinare in crestere, in zilele noastre rujeola, oreio-
nul si rubeola apar mult mai rar in Germania decat acum 30-40 de ani.
Totusi, anual, apar inca cateva sute de imbolnaviri de rujeola.

Apar, de asemenea, cazuri individuale de deces.

Prin vaccinare, in alte regiuni ale lumii rujeola a putut fi deja eradicata,
de ex. in America de Nord si de Sud. In cazul cresterii in continuare a
ratei de vaccinare la copii, tineri si adulti tineri, putem reusi acest lucru
si in Germania.

Rujeola incepe cu simptome similare gripei: febra puternica, tuse si gu-
turai. Abia cateva zile mai tarziu se dezvoltd eruptia tipicd de rujeola.
Aceasta apare intéi pe fata si in spatele urechilor, se raspandeste pe corp
si dispare dupa cateva zile.

Complicatii frecvente cunoscute ale rujeolei sunt bronsita, otita medie
si pneumonia. La un numar de circa 1.000 de bolnavi se ajunge la en-
cefalitd, ce ameninta viata. Extrem de rar, cativa ani mai tarziu poate
aparea degenerarea la nivel cerebral, care duce intotdeauna la deces.
Aceasta consecinta tarzie poarta denumirea de panencefalita sclerozan-
ta subacuta, sau pe scurt: PESS.

Nu este posibil un tratament exact

in caz de rujeols, oreion si rubeola se pot doar alina simptomele. Nu
exista terapie cauzala.

in cazul virozelor, antibioticele nu au niciun efect.

Important de stiut: Rujeola este extrem de contagioasa inca dinainte
de aparitia eruptiei, putandu-se astfel raspandi rapid. Aproape orice per-
soana de contact neprotejata se imbolnaveste.

Boli extrem de contagioase fara protectie prin vaccinare
Agentii patogeni (virusii) ai rujeolei, oreionului si rubeolei sunt tran-
smisi prin picaturi — de exemplu cand vorbiti, tusiti sau stranutati.

Oreionul incepe de asemenea cu simptome similare racelii: febra, du-
reri de cap si de urechi. La circa o treime din bolnavi se adauga o infla-
mare vizibild, pe una sau ambele parti ale glandei parotide.

La un procent de pana la 10% apare meningita. Din cauza inflamarii
nervului auditiv, bolnavii pot ramane cu sechele auditive.

In plus, oreionul poate duce la orhita sau epidimitd, ambele dureroase
— fiind afectati mai ales adultii tineri. Urmarea poate fi infertilitatea
ulterioara.

De regula, la copii, rubeola decurge cu blandete. in mod frecvent lip-
seste si eruptia tipicd. De aceea, rubeola nu este adesea depistata, dar
poate fi transmisa.

Rubeola este periculoasd mai ales in timpul sarcinii. Daca o gravida
se Tmbolnaveste de rubeold, atunci fatul poate suferi de o aga-numita
embriopatie rubeolicd, cu malformatii grave. Pentru a preveni aceste
complicatii grave, femeile tinere si barbatii ar trebui sa fie vaccinati
contra rubeolei — cel mai bine incéd din perioada copilariei. Daca doriti
sd aveti copii, recomandam sa verificati inca o data din timp, Tnainte de
instalarea sarcinii, daca sunteti protejati prin vaccinare.

O singura vaccinare — protectie tripla
Un singur vaccin ofera protectie impotriva a trei boli: rujeola, oreion
si rubeold (vaccinare ROR).

Pentru copii, Comisia permanenta pentru vaccinare (STIKO) recoman-
da doud vaccinari ROR: prima la varsta de 11 pana la 14 luni si a doua
pana in cea de-a 23-a luna de viata completd. Drept termene de vaccina-
re pot fi utilizate examinarile medicale preventive U6 si U7.

Copiii care merg la cresd inainte de luna a 11-a pot fi vaccinati chiar
si la vérsta de 9 luni. In acest caz, a 2-a vaccinare ar trebui ficuti la
inceputul celui de-al 2-lea an de viata.
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Fig. 1: recomandari pentru vaccinarea ROR (conform: calendarul de vaccinari STIKO)

N = vaccinare de rapel (in caz de protectie incompleta prin vaccinare)

Ganditi-va la a 2-a vaccinare

in zilele noastre, aproape toti copiii de vérsta scolara sunt vaccinati
o data impotriva bolilor copilariei. Adesea lipseste insa a 2-a vacci-
nare, ce ar trebui efectuata cat mai recent.

Vaccinarea ROR poate fi efectuatd in acelasi timp cu alte vaccindri re-
comandate pentru aceasta varsta, de ex. impotriva varsatului de vant si
pneumococilor.

Vaccinarea impotriva rujeolei, oreionului si rubeolei se face cu un asa-
numit vaccin viu. Acesta contine insa virusi atenuati, care se pot repro-
duce, dar nu pot declansa boli.



