
a) Gegen RSV-Erkrankungen der unteren Atemwege mit 3 oder mehr Symptomen bei Personen ab 60 
Jahren. 
b) bei ≥ 60-Jährigen und für Vermeidung von RSV-bedingten Hospitalisierungen oder Behandlungen in der 
Notaufnahme. Studienzeitraum: Die Ergebnisse für die 1. RSV-Saison beziehen sich auf Teilnehmende, 
die ihre Impfung zwischen Oktober 2023–März 2024 oder April 2024–April 2025 erhielten und 
anschließend ihre erste Saison durchmachten. Die Ergebnisse für die 2. RSV-Saison beziehen sich auf 
Teilnehmende, die ihre Impfung zwischen Oktober 2023–April 2024 erhielten; Beobachtungszeitraum für 
die Ergebnisse war zwischen November 2024–April 2025. Ergebnisse aus Real-World-Studien 
ermöglichen nur die Generierung von Hypothesen. 
c) Indikationsimpfung für Personen mit schweren Ausprägungen von chronischen Erkrankungen der 
Atmungsorgane, chronischen Herz-Kreislauf- und Nierenerkrankungen, hämato-onkologischen 
Erkrankungen, Diabetes mellitus (mit Komplikationen), einer chronischen neurologischen oder 
neuromuskulären Erkrankung oder einer schweren angeborenen oder erworbenen Immundefizienz sowie 
Bewohner:innen von Einrichtungen der Pflege im Alter von 60-74 Jahren. 
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