
SARS-CoV-2 Impfung



Methodik der COVID-19-Impfstoffe

• (Klassische) Lebendimpfstoffe

• Totimpfstoffe / inaktivierte Impfstoffe

• Gen-basierte Impfstoffe
• mRNA-Impfstoffe
• Vektor-basierte Impfstoffe



Novavax, Sinovax

AstraZeneca, Sputnik V, 
Johnson&Johnson

Biontech, Moderna



WICHTIG: 

• Es werden keine lebende Erreger geimpft, alles sind Totimpfstoffe

• Es kann nichts in das menschliche Genom integriert werden



Impfabstände und Schutzrate

Impfstoff Schutzrate vor 
Infektion ca.

Intervall zur 
Zweitimpfung 

Letzter Termin für 
Erstimpfung für 

Tokyo
Biontech >90% 3-6 Wochen 14. Mai
Moderna >90% 4-6 Wochen 8. Mai
AstraZeneca >60% 9-12 Wochen 4. April
Johnson&Johnson >60% Einmalige 

Impfung Anfang Juli

CAVE: Schutzrate vor schweren Erkrankungen und Tod ist sehr 
viel höher, als Schutzrate vor Infektion



Wie wurden die Impfstoffe getestet



WICHTIG:

• Die Impfung wurde genauso getestet wie alle anderen Impfstoffe 
auch 

• Die Phasen wurden nur nicht nacheinander durchgeführt sondern gleichzeitig
• Hohes Risiko für Hersteller, dass Impfstoff in einer frühen Phase versagt 

und alle Investitionen für spätere Phasen umsonst waren
• Kein Risiko für Patienten, da alle Phasen durchlaufen werden

• Beurteilungsverfahren wurde beschleunigt
• Rolling review Verfahren: Der Impfstoff wird nicht erst beurteilt, wenn alle 

Daten zusammen sind ganz am Schluss, sondern die Beurteilung erfolgt 
nacheinander. Was schon fertig ist, kann beurteilt werden.

• Beurteilung der Impfstoffe wurde priorisiert



Wie und an wem 
wurden die 
Impfstoffe getestet

Zulassungsstudie Biontech



Wie wird auf Nebenwirkungen getestet

• Unterscheidung Reaktogenität und Nebenwirkung
• Lymphknotenschwellung, Rötung, Schmerzen, Fieber, Allgemeinreaktionen 

sind Ausdruck der Immunreaktion und keine „Nebenwirkung“. Daher besser 
als Reaktogenität bezeichnen.

• Nebenwirkungen sind kein Voodoo
• Allergische Reaktionen (innerhalb von wenigen Minuten bis 48h)
• Immunologische Reaktionen (innerhalb von ca. 2-6 Wochen)

• Z.B. Narkolepsie nach Pandemrix-Impfung
• Guillain-Barre Syndrom nach Schweinegrippeimpfung ca 1970.



Problem der seltenen Nebenwirkungen! 
Langzeitfolgen????
• Nebenwirkungen von Impfungen treten innerhalb von 6 Wochen nach Impfung 

auf
• In Studien wirkd deswegen ein Zeitraum von 8 Wochen überwacht
• Impfstoffe werden an einer bestimmten Zahl von Individuen getestet

• Ca 40.000 davon ca 20.000 in der Impfstoffgruppe
• Sehr, sehr seltene Nebenwirkungen können darüber nicht entdeckt werden

• Z.B. Risiko der Invagination nach Rotaimpfung ca. 1990 war 1:16.000. 
• Dies stellt man später fest, wenn der Impfstoff auf dem Markt ist 

• Das sind keine Langzeitfolgen!!!! Sie werden nur spät entdeckt!



Kann die Gesundheit geschädigt werden 
durch die Impfung, kann man daran sterben

• Die allergische Reaktion ist das Hauptrisiko zu Sterben
• Selten: ca 1:100.000 
• An allergischen Reaktionen kann man sterben, deswegen sollte man 30 min 

nach Impfung im Impfzentrum bleiben und überwacht werden
• Ansonsten kann man an der Impfung nicht sterben
• Auch gesundheitliche Schäden sind in der Impfgruppe nicht häufiger gewesen wie 

in der Placebogruppe
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