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Stellungnahme der Deutschen Gesellschaft fur Padiatrische Infektiologie (DGPI)
und der Deutschen Gesellschaft fiir Kinder- und Jugendmedizin (DGKJ) zum
Beginn der RSV Immunisierung im Herbst 2026

Stand: September 2026
Einleitung

Die jahrliche RSV-Welle beginnt in Deutschland tblicherweise im Dezember oder Januar
und dauert drei bis vier Monate. Die RSV-Wellen der beiden vergangenen Saisons
2024/2025 und 2025/2026 begannen jeweils vergleichsweise spat im Januar. Aktuell ist die
RSV-Aktivitat in Deutschland und auch in Europa weiterhin niedrig.

Zur RSV-Immunisierung in der 1. RSV-Saison kénnen entsprechend der aktuellen STIKO-
Empfehlung sowohl Nirsevimab als auch Clesrovimab eingesetzt werden. Fir Clesrovimab
besteht derzeit noch kein gesetzlicher Leistungsanspruch; eine Anpassung der RSV-
Prophylaxeverordnung ist in Vorbereitung.

o Beginn der RSV-Immunisierung fiir Geburten zwischen April und September
2026

Sauglinge, die zwischen dem 1. April und dem 30. September 2026 geboren wurden, sollen
ihre RSV-Immunisierung ab Anfang Oktober 2026 erhalten. Die Immunisierungen kénnen
Uber Oktober und November gestaffelt durchgeflihrt werden. Die aktuelle nationale und
regionale RSV-Aktivitat ist zu beachten.

¢ Beginn der RSV-Immunisierung von Risikokindern in ihrer 2. RSV-Saison ab
Oktober 2026

Fir Risikokinder (z. B. Friihgeborene oder Kinder mit chronischen Grunderkrankungen, s.
AWMF-Leitlinie: RSV-Prophylaxe bei Risikokindern) ist eine Prophylaxe auch in ihrer zweiten
RSV-Saison vorgesehen, ebenfalls ab Anfang Oktober 2026. Clesrovimab ist hierfur nicht

zugelassen.

o Beginn der RSV-Immunisierung fiir Geburten zwischen Oktober 2026 und Marz
2027

Fir alle Sauglinge, die zwischen dem 1. Oktober 2026 und dem 31. Marz 2027 geboren
werden, ist die RSV-Immunisierung moéglichst rasch nach der Geburt empfohlen. Die
Verabreichung erfolgt idealerweise vor Entlassung aus der Geburtsklinik bzw. im Rahmen
der U2; alternativ sollte sie zeitnah zwischen der U2 und der U3 durch die niedergelassenen
Kinderarzt:innen erfolgen.
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