»Da ich viel draussen in der Natur bin, habe ich mich
gegen Zecken-Hirnhautentziindung (FSME) geimpft.
Und Sie?”

Simone Niggli-Luder, mehrfache Weltmeisterin im Orientierungslauf

Interessiert?
Fragen Sie |hren Arzt oder Apotheker.

Diese Broschtire wird von der Liga fiir Zeckenkranke empfohlen
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7Zecken-—
Hirnhautentzundung

kann mit der FSME-Impfung
verhindert werden.

Fiir Kinder und Erwachsene.
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Meningoenzephalitis

(FSME)

Zecken kommen weltweit vor. In Europa und Asien sind sie Trager
des FSME-Virus. 90% der in Europa lebenden Zecken gehdren der Art
Ixodes Ricinus an, im Volksmund «Holzhdcke» genannt. In der Schweiz
sind Regionen der Kantone Aargau, Bern, Fribourg, Graubiinden, Luzern,
Nidwalden, Obwalden, Schaffhausen, Solothurn, St.Gallen, Thurgau,
Uri, Waadt, Zug, Ziirich und Fiirstentum Liechtenstein als FSME-End-
emiegehbiete deklariert. Die Zahl der FSME-Félle ist in den letzten Jah-
ren kontinuierlich gestiegen. Im Jahr 2006 sind 259 Fille dem
Bundesamt fiir Gesundheit gemeldet worden.

Zecken leben in Bodennahe. Sie «lauern» auf Grasern, Blischen und
Strauchern bis zu einer Hohe von 1,5m. Wir streifen Zecken beim
Vorbeigehen ab. Die Hauptaktivitat der Zecken dauert vom Friihjahr
bis Spatherbst.

Beim Blutsaugen konnen Zecken verschiedene Krankheitserreger
ubertragen. Ein kurzer Stich der Zecke geniigt, um mit den Erregern
infiziert zu werden. Der Zeckenstich bleibt oft unbemerkt, da der
Speichel der Zecke betaubende Substanzen enthalt. Die zwei wich-
tigsten Krankheiten, die in Europa durch Zecken iibertragen werden,
sind die FSME (Friihsommer-Meningoenzephalitis, auch Zecken-
Hirnhautentziindung genannt), eine Form der Himhautentziindung,
die durch das FSME - Virus ausgeldst wird, sowie die Lyme - Borre-
liose, eine bakterielle Erkrankung.

Zecken-Entwicklungsstadien

Kinder konnen genauso wie Lrwachsene

an einer PSME erkranken.

Mit zunehmendem Alter steigt der Schweregrad einer TFSME-Erkrankung.



ochutz

vor Folil

Maglichst schnell!

Fassen Sie die Zecke mittels einer Pinzette, Zeckenzange oder mit
den Fingernageln nahe der Einstichstelle und ziehen Sie diese
langsam nach oben hinaus. Die Stichstelle danach desinfizieren.

Das Risiko einer FSME - Erkrankung ist nicht nur auf beruflich gefahr-
dete Personen wie Forster, Jager, Militar, Wald- und Landarbeiter
beschrankt.

Freizeitaktivitaten sind die bei weitem haufigste Ursache fiir
eine FSME - Erkrankung.

80 % der an FSME erkrankten Personen infizieren sich beim Joggen,
Wandern, Radfahren, Reiten, Golfen, Angeln, Schwimmen, Pick-
nicken, Zelten, Arbeiten oder Spielen im Garten, Hund ausfiihren...

* Einen gewissen Schutz vor Zeckenstichen bietet
geschlossene Kleidung.

* Insektenabweisende Mittel verleihen einen
vorlibergehenden Schutz.

* Meiden Sie hohes Gras, Gebiisch und Unterholz.

* Suchen Sie nach einem Aufenthalt in der Natur
lhren Kérper immer griindlich nach Zecken ab.

Die FSME - Impfung bietet einen sicheren Schutz vor einer FSME -
Erkrankung!

Da die FSME - Erkrankung nicht behandelt werden kann, kommt der
Impfung eine besondere Bedeutung zu. Das FSME - Virus kann sofort
nach dem Zeckenstich {ibertragen werden. Die Entfernung der
Zecke bietet deshalb keinen Schutz vor der FSME. Nur die FSME -
Impfung kann vor der Erkrankung schiitzen!

80% der an FSLE Erkrankten
infizieren sich bei Freizeitaktivitdaten.



Verbreitungsgebiete

der FSME in der Schwelz FSME-Regionen in der Schweiz




Verbreitungsgebiete

der FSNME in Europa

FSME-Risiko in Europa
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Impiung

Das Bundesamt fiir Gesundheit (BAG) empfiehlt die FSME-Impfung
allen Erwachsenen und Kindern (im Allgemeinen ab 6 Jahren), die in
einem Risikogebiet wohnen oder sich zeitweise dort aufhalten.

Fir einen vollstandigen Impfschutz brauchen Sie insgesamt 3 Teil-
impfungen. Lassen Sie sich in der kalten Jahreszeit mit der 1. und
2. Teilimpfung impfen, damit Sie zu Beginn der saisonalen Zeckenak-
tivitat im Frihjahr bereits geschiitzt sind. Ist dies nicht maglich, kann
vor allem in der warmen Jahreszeit, wenn ein rascher Impfschutz er-
forderlich ist, ein Schnellimpfschema angewendet werden. Die
3. Teilimpfung sichert einen Langzeitschutz fiir mehrere Jahren. Da-
nach ist eine Auffrischimpfung notwendig.

Es gibt eine Kinder- sowie eine Erwachsenendosierung des Impfstoffes.

Die FSME - Impfung ist bei Kindern und Erwachsenen gut vertraglich.
Zu den moglichen Impfreaktionen gehdren leichte Rétung und
Schwellung an der Injektionsstelle oder erhdhte Temperatur, die
innerhalb von wenigen Tagen abklingen.

Borreliose: Eine ringférmige Rotung um die Einstichstelle kann ein
Anzeichen sein. Sollten Sie eine solche Rotung erkennen, suchen Sie
bitte umgehend lhren Arzt auf.

Eine Impfung gegen Borreliose gibt es nicht.

Die Borrelien werden erst ca. 12—24 Stunden nach erfolgtem Stich
ubertragen. Schnelles Entfernen der Zecke hilft daher, eine
Borreliose zu verhindern. Tritt dennoch eine Erkrankung auf, ist sie
mit Antibiotika behandelbar.

Wanderrote

Bei weiteren Fragen zu Zecken und FSME bzw. Borreliose wenden
Sie sich an lhren Arzt oder Apotheker oder rufen Sie unsere
FSME-Gratisnummer 0800 820 870 an.

Aktuelle Informationen zum Thema Zecken kénnen Sie im
Internet abrufen unter:

www.zecke.ch

www.zecken.ch

www.baxter.ch

ochutz fiir Kinder und
Erwachsene.



